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PREMESSA 

Al fine di mantenere elevate le competenze del personale ed alta l’attenzione sugli aspetti della 

comunicazione e della relazione nei gruppi di lavoro, all’interno di Montecatone RI sono previsti 

sistematici meccanismi di rotazione del personale sanitario nella stessa Area e tra 

professionisti/operatori appartenenti allo stesso profilo. 

Questi meccanismi, non applicabili a tutte le UU.OO., consentono: 

− la gestione del paziente in fasi diverse 

− la relazione professionale con colleghi diversi  

− la relazione personale con gruppi di lavoro dinamici 

Tali aspetti si considerano essenziali a garanzia della qualità dell’assistenza erogata. 

I meccanismi di rotazione sono diversi tra le differenti Aree ed i gruppi professionali e possono subire 

modificazioni nel tempo, in funzione delle valutazioni periodiche condivise nei momenti di incontro con 

il personale e/o per la necessità di adeguare l’organizzazione alle esigenze del paziente e della 

struttura. 

I criteri definiti possono subire delle variazioni (es. anticipo o posticipo di una rotazione, sospensione 

temporanea) riconducibili alla necessità di garantire la continuità dell’attività nelle condizioni di 

massima sicurezza (es. facilitazione inserimento neo assunto, variazione dei modelli organizzativi che 

richiedano una riduzione dei fattori di cambiamento). Tali variazioni, valutate e condivise tra Gruppo di 

Coordinamento e Responsabile di Area, devono essere comunicate e motivate anticipatamente all’UO 

interessata. 

Sono esclusi dalle rotazioni i dipendenti che, in funzione delle indicazioni del Medico Competente, 

hanno una assegnazione non modificabile o un piano di lavoro con limitazioni tali da essere più 

facilmente realizzabile in unità operative specifiche. 
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ROTAZIONE AREA ASSISTENZIALE RIABILITATIVA 

Al momento dell’assunzione ogni FT viene assegnato ad una UO e può ruotare secondo le modalità 

che seguono. 

UNITÀ SPINALE 

La rotazione si realizza in senso orizzontale tra i FT appartenenti allo stesso piano (Unità Spinale 

Secondo Piano Acuti e Sub Acuti; Unità Spinale Piano Terra Acuti e Sub Acuti). 

Sono esclusi dalla rotazione i FT Referenti e Case Manager. 

Ogni 5 mesi un fisioterapista del Secondo Piano Acuti ruota con un fisioterapista dello stesso piano del 

reparto Sub Acuti con successivo ritorno nella palestra di provenienza al termine dei 5 mesi. Lo stesso 

vale per l’US Piano Terra. Di fatto si realizza uno scambio 1:1 ogni 5 mesi. 

In virtù dei numeri diversi di FT tra le palestre dell’UO Acuti (8, di cui 7 ruotano) e quelle dell’UO Sub 

Acuti (7, di cui 6 ruotano), le coppie che ruotano subiscono delle variazioni nel tempo.  

La sequenza si basa sul principio dell’anzianità di assegnazione nella palestra (i FT sono ordinati da chi 

ha l’assegnazione più datata a chi ha quella più recente nell’UO, avendo magari un numero di badge 

più basso – maggiore anzianità di servizio). 

AREA CRITICA 

La rotazione si realizza tra i FT assegnati alla TI (3) e alla SI (4), referente compreso. Con un 

meccanismo automatico di elaborazione del turno, ogni FT è assegnato per 4 settimane consecutive 

alla SI e 3 settimane consecutive alla TI. Con l’allineamento dei due reparti (23.05.2019) sarà presa in 

considerazione una diversa modalità di presa in carico dei pazienti (FT che segue il paziente nel 

passaggio da TI a SI) da ritenersi sperimentale fino a valutazione condivisa con tutti i gruppi 

professionali. 

 

ROTAZIONE AREA ASSISTENZIALE INFERMIERISTICA 

Al momento dell’assunzione ogni OSS e Infermiere viene assegnato ad una UO e può ruotare secondo 

le modalità che seguono. 

UNITÀ SPINALE 

La rotazione si realizza in senso orizzontale, tra gli infermieri e gli OSS appartenenti allo stesso piano 

Unità Spinale Secondo Piano Acuti e Sub Acuti; Unità Spinale Piano Terra Acuti e Sub Acuti). 

Sono esclusi dalla rotazione gli Infermieri Referenti e Case Manager. 
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Infermieri:  

All’interno dello stesso piano, ogni 3 mesi un infermiere turnista di ogni terna del reparto Acuti ruota 

con un infermiere turnista del reparto Sub Acuti dello stesso piano; i due infermieri che cambiano 

reparto occupano la stessa posizione all’interno del turno (da 1 a 5). 

Al termine dei 3 mesi il personale coinvolto torna nel reparto di provenienza. Di fatto si realizza per n. 

5 infermieri uno scambio 1:1 ogni 3 mesi. Poiché: 

− il numero di infermieri turnisti del reparto sub acuti è diverso da quello assegnato al reparto 

acuti, la frequenza dello scambio tra i due reparti è differente; 

− gli infermieri turnisti dell’US Acuti sono 15 mentre quelli del Sub Acuti sono 5, gli infermieri del 

sub acuti rimangono agli acuti n. 9 mesi, mentre quelli del reparto Acuti manterranno 

l’assegnazione al Sub Acuti per n. 3 mesi. 

Le sostituzioni ruotano ogni 3 mesi tra acuti e sub acuti; al termine dei 3 mesi la sostituzione coinvolta 

torna nel reparto di provenienza. Di fatto si realizza per n. 1 infermiere uno scambio 1:1 ogni 3 mesi. 

Per i nuovi assunti, se assegnati al turno della sostituzione, tale meccanismo ha inizio dopo il 

completamento del periodo di prova.  

OSS:  

All’interno dello stesso piano, ogni anno si realizzano n. 3 rotazioni che consentono di alternare da un 

anno all’altro la presenza in US Sub Acuti durante il periodo estivo. In ogni momento di rotazione, 

secondo lo schema riportato a seguire, vengono coinvolti n. 6 OSS. Gli OSS che dal reparto Acuti 

passano al Sub Acuti vengono assegnati al turno sulle 24 ore (PMMN). 

DIC GENN FEBB MARZO APRILE MAGGIO GIUGNO LUGLIO AGOSTO SETT OTT NOV

Rotaz. Rotaz. Rotaz.

DIC GENN FEBB MARZO APRILE MAGGIO GIUGNO LUGLIO AGOSTO SETT OTT NOV

Rotaz. Rotaz. Rotaz.

DIC GENN FEBB MARZO APRILE MAGGIO GIUGNO LUGLIO AGOSTO SETT OTT NOV

Rotaz. Rotaz. Rotaz.

ACUTI SUB ACUTI ACUTI

ACUTI SUB ACUTI ACUTI

SUB ACUTI ACUTI SUB ACUTI

 

AREA CRITICA 

Sono coinvolti nella rotazione gli Infermieri Turnisti e gli Infermieri con turno di Sostituzione; sono 

esclusi dalla rotazione gli Infermieri Referenti, gli OSS e gli Infermieri Diurnisti della SI. 

In TI ed in SI sono presenti rispettivamente 5 terne e 5 coppie di Infermieri Turnisti contraddistinte da 

un numero che va da 1 a 5, corrispondente alla diversa cadenzatura del turno. 

All’interno di ogni gruppo costituito da 5 di infermieri assegnati allo stesso turno (da 1 a 5), ciascun 

dipendente alterna 3 mesi in TI e 2 in SI, secondo lo schema sotto riportato. 
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Questo meccanismo si applica a tutti i componenti dello stesso turno con tempi differenti in modo da 

garantire, nello scambio, la continuità assistenziale sul paziente di uno dei due componenti della 

coppia/terna. 

2019 2020

TURNO GENNAIO FEBBRAIO MARZO APRILE MAGGIO GIUGNO LUGLIO AGOSTO SETTEMBRE OTTOBRE NOVEMBRE DICEMBRE GENNAIO FEBBRAIO MARZO APRILE MAGGIO

1 SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB

1 TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI

1 TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI

1 SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI

1 TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB

2 TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI

2 SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB

2 TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI

2 SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI

2 TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB

3 TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI

3 SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB

3 TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI

3 SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI

3 TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB

4 SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB

4 TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI

4 TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI

4 SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI

4 TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB

5 SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB

5 TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI

5 TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI

5 SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI

5 TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB SUB TI TI TI SUB  

Anche gli Infermieri con turno Sostituzione ruotano tra TI e SI ogni 2 mesi secondo lo schema sotto 

riportato. 

2019 2020

GENNAIO FEBBRAIO MARZO APRILE MAGGIO GIUGNO LUGLIO AGOSTO SETTEMBRE OTTOBRE NOVEMBRE DICEMBRE GENNAIO FEBBRAIO MARZO

1 SOSTITUZIONE SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI

2 SOSTITUZIONE TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB

3 SOSTITUZIONE SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI

4 SOSTITUZIONE TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB

5 SOSTITUZIONE TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB

6 SOSTITUZIONE SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI SUB SUB TI TI  

 

UO GCLA  

All’interno dell’UO GCLA è prevista una rotazione interna alle coppie dei turnisti tale per cui il 01/01 di 

ogni anno un membro di ciascuna coppia assegnata ad uno dei turni da 1 a 5 scende occupando la 

posizione nel turno immediatamente successiva (es. da turno a turno 2, da turno 2 a turno 3 e così 

via). Di fatto ogni sei mesi n. 5 dipendenti occupano un turno differente; ad esaurimento del giro 

(ritorno di tutti gli infermieri alla posizione di partenza), lo stesso riparte per i restanti 5 infermieri delle 

medesime coppie. 

 

AREA SERVIZI 

In Area Servizi sono individuati 4 PDTA ad ognuno dei quali è assegnato un Infermiere di riferimento: 

- DH palestra 

- Neurourologia 
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- Gastroenterologia 

- Spasticità 

Ogni mese un referente di PDTA esce dal suo percorso e ricopre il ruolo sostituzione negli altri servizi; 

al termine di tale periodo rientra nel “proprio” percorso ove sta fermo per 3 mesi nel percorso e 

successivamente ricomincia il giro. 

La rotazione ha la seguente sequenza: DH – Spasticità – Neurourologia – Gastroenterologia. 

  


