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Lettera
del Presidente

[1 2020 & stato un anno fortemente segnato dall'emergenza epidemiologica da Covid-19; 'Ospedale Pediatrico
Bambino Gesu sin dal primo momento si € attivato per tutelare dal rischio infezione i suoi tanti piccoli pazienti,
in particolare quelli con patologie croniche e complesse, cosi come le famiglie, il personale ed i fornitori che
ogni giorno sono presenti negli ambienti dei diversi siti ospedalieri. Sono state quindi adottate importanti
misure di prevenzione anche organizzative e logistiche oggetto di continuo monitoraggio e aggiornamento in
considerazione dell'evolversi dell'emergenza, considerando anche il disagio logistico ed economico di molte
famiglie.

L'Ospedale ha fornito importante collaborazione alle altre strutture ospedaliere regionali ed & stato riconosciuto
quale centro di riferimento pediatrico nell'ambito della rete regionale per 'emergenza coronavirus ed ¢ stato
reso operativo un reparto all'Ospedale di Palidoro dove sono passati oltre 500 bambini con i parenti.

Nel corso dell'anno I'Ospedale si & fatto carico di un numero maggiore di pazienti affetti da malattie complesse
e provenienti da Regioni diverse dal Lazio, cosi da consentire alle strutture sanitarie locali maggiore disponibilita
per il trattamento dei pazienti affetti da Covid.

Il bilancio fornisce evidenza analitica dell'attivita svolta nel contesto emergenziale e dei rilevanti impatti che
ne sono conseguiti. In questo scenario, significativo ¢ stato il costante dialogo mantenuto con le Istituzioni
ed il sostegno fornito da parte di societa, associazioni ed enti anche con I'importante coinvolgimento della
Fondazione Bambino Gesu Onlus nellattivita di fund raising. A tutti rivolgo il ringraziamento mio personale e
dell'Ospedale.

In termini pit generali, nel corso del 2020 I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu ha rafforzato, sul piano
organizzativo ed amministrativo, le misure di efficientamento e razionalizzazione anche regolamentare interna
in ottica prospettica a garanzia di continuita nell'eccellenza propria di OPBG e quindi dei consueti standard
qualitativi dell'attivita di assistenza e sviluppo della ricerca. In questo quadro il budget dell'esercizio 2021 trova
il suo fondamento in un Piano di sostenibilita triennale che si focalizza su aree di ottimizzazione funzionali

al miglioramento complessivo della marginalita; forte attenzione, soprattutto nel contesto del protrarsi
dell'lemergenza epidemiologica, resta l'attenzione ai costi ed al correlato monitoraggio. La sfida su cui siamo
impegnati anche per i prossimi anni quale elemento strategico fondamentale del nostro operato & “sostenibilita
per innovare”.

Con l'approvazione del bilancio dell'esercizio 2020 scade il mandato dei Consiglieri e dei Revisori dei Conti

in carica che ringrazio per il lavoro svolto insieme in questi quattro anni, anche con commosso ricordo alla
memoria del prof. Dalla Torre che ci ha lasciati. Un pensiero particolare lo riservo a Sua Santita, Papa Francesco,
ed a S. EM. Card. Pietro Parolin, Segretario di Stato, che manifestano la propria attenzione e vicinanza
all'Ospedale anche esprimendo mio tramite apprezzamenti all'indirizzo di tutti per lo sforzo profuso.

Personalmente ringrazio Papa Francesco e S. EM. Cardinal Parolin per la fiducia confermatami nel rinnovare il
mio mandato di Presidente dell'Ospedale fino all'approvazione dell’esercizio 2023; mandato che cerchero di
onorare nella continuita del mio operato e nella consapevolezza della responsabilita che comporta l'interpretare
ed attuare gli elevati valori di cui I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu deve essere sempre interprete nel
contesto della sua missione di curare i malati e servire i piu fragili con uno sguardo sempre aperto al mondo.

Mariella Enoc

- . ________________________________________________________________
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Linee guida del nostro
Bilancio Sociale

[l Bilancio Sociale dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, predisposto e pubblicato con cadenza annuale,
completa l'informativa propria del Bilancio di Esercizio e della Relazione Annuale sull‘attivita sanitaria e
scientifica, rappresentando la modalita attraverso la quale viene fornita I'informativa istituzionale in merito alle
iniziative ed ai risultati raggiunti dall'Ospedale con specifica attenzione alla responsabilita per i riflessi della
propria attivita in ambito economico, ambientale e soprattutto sociale.

| contenuti del presente documento sono stati rendicontati sulla base dei risultati dell'analisi di materialita,
descritta nel paragrafo “Gli interlocutori ed i temi rilevanti”. Il periodo di riferimento del Bilancio Sociale 2020 &
lo stesso del Bilancio di Esercizio. Tali azioni trovano poi ulteriore veicolo di consolidamento nel nuovo Codice
Etico, approvato dal Consiglio di Amministrazione nel mese di gennaio 2020, che traccia i principi, valori e
regole di condotta che connotano I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu anche con riferimento a tutti i rapporti
che intercorrono con i propri interlocutori.

Il Bilancio Sociale 2020, la cui predisposizione & stata curata da un gruppo di lavoro multidisciplinare interno
all'Ospedale, & redatto cosi come quello dei precedenti esercizi in conformita ai Sustainability Reporting
Standards definiti nel 2016 dalla Global Reporting Initiative (GRI), secondo l'opzione “core”, ed adottando,
quanto agli Standard GRI 303 (Acqua e scarichi idrici) e GRI 306 (Rifiuti), le piu recenti versioni del 2018 e
del 2020. La sezione "Allegati”, riportata in appendice al documento, & parte integrante del Bilancio Sociale
e da evidenza degli indicatori GRI rendicontati e di ulteriori informazioni di dettaglio dei singoli capitoli del
documento.

Nel quadro rappresentato, il Bilancio Sociale 2020, su proposta del Presidente e corredato della relazione della
societa di revisione Deloitte & Touche S.p.A. a cui & stato sottoposto dall'Ospedale per revisione volontaria, &
stato approvato dal Consiglio di Amministrazione in data 18 maggio 2021.

Contatti

Sede di Roma Gianicolo - Tel: +39 06.6859.4888

Sede di Roma San Paolo - Tel: +39 06.6859.3638

Sedi di Palidoro e Santa Marinella - Tel: +39 06.6859.3555
urp@opbg.net

______________________________________________________________________ W I
BILANCIO SOCIALE 2020






L'Emergenza Coronavirus

Nel delicato scenario generato dall'emergenza epi-
demiologica da Covid-19 che ha connotato 'esercizio
2020, & doveroso innanzitutto fornire un quadro infor-
mativo in merito al coinvolgimento dell'Ospedale ed
alle misure al riguardo adottate; misure in continua
evoluzione in correlazione con l'evolversi di contesto.
In effetti, sin dai primi giorni di diffusione del virus & sta-
to necessario adottare importanti e straordinarie misu-
re di prevenzione e sicurezza anche di natura formativa
ed informativa nonché di riorganizzazione contingente
in ambito clinico-assistenziale anche in termini di im-
piego del personale, logistica e servizi.

RIFLESSI SUL PIANO CLINICO-ASSISTENZIALE

Quanto alle misure di prevenzione, sul piano stretta-
mente clinico assistenziale, & stato elaborato uno speci-
fico protocollo per i pazienti con sospetta infezione da
Covid-19 che & costantemente aggiornato in relazione
all'evolversi dell'epidemia. Il protocollo & stato presen-
tato al Comitato Tecnico Scientifico istituito dal Mini-
stero della Salute quale modello di riferimento in Italia
per la gestione dei pazienti pediatrici. Nelle prime set-
timane, tutti i pazienti accompagnati al pronto soccorso
del Gianicolo o di Palidoro con sospetta sintomatolo-
gia sono stati tempestivamente sottoposti a valutazio-
ne medica in Ospedale e poi ricoverati presso |'Istituto
nazionale per le malattie infettive Lazzaro Spallanzani di
Roma, a cui OPBG ha reso disponibile un presidio sa-
nitario. Con l'evolversi dell'epidemia, aderendo ad un
invito della Regione Lazio, OPBG si € reso disponibile a
gestire direttamente all'interno della propria struttura i
minori sospetti o contagiati. L'attivita di ricovero dei pa-
zienti sospetti o confermati positivi al Covid-19 & stata
quindi concentrata nel sito di Palidoro, per consentire
di mantenere gli altri siti ospedalieri il pit possibile li-
beri da incombenze legate alla gestione dell'emergen-
za epidemiologica e piu sicuri dai rischi di infezione e
contagio. In particolare, relativamente al trattamento
sanitario specifico per pazienti affetti da Covid o poten-
zialmente Covid-19, sono stati riservati 53 posti letto nei
mesi di marzo ed aprile, 36 nel mese di maggio, 25 nel
mese di giugno, 13 nei mesi di luglio e agosto, 23 nel
mese di settembre, 33 nel mese di ottobre, 40 nel mese
di novembre e 46 nel mese di dicembre.
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OPBG riconosciuto
come HUB Covid pediatrico

Dall'inizio dell’'emergenza,
valutati 40.673 pazienti con
sospetta infezione da Coronavirus
e ricoverati come positivi 2.080.

Poste in essere specifiche misure
a vantaggio delle famiglie ed
iniziative di comunicazione
funzionali a veicolare e diffondere
informazioni corrette e chiare,

con contenuti dedicati al contesto
emergenziale.

Eseguiti oltre 28.000 tamponi
per il personale.




In considerazione dell’attivita svolta, I'Ospedale & sta-
to riconosciuto quale centro di riferimento pediatrico
(HUB Covid-19) nell'ambito della rete regionale per
I'emergenza coronavirus. La Regione, ha riconosciuto
inoltre i laboratori OPBG tra quelli autorizzati alla dia-
gnosi del virus ed ha inserito 'Ospedale nella rete della
tele-refertazione e del tele-consulto tra i DEA del Lazio.
Al fine poi di offrire un supporto alle strutture ospeda-
liere regionali ed ai pediatri di libera scelta per la ge-
stione clinica dei casi pediatrici, OPBG ha messo anche
a disposizione un servizio di consulenza telefonica at-
tivo tutti i giorni dalle 9 alle 19, domenica compresa.
Dal 29 gennaio 2020 sono stati valutati 40.673 pazienti
con sospetta infezione da Coronavirus e ne sono stati
ricoverati come positivi 2.080. Attraverso i laboratori
di Palidoro e San Paolo, OPBG effettua tamponi per la
diagnosi del coronavirus a tutti i neonati e bambini fino
a sei anni provenienti dall'intero territorio regionale, as-
sicurando riscontro con referto medico tra le 24 e le 36
ore successive. Misure importanti adottate sono altresi
quelle di prevenzione dal contagio a beneficio sia delle
famiglie che accompagnano in Ospedale ed assistono
i loro figli sia di tutti gli operatori OPBG, sanitari e non.
In questo quadro si collocano misure a vantaggio diret-
to delle famiglie quali l'attivazione di numeri di telefono
dedicati per offrire un servizio di consulenza a distanza
in particolare per alcune patologie, al fine di garantire
la continuita assistenziale. Significative sono altresi le
iniziative di comunicazione su piattaforma digitale ed
attraverso social network funzionali a veicolare e dif-
fondere informazioni alle famiglie corrette e chiare, con
contenuti dedicati al contesto emergenziale.

Sul fronte pil specifico del personale, 'Ospedale ha
eseguito nel 2020 28.247 tamponi, riscontrando una
percentuale di negativi pari a 94,5%. Nel mese di mag-
gio 2020 & stato inoltre effettuato, previa adesione vo-
lontaria, un test sierologico per tutto il personale anche
amministrativo e per gli operatori delle ditte esterne.
L'effetto delle misure di prevenzione adottate nei con-
fronti del personale & ancor piu rilevante a seguito del
piano vaccini anti Covid-19 che é stato possibile avvia-
re ad inizio 2021 in conformita alle disposizioni norma-
tive vigenti. Sempre con riferimento al personale, in
linea con gli orientamenti normativi nazionali e regio-
nali sono state altresi adottate misure orientate a facili-
tare il piu possibile il lavoro da casa in modalita smart
working soprattutto per il comparto amministrativo.
In merito al personale impegnato nella complessiva
gestione dell'emergenza, sono state coinvolte risorse
pari mediamente ad 89 persone al mese, con un picco
nell’'ultimo trimestre del 2020 (98 ad ottobre, 118 a no-
vembre e 112 a dicembre). Il contributo degli operatori
sanitari & stato ulteriormente rafforzato con flessibilita
di orario ed apertura nei giorni festivi anche per effet-
to dell’accordo raggiunto nel mese di marzo 2020 con
le organizzazioni sindacali ANMIRS dell'Ospedale in
merito all'utilizzo dello strumento della “Banca Ore” da
parte dei medici. Il tutto, come in precedenza riferito,
& stato supportato da specifiche misure di riorganizza-
zione contingente anche in termini di logistica e servizi.
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RIFLESSI SUL PIANO OPERATIVO

Lo scenario epidemiologico ha avuto notevoli riflessi
sul piano operativo in termini di contrazione dell'atti-
vita ordinaria. A partire dall'l1 marzo e per quasi tre
mesi sono state infatti sospese e rinviate tutte le attivi-
ta ambulatoriali non urgenti, sia in regime di Servizio
Sanitario Nazionale sia in libera attivita professionale.
A cio si aggiunge la contrazione dell'ordinaria attivita
non urgente a seguito delle oggettive difficolta di mo-
vimento che tutte le famiglie hanno incontrato e della
comprensibile preoccupazione del contagio che ha
portato molti ad annullare visite programmate.

Rilevanti riflessi negativi
della pandemia per l'intero anno
sull‘attivita ordinaria

Continuita nell'assicurare, sin

dalla prima fase della pandemia,
tutte le necessarie prestazioni
complesse, quali trapianti di
fegato e di cuore e trapianti di
cellule staminali emopoietiche

Dal 28 maggio 2020 sono riprese le attivita ambula-
toriali ordinarie, anche quelle non urgenti, e l'attivita
LAP nel pieno rispetto delle misure di sicurezza.l riflessi
della pandemia sulla minore attivita sono stati rilevanti
anche nel mese di giugno per poi riscontrare una ri-
presa di soli quattro mesi (da luglio ad ottobre) ed una
successiva diminuzione del volume delle prestazioni
negli ultimi due mesi dell'anno. Pur nel difficile conte-
sto delineato e coerentemente con i valori, i principi e
le logiche di non profitto che lo connotano, 'Ospedale
nell'esercizio 2020 ha proseguito per quanto possibile
la propria attivita continuando ad assicurare, sin dalla
prima fase della pandemia, tutte le necessarie presta-
zioni complesse, quali trapianti di fegato e di cuore e
trapianti di cellule staminali emopoietiche.

RIFLESSI SUL PIANO ECONOMICO

Complessivamente I'impatto sul conto economico del-
la pandemia & stato negativo per circa 34,4 milioni di
euro, di cui circa 25,1 milioni imputabili alla contrazio-
ne dei ricavi.

| minori ricavi hanno in particolare riguardato:

Ricoveri Ordinari per 17,5 milioni di euro;

Day Hospital e Day Surgery per 4 milioni di euro;
Attivita ambulatoriale per 6,1 milioni di euro;
Accessi al Pronto Soccorso per 5,7 milioni di euro;
Prestazioni in regime di libera attivita professionale
per 2 milioni di euro;
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m Prestazionifornite sulla base di convenzioni con enti
terzi per 1,8 milioni di euro

Il predetto valore negativo di 25,1 milioni di euro € in-
clusivo dei maggiori proventi dell'ordine di circa 12 mi-
lioni di euro che afferiscono ai posti letto dedicati (circa
3,7 milioni di euro), ai Test Covid-19 effettuati (circa 3,3
milioni di euro) ed al riconoscimento di un contribu-
to per il ristoro dei maggiori costi operativi sostenuti
per la gestione dell'emergenza Covid nonché di quelli
derivanti dall'incremento delle prestazioni di alta com-
plessita in conseguenza della stessa (5 milioni di euro).

| restanti circa 9,3 di impatto negativo afferiscono ai
maggiori costi in particolare ascrivibili a:

m Farmaci, presidi e materiali di laboratorio per 4,2
milioni di euro;

m  Acquisti di servizi per 1,6 milioni di euro;

Personale per 3,3 milioni di euro;

m  Manutenzione e riparazione principalmente per sa-
nificare impianti e macchinari per 0,2 milioni di euro.

Quanto alle immobilizzazioni, I'impatto in termini di in-
vestimenti specifici in particolare per apparecchiature
elettromedicali, hardware e software & stato di circa
183 mila euro.

Riflessi negativi sul piano
economico per circa
34,4 milioni di euro di cui:

25,1 milioni per contrazione
di ricavi

9.3 milioni per maggiori costi

LA COMUNICAZIONE DURANTE
L'EMERGENZA COVID

Lemergenza Coronavirus ha inciso profondamente
su tutte le attivita dell'Ospedale che, a tale riguardo,
ha fornito attraverso i propri canali di comunicazione,
informazioni chiare e puntuali alle famiglie e ai propri
dipendenti. Per quanto riguarda le informazioni a ca-
rattere medico-sanitario sul Coronavirus, nel 2020, I'l-
stituto per la salute del Bambino e dell'adolescente ha
pubblicato sul portale 97 pillole di pediatria, una gui-
da e 3 numeri monotematci del mensile “A scuola di
salute”. Fra le pillole piu lette dedicate all'argomento:
Nuovo Coronavirus, quali sono i primi sintomi e Nuovo
Coronavirus, cosa significa asintomatico, che, nellarco
del 2020, sono stati letti rispettivamente 1,6 e 1,03 mi-
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lioni di volte. Per permettere l'accesso in sicurezza degli
utenti che nel corso della pandemia hanno dovuto re-
carsi in Ospedale e per promuovere i servizi a distanza
(consulenze telefoniche e telemonitoraggio), attivati
durante la sospensione, sono stati realizzati 15 con-
tenuti con informazioni utili per permettere all'utenza
di avere una risposta adeguata alle loro domande di
salute. Fra i contenuti “di servizio” piu letti: Coronavi-
rus, le regole per l'accesso in Ospedale e Covid-19, gli
ambulatori per i tamponi pediatrici, che, nell'arco dello
SCorso anno, sono stati letti rispettivamente 131 mila e
122 mila volte. | contenuti di servizio online sono stati
accompagnati anche da una campagna che ha riguar-
dato la cartellonistica dell'Ospedale: oltre 70 i poster e
i cartelloni realizzati e affissi nelle 5 sedi dell'Ospedale.
Oltre ai contenuti informativi rivolti ai pazienti e alle
loro famiglie, nel corso dell'emergenza Covid sono
state molte le attivita di comunicazione, sulla Landing
page e la Intranet, destinate a chi lavora in Ospedale.
Fra queste, la piu importante ¢é il rilancio del protocol-
lo “Prevenzione e controllo Covid-19 in OPBG” a cura
della Direzione Sanitaria e costantemente aggiornato.

Per aumentarne la diffusione delle norme contenute
dal protocollo & stata realizzata anche un’infografica
riassuntiva delle indicazioni per i dipendenti, per la
prevenzione e il controllo nel contesto dell'emergenza.
E stata anche realizzata e pubblicata una procedura il-
lustrata, rivolta al personale sanitario, con le raccoman-
dazioni previste dallo stesso protocollo per indossare
e rimuovere in modo corretto i dispositivi di protezione
individuale per la prevenzione del Covid-19.

Sulla Landing page ¢ stata condotta anche la campa-
gna di promozione della vaccinazione anti-Covid-19
per il personale dellOspedale, cosi come (ad apri-
le-maggio 2020) la campagna per I'indagine di siero-
prevalenza, per l'infezione da SARS-Cov2, in risposta
alle indicazioni fornite dalla Regione Lazio sul ricorso
al test sierologico per gli operatori sanitari in specifici
contesti di comunita. Nella prima fase della pandemia
sono state pubblicate altre informazioni, quali: intervi-
ste al Presidente, al Direttore Sanitario e al prof. Loca-
telli, in qualita di presidente del Consiglio Superiore
di Sanita; le istruzioni per accedere e partecipare alle
lezioni online e ai progetti didattici a distanza della
Scuola in Ospedale; infografiche sulle misure compor-
tamentali per lo svolgimento di corsi di formazione e di
riunioni in presenza fisica.
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Chi siamo

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu ¢ Istituzione del-
la Santa Sede, a cui risponde direttamente ed alla cui
vigilanza ed indirizzo & sottoposto. L'Ospedale ha la
sua sede a Roma in Piazza Sant'‘Onofrio 4, in una delle
zone extraterritoriali riconosciute dal Trattato Latera-
nense del 1929. Dispone, inoltre, di altri sedi ubica-
te nella Regione Lazio. Il numero di Codice Fiscale &
80403930581.

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu opera nella con-
sapevolezza dell'insegnamento di Cristo di curare i ma-
lati e servire gli infermi, che costituisce la mission su cui
sifonda l'intera attivita. E questo quanto confermato nel
testo del Codice Etico approvato dal Consiglio di Am-
ministrazione in data 23 gennaio 2020 e disponibile sul
sito web www.ospedalebambinogesu.it.,, codice che
pit in generale individua i valori, i principi e le regole
di condotta che nel contesto della mission perseguita
caratterizzano l'attivita dell'Ospedale sia all'interno che
nei rapporti esterni. Nel costante riferimento ai valori
cattolici e conseguenti principi che ne hanno ispirato la
nascita e ne assicurano lo sviluppo, I'Ospedale perse-
gue la migliore assistenza insieme alla migliore attivita
di ricerca traslazionale sempre clinicamente orientata,
integrando, nella realizzazione del vero bene del pa-
ziente, le nuove acquisizioni apportate dalla ricerca
biomedica; il tutto in un contesto di sostenibilitd e
continuita al fine di garantire accoglienza ed assisten-
za sempre piu adeguate ai pazienti (bambini, ragazzi,
adolescenti e, pili in generale, tutti i pazienti di ambito
pediatrico) ed alle loro famiglie provenienti dal territo-
rio, dall'ltalia e da ogni Paese del mondo.

L'Ospedale, senza mai perseguire logiche di profitto,
garantisce l'attivita clinico-assistenziale in ambito pe-
diatrico, con attenzione anche verso coloro ai quali l'ac-
cesso alle cure non sempre & garantito con pregiudizio
della dignita umana e spirituale. | rapporti con il Servi-
zio Sanitario Nazionale italiano sono disciplinati dalla
Legge 18 maggio 1995 n. 187 che ha ratificato e dato
esecuzione all'apposito Accordo tra il Governo ltalia-
no e la Santa Sede del 15 febbraio 1995. Con Decreto
del Ministero della Sanita del 13 maggio 1985 & stato
riconosciuto all'Ospedale Pediatrico “Bambino Gesu”
carattere scientifico. Con successivi Decreti ministeriali

nel contesto della periodica verifica della sussistenza
dei requisiti al riguardo prescritti e da ultimo con De-
creto del Ministero della Salute del 15 luglio 2020, &
stato confermato il riconoscimento del carattere scien-
tifico, nella disciplina di «pediatria», dell'lRCCS di dirit-
to privato <<Ospedale Pediatrico Bambino Gesu>>,
con riferimento alle sedi di Roma Piazza Sant’'Onofrio e
viale San Paolo, nonché di Fiumicino e Santa Marinella.

)

Istituzione della Santa Sede

Curare i malati, servire
gli infermi: la nostra mission

IRCCS Istituto di Ricovero e Cura
a Carattere Scientifico

5 sedi ospedaliere nel Lazio
10 Dipartimenti con 607 posti letto

1 Centro di Ricerca
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L'Ospedale Pediatrico Bambino GesU, sulla base di spe-
cifico atto regionale di riconoscimento, rientra tra le c.d.
Aziende Miste, in quanto in Ospedale sono svolti inse-
gnamenti del triennio clinico di formazione in pediatria
della facolta di medicina e chirurgia regolamentate da
una Convenzione stipulata con I'Universita di Tor Verga-
ta. L'Accordo di mobilita sanitaria interregionale, sin dal-
la sua adozione, si pone l'obiettivo di remunerare con
tariffe adeguate i centri di alta qualificazione mediante
incremento delle tariffe per le Aziende ospedaliere in-
tegrate con I'Universita (Aziende Miste) in riferimento
alle quali, & previsto un incremento tariffario relativo alle
attivita di ricovero attualmente pari al 7%.

Per effetto della collaborazione instaurata con la catte-
dra di Pediatria dell’Universita di Tor Vergata, I'Ospe-
dale & inoltre accreditato come Ospedale Accademico
da parte di Joint Commission International (JCI). Tale
accreditamento si aggiunge agli ulteriori percorsi di
certificazione ed accreditamento a cui 'Ospedale Pe-
diatrico Bambino GesU si sottopone volontariamente
nel contesto della loro funzionalita a garantire cure ef-
ficaci, sicure e centrate sul paziente. Con la propria atti-
vita, I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesl opera sul ter-
ritorio nazionale ed internazionale, aderisce a progetti
di rete ed & protagonista di iniziative di cooperazione
internazionale implementate con il coinvolgimento di
Organismi istituzionali, sulla base di specifici accordi,
funzionali a garantire l'esigenza primaria di formazione
medico scientifica, nonché ad offrire alle comunita lo-
cali servizi di alta qualificazione o complessita.
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Un po’ di storia

Nasce I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu,
in via delle Zoccolette, grazie alla generosa
iniziativa dei duchi Scipione e Arabella Salviati

L'Ospedale si trasferisce sul colle del
Gianicolo, in una parte dell’antico convento
di Sant'Onofrio

La Regina Elena di Savoia affida alla duchessa
Maria Salviati la colonia di Santa Marinella,
che diviene un importante polo dell'Ospedale

> 1924

Per il crescere delle dimensioni e del servizio
prestato e nell'ottica di garantirne un futuro
stabile, la famiglia Salviati dona I'Ospedale,
comprensivo del polo di S. Marinella,

a Papa Pio XI

Con i Patti Lateranensi, la sede gianicolense
rientra nell'ambito degli immobili che godono
delle immunita previste dallart. 15

del Trattato lateranense

Papa Paolo VI affida all'Ospedale Pediatrico
Bambino Gesu una vasta area a Palidoro di
fronte al mare, con tre padiglioni gestiti dalla
Pontificia Opera di Assistenza. Nasce cosi la
sede di Palidoro che, nellarco di pochi anni,
si afferma come centro di assistenza medico
chirurgica di avanguardia

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu viene
accreditato dal Ministero della Salute come
Istituto di Ricovero e cura a Carattere
Scientifico (IRCCS) nel settore della Pediatria

2012

L'Ospedale riceve un ulteriore sviluppo con
la creazione di una consistente struttura
edilizia nella zona extraterritoriale adiacente
la basilica di San Paolo fuori le mura, dove
vengono allocati i servizi ambulatoriali ed i
laboratori per la ricerca scientifica

¢ 2015

Nel 2015 I'Ospedale Pediatrico Bambino
Gesu ha ottenuto il riconoscimento di
“Academic Medical Center” dal principale
ente di accreditamento a livello internazionale
in ambito sanitario, la Joint Commission
International, per l'articolata attivita di
formazione medica e clinica

»2019

L'Ospedale festeggia i suoi 150 anni e
prosegue il suo sviluppo con la rinnovata
sede di Viale Baldelli: quattromila metri quadri
interamente dedicati alla diagnosi prenatale,
alla cardiologia fetale e perinatale, e
all'assistenza di bambini e ragazzi con malattie
neuropsichiatriche e malattie rare

______________________________________________________________________ W I
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Come siamo organizzati

Gli Organi gestionali dell'Ospedale Pediatrico Bambi-  te viene nominato dalla Santa Sede, con atto distinto
no Gesl sono il Presidente, che ha la rappresentanza  del Segretario di Stato. La Santa Sede nomina anche i
legale, e il Consiglio di Amministrazione. Il Collegio dei  membri del Consiglio di Amministrazione e del Colle-
Revisori dei Conti & Organo di controllo. Il Presiden-  gio dei Revisori dei Conti.

CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

Presidente - In carica fino all'approvazione del
bilancio di esercizio 2023

Mariella Enoc

Consiglieri - In carica fino all'approvazione del
bilancio di esercizio 2020

Mons. Luigi Misto

Duchessa Maria Grazia Salviati
Duchessa Valentina Bonomo in Salviati
Patrizio Polisca

Giulio Cesare Nicotra

Mons. Piero Gallo

Mons. Renzo Pegoraro

Carlo Salvatori

Maria Bianca Farina

Francesca Rebecchini

COLLEGIO DEI REVISORI DEI CONTI
In carica fino all'approvazione del bilancio
di esercizio 2020

Presidente
Tiziano Onesti

Membri effettivi
Carlo Regoliosi
Robert L. Madsen

Membri supplenti
Gianni Artegiani
Antonio Di lorio

- . ________________________________________________________________
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LA STRUTTURA ORGANIZZATIVA DELL'OSPEDALE

PRESIDENTE

LEGALE

RISORSE UMANE

ATTIVITA ISTITUZIONALI

COMUNICAZIONE

ATTIVITA INTERNAZIONALI

BIOETICA

COORDINAMENTO
AMMINISTRATIVO STUDI CLINICI

SERVIZI GENERALI

INFRASTRUTTURE

ACCAD. DI SCIENZE PEDIATRICHE

DIREZIONE DIREZIONE

SCIENTIFICA

AMMINISTRAZIONE

Di seguito una sintesi delle attribuzioni di responsa-
bilita e delle correlate articolazioni di dettaglio dei
singoli ambiti della struttura organizzativa come di-
sciplinate dalla regolamentazione interna dell’'Ospe-
dale.

La Direzione Scientifica & responsabile della promo-
zione ed implementazione degli obiettivi afferenti
la Ricerca Scientifica anche nell’ottica di efficacia ed
efficienza; garantisce pertanto la promozione, la ge-
stione, il monitoraggio e lo sviluppo della migliore
attivita di ricerca traslazionale sempre clinicamente

INTERNAL AUDIT

COMPLIANCE E ORGANIZZAZIONE

CONTROLLO DI GESTIONE

PRIVACY

RISK MANAGEMENT

SERVIZIO PREVENZIONE
E PROTEZIONE

DIREZIONE
MEDICINA SPERIMENTALE E
DI PRECISIONE

DIREZIONE

SANITARIA

orientata e contribuisce alla crescita culturale e tecni-
ca, all'aggiornamento del personale ed al posiziona-
mento - nazionale ed internazionale - dell'Ospedale,
anche rapportandosi con gli organi di ricerca italiani
ed esteri. In questo ambito la Direzione Scientifica
presiede e coordina anche i processi correlati alla pe-
riodica conferma del riconoscimento dell'Ospedale
quale Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scien-
tifico. Al Direttore riportano direttamente: (i) le Aree
di Ricerca, ovvero articolazioni organizzative che ag-
gregano pil gruppi di ricerca individuati in coerenza
con le linee definite dagli obiettivi strategici dell’O-
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spedale ed alle quali pertanto afferiscono le Unita di
Ricerca; (ii) Servizi, ovvero articolazioni organizzative
di presidio ad uno o pit ambiti omogenei di attivita
di natura prevalentemente amministrativa, tecnica e
di monitoraggio che richiedono coordinamento uni-
tario e che si caratterizzano per complessita e/o per
valenza trasversale. Lattivita della Direzione Scienti-
fica & svolta anche con il coinvolgimento di Comitati
Interfunzionali e Gruppi di Lavoro interni che suppor-
tano specifici profili di attivita.

La Direzione Medicina Sperimentale e di Precisio-
ne, costituita a decorrere dal mese di agosto 2020, &
responsabile della promozione ed implementazione
degli obiettivi di sviluppo della produzione di terapie
cellulari e terapie geniche innovative per le differenti
specialita. In questo ambito riportano direttamente al
Direttore le Strutture Complesse Officina Farmaceuti-
ca e Terapie Cellulari Innovative.

La Direzione Sanitaria & responsabile della promo-
zione ed implementazione degli obiettivi di natura
clinico-assistenziale dell'Ospedale e funzionali all'e-
sigenza di qualita, igiene e sicurezza delle cure in
ottica di appropriatezza, efficacia, efficienza e traspa-
renza; assicura pertanto la promozione, la gestione,
il monitoraggio e lo sviluppo della migliore attivita
clinico-assistenziale in un contesto di sostenibilita
e continuita al fine di garantire accoglienza ed assi-
stenza sempre pil adeguate ai pazienti ed alle loro
famiglie e contribuisce alla crescita culturale e tecni-
ca, all'aggiornamento del personale ed al posiziona-
mento - nazionale ed internazionale - dell'Ospedale,
anche rapportandosi con gli Enti preposti ed Istituti
sanitari italiani ed esteri. In questo ambito la Direzio-
ne Sanitaria presiede e coordina anche la gestione
del rischio clinico ed i processi di accreditamento e
certificazione volontari, a cui I'Ospedale si sottopone
in aggiunta all'accreditamento istituzionale, funziona-
liad una migliore tutela della qualita e sicurezza delle
cure. L'informativa al pubblico sull'attivita Scientifica e
Sanitaria & garantita in ottica di trasparenza con l'ap-
posita Relazione annuale coordinata dalla Direzione
Sanitaria.

Al Direttore riportano direttamente: (i) i Dipartimen-
ti, ovvero articolazioni organizzative che presidiano
ambiti omogenei dell'attivita clinico-assistenziale, an-
che in correlazione con la ricerca traslazionale clini-
camente orientata che I'Ospedale garantisce, ovvero
percorsi clinico-assistenziali che richiedono un eleva-
to grado diinterazione dirisorse umane e strumentali
ed ai quali pertanto afferiscono le Strutture Comples-
se (a cui fanno riferimento le Strutture Semplici) e le
Strutture Semplici Dipartimentali; (ii) le Aree Funzio-
nali, ovvero articolazioni organizzative, di presidio
ad uno o pil ambiti omogenei di attivita funzionali
all'area sanitaria e con connotazioni specialistiche
che richiedono coordinamento unitario e che si ca-
ratterizzano per elevata complessita e/o per elevata
valenza trasversale; (iii) i Servizi, ovvero articolazioni

organizzative di presidio ad uno o piu ambiti omoge-
nei di attivita di natura prevalentemente di supporto
tecnico specialistico e di monitoraggio che richiedo-
no coordinamento unitario e che si caratterizzano per
complessita e/o per valenza trasversale.

La promozione degli obiettivi di natura clinico-assi-
stenziale & supportata dai lavori del Tavolo Strategico
Dipartimentale - presieduto dal Direttore Sanitario ed
al quale partecipano stabilmente il Presidente ed il
Direttore Amministrazione - che svolge funzioni con-
sultive del Direttore Sanitario a valenza trasversale su
tematiche di rilevanza strategica e di monitoraggio
dell'andamento complessivo. L'attivita della Direzione
Sanitaria si avvale altresi dell'attivita tecnico consulti-
va dei Comitati Interdipartimentali e Dipartimentali.

La Direzione Amministrazione & responsabile della
promozione ed implementazione degli obiettivi di
natura amministrativa funzionali alle esigenze di effi-
cacia, efficienza e trasparenza dell'attivita dell’'Ospe-
dale; assicura pertanto: (i) l'efficace implementazione
dei sistemi informativi a garanzia di efficienza, effica-
cia, integrita dei dati e trasparenza, (ii) la complessi-
va gestione delle tecnologie biomediche - in ottica
di efficienza, funzionalita e sicurezza per il paziente
e per gli operatori - e la valutazione, attraverso pro-
cessi multidisciplinari, delle tecnologie sanitarie di
particolare rilevanza da acquisire o sviluppare; (iii) la
gestione dei rapporti con i fornitori attraverso ade-
guata qualificazione, selezione e monitoraggio; (iv) la
gestione dei flussi amministrativi e dei correlati rap-
porti con gli istituti finanziari, nonché la corretta rile-
vazione contabile e il perfezionamento del bilancio di
esercizio e piu in generale della connessa informativa
istituzionale anche afferente il bilancio sociale; (v) la
salvaguardia del patrimonio anche fisico dell’'Ospe-
dale e la sicurezza degli accessi; (vi) il monitoraggio
degli indicatori non economici; (vii) le attivita corre-
late alle funzioni proprie degli Organi Sociali e del-
la societa di revisione, anche fornendo da parte del
Direttore Amministrazione supporto diretto al Con-
siglio di Amministrazione in qualita di Segretario e,
ove richiesto, al Collegio dei Revisori dei Conti nelle
correlate istruttorie. Al Direttore riportano Funzioni e
Servizi, ovvero articolazioni organizzative di presidio
ad uno o pit ambiti omogenei di attivita di natura tec-
nico amministrativa che richiedono coordinamento
unitario e che si caratterizzano per elevata complessi-
ta e/o per valenza trasversale.

Le Funzioni di staff e tecniche in riporto diretto al
Presidente forniscono supporto processivo trasversa-
le o presidiano aspetti specifici; in particolare, sono
responsabili: (i) della tutela giuridica dell'Ospedale
(Legale); (ii) della gestione del personale che opera
in Ospedale e della tutela normativa in materia lavo-
ristica (Risorse Umane); (iii) dei rapporti istituzionali
dell'Ospedale con soggetti pubblici e privati (Attivita
Istituzionali); (iv) della comunicazione con gli inter-
locutori dell'Ospedale e dunque anche dei rapporti
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con la stampa e gli altri mezzi di comunicazione di
massa quali media digitali ed inclusi social network
(Comunicazione); (v) dell'organica promozione ed
implementazione di iniziative di cooperazione inter-
nazionale (Attivita Internazionali); (vi) della consu-
lenza e formazione specialistica in materia di etica
clinica, anche con il supporto dell'apposito comitato
consultivo costituito nel mese di febbraio 2021 (Bioe-
tica); (vii) delle attivita funzionali alla corretta istrutto-
ria ed implementazione dei Progetti di Studio Clinico
e dunque del corretto flusso istruttorio ed informati-
vo al Comitato Etico (Coordinamento Amministrativo
Studi Clinici); (viii) dei servizi generali e dunque del
coordinamento e monitoraggio dei rapporti contrat-
tuali di fornitura di servizi all'Ospedale non di esclusi-
vo ambito clinico-assistenziale (Servizi Generali); (ix)
della complessiva gestione immobiliare delle sedi
dell'Ospedale (Infrastrutture); (x) dello sviluppo di un
Polo Accademico delle scienze pediatriche (Accade-
mia di Scienze Pediatriche).

Le Funzioni di controllo indipendente in riporto di-
retto al Presidente coordinano le attivita di controllo
di 3° e di 2° livello; in particolare sono responsabi-
li di garantire: (i) I'implementazione del Piano Audit
Annuale, delle attivita di Audit ad hoc e di follow-up
(Internal Audit); (ii) la definizione della documenta-
zione regolamentare ed organizzativa, la valutazione
del macro disegno processivo, la validazione istrut-
toria della rilevante documentazione ed il supporto
agli Organi Sociali (Compliance e Organizzazione);
(iii) 'implementazione delle attivita di monitoraggio
e reporting in ambito economico, patrimoniale e fi-
nanziario (Controllo di Gestione); (iv) la tutela dell’'O-
spedale in materia di protezione dei dati personali
(Privacy); (v) la gestione integrata dei rischi in merito
in particolare ai processi gestionali ed amministrativi
di supporto alla ricerca ed all’attivita clinico assisten-
ziale (Risk Management); (vi) la tutela in materia di
sicurezza e salute sul lavoro (Servizio Prevenzione e
Protezione).

| CRITERI OPERATIVI DI GESTIONE

L'Ospedale procede alla definizione degli indirizzi di
tipo strategico che devono essere perseguiti nel bre-
ve e medio periodo ed alla correlata programmazio-
ne gestionale. In questo ambito, 'Ospedale adotta,
altresi, un budget - articolato in budget economico
gestionale, budget degli investimenti ordinari e bu-
dget del patrimonio finanziario - quale strumento
che consente di condurre lattivita annuale di pro-
grammazione, rilevazione dei risultati e adozione dei
correttivi in un contesto che sia funzionale a garanti-
re il rispetto di specifici vincoli di obiettivo in termini
finanziari, economici e di outcome delle prestazioni
sanitarie e scientifiche.

| progetti da implementare a supporto dell’attivita
programmata prevedono: (i) la programmazione de-
gli obiettivi da perseguire; (ii) la verifica del grado di

realizzazione dei programmi con la valutazione della
corrispondenza tra le attivita programmate e quelle
realmente eseguite; (iii) 'adozione di interventi cor-
rettivi in caso di eventuali scostamenti. Lo stato di at-
tuazione degli obiettivi individuati € monitorato pe-
riodicamente.

L'attivita gestionale & svolta nel rispetto di presidi di
controllo tracciati da procedure regolamentari tra le
quali si collocano quelle aggiornate nel mese di set-
tembre 2020 nel contesto dei principi fondamenta-
li previsti dalle Norme sulla trasparenza, controllo e
concorrenza dei contratti pubblici della Santa Sede
e dello Stato della Citta del Vaticano e che in partico-
lare regolamentano il flusso passivo dell'Ospedale e
segnatamente: (i) Acquisizioni beni e servizi; (ii) Per-
fezionamento contratti del personale; (iii) Perfezio-
namento contratti per consulenze professionali; (iv)
Convenzioni in ambito sanitario.

In coerenza con i principi generali di controllo pre-
visti nel Codice Etico dell'Ospedale e con la citata
normativa Vaticana, le procedure e gli atti operativi di
dettaglio si fondano su essenziali presidi di controllo
e segnatamente: (i) pianificazione e programmazio-
ne (ii) manifestazione del fabbisogno (iii) valutazioni
tecniche (iv) valutazioni di sostenibilita economica
(v) selezione (vi) perfezionamento del contratto (vii)
individuazione nel contratto del referente che ne ga-
rantisce la corretta esecuzione (viii) attestazione della
quantita e qualita delle prestazioni; (ix) conseguente
pagamento (x) monitoraggio e controllo (xi) archivia-
zione.

Nei precedenti mesi & stato altresi aggiornato il flus-
so procedurale che disciplina ulteriori due rilevanti
aree dell'Ospedale e segnatamente: (i) Processo di
validazione amministrativa dei progetti di studio cli-
nico; (ii) Processo di gestione amministrativa dei pro-
getti di ricerca scientifica. La formalizzazione degli
atti verso i terzi & effettuata nel rispetto dell'assetto
delle deleghe definito dal Presidente nel contesto
delle attribuzioni di responsabilita sopra sintetizzate.
Piu nello specifico, I'assetto delle deleghe dell'Ospe-
dale & orientato ad ottimizzare |'attivita operativa con
riferimento a situazioni ricorrenti ed a focalizzare la
responsabilita del management sul presidio diretto e
dunque anche formale di tutti gli adempimenti nor-
mativi rientranti nel perimetro delle rispettive attribu-
zioni di responsabilita, lasciando inalterato il presidio
e dunque anche la valutazione diretta del Presidente
su tutte le iniziative rilevanti che richiedano compiuta
valutazione di merito e ferme restando le responsabi-
lita di Legge.

Le risultanze dell’esercizio sono consuntivate nel bi-
lancio annuale, redatto secondo i principi contabi-
li stabiliti dalla Santa Sede per gli Enti ecclesiastici
(IPSAS) e sottoposto a regime di revisione volontaria
da parte della societa indipendente Deloitte & Tou-
che S.p.A.
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RISCHIO

PER LA SICUREZZA

IL SISTEMA DI GESTIONE DEI RISCHI

Il sistema di gestione dei rischi costituisce una compo-
nente fondante dell'attivita manageriale dell'Ospedale
in quanto necessaria a garantire la sicurezza ed il be-
nessere dei pazienti, delle loro famiglie e del personale,
nonché l'integrita del patrimonio e della condotta etica.

Rischio Clinico

La gestione del Rischio Clinico, in quanto orientata alla
garanzia di cure efficaci e sicure, assume rilievo fonda-
mentale nel contesto delle regole di condotta previ-
ste dal Codice Etico a tutela dei pazienti e delle loro
famiglie che sono al centro dell'attivita dell'Ospedale.
A questo fine la gestione del Rischio Clinico prende a
riferimento e consente di valutare tutti gli ambiti sen-
sibili (incluse le infezioni correlate all’assistenza, la chi-
rurgia ed i farmaci) ai fini dell'implementazione e del
monitoraggio delle misure di prevenzione. Pit nello
specifico I'appropriato presidio & assicurato attraverso
un efficace sistema che garantisce la raccolta di infor-
mazioni sugli eventi avversi occorsi ai pazienti, analiz-
za tali informazioni e, di conseguenza, ne approfondi-
sce le cause che generano le anomalie nelle diverse
aree di rischio, per individuare azioni di controllo, con
l'obiettivo di monitorare e ridurre il rischio. In questo
quadro si colloca Il Programma di Gestione del Rischio
sanitario che considera tutti i possibili ambiti di rischio
correlati all'attivita secondo quanto al riguardo previsto
dallo specifico standard Joint Commission Internatio-
nal e, segnatamente, gli ambiti strategico, operativo,
finanziario, normativo e reputazionale. La complessiva
qualita e sicurezza delle cure trova ulteriore rilevante
supporto attraverso i percorsi di certificazione ed ac-
creditamento istituzionale e volontario dell'Ospedale.

Rischio per la Sicurezza e Salute
La sicurezza e salute delle persone rappresenta uno
dei valori del Codice Etico nella consapevolezza della

IL SISTEMA
DI GESTIONE
DEI RISCHI

particolare attenzione che I'Ospedale ripone nella re-
alizzazione di condizioni rispettose della salute, della
sicurezza e del benessere delle persone. In questo am-
bito si colloca la gestione del Rischio per la Sicurezza
e Salute il cui appropriato presidio & assicurato attra-
verso le attivita cardine di individuazione dei pericoli
e di attuazione delle necessarie azioni preventive, di
costante aggiornamento della valutazione del rischio,
di conseguente individuazione delle azioni correttive
e di successivo monitoraggio dell'efficacia delle stes-
se nell'ottica di garantire il miglioramento costante dei
livelli di tutela della salute e della sicurezza. Il tutto an-
che con adeguata attivita formativa e di comunicazio-
ne, nonché costante aggiornamento metodologico e
professionale.

Rischio di Business

La gestione del Rischio di Business & orientata alla sal-
vaguardia dei valori etici e alla tutela dell'integrita pa-
trimoniale dell'Ospedale attraverso la valutazione dei
principali rischi che impattano sui processi gestionali
ed amministrativi di supporto alla ricerca ed all'attivita
clinico-assistenziale, quali i rischi strategici, finanziari,
economici, operativi e di non conformita normativa. In
questo ambito, nella prospettiva di sempre maggiore
attenzione alla protezione dei dati personali tenuto an-
che conto delle specifiche esigenze nell'attivita della
ricerca scientifica e clinico-assistenziale, sono le azioni
al riguardo programmate e poste in essere nell’'eserci-
zio 2020 che hanno portato, nel febbraio 2021, all'ap-
provazione ed adozione del Modello Organizzativo
Privacy e che proseguiranno nel corso dellanno, in
ottemperanza a quanto previsto dal Regolamento (UE)
2016/679, dal D.Lgs. 196 del 2003 (come modificato
dal D.Lgs. 101 del 2018), nonché dai provvedimenti
emanati dal Garante per la Protezione dei Dati Perso-
nali e dall'European Data Protection Board.
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L nostri interlocutori
ed i temi rilevanti

GLI INTERLOCUTORI

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu fonda la propria
attivita sulla consapevolezza della rilevanza dei propri
interlocutori, ovvero di tutti i soggetti interni ed ester-
ni all'organizzazione che sono portatori di un interesse

per I'Ospedale e che quindi sono attivamente coinvolti
nel complessivo contesto dei processi e delle relazioni.

Di seguito sono riportati i principali interlocutori e le
principali iniziative di comunicazione sviluppate nel
corso del 2020 nei loro confronti.

PICCOLI PAZIENTI
E LORO FAMIGLIE

PRINCIPALI
INTERLOCUTORI
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INTERLOCUTORI INIZIATIVE DI COMUNICAZIONE E COINVOLGIMENTO

Portale Web, Social Network, Riviste di Settore,
Magazine A scuola di salute, Materiali divulgativi.

Piccoli Pazienti e loro famiglie

Incontri ed eventi, Comunicati stampa, Progetti di ricerca,
Convegni e seminari, Relazione Sanitaria e Scientifica,
Bilancio Sociale, Attivita di media relation.

Istituzioni ed Enti regolatori

Rete Regionali ed europee per Malattie rare, altri IRCSS,
AIRC, AIFA, Convegni e seminari, Pubblicazioni, Progetti di
ricerca, Relazione Sanitaria e Scientifica, Bilancio Sociale.

Universita, Enti
e Societa scientifiche

Incontri ed eventi (sia in presenza sia online), Comunicati
stampa, Collaborazioni, Assistenza umanitaria.

*)

Comunita locale e internazionale

Incontri ed eventi, Conferenze, Comunicati stampa, Iniziative
specifiche, Magazine Insieme in OPBG, Portale web, Social
Network, Attivitd di media relation.

Volontariato ed Associazioni

Bilancio di Esercizio, Relazione Sanitaria e Scientifica,
Bilancio Sociale. Personale Intranet OPBG, Landing page,
Bambino Gesu Magazine, Magazine InFormazione, Percorsi
formativi e di sviluppo, Quality Day.

Finanziatori e Benefattori

Intranet OPBG, Landing page, Bambino Gesu Magazine,
Magazine InFormazione, Percorsi formativi e di sviluppo,
Quality Day.

Personale

Iniziative ed eventi, Rapporti di Partnership, Processo di
qualifica, Bilancio Sociale

Partner commerciali

Serie Televisiva “Dottori in corsia”, Portale web, Social
Network, Incontri ed eventi, Magazine digitali, Attivita di
media relation.

TEMI MATERIALI ed ha considerato una metodologia che ha previsto, tra

I'altro, analisi di benchmarking con i principali interlo-

L'identificazione delle tematiche di rilevanza nella reda-
zione del Bilancio Sociale 2020 (temi materiali) & stata
effettuata attraverso uno specifico approfondimento
che ha coinvolto i referenti di un gruppo di lavoro mul-
tidisciplinare espressione di tutte le aree dell'Ospedale

cutori del settore ed espressione di giudizi di rilevanza
con meccanismo di voto.

Il prospetto che segue da evidenza dei temi materiali
individuati.

4 SALUTE DEI PICCOLI RISORSE UMANE 4 SOSTENIBILITA ECONOMICA
PAZIENTI E DELLE LORO NEL MEDIO E LUNGO
FAMIGLIE PERIODO

4 ETICA, INTEGRITA E ATTIVITA DI RETE 4 TUTELA AMBIENTALE
TRASPARENZA NELLE
RELAZIONI

4 ACQUISTI RESPONSABILI 4 CONOSCENZA AL SERVIZIO DIVULGAZIONE E

DEI PICCOLI PAZIENTI

COMUNICAZIONE
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Comunicazione e dialogo

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu ¢ particolarmen-
te attento alla comunicazione con i propri interlocutori,
in un contesto di relazione e dialogo orientati all'acces-
sibilita alle notizie ed alla qualita e trasparenza dell'in-
formazione istituzionale e, quindi, alla chiarezza, verita
ed oggettivita dell'informazione stessa. In questo am-
bito la comunicazione garantisce la diffusione di una
corretta informazione scientifica e sanitaria ed ¢ altresi
orientata a promuovere corretti stili di vita in chiave di
prevenzione, alla condivisione dei valori della cura e
dell'accoglienza. Racconta inoltre le innovazioni svilup-
pate dall'Ospedale sia nel campo della ricerca che nel
campo dell'assistenza.

Nel corso dell'anno si & riscontrato un aumento signi-
ficativo (+35% rispetto al 2019) della presenza dell’O-
spedale sugli organi di stampa, le testate online, le
radio e le televisioni, consolidando ulteriormente la re-
putazione dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu sui
canali di informazione. Complessivamente, nel 2020,
sono state quasi 24.000 le citazioni del Bambino Gesu:
di queste oltre 3.300 sui quotidiani e sui periodici del-
la carta stampata, 19.200 quelle sui siti internet e sulle
testate online e 1.200 le uscite sulle radio e sulle tele-
visioni. Nel corso dell'anno, inoltre, medici e personale
dell'Ospedale hanno rilasciato quasi 800 interviste.
Nel 2020, come anche evidenziato nel paragrafo spe-
cifico, l'attenzione dei media & stata catalizzata dal Co-
vid-19. Le attivita che 'Ospedale ha messo in campo
per far fronte alla pandemia hanno avuto ampio risal-
to sui principali organi di informazione. All'emergenza
Coronavirus ¢ stata dedicata una delle puntate di “Dot-
tori in Corsia”, la docufiction di Stand by me, trasmessa
sui canali online, in onda a partire da gennaio 2021.
Per la realizzazione dell’episodio le telecamere hanno
ripreso le attivita del Centro Covid di Palidoro nel corso
di quest'anno.

Tra gli altri argomenti che hanno catturato l'attenzio-
ne dei media, il caso del bambino di 6 anni, affetto da
leucemia linfoblastica acuta e positivo al Covid-19, sot-
toposto al trattamento con plasma iperimmune prima
del trapianto di midollo; lo studio dell'Ospedale sulla
MIS-C, la grave malattia infiammatoria confusa inizial-
mente con la Kawasaki, collegata al Covid-19; la ricerca

sulla dispersione di droplet e aerosol in un ambiente
chiuso dopo un colpo di tosse riprodotta in 3D; il caso
del primo paziente italiano affetto da anemia mediter-
ranea trattato con editing genetico e la separazione
delle gemelline centrafricane unite per la testa.

7

LA COMUNICAZIONE

IN RETE

Portale web

Il sito web dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu ga-
rantisce I'accesso a tutte le informazioni rilevanti in ter-
mini di governance e assetto organizzativo, attivita cli-
nica e produzione scientifica; favorisce l'accesso degli
utenti alle prestazioni sanitarie e promuove la corretta
informazione sanitaria. Nel 2020, a causa dell'emergen-
za Covid-19 ha svolto un ruolo ancor piu importante
nell'informare e orientare gli utenti, come testimoniato
dal traffico generato. Nel dettaglio il portale ha avuto ol-
tre 14 milioni di visite (+78%) da parte di 9,8 milioni di
utenti (+94%), che hanno visualizzato 19,4 milioni di pa-
gine (+63%), ed & stato letto principalmente dalle donne
(60,1% del traffico totale), in particolare nella fascia di
eta compresa frai 25 e i 34 anni (28,1%) e frai 35 e i
44 anni (26,3%). Nel 2020, quasi il 67% delle visite sul
portale (9,3 milioni) ha riguardato le “Pillole”. Si tratta di
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contenuti digitali redatti dai medici dell'Ospedale, che
trattano in modo semplice e comprensibile temi che ri-
guardano la salute e le malattie del bambino. La stesura
delle “Pillole” & proposta dall'lstituto Bambino Gesu per
la Salute del Bambino e dell’Adolescente, al persona-
le medico specialistico dell'Ospedale, a seguito di una
valutazione clinica e di pertinenza delle parole chiave
(ovvero i termini con cui gli utenti effettuano ricerche
legate a temi di salute e sanita su Google). L'attenzione
alle parole chiave ha come obiettivo quello di favorire il
reperimento, da parte degli utenti, di contenuti certifi-
cati e verificati sulla salute dei bambini. Nel 2020, il nu-
mero delle “Pillole” presenti sul portale & salito da 1.093
a 1.438. L'86% del traffico del portale & alimentato da
Google Search; la restante parte & generata da referral
esterni e dai social network, tra i quali, in particolare, le
pagine Facebook dell'Ospedale che hanno generato ol-
tre 419.000 visite sul portale.

I magazine digitali

Sono iniziative editoriali “verticali”, pensate cioe per seg-
menti di pubblico diversi, sulla base dei loro specifici in-
teressi, sull'edicola digitale Issuu e sul portale dell'Ospe-
dale. | contenuti sono condivisi attraverso i canali social
e rilanciati all'occorrenza dall'ufficio stampa.

Landing page

Il Magazine digitale, pubblicato sulla intranet aziendale,
e il principale strumento di comunicazione rivolto a chi
lavora in Ospedale, con l'obiettivo di informarlo, coinvol-
gerlo e renderlo partecipe delle varie iniziative. Nel 2020
la landing page ha veicolato presso il pubblico interno
numerose iniziative e notizie di supporto alle Direzioni. In
particolare un ampio spazio & stato fornito alle norme e
alle procedure relative a Covid-19, cosi come a notizie su
vaccini antinfluenzali, avvisi e alert relativi alla pandemia,
ma anche alle novita introdotte per il personale, ai nuo-
vi progetti delle direzioni coinvolte. Nel corso dell'anno
sono state registrate complessivamente 1.741.252 visua-
lizzazioni di pagine a fronte di 661 articoli pubblicati.

A Scuola di Salute

A scuola di salute & nato nell'aprile 2016 per informare i
genitori e gli insegnanti sui temi di base della pediatria,
mettendo in sinergia all'interno dell'Ospedale compe-
tenze specialistiche pediatriche e competenze di comu-
nicazione. Nel 2020 sono stati pubblicati 10 numeri, fra
questi anche 4 numeri speciali, 2 dedicati al Coronavi-
rus, uno all'asma e uno allo sport. E inoltre proseguita la
pubblicazione delle "Guide” di A Scuola di Salute, con
tre volumi dedicati alla sindrome di Down. Nel 2020,
sono stati lanciati anche i Percorsi di cura e salute, pic-
coli magazine con raccolte di pillole riassunte in punti
elenco: ne sono stati pubblicati 12. Nel 2020, i lettori di
magazine hanno superato i 2 milioni, in crescita di oltre
il 100% rispetto al 2019. Nel corso dell'anno & prosegui-
ta anche la campagna “Podcast di A scuola di salute”. Si
tratta di brevi programmi radiofonici ascoltabili online
che hanno il compito di facilitare la fruizione dei con-
tenuti del magazine e delle pillole. Nel 2020, i podcast
hanno superato il milione di ascolti.
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Bambino Gesu Magazine

Il magazine, nato a febbraio del 2017, racconta le ec-
cellenze, le tecnologie e le persone che lavorano all'in-
terno dei Dipartimenti delle diverse sedi dell'Ospedale.
Nel 2020, la rivista multimediale ha pubblicato un solo
numero, uno speciale dedicato al trapianto di polmone.

Insieme in OPBG

Il mensile, nato nell'ottobre del 2016, racconta le espe-
rienze di volontariato nellOspedale, ponendosi l'obiet-
tivo di valorizzare la conoscenza delle persone e delle
Associazioni che volontariamente si dedicano all'acco-
glienza ed all'assistenza dei piccoli pazienti e delle loro
famiglie. Le pagine contenute negli 8 numeri pubblica-
ti nel 2020 hanno ricevuto 14.000 visite da parte degli
utenti (5.000 sull'edicola Issuu e 9.000 sul portale).

RES

Acronimo di Ricerca e Sviluppo, & il magazine della ricer-
ca scientifica dell'Ospedale. Nato ad aprile 2019, & uno
spazio per provare a raccontare la ricerca scientifica del
Bambino Gesu dal di dentro, dando voce ai ricercatori
che lavorano nel nostro Ospedale. La divulgazione di un
argomento complesso come la ricerca non ¢ facile, ma
abbiamo deciso fosse giusto iniziare a farlo. Nel 2020
sono stati realizzati 5 numeri, di cui uno speciale dedica-
to alla Notte della Ricerca 2020. Il magazine e stato letto
da circa 12.000 utenti (8.500 su Issuu, 3.500 sul portale).

| Social Network

L'Ospedale & presente da anni sui principali social
network con l'obiettivo di consolidare e allargare la
comunita dei propri interlocutori, amici e sostenitori.
La pagina Facebook dell'Ospedale Pediatrico Bambi-
no Gesu offre un contributo significativo alla diffusione
di informazioni relative alla salute ed al benessere dei
piccoli pazienti e funge da agora virtuale, punto di in-
contro digitale per la grande comunita dell'Ospedale.
Ogni nuovo “like” rappresenta la possibilita concreta
d'interfacciarsi con una persona in piu, raggiungendo-
la con contenuti utili e di qualita. Il numero di like alla
pagina & aumentato nell'ultimo anno dell'8%, passando
dai circa 185.000 del 2019 a 199.000. Accanto alla pa-
gina ufficiale dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, &
cresciuta anche l'adesione alla pagina fan, che alla fine
del 2020 ha raggiunto 1.164.000 like; alla fine del 2019
erano 1.116.000 i like alla pagina. In aumento sono sta-
ti anche i messaggi diretti ricevuti dagli utenti, passati
da 837 a 850, a conferma dell'utilita percepita di questo
social network quale ulteriore punto di contatto per 'ac-
cesso diretto ai servizi forniti dall'Ospedale. Nel 2020 &
proseguita anche la crescita rispetto all'anno preceden-
te dei profili Twitter, Instagram e Linkedin dell'Ospedale;
in particolare: quanto a Instagram, i follower sono au-
mentati da 59.000 a 67.000 (+11%); quanto a Linkedin,
da 19.100 a 24.200 (+23%). Su Twitter infine, si & passati
da 11.800 a 13.550 (+10%).
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UN ANNO DI EVENTI

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, ogni
anno, organizza e partecipa a numerosi

eventi ed iniziative, volti ad offrire ai piccoli
pazienti preziose esperienze di vita, oltre che a
sensibilizzare la comunita sulle malattie e sulla
sofferenza che essi affrontano quotidianamente.

Di seguito alcuni degli eventi ed iniziative che hanno
contraddistinto il 2020 dell'Ospedale.

Prosegue “Dottori in corsia”

Anche nel 2020 ¢ proseguita l'esperienza di “Dottori in
corsia”, il programma di Stand by me in collaborazio-
ne con Rai Fiction. Nei primi mesi dell'anno sono stati
trasmessi gli ultimi episodi della terza stagione e sono
iniziate le riprese della quarta, nonostante la pandemia
che ha richiesto maggiori accortezze per permettere
l'accesso alle telecamere. All'emergenza Coronavirus
& dedicata una delle puntate della nuova stagione, in
onda a partire da gennaio 2021.

Epifania, “A Sua immagine” (Rai 1) trasmette in diretta
la messa celebrata nella cappella dell'Ospedale

Nel giorno dell'Epifania, la puntata del programma di
Rai1 “"A Sua Immagine” si & svolta in diretta dal Bambino
GesU a Roma. Nel corso della trasmissione, il Presiden-
te dell'Ospedale, Mariella Enoc, i medici, i ricercatori e
le famiglie e alle associazioni che lavorano instancabil-
mente nella struttura, hanno raccontato le storie di alcu-
ni fra i tanti bambini che hanno lottato contro la malattia
e delle loro famiglie. Anche la Santa Messa delle 10.55,
trasmessa come di consueto da Rai 1, & stata celebrata
nella Cappella della sede del Gianicolo dell'Ospedale,
sempre in diretta su Rail. Liniziativa rientra nelle cele-
brazioni per i 150 anni di vita dell'Ospedale.

Il Circo in Ospedale con il Dicastero per il Servizio del-
lo Sviluppo Umano Integrale

Un‘allegra invasione di clown, acrobati e giocolieri
circensi nella sede del Gianicolo dell'Ospedale. Il 17
gennaio, undici artisti del Rony Roller Circus si sono esi-
biti davanti ai bambini in cura presso la struttura, nel-
le aree gioco e in alcuni reparti. Prima dell’esibizione i
circensi hanno partecipato alla Santa Messa celebrata
nella cappella del Bambino Gesu dal cardinale Peter
K.A. Turkson, Prefetto del Dicastero per il Servizio del-
lo Sviluppo Umano Integrale. L'evento & espressione
dell'attenzione pastorale della Chiesa verso il mondo
dei circensi e dei fieranti e frutto di un percorso di col-
laborazione tra I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu e
il dicastero.

Il cinema per i bambini e i ragazzi ricoverati

La sala cinema del Dipartimento di Onco-ematologia
ha ripreso le proiezioni anche nel 2020 (fino a quando
le condizioni lo hanno consentito). Da segnalare l'ap-
puntamento del 19 gennaio che ha visto la partecipa-
zione di Matteo Garrone, che ha assistito assieme ai
bambini e ai ragazzi dell'Ospedale alla proiezione del
suo ultimo film “Pinocchio”. Il “Progetto Cinema" & nato
nel 2019 da un'idea sviluppata in collaborazione con la
Scuola in Ospedale, progetto in cui la proiezione dei
film riveste il ruolo di “cerniera” tra il momento della
terapia e quello della didattica e di collegamento tra
Ospedale e Scuola. Liniziativa & promossa dall'lstituto
Comprensivo Statale "Virgilio” in collaborazione con
il Cinema Farnese. Quando, per le misure di conteni-
mento imposte dalla pandemia, non & stato piu pos-
sibile allestire la sala cinema in Ospedale, il progetto
& proseguito con la messa a disposizione dei film in
streaming gratuito.

“I Bambini sono Speranza”, la presentazione del libro
di Papa Francesco

Il 14 febbraio presso la sede del Gianicolo dell'Ospe-
dale & stato presentato, il libro “I bambini sono spe-
ranza”, pubblicato da Salani Editore e curato da padre
Antonio Spadaro, direttore de “La Civilta Cattolica”. Il
volume illustrato cartonato, dedicato ai pilu piccoli, pre-
senta alcune brevi e semplici frasi di Papa Francesco
rivolte ai bambini. Le immagini sono di Sheree Boyd,
illustratrice newyorkese nata in ltalia e collaboratrice
del New York Times e American Baby Magazine. Oltre
a padre Spadaro, all'evento hanno preso parte: il Presi-
dente dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, Mariel-
la Enoc, il Prefetto della Congregazione per I'Evange-
lizzazione dei popoli, cardinale Luis Antonio Tagle, e i
ragazzi dell'lstituto Comprensivo Virgilio di Roma.

La visita del ministro Gualtieri ai laboratori di ricerca

Il ministro delllEconomia e delle Finanze, Roberto
Gualtieri, ha visitato il 20 febbraio i laboratori di ricerca
dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, nella sede di
Roma San Paolo. Ad accoglierlo, in particolare, il Presi-
dente Mariella Enog, il direttore scientifico Bruno Dalla-
piccola e il direttore del Dipartimento di Oncoematolo-
gia, Franco Locatelli.

Centro Covid di Palidoro, la visita del Presidente della
Regione Lazio Zingaretti e dell’Assessore D’Amato

Il presidente della Regione Lazio, Nicola Zingaretti
e l'assessore regionale alla Sanita, Alessio D’Amato,
hanno visitato il Centro Covid-19 dell'Ospedale Pedia-
trico Bambino Gesu di Palidoro, struttura regionale di
riferimento per i casi pediatrici. La visita si & svolta il 9
aprile, nel rispetto delle norme di sicurezza e distanzia-
mento. Ad accogliere Zingaretti e D'’Amato, il Presiden-
te dellOspedale Pediatrico Bambino Gesu, Mariella
Enoc, il direttore sanitario Massimiliano Raponi insie-
me ai direttori del Dipartimento Pediatrico Universi-
tario-Ospedaliero, Paolo Rossi e del Dipartimento dei
Laboratori, Andrea Onetti Muda. Il personale sanitario
direttamente coinvolto nella gestione dei pazienti Co-
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vid-19 ha illustrato alla delegazione tutte le procedure
che vengono messe in atto dall'accoglienza dei casi so-
spetti al trattamento dei contagiati.

La conferenza stampa online per la separazione delle
gemelle siamesi Ervina e Prefina

Un Intervento straordinario preparato in oltre un anno
di studio e in pili fasi chirurgiche per riuscire a risolvere
una tra le piu rare e complesse forme di fusione cra-
nica e cerebrale. La separazione di Ervina e Prefina le
due gemelle siamesi del Centrafrica, unite per il cranio
(avevano in comune le ossa dell'area posteriore della
testa e il sistema venoso) & stato un evento che ha avu-
to grande risonanza sui media. Il 7 luglio, per comuni-
care in maniera corretta il percorso medico-chirurgico
che ha portato alla separazione delle due bambine, nel
rispetto delle restrizioni imposte dal Covid-19, & stata
organizzata (per la prima volta in Ospedale) una con-
ferenza stampa online. Il 7 agosto Ervina e Prefina (che
proseguono in Ospedale il loro percorso riabilitativo)
sono state battezzate da Papa Francesco.

La campagna social Anti-Covid-19 'Yes Mask’

Viene pubblicato il libro “L'ospedale dei bambini.
1869-2019 Una storia che guarda al futuro”

Il 27 luglio 2020 la Casa editrice Rizzoli ha pubblica-
to “L'ospedale dei bambini. 1869-2019 Una storia che
guarda al futuro” Il libro, scritto da Andrea Casavec-
chia, che ripercorre i momenti piu importanti dei 150
anni divita del Bambino Gesu. Casavecchia, ricercatore
in Sociologia dei processi culturali e comunicativi pres-
so il Dipartimento di Scienze della Formazione dell'Uni-
versita di Roma Tre, delinea le tappe della crescita della
struttura ospedaliera dedicata esclusivamente ai bam-
bini che dai primi anni dell’'Unita d'ltalia, passando per
le due guerre mondiali, arriva ai nostri giorni insieme
con l'evolversi della medicina e della pediatria.

Riparte Nave ltalia

Anche quest'anno & proseguita la collaborazione fra
Nave ITALIA e I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu di
Roma: I'8 settembre, sul brigantino a vela pit grande
del mondo, & salpato un gruppo di giovani pazienti
della struttura vaticana, che da sempre crede nella va-

Delegazione visita centro COVID Palidoro
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lenza della "terapia dell'avventura” proposta dalla Fon-
dazione Tender to Nave ltalia. Il gruppo che ¢ salpato
da La Spezia & composto da 8 pazienti del reparto di
Neurologia dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu
dai 15 ai 18 anni. Nonostante I'emergenza sanitaria
causata dal Covid-19, dunque, Nave ltalia & riuscita co-
munque mollare gli ormeggi.

La campagna social Anti-Covid-19 ‘Yes Mask'

Per promuovere comportamenti volti a prevenire la
diffusione del Covid-19, 'Ospedale ha lanciato la cam-
pagna Instagram, ‘Yes Mask’. All'iniziativa, avviata il 16
ottobre, hanno aderito anche la Nazionale italiana ma-
schile e quella femminile di Calcio. Per raggiungere i
piu giovani in modo semplice e divertente si e scelto
di usare il filtro di Instagram che permetteva di girare
video o scattarsi foto con mascherine personalizzate.
L'obiettivo della campagna, nel dettaglio, era sensibiliz-
zare all'uso della mascherina, il presidio pit importante
(insieme al lavaggio delle mani e al distanziamento fisi-
co) per evitare il contagio e tutelare la salute propria e
degli altri.

La Notte europea dei ricercatori 2020

Anche nel 2020 I'Ospedale ha aderito alla Notte eu-
ropea dei ricercatori. L'Ospedale, che di solito apriva
alle visite i laboratori di ricerca, quest'anno ha dovuto
cambiare formula a causa del Covid-19, cercando di
portare i laboratori a casa delle persone. A partire dal
21 novembre, per sette giorni ha pubblicato e diffuso
video e contenuti multimediali che raccontavano alcuni
dei progetti a cui i ricercatori stanno lavorando e come
il loro lavoro riuscira a cambiare la vita dei pazienti e
delle famiglie.

Al Bambino Gesu il premio UEFA per I'impegno con la
FIGC a favore dei bambini

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu ha conquistato
l'edizione 2020 dello 'UEFA Foundation for Children
Award'. Il premio é stato consegnato il 25 novembre
dal presidente della FIGC, Gabriele Gravina, che ha
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curato la candidatura del Bambino Gesu all'iniziativa.
Il contributo in denaro del premio sara impiegato per
un nuovo progetto di collaborazione con FIGC, che ha
l'obiettivo di valorizzare il rapporto tra sport e salute
a beneficio di bambini, adolescenti e famiglie. Anche
nel 2020, dunque & proseguita la collaborazione con
la Figc. Nell'arco di quest'anno la Federazione ltaliana
Gioco Calcio ha donato ai laboratori di ricerca del Bam-
bino GeslU un macchinario per analizzare e quantificare
le mutazioni di DNAA Natale; inoltre, ha consegnato
panettoni e pandori ai bambini e ai ragazzi ricoverati.

Nasce il “"Progetto Favole”

Riscoprire la magia della lettura ad alta voce e traspor-
tare tutti i bambini verso mondi magici (in un Natale
cosi particolare, segnato dall'emergenza Covid-19).
Con questi obiettivi, il 16 dicembre & stato avviato |l
“Progetto Favole”. Liniziativa, ideata dall'Ospedale Pe-
diatrico Bambino Gesu e da RTL 102.5, ha coinvolto
diversi personaggi del mondo dello spettacolo che
hanno letto e registrato fantastiche avventure, messe
a disposizione di tutti i bambini. Le favole della serie,
infatti, sono state pubblicate sui canali social e sui siti
web dell'Ospedale e di RTL 102.5. Ogni storia realizza-
ta puo essere letta e ascoltata ed & corredata da tante
illustrazioni per coinvolgere anche i piu piccoli. Le fa-
vole sono state anche raccolte in un libro che é stato
donato il giorno di Natale ai piccoli ricoverati dell'O-
spedale Pediatrico della Santa Sede. Il progetto & nato
dalla volonta di unire attraverso la lettura, in un periodo
in cui la distanza e d'obbligo.

La Visita del Card. Parolin e gli auguri “virtuali” di Na-
tale

Il cardinale Segretario di Stato Pietro Parolin ha fatto
visita alla sede del Gianicolo del Bambino Gesu il 20
dicembre. Accolto dal Presidente Mariella Enoc, si & col-
legato online con la comunita dell'Ospedale, a cui ha
rivolto i propri auguri e quelli del Santo Padre per il Na-
tale. «Ringraziamo Dio - ha detto il cardinale guardando
nei monitor i medici, gli infermieri e i tutti coloro che
erano collegati via web - che ci sono questi mezzi che ci
consentono di rimanere in contatto malgrado la pande-
mia. La pandemia ha ridimensionato le possibilita del
nostro incontro, ma mi sarebbe dispiaciuto non poter
rinnovare questo appuntamento tradizionale. Saluto e
abbraccio ad uno ad uno quelli che sono collegati e
porto con il mio anche il saluto e l'abbraccio di Papa
Francesco. La nostra preghiera & piu forte del virus».

Visite dei calciatori di Roma e Lazio

Anche quest'anno le squadre di calcio della Capitale
sono state vicine ai bambini e ai ragazzi ricoverati. Nel
2020 diverse delegazioni della Roma e della Lazio nel
corso dell'anno hanno fatto visita ai pazienti. Per i gial-
lorossi & arrivato in corsia Federico Fazio, che ha con-
segnato gadget e giocattoli ai bimbi ricoverati (il 13
dicembre). | biancocelesti, invece, hanno inviato Marco
Parolo, che ha donato anche un biliardino per la ludo-
teca (il 21 dicembre).
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La ricerca

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu ha nella ricerca
scientifica, finalizzata a migliorare le conoscenze dei
meccanismi delle malattie e ad identificare nuove tera-
pie personalizzate e di precisione, uno dei fondamenti
della propria mission. L'impegno profuso dall'Ospeda-
le nella ricerca anche nel 2020 & testimoniato da alcuni
dati: 1066 persone impegnate nella ricerca, di cui 555
contrattisti di ricerca. | progetti di ricerca nel 2020 sono
stati 719, di cui 5 infrastrutturali, 302 di ricerca trasla-
zionale e 412 di ricerca clinica. In particolare, i progetti
clinici sono stati per il 69% di attivita esclusivamente
clinica e per il 31% di attivita sia pre-clinica sia clinica.
Particolare rilievo hanno avuto i progetti dedicati alle
malattie rare e ai tumori rari, che hanno rappresentato
complessivamente il 36% dei progetti.

LA RICERCA SCIENTIFICA IN ITALIA

Secondo l'Innovation Union Scoreboard 2018 della
Commissione Europea, nell'ambito della ricerca scien-
tifica I'ltalia si colloca tra i Paesi cosiddetti “moderate
innovators”, cioe tra quelli in cui la ricerca e l'innovazio-
ne presentano performance inferiori alla media euro-
pea in termini di investimenti, capitale umano e colla-
borazione tra i settori pubblico e privato. L'Innovation
Index italiano & stabile intorno a 75.

L'Ospedale Pediatrico Bambino Geslu & impegnato a
compensare il contenimento dei fondi a disposizione
della ricerca attraverso l'identificazione di fonti alter-
native di finanziamento, compresa la partecipazione ai
bandi regionali, nazionali ed internazionali. Le risorse
complessivamente disponibili per le attivita di ricerca
dell'Ospedale sono garantite principalmente dai finan-
ziamenti acquisiti da Enti pubbilici internazionali, Fon-
dazioni ed investitori privati.

719 progetti di ricerca attivi O

3.763 punti
di Impact Factor Grezzo O

1.066 persone coinvolte
in attivita di ricerca

INNOVATION UNION SCOREBOARD

E un documento della Commissione Europea che
fornisce un‘analisi comparata del quadro di valuta-
zione dell'innovazione. Le performance sono deter-
minate dalla media ottenuta nelle valutazioni di di-
versi fattori, come le risorse umane, |'attrattivita del
sistema di ricerca, finanza e supporto, gli investimen-
ti aziendali, gli innovatori, i collegamenti, gli asset
intellettuali, gli impatti occupazionali e di vendita. Il
punteggio oscilla tra 0 e 175: al di sotto del 50 si col-
locano i “modest innovators”; tra 50 e 80, i “modera-
te innovators”; tra 90 e 120, gli “strong innovators”;
al di sopra di 120, gli “innovation leaders".
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RISULTATI DELL'ATTIVITA DI RICERCA

La produzione scientifica nel 2020 ha raggiunto 3.763
punti di Impact Factor Grezzo, con 806 pubblicazioni
internazionali ed un incremento di 311 punti rispetto
al 2019. | principali risultati ad impatto traslazionale
riguardano gli ambiti della genetica e dei meccanismi

delle malattie, dell'onco-ematologia e dell'immunolo-
gia e terapie innovative.

Considerando anche la totalita delle pubblicazioni, in-
cluse quelle che non rientrano in particolari criteri del
Ministero della Salute, le pubblicazioni internazionali
sono 937 con 4015 punti di Impact Factor Grezzo.

ANDAMENTO DELLIMPACT FACTOR DELL'OSPEDALE

2.703
2.504
2.290

IMPACT FACTOR GREZZO

Il fattore di impatto, o impact factor o IF, &€ un indice
sintetico che misura il numero medio di citazioni ri-
cevute in un particolare anno dagli articoli pubblicati
su una rivista scientifica.

3.763
3.452

2.968

MEDICINA TRASLAZIONALE

E una scienza interdisciplinare, il cui obiettivo & I'in-
tegrazione degli studi e delle esperienze di varia na-
tura in modo da offrire soluzioni in grado di miglio-
rare la prognosi, la prevenzione, gli screening e le
terapie del paziente e, in generale, le politiche della
salute.
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AREE DI RICERCA DELL'OSPEDALE PEDIATRICO BAMBINO GESU

- Alla data di approvazione del Bilancio Sociale -

Genetica e Malattie rare

L'’Area & impegnata a migliorare la conoscenza delle
malattie ereditarie semplici, identificare nuove con-
dizioni cliniche, comprenderne le basi molecolari e i
meccanismi patogenetici, sviluppare nuovi test dia-
gnostici e linee-guida assistenziali, al fine di ottenere
risultati di potenziale trasferimento ai pazienti. Una
parte significativa delle attivita & rivolta alle malattie
rare e ai pazienti senza diagnosi.

Immunologia

L'attivita di ricerca & centrata sull'immunita innata e
adattativa, cellule NK e ILC, linfociti T citotossici e B
e loro precursori. Si focalizza sulle risposte immuni-
tarie contro i tumori, sui meccanismi cellulari e mo-
lecolari delle malattie autoimmuni e autoinfiamma-
torie, sulle immunodeficienze e sui vaccini. Studia
il microambiente soppressorio, tipico dei tumori,
le cellule mieloidi soppressorie, la loro espressione
sulle cellule ad attivita anti-tumorale e l'effetto del
loro silenziamento in terapia. Studia altresi la fisio-
patologia delle malattie reumatiche, autoimmuni e
auto-infiammatorie del bambino. In collaborazione
con 'Area di Oncoematologia, sviluppa approcci
sofisticati per la cura delle leucemie ad alto rischio.
Nel contesto dell'emergenza dovuta a Covid-19, ha
studiato gli aspetti fisiopatologici e immunologici
dell'infezione.

Infettivologia e Sviluppo dei farmaci Pediatrici
Promuove la medicina traslazionale attraverso stu-
di patogenetici, sperimentazione clinica, farmaco-
logica e metodologica, per sviluppare soluzioni di
medicina personalizzata nell'ambito delle patologie
dell'eta evolutiva; studia la fisiopatologia della rispo-
sta immune del bambino sano e con condizioni cro-
niche, svolgendo un ruolo trasversale nell’architettu-
ra organizzativa della ricerca scientifica.

Innovazioni Clinico Gestionali e Tecnologiche

Promuove ed effettua studi rivolti a valutare 'impatto
delle innovazioni cliniche e organizzative sulla qua-
litd assistenziale, misurata sulla base dell'efficacia,
dell'appropriatezza, dell'equita, della soddisfazione
dei pazienti e degli operatori; analizza i bisogni assi-
stenziali e sviluppa modelli organizzativi e gestionali,
in grado di favorire la diffusione delle buone prati-
che cliniche ed aumentare gli standard di efficienza.

Malattie Multifattoriali e Malattie Complesse

Studia l'epidemiologia delle malattie, la prevenzio-
ne, la predizione della prognosi e le terapie attraver-
so l'integrazione di dati a diversi livelli, inclusi quelli
genetici, clinici ed ambientali; identifica e analizza i
meccanismi complessi alla base delle malattie infet-
tive, delle vaccinazioni, dell'obesita, delle malattie

neuropsichiatriche, cardiologiche, epatiche e aller-
giche; interpreta informazioni digitali, applica algo-
ritmi di intelligenza artificiale e valuta soluzioni tec-
nologiche innovative per la gestione delle malattie
complesse.

Medicina Multimodale di Laboratorio

Riunisce competenze immunologiche, microbiolo-
giche e genetiche traslabili nella pratica clinica. La
diagnostica innovativa dell’Area trova applicazione
nella scoperta di nuovi geni e variazioni geniche cor-
relate alle malattie del bambino, nella comprensione
dei meccanismi di sviluppo della memoria immuni-
taria, nonché nello studio dei meccanismi di fuga dei
microorganismi nei confronti della terapia antimicro-
bica e della risposta immunitaria naturale e artificia-
le. Nell’Area vengono inoltre studiate le interazioni
dei microorganismi saprofiti con l'organismo, anche
per valutare le possibilita di terapie basate sull’intro-
duzione di germi (Trapianto fecale) in grado di con-
trastare l'evoluzione clinica di patologie direttamen-
te guidate da patogeni o mediate indirettamente dai
prodotti proinfiammatori dei patogeni.

Oncoematologia

E impegnata prioritariamente nello sviluppo di nuo-
vi approcci di diagnostica molecolare, finalizzati ad
ottimizzare la caratterizzazione e la stratificazione del
rischio dei pazienti pediatrici affetti da patologie tu-
morali, e nello sviluppo di protocolli di terapia cellu-
lare adottiva dal “laboratorio” al “letto del paziente”,
coordinando le attivitd di Ricerca traslazionale, Offi-
cina Farmaceutica e Clinica.

Pediatria Specialistica Traslazionale

Sviluppa modelli traslazionali atti ad integrare la ri-
cerca clinica con la ricerca di laboratorio, per offrire
ai pazienti pediatrici una diagnosi precoce e l'acces-
SO a trattamenti innovativi; trasferisce nella pratica
clinica le tecnologie per l'identificazione di nuovi
biomarcatori; sviluppa e valida strumenti elettrome-
dicali; partecipa a sperimentazioni cliniche; realizza
programmi di medicina personalizzata e studi di
perfusione extracorporea per la conservazione de-
gli organi destinati al trapianto; studia i meccanismi
fisiopatologici e i determinanti genetici di malattia e
sviluppa nuove terapie in ambito farmacologico, nu-
trizionale, riabilitativo e trapiantologico.

Scienze Neurologiche e Medicina Riabilitativa
Coordina le ricerche nell'ambito delle Neuroscienze.
| principaliinteressi dell'Area si focalizzano sull'epiles-
sia, l'emicrania, le patologie infiammatorie, i disordini
del movimento, i tumori cerebrali e le disabilita co-
gnitivo-motorie ed i rispettivi correlati genetici, non-
ché sulla neuroriabilitazione funzionale e robotica.
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La cura

L'assistenza assicurata dall'Ospedale Pediatrico Bambi-
no GesU si inserisce in un percorso di presa in carico
globale che tiene conto delle complesse e delicate
esigenze dei pazienti e delle loro famiglie. In questo
ambito, I'assistenza offerta dall'Ospedale si caratterizza
per prestazioni di cura di alta qualificazione o comples-
sita, inclusive dei servizi integrativi del percorso di cura
tradizionalmente inteso.

ALCUNI INDICATORI

La percentuale di ricoveri ordinari relativi ai pazienti
provenienti da Regioni diverse dal Lazio, soprattutto
Campania, Puglia e Calabria, nel 2020 & stata del 30%
del totale. Il grafico che segue fornisce evidenza del-
le specifiche Regioni di provenienza, diverse dal Lazio,
con rispettiva incidenza percentuale.

La complessita delle patologie dei pazienti non pro-
venienti dal Lazio & mediamente del 44% piu elevata,
evidenziando la notevole capacita di attrazione della
struttura ospedaliera per effetto della qualificazione
specialistica in numerosi ambiti diagnostico-terapeuti-
ci. Un analogo dato trova riscontro anche nell'analisi del

MOBILITA INTERREGIONALE

10%

Abruzzo

6% 15%

Umbria | Puglia
|
|| ] ()
24% 4%
Campania m alabria
u

8%

Sicilia

23%

Altre regioni

26.179 ricoveri ordinari nel 2020
383 trapianti

30% dei pazienti provenienti
da regioni diverse dal Lazio

Programma annuale per il
Miglioramento Continuo
della Qualita dell’'Assistenza

numero dei ricoveri dei pazienti di cittadinanza straniera
che, nel 2020, & stato pari al 15% (3.814 pazienti) della
totalita dei ricoveri ordinari in Ospedale. La complessita
delle loro patologie & risultata del 35% piu elevata ri-
spetto a quella che ha riguardato i bambini provenienti
dalla Regione Lazio. Il grafico che segue da evidenza
della diversa nazionalita dei pazienti provenienti da Re-
gioni diverse dal Lazio e di quelli di cittadinanza stra-
niera.

NAZIONALITA D'ORIGINE

37%

Unione Europea

21%
Non EU

16%
Africa

8%

America

18%
Asia
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L'OSPEDALE PEDIATRICO BAMBINO GESU E PUNTO DI RIFERIMENTO
INTERNAZIONALE PER LE CURE PIU AVANZATE E PER LA FORMAZIONE

CLINICO-SCIENTIFICA

Ogni anno nelle 5 sedi ospedaliere vengono curati pazienti di tutto il mondo.

Nel 2020 sono stati ricoverati complessivamente 520 pazienti stranieri provenienti
da 99 Paesi fra cui: 18 paesi europei, 26 africani, 21 asiatici, 18 americani e 1
dell'Oceania.

Il numero complessivo dei ricoveri ordinari registra-
to dall'Ospedale Pediatrico Bambino Gesl nel 2020 &
stato pari a 26.179, compresi 522 di riabilitazione. Nel
2020 sono stati eseguiti 383 trapianti in aumento del
12% rispetto ai 342 del 2019.

LA QUALITA E SICUREZZA DELL'ASSISTENZA

L'Ospedale, con il coordinamento della Direzione San-
itaria ed il coinvolgimento delle altre Direzioni e Funzi-
oni oltre che delle aree clinico assistenziali interessate,
aggiorna annualmente il Programma per il Migliora-
mento Continuo della Qualita dell’Assistenza 2020. Il
Programma individua le aree prioritarie nei processi da
misurare e nelle attivita di miglioramento da implemen-
tare anche analizzando i risultati conseguiti nel corso
dell'anno precedente e conseguentemente definisce
specifici indicatori, suddivisi per aree di specialita, con
evidenza analitica del razionale, del correlato obiettivo
da raggiungere nell'anno e del relativo riferimento. Gli
indicatori raccolti, validati, analizzati e diffusi nell'ambi-
to del Programma derivano da fonti routinarie di dati
(quali le schede di dimissione ospedaliera, la docu-
mentazione sanitaria informatizzata, il sistema infor-
matizzato di incident reporting) o da indagini ad hoc
(quali le indagini annuali di prevalenza delle infezioni
correlate all'assistenza e dell’'uso di antibiotici).

Il Programma per il Miglioramento Continuo della
Qualita dell'Assistenza trova ulteriore consolidamento
nell'implementazione del Programma di Risk Manage-
ment, nell'attivita degli specifici Comitati nonché attra-
verso i percorsi di accreditamento e certificazione isti-
tuzionali e volontari dell'Ospedale.

PROMOZIONE DELLA CENTRALITA
DEL PAZIENTE E DELLA FAMIGLIA

MIGLIORAMENTO CONTINUO BASATO
SULLE EVIDENZE SCIENTIFICHE DISPONIBILI

CONSOLIDAMENTO DELLA CULTURA
E DELLA QUALITA DELLA SICUREZZA

GARANZIA DELL'INTEGRAZIONE
E DEL COORDINAMENTO TRA SERVIZI
E LE COMPETENZE PROFESSIONALI

N NN

| PROGRAMMI DI ACCREDITAMENTO
E CERTIFICAZIONE

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu ha intrapreso da
oltre 10 anni diversi percorsi di accreditamento (Joint
Commission International-JCI, Joint Accreditation
Committee Isct Ebmt-JACIE) e certificazioni volontarie
(Sistema di qualita ISO), integrati tra loro per promuo-
vere la qualita e la sicurezza delle cure ed oggetto di
verifiche periodiche ed aggiornamento.

Rilevante al riguardo &, tra le altre, il rinnovo dellaccre-
ditamento JCI di OPBG quale “Centro Medico Accade-
mico” anche per il triennio 2019-2021, confermandosi
cosi la conformita dell'Ospedale ad oltre 300 standard
e 1.200 indicatori di eccellenza internazionali, in un
percorso di consolidamento dell'impegno profuso a
garantire formazione, ricerca e cure efficaci e sicure ai
piccoli pazienti.

Delle 617 organizzazioni sanitarie accreditate da JCI
nel mondo, ad oggi solo 87 hanno il titolo di Centro Ac-
cademico. In ltalia, in particolare, le strutture certificate
JCl sono 23, di cui 5 ospedali “accademici”. Quanto in
particolare al 2020, il Laboratorio di Immunogenetica
dei Trapianti, afferente al Dipartimento di Oncoema-
tologia, Terapia Cellulare, Terapie Geniche e Trapianto
Emopoietico, ha ottenuto il rinnovo dell'accreditamen-
to EFI per i servizi di test di istocompatibilita e immuno-
genetica a supporto dei trapianti di organi solidi e di

cellule staminali emopoietiche.

IL QUALITY DAY - Il coinvolgimento dei lavoratori
per il continuo perseguimento dell’'eccellenza

A partire dal 2010 la Direzione Sanitaria dell'Ospe-
dale Pediatrico Bambino Gesu promuove il Quality
Day, una sfida interna all'Ospedale per condividere
i progetti che aumentano il livello di qualita delle
pratiche assistenziali e delle cure erogate. | miglio-
ri progetti, che si caratterizzano per l'innovazione,
la promozione della qualita, i risultati conseguiti e
la trasferibilita delle buone pratiche ad altri Diparti-
menti sono premiati da una giuria interna all'Ospe-
dale Pediatrico Bambino Gesu.
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FORMAZIONE
DI BASE

FORMAZIONE
CONTINUVA
RICERCA
PAZIENTE - FAMIGLIA
RISORSE ANALISI
E PRATICA DELLE
CLINICA EVIDENZE
MIGLIORAMENTO
CONTINUO DELLA
QUALITA

SVILUPPO DELLE PROFESSIONI
INFERMIERISTICHE E SANITARIE

Nel 2020, I'Ospedale ha consolidato le attivita proget-
tuali nell'area delle professioni infermieristiche e sani-
tarie che trovano un forte impulso nella Scuola delle
Professioni Sanitarie Pier Giorgio Frassati che, istituita
nel 1960 dalle Figlie della Carita, ha segnato nel cor-
so del tempo un importante momento qualitativo nella
cultura formativa. In questo quadro si inserisce in parti-
colare la prosecuzione del progetto, avviato nel 2018,

afferente la formazione professionale in pediatria e lo
sviluppo delle professioni infermieristiche e sanitarie;
progetto orientato ad una sempre pit adeguata cresci-
ta di tali professioni in correlazione con i nuovi bisogni
di assistenza al paziente famiglia nella sua complessita.
La metodologia progettuale & pertanto incentrata sulla
soddisfazione dei bisogni dei pazienti e delle famiglie,
sull'analisi dei percorsi e dei processi supportata da evi-
denze scientifiche, nonché sulla formazione continua; il
tutto in un percorso fattuale di pratica clinica funzionale
al miglioramento continuo della qualita dell’assistenza.
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La rete di collaborazioni

scientifiche

ed assistenziali

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu & accreditato
dal 2001 nella Rete Regionale delle Malattie Rare e,
al 2020, ha assistito ed arruolato nel registro regiona-
le 15.518 pazienti con malattie rare. Il ruolo centrale
dell'Ospedale all'interno della Rete Regionale delle
Malattie Rare & stato ulteriormente confermato dalla
Regione Lazio che ha coinvolto I'Ospedale, a diverso
titolo, nell'elaborazione di 32 Percorsi Diagnostico Te-
rapeutici Assistenziali (PDTA) pubblicati. L'Ospedale
Pediatrico Bambino Gesu partecipa anche alle 15 Reti
di Riferimento Europee delle Malattie Rare (ERN), clas-
sificandosi come primo ospedale pediatrico europeo,
insieme al Necker di Parigi e prima del Great Ormond
Street Hospital (GOSH) di Londra; ha inoltre aderito
alla rete Virtual Physiological Human (VPH). L'obiettivo
della presenza dell'Ospedale all'interno di tali reti - che
ne testimonia il riconoscimento internazionale sia in
ambito di ricerca scientifica che assistenziale - & quello
diimplementare collaborazioni su tematiche di rilevan-
za per la propria attivita scientifica e di cura. In effetti, le
reti sono espressione di un nuovo modello clinico-assi-
stenziale per i pazienti affetti da malattie rare: una po-
polazione frammentata e poco numerosa relativamen-
te alle singole patologie, che pero a livello europeo

comprende 30 milioni di persone, rappresentando una
sfida per i sistemi sanitari di tutti i Paesi.

In quanto Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scienti-
fico (IRCCS), I'Ospedale, in ltalia, partecipa attivamente
a piu reti e segnatamente:

m Reti tematiche degli IRCCS, istituite dal Ministero
della Salute, con la finalita di promuovere la ricerca
scientifica e tecnologica e la formazione in specifici
ambiti;

m ltalian Advanced Translational Research Infra-
structure (IATRIS), nodo italiano di EATRIS - Europe-
an Advanced Translational Research Infrastructure
in Medicine, che si connota quale rete di istituzioni
di eccellenza finalizzata a fornire contributi specifici
e complementari nell'area della medicina traslazio-
nale;

m Biobanking and Biomolecular Resources Resear-
ch Infrastructure of ltaly (BBMRI), parte della rete
pan-europea BBMRI-ERIC;

m NETVAL, Network per la Valorizzazione della Ricer-
ca, la cui attivita & finalizzata alla valorizzazione dei
risultati della ricerca scientifica;
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m Italian Network for Paediatric Clinical Trials - INCi-
PiT, punto nodale per I'ltalia, che favorisce la piani-
ficazione e la conduzione di tutti i tipi di studi clinici
condotti in ltalia nella popolazione pediatrica.

Le iniziative di partecipazione a progetti eseguibili in
rete costituiscono in definitiva una rilevante opportuni-

ta per 'Ospedale in un contesto di sinergie che le col-
laborazioni determinano, coerentemente con gli orien-

AZIENDE

ISTITUZIONI

tamenti e gli obiettivi indicati dalla normativa italiana di
riferimento degli Istituti di Ricovero e Cura a Carattere
Scientifico. Complessivamente, il network delle colla-
borazioni scientifiche dell'Ospedale Pediatrico Bambi-
no Gesu coinvolge 2.282 Enti, di cui il 31% sono Enti
Universitari, il 49% Ospedali ed il 5% Centri di ricerca. |l
grafico che segue ne fornisce il dettaglio.

IRCCS + SOCIETA SCIENTIFICHE

TERZO SETTORE

COLLABORAZIONI
SCIENTIFICHE

CENTRI DI RICERCA

2020

UNIVERSITA

Fonte: Pubblicazioni, Partenaria-
ti di ricerca e Accordi
di collaborazione scientifica
avviati nell'anno.

49%

OSPEDALI

In Ospedale, aspetto rilevante della ricerca scientifica
anche con il coinvolgimento dell'ambito clinico-assi-
stenziale, & quello degli Studi Clinici.

L'implementazione degli Studi Clinici - che I'Ospeda-
le effettua sia individualmente sia aderendo a progetti
di rete - & subordinata al preventivo parere vincolante
positivo del Comitato Etico ed all'autorizzazione delle

competenti Autorita in conformita alla vigente norma-
tiva. Le valutazioni indipendenti di cui essi sono garanti
assumono un rilevante ruolo anche come fondamenta-
li veicoli di indirizzo e di ulteriore garanzia affinché le
fattispecie sottoposte alle predette valutazioni siano
costantemente orientate al rispetto dei parametri etici,
scientifici e metodologici tutelati dalla vigente normati-
va di settore e dalle linee-guida di buona pratica clinica.
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Le tecnologie biomediche

IL PATRIMONIO TECNICO-BIOMEDICO
DELL'OSPEDALE

Le tecnologie biomediche rappresentano una rilevan-
te risorsa ed un considerevole patrimonio per 'Ospe-
dale Pediatrico Bambino Gesu; il loro utilizzo apporta
un contributo fondamentale ai processi di ricerca e
di assistenza. Le tecnologie biomediche sono, infatti,
strumenti indispensabili a garanzia di una compiuta
ricerca e dell'appropriatezza delle cure. Nel 2020, le
tecnologie biomediche ed i relativi componenti sono
oltre 13.000, corrispondenti ad un valore storico di
circa 79 milioni di euro, e sono distribuiti in tutte le
sedi dell'Ospedale oltre che in strutture sanitarie alle
quali 'Ospedale fornisce supporto nell'ambito delle

12%

Bioimmagini
Apparecchiature
utilizzate per ottenere
immagini di strutture
biologiche (TAC -
Risonanze - ecc.)

iniziative di cooperazione internazionale. In questo
ambito si collocano, oltre agli investimenti per appa-
recchiature elettromedicali che si sono rese necessa-
rie nel contesto emergenziale, specifiche importanti
acquisizioni quali quelle che nel 2020 hanno riguar-
dato la Struttura Complessa Anatomia Patologica nel
contesto di un progetto di ristrutturazione della Sala
Settoria (e annessi locali) presso la sede del Gianicolo
e |'ulteriore progetto “Digital Pathology” che prevede
la completa integrazione dei dati anagrafici, clinici e
gestionali, con le tecnologie di identificazione barco-
de dei vetrini e campioni, con i sistemi di colorazione,
nonché con il sistema di scansione dei vetrini con no-
tevoli vantaggi in termini di riproducibilita, efficacia e
rapidita.

Strumentazioni
indispensabili
per l'acquisizione,

o DISDETElAjélc%NE I'elaborazione e la
z 4 /O TECNOLOGICO presentazione dei
PER TIPOLOGIA segnali fisiologjici

Chimica Clinica
Tecnologie necessarie
per lo studio di grandi
serie di campioni e nelle
tecniche moderne di
analisi ad alta sensibilita,
in ambito sia di ricerca
che di assistenza
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LA VALUTAZIONE
DELLE TECNOLOGIE ACQUISITE

Nell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu il processo
di acquisizione di ciascuna tecnologia biomedica si
connota per un'attenta valutazione - supportata da un
Comitato interno, a composizione interfunzionale - sin
dalla fase di manifestazione del fabbisogno al fine di
assicurarne la corrispondenza alle specifiche esigenze.
La valutazione & di ampio spettro e considera vari para-
metri, tra i quali la comprovata efficacia clinica, i rischi
potenzialmente correlati all'impiego dell'apparecchia-
tura, i fattori economici ed organizzativi che impattano
sulla gestione, anche in riferimento agli aspetti manu-
tentivi (quali il servizio di assistenza tecnica, la fornitura
dei pezzi diricambio, la teleassistenza). In questo ambi-
to sono adeguatamente considerati anche i materiali di
consumo necessari per il funzionamento delle tecno-
logie biomediche (quali i filtri per dialisi ed i reagenti
diagnostici), tenuto conto del loro notevole impatto in
particolare sulla sicurezza integrata in ambiente ospe-
daliero e sui profili di costo.

Il parere del Comitato interno tiene conto delle specifi-
che tecniche del bene proposto, delle evidenze scien-
tifiche, degli aspetti economici (inclusa la previsione di
spesa per il materiale di consumo), dell'impatto orga-
nizzativo e del rapporto costo-beneficio delle diverse
opzioni. In proposito nel corso del 2020, sono stati
espressi circa 311 pareri per acquisizioni a vario titolo
di tecnologie biomediche. Per tecnologie sanitarie di
particolare rilevanza clinica e/o scientifica e/o ad alto
impatto economico/gestionale/organizzativo da acqui-

VERIFICHE DI SICUREZZA PARTICOLARI
E CONTROLLI DI QUALITA

VERIFICHE DI SISTEMA

VERIFICHE DI SICUREZZA ELETTRICA

MANUTENZIONE CORRETTIVA

MANUTENZIONE PREVENTIVA (Il LIVELLO)

COLLAUDI

sire o sviluppare, la valutazione & svolta attraverso pro-
cessi multidisciplinari con I'applicazione della metodo-
logia di Health Technology Assessment (HTA).Gestione
ed utilizzo

GESTIONE ED UTILIZZO DELLE TECNOLOGIE
BIOMEDICHE

L'utilizzo sicuro del parco tecnologico biomedico rap-
presenta un bisogno primario ed un requisito fonda-
mentale per l'attivita di ricerca e per I'erogazione del-
le prestazioni sanitarie. Durante tutta la vita utile delle
tecnologie biomediche, l'attivita di Technology Mana-
gement garantisce la riduzione dei rischi connessi al
loro uso, la prevenzione dei guasti e la qualita delle
prestazioni erogate, ottimizzando la durata fisiologica
del prodotto e contribuendo al miglioramento dell’as-
sistenza al paziente. Il primo passo successivo all'ac-
quisizione delle tecnologie biomediche, da eseguirsi
prima del loro utilizzo clinico, & relativo ad una serie di
controlli che assicurino l'integrita delle apparecchiatu-
re, la correttezza dell'installazione e la rispondenza tra
le prestazioni attese e quelle effettivamente erogate.
Il successivo mantenimento dello stato di efficienza e
sicurezza & garantito dalle attivita di manutenzione pre-
ventiva (di primo livello, in carico al personale utilizza-
tore, e di secondo livello, svolte da personale tecnico
qualificato) e dalle necessarie verifiche periodiche di
sicurezza elettrica, nonché da eventuali verifiche fun-
zionali. Durante la vita utile di un'apparecchiatura si
possono verificare situazioni che implichino interventi
per manutenzione correttiva; nel corso del 2020 sono
state riscontrate 5.659 richieste di interventi.

1.274

8.994

5.659
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L'accoglienza

e i servizi sociali

Un percorso di assistenza efficace non puo prescin-
dere dalla considerazione di tutti gli aspetti collegati
all'accoglienza, in grado di rendere meno traumatico il
momento dell'ospedalizzazione per il bambino e la sua
famiglia, ricreando il piu possibile spazi, tempi e ritmi
della vita anche al di fuori dell'Ospedale.

In questo ambito l'accoglienza in Ospedale é orientata
a garantire: (i) la promozione e l'implementazione di
progetti funzionali a realizzare iniziative ludico educa-
tive ed attivita scolastiche nel contesto integrato del
percorso di cura; (ii) la gestione dei rapporti delle fa-
miglie dei pazienti con le strutture interne ed esterne
all'Ospedale al fine di soddisfare esigenze alloggiative
di accoglienza in particolari situazioni di bisogno eco-
nomico sociale e nel rispetto di criteri di assegnazione
preventivamente individuati ovvero in correlazione ai
percorsi di transizione alla domiciliazione; (iii) il coor-
dinamento delle attivita funzionali a fornire informativa
all’'utenza in merito agli istituti normativi in materia so-
cio assistenziale o correlati al permesso di soggiorno,
anche elaborando ed implementando piani mirati di
intervento per famiglie in situazioni di disagio e piu in
generale fornendo supporto nell'ottenimento della do-
cumentazione afferente i connessi benefici normativi in
rapporto interlocutorio con i competenti Enti territoria-
li; (iv) il coordinamento del monitoraggio della qualita
dell'accoglienza offerta in termini di soddisfazione dei
pazienti e della loro famiglia, attraverso l'implementa-
zione di un sistema di analisi della qualita percepita
dagli utenti che prevede questionari di soddisfazione,
segnalazioni, valutazione e proposte migliorative.

Ulteriore supporto alle famiglie & fornito dai Servizi So-
ciali dell'Ospedale attraverso attivita funzionali allo svi-
luppo di un percorso complessivo di sostegno sociale
dei pazienti e delle loro famiglie, che versino in situa-
zioni di particolare bisogno, adeguatamente supporta-
to lungo tutto il percorso di cura attraverso in particola-
re: (i) la promozione ed il coordinamento delle attivita
funzionali alla valutazione ed al soddisfacimento dei bi-
sogni dei pazienti e delle loro famiglie che si trovino in
situazioni di vulnerabilitd sociale, familiare o economi-
ca o che facciano riscontrare condizioni di pregiudizio
per i minori ovvero in situazioni caratterizzate da pato-

logie gravi o croniche, fornendo coordinato sostegno
a tali situazioni; (ii) I'implementazione di relazioni con i
competenti Enti e strutture del territorio funzionali allo
sviluppo di percorsi di continuita assistenziale Ospeda-
le-Territorio che siano appropriati rispetto alle necessi-
ta rilevate; (iii) il supporto alle famiglie nella rilevazione
dei loro bisogni sociali anche attraverso informativa
finalizzata ad orientarle nella conoscenza e fruizione
dei correlati servizi interni ed esterni all'Ospedale; (iv)
il supporto sociale funzionale all‘attivita sanitaria nei
percorsi di transizione alla domiciliazione. Nel contesto
rappresentato l'accoglienza ed i servizi sociali dell'O-
spedale sono organizzati come una rete costituita da
case accoglienza, spazi per le mamme e per i bambini,
presenza di volontari che seguono le persone in ogni
difficolta pratica, mediatori culturali e linguistici, assi-
stenti sociali.

L'obiettivo primario & quello di creare un ambiente ac-
cogliente affinché possano trovare espressione la cre-
ativita e la fantasia dei bambini, per donare una cura
amorevole nel rispetto dei loro diritti, coniugando mis-
sione ed operativita. Una delle prime criticita che deve
affrontare chi vive lontano da Roma ed affida i propri
bambini al percorso di cura dell’Ospedale Pediatrico
Bambino Gesu ¢ il reperimento di un alloggio; sebbe-
ne uno dei genitori sia autorizzato a restare in Ospedale
accanto al proprio piccolo ricoverato per 'intero perio-
do di permanenza, la disponibilita di un ulteriore spazio
si pone come un‘indifferibile esigenza per l'altro genito-
re, parente o talvolta per l'intero nucleo familiare. L'O-
spedale Pediatrico Bambino Gesu ha pertanto allestito
al proprio interno strutture con diverse caratteristiche e
si avvale altresi di case accoglienza con l'obiettivo di far
sentire i piccoli pazienti ed i loro familiari a “casa”.
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STRUTTURE INTERNE

STANZE PER LE
EMERGENZE

STANZA DEI GENITORI

Un ambiente dove si puo
leggere, utilizzare il pc,

Due stanze studiate per
facilitare le famiglie che
arrivano in emergenza in
Ospedale durante la notte, in
modo che l'ingresso sia piu
accogliente.

dei figli.

tutto cio di cui necessitano.

LE CASE ACCOGLIENZA

Grazie alle case di accoglienza messe a disposizione
da istituzioni non profit, 'Ospedale oggi dispone di cir-
ca 200 stanze in grado di ospitare le famiglie bisogno-
se. La valutazione da parte dell'Ospedale, per consen-
tire 'accesso a questo servizio di accoglienza, avviene
in base ad una serie di criteri orientati ad aiutare chi
ne ha maggiore bisogno, adeguatamente consideran-
do la lontananza dal luogo di residenza, la malattia del
bambino, la durata della degenza, la composizione del
nucleo familiare. Nel 2020 le suddette Case di Acco-
glienza hanno ospitato gratuitamente 3.801 famiglie,
con 111.833 presenze (notti/persona); il beneficio per
la collettivita & stimabile con oltre 2 milioni di euro.

LE ALTRE INIZIATIVE DI ACCOGLIENZA

Di seguito un quadro sinottico delle ulteriori rilevanti
iniziative di accoglienza implementate dall'Ospedale.

Unita di Transizione Domiciliare
L'Unita di Transizione Domiciliare (UTD) & un servizio
di accoglienza dell'Ospedale, attivato nel 2018 per ri-

ascoltare musica, partecipare
ad attivita ricreative, dove i
genitori possono alleviare le
tensioni dovute al ricovero

In tutte le strutture dell'Ospedale sono, inoltre, dislocati diversi “punti latte”, in cui le mamme che allattano possano trovare

spondere alla necessita di un alloggio provvisorio alla
dimissione, per il paziente e i suoi familiari, una volta
superata la fase acuta. Il servizio viene richiesto dal
personale medico all'interno dei Reparti tramite la se-
gnalazione online della “dimissione difficile” e attivato
dopo una valutazione del Servizio Sociale. L'ospitalita
in UTD ha una durata temporanea, massimo 30 giorni
eventualmente rinnovabili, in attesa che venga conclu-
so l'iter con la ASL di appartenenza o che si completi il
percorso formativo avviato all'interno del Reparto (for-
mazione del caregiver). Al termine di questo periodo
il paziente e i suoi familiari potranno far ritorno al loro
domicilio. Nel complesso le stanze dedicate all'acco-
glienza in UTD sono 10: 6 a Roma e 4 a Palidoro. Sem-
pre nel 2020 sono stati accolti 32 nuclei familiari, di cui
3 a Palidoro e 29 a Roma.

Mediazione culturale

L'Ospedale assicura alle famiglie dei pazienti che pro-
vengono dall'estero - attraverso la figura del mediatore
culturale - il servizio di interpretariato linguistico-cul-
turale anche favorendone l'avvicinamento agli usi e
costumi italiani. La mediazione culturale & offerta, in
oltre 100 lingue, tutti i giorni a qualsiasi ora attraver-
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so un servizio telefonico accessibile gratuitamente me-
diante un numero verde direttamente dall'Ospedale e
dalle Case di Accoglienza. Il tempo di attesa medio &
inferiore ai due minuti. Nel corso del 2020 sono sta-
te effettuate 6.925 mediazioni in loco, per oltre 12.780
ore (-15% rispetto al 2019), e oltre 870 mediazioni te-
lefoniche (+19% rispetto al 2020). Le lingue richieste
sono state 63 quanto al servizio fornito con mediatore
culturale presente in loco e 74 quanto alle mediazioni
telefoniche. Il costo complessivamente sostenuto nel
2020 dall'Ospedale a beneficio dell’'utenza per il servi-
zio offerto & stato di circa 235 mila euro.

La Scuola in Ospedale

La Scuola in Ospedale & diffusa in tutti gli ordini e gra-
di e la sua presenza garantisce ai bambini e ai ragazzi
ricoverati il diritto all'istruzione nonostante la malattia.
| docenti raggiungono i loro alunni/pazienti nelle stan-
ze di degenza elaborando per loro percorsi didattici
personalizzati e percorsi scolastici strutturati con tra-
smissione delle certificazioni valutative alle scuole di
appartenenza che concorrono all'esito degli scrutini in-
termedi e finali. Lattivita didattica segue orari flessibili
secondo le esigenze dettate dai ritmi di cura. Il rappor-
to costante con la scuola di appartenenza, attraverso
lezioni on line con la classe, favorisce una continuita di
rapporti tra I'alunno, i suoi compagni, i suoi docenti.
Nell'anno Scolastico 2019/2020, come per la Scuola
Pubblica anche per le sezioni scolastiche dell'Ospe-
dale Pediatrico Bambino Gesu il regolare svolgimento
dell'attivita didattica e stato condizionato dall'emergen-
za epidemiologica da Covid-19. La Scuola in Ospedale
ha svolto regolare attivita didattica dall'inizio dell'anno
scolastico - 14 settembre 2019 - fino al 5 marzo 2020,
data diinizio del Lock Down. A partire dal 6 marzo 2020
in tutte le sedi di degenza dell'Ospedale Bambino
Gesu - Gianicolo, Palidoro e Santa Marinella - le attivita
scolastiche sono state garantite avviando la Didattica a
Distanza (DAD).

IL SOSTEGNO SOCIALE DELL'OSPEDALE

L'attivita di assistenza sociale ha lo scopo di rilevare la
presenza di vulnerabilita sociali, familiari e/o econo-
miche e, ove necessario, attiva percorsi di risposta al
bisogno riscontrato. Nell'ambito dei processi daiuto
sviluppa anche collaborazioni con i servizi del privato
sociale e con le associazioni di volontariato del terri-
torio. L'obiettivo & di definire, in sinergia con gli altri
professionisti che operano all'interno dell’'Ospedale,
percorsi che mirano a “prendersi cura” della persona e
della sua famiglia, nella sua globalita, tenendo conto di
tutte le dimensioni che contribuiscono a determinare il
benessere della stessa.

In questo contesto peculiare I'assistente sociale suppor-
ta anche il personale sanitario nel percorso di dimissio-
ne protetta dei pazienti affetti da malattie croniche e/o
complesse che presentano problematiche sociali e per
i quali, presso il proprio domicilio, &€ necessario attivare
la ASL per I'erogazione di un'assistenza sanitaria ed in-

AN

fermieristica. Tali interventi contribuiscono, il piu delle
volte, a limitare ricoveriimpropri e/o ripetuti ed evitano
il prolungamento dei tempi di degenza, con benéfici
non solo rispetto alla riduzione dei costi della spesa
sanitaria ma anche per il paziente e la propria famiglia.
Nel 2020 sono stati seguiti 1.641 pazienti, il 42% dei
quali stranieri; con riferimento a questi pazienti non di
nazionalita italiana, l'intervento degli Assistenti Sociali
& orientato, in particolare, a garantire una corretta in-
formazione in merito a tutti gli aspetti inerenti la tutela
della salute e a favorire percorsi di inclusione ed inte-
grazione sociale sul territorio.

| Servizi Sociali dell'Ospedale hanno fornito notevo-
le supporto in particolare nel contesto emergenziale
da Covid-19, che ha peraltro acuito fragilita sociali ed
economiche. Nel corso dell'anno & infatti aumenta-
ta la complessita delle situazioni per le quali si & reso
necessario l'intervento del Servizio. Nello specifico &
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stato riscontrato un maggior numero di minori seguiti
all'interno del Protocollo di “Rilevazione, Valutazione e
Percorso clinico del Paziente con sospetto abuso”, non-
ché di bambini in stato di abbandono, aumentati da 43
del 2019 a 64 e per i quali congiuntamente all'equipe
multidisciplinare ospedaliera sono stati attivati percorsi
mirati.

IL MONITORAGGIO COSTANTE DELLA QUALITA

La soddisfazione dei pazienti e dei loro familiari & mo-
nitorata sistematicamente attraverso diverse modalita:
questionari di soddisfazione per i pazienti in ogni re-
gime di ricovero, day hospital e day surgery, chirurgia
ambulatoriale e ambulatorio, con la gestione dei re-
clami semplici e complessi. | reclami e le segnalazioni
degli utenti sono raccolti direttamente nelle postazioni
di front office dal personale presente nelle varie sedi

o tramite posta elettronica urp@opbg.net. Il sistema
di analisi della qualita percepita dagli utenti si avvale
di questionari di soddisfazione compilabili online. La
richiesta di compilazione del questionario € inviata a
tutti i genitori con sms telefonico il giorno della dimis-
sione da ricovero ordinario. Nel 2020 la percentuale
dei dimessi che ha compilato il questionario di soddi-
sfazione & aumentata dal 18% al 39%. Il questionario di
soddisfazione esplora cinque aree corrispondenti alle
aree di classificazione dei reclami; complessivamente
nel 2020 sono stati ricevuti 53 reclami complessi, intesi
come risolvibili solo a seguito di approfondimento, e
raccolti 8.550 questionari compilati con una variazio-
ne annuale percentuale rispettivamente del -65% e del
+115%. Di seguito é riportata, con riferimento al 2020,
la distribuzione percentuale dei reclami e del grado
di soddisfazione riscontrato in riferimento alle cinque
aree di classificazione.

AREE DI CLASSIFICAZIONE RECLAMI % SODDISFAZIONE %
A. Tempi di attesa per l'accesso ai servizi 17 91
B. Rapporto con gli operatori 50 95
C. Informazioni agli utenti 17 96
D. Comfort alberghiero e strutturale 17 81
E. Spese sostenute e pagamento delle prestazioni 0 96
A conclusione del questionario di soddisfazione viene  L'ATTIVITA LUDICA

inoltre chiesto agli utenti di esprimersi con un valore
da 1 a 10 sul proprio orientamento a consigliare a terzi
i servizi dell'Ospedale. La percentuale riscontrata nel
2020 di utenti che attribuisce un punteggio tra 9 e 10
(cosiddetti promoters) & pari al 78%.

GESTIONE AMMINISTRATIVA DEL PAZIENTE
STRANIERO

A partire da giugno 2019, L'Ospedale ha avviato un’at-
tivita specifica finalizzata alla corretta gestione ammini-
strativa rivolta ai pazienti stranieri. L'attivita prevede la
verifica normativa della condizione amministrativa del
paziente straniero a cui segue l'attribuzione del corret-
to onere di degenza. La verifica avviene tramite collo-
quio con la famiglia su richiesta di consulenza dei vari
servizi, in particolare I'Accettazione e Casse. Nel 2020
i pazienti intervistati sono stati 186,92 appartenenti
all'Unione Europea, 92 cittadini di Paesi Terzi, 2 apolidi.

Nel corso del 2020 il Servizio Assistenza Ludica ha se-
guito 15.147 bambini e adolescenti, numero in calo
rispetto allo scorso anno a causa delle procedure anti
Covid-19. Lattivita ludica svolta, tenendo conto del-
la situazione emergenziale causata dalla pandemia, si
& quindi modificata e gli interventi sono proseguiti in
modo pil mirato e individualizzato. In tal senso, le con-
sulenze richieste dal personale sanitario e registrate
con firma in cartella clinica sono raddoppiate (da 42 a
102), e cosi anche gli interventi all'interno dei Reparti
(da 936 a 1.620). Per la prima volta sono stati strutturati
interventi da remoto, in particolare con i bambini nella
Case d'Accoglienza e con gli adolescenti con patologie
croniche. Nel periodo del lockdown circa 40 adolescen-
ti con patologia cronica e complessa sono stati seguiti
quotidianamente attraverso una chat spontanea nata
con una richiesta di aiuto e supporto, e subito dopo si &
ristrutturato il lavoro attraverso incontri su piattaforma.
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Le iniziative di solidarieta

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, coerentemen-
te con la mission ed i principi che ne connotano I'i-
dentita, ha sviluppato nel corso degli anni iniziative
di solidarieta orientate ad offrire alle comunita locali
servizi sanitari di alta specializzazione e percorsi for-
mativi mirati al personale locale. | progetti si basano
su specifici accordi siglati con i governi o le istituzio-
ni sanitarie dei vari stati o anche organizzazioni uma-
nitarie internazionali e prevedono di norma sessioni
di formazione on-the-job svolte da team di operatori
dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu negli ospe-
dali partner e periodi di formazione residenziale a
Roma del personale medico e infermieristico locale.
Africa, Asia, Medio Oriente e America Latina sono le
principali aree del mondo dove opera. Iniziative di so-
lidarieta sono state realizzate anche attraverso |'assi-
stenza gratuita presso le sedi dell'Ospedale in favore
dei bambini in condizioni disagiate ed affetti da pato-
logie che richiedono prestazioni specialistiche di alta
qualificazione o complessita.

La pandemia Covid-19 ha segnato un cambiamento
storico nel sistema della cooperazione internazionale
allo sviluppo. Se da una parte gli attori della coopera-
zione hanno dovuto fronteggiare una repentina battu-
ta di arresto delle attivita che si svolgono sul campo e
quindi riadattare gli strumenti e modalita di intervento
fino ad allora utilizzati, dall’altra il tema della salute glo-
bale & assurto a priorita nelle agende dei governi nazio-
nali, delle agenzie internazionali, delle organizzazioni
non governative e della societa civile tutta. Limpatto
diretto e indiretto della pandemia sulle fasce piu fragili
della popolazione & ormai evidente e va dal mancato
accesso alle cure, alla temporanea sospensione dei ser-
vizi sanitari essenziali, alla ricaduta in termini di poverta.

Nel quadro rappresentato, I' Ospedale Pediatrico Bam-
bino Gesu, sin dal marzo 2020, si & attivata su un du-
plice binario con l'obiettivo da un lato di continuare a
dare un supporto, anche durante I'emergenza sanita-
ria, alle realta con le quali collabora organizzando case
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management a distanza, webinar di approfondimento
e condividendo protocolli sanitari e buone pratiche;
dall'altro di trovare una soluzione di lungo periodo che
consenta di portare avanti |'attivita formativa medica e
infermieristica d'eccellenza nei paesi che ne hanno pil
bisogno.

Nel 2020 ¢ iniziata cosi la progettazione di una piat-
taforma di e-learning specificatamente dedicata - sia
nella struttura tecnologica che nei contenuti - ai paesi
in via di sviluppo e focalizzata su tutti gli ambiti della
pediatria. Rivolgendosi a contesti nei quali l'infrastrut-
tura tecnologica & limitata e le dotazioni tecnologi-
che (PC, aule didattiche ecc.) non raggiungono tutta
la popolazione, mentre € molto diffuso I'utilizzo degli
smartphone, la piattaforma & configurata in maniera
da permettere l'accesso da qualsiasi dispositivo senza
la necessita di una particolare tecnologia informatica.
Uno smartphone, un browser e una linea dati devono

KARAK

SAN SALVADOR GIORDANIA

EL SALVADOR

essere le uniche condizioni per poter accedere alla
piattaforma. Considerando, inoltre, che la connessio-
ne internet (via cavo o wireless) non & molto diffusa, la
piattaforma consente di scaricare i contenuti (nel mo-
mento in cui & possibile disporre di una linea dati) e
poi fruire degli stessi off-line. | corsi di formazione che
popolano la piattaforma riprendono i contenuti dei
progetti di formazione (tradotti in diverse lingue) che
I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu sta sviluppando
in diversi paesi del mondo.

La predisposizione di un'unica piattaforma di formazio-
ne in pediatria permette di rendere questa formazione
disponibile ad un bacino di utenti molto piu ampio, of-
frendo l'accesso gratuito a strutture sanitarie e professio-
nisti sanitari in realta che presentino lo stesso bisogno
formativo nel mondo in via di sviluppo. Di seguito le piu
rilevanti iniziative di cooperazione internazionale, con
focalizzazione su quelle che hanno caratterizzato il 2020.

MOSCA

RUSSIA SHIJIAZHUANG

CINA

DAMASCO
SIRIA

BANGUI
REPUBBLICA
CENTRAFRICANA

TAKEO
CAMBOGIA

ASUNCION
PARAGUAY

ITIGI
TANZANIA

Repubblica Centrafricana

Il progetto, nato nel 2016 dall'accordo quadro tra Se-
greteria di Stato Vaticana, il Presidente della Repubbli-
ca Centrafricana, il Ministero della Salute e il Ministero
dell'Educazione e dell'Insegnamento & proseguito an-
che nel 2020 con la formazione accademica, sia a di-
stanza che in presenza, nelle diverse universita d'Africa.
A gennaio un team del Bambino Gesu e dell'Universi-
ta Humanitas di Milano ha creato un gruppo di lavoro
composto dai dirigenti universitari, ospedalieri e del

ADIS ABEBA
TULU BOLO

WOLISSO
ETIOPIA

Ministero della Salute del Centrafrica, per un confron-
to sui temi della leadership e del team building. Inoltre
un medico locale ha potuto svolgere sei mesi di forma-
zione presso il Dipartimento di Pediatria del Bambino
Gesu. L'Ospedale ha anche supportato la realizzazione
dei lavori di manutenzione ordinaria del nuovo centro
di Re-Nutrizione terapeutica, inaugurato a Bangui I'an-
no precedente, e ha fornito dispostivi di protezione
individuale per la lotta alla pandemia. E stato inoltre
realizzato un racconto illustrato dedicato a bambini e
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genitori con l'obiettivo di sensibilizzare e ridurre i nu-
merosi incidenti derivanti dall'uso improprio della soda
caustica.

Etiopia

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu partecipa come
partner, insieme all'Universita di Roma Tor Vergata, al
Newborn Survival Project, progetto triennale di Medici
con I'Africa CUAMM, finanziato dall’Agenzia Italiana per
la Cooperazione allo Sviluppo (AICS). La collaborazio-
ne - che ha quale obiettivo prioritario la riduzione della
mortalita infantile e neonatale attraverso il miglioramen-
to delle terapie intensive neonatali (NICU) - coinvolge
tre diversi ospedali etiopi il Tulu Bolo District Hospital
a Tulu Bolo, il St. Luke Hospital a Wolisso ed il St. Paul
Teaching Hospital ad Addis Abeba. Nel 2020 a causa
della situazione internazionale legata alla pandemia di
Covid-19 alcune attivita sono proseguite a distanza. In
particolare, gli incontri online realizzati dal team dell'O-
spedale Pediatrico Bambino Gesu sono stati destinati
ad avviare la revisione, ai fini della pubblicazione su ri-
viste internazionali, della ricerca scientifica sulla soddi-
sfazione dei genitori nelle NICU dei tre ospedali etiopi
e a riprogrammare le attivita per l'ultima annualita di
progetto.

Tanzania

Il progetto con il San Gaspar Referral and Teaching Ho-
spital di ltigi, gestito dalla Congregazione dei Missiona-
ri del Preziosissimo Sangue, € finalizzato a supportare
la formazione del personale medico locale nell'ambito
della chirurgia plastica e maxillo-facciale. L'intesa preve-
de missioni regolari di un team di medici dell'Ospedale
Pediatrico Bambino Gesu ad ltigi e periodi di formazio-
ne residenziale a Roma del personale tanzaniano. Nel
2020 sono andate avanti le attivita di formazione presso
il Dipartimento di Chirurgia Plastica e Maxillo-facciale
del Bambino Gesu di un medico tanzaniano arrivato in
ltalia I'anno precedente. Nel corso dell'anno il trainee
ha potuto acquisire competenze e tecniche in interventi
chirurgici quali otoplastica, oculoplastica, rinoplastica,
palatoschisi ed interventi di chirurgia della mano e del
piede. Per ovviare all'impossibilita di compiere missioni
in loco, e stata inoltre data la possibilita al personale sa-
nitario del St. Gaspar Hospital di partecipare ad incontri
di case management a distanza su casi complessi.

Siria

Il progetto formativo, disciplinato da un accordo di co-
operazione con I'Organizzazione Mondiale della Sanita
- Ufficio Regionale Siria (WHO-Country Office Syria) &
giunto a scadenza in settembre 2020. La collaborazio-
ne era incentrata sulla formazione in chirurgia laparo-
scopica, radiologia interventistica, terapia intensiva e
cardiochirurgia, tramite missioni di training on-the job
presso |'Ospedale Pediatrico Universitario di Damasco
di un team medico-chirurgico del Bambino Gesu. Le 4
missioni previste per il 2020 sono state cancellate a cau-
sa della pandemia e la successiva chiusura dei confini
siriani. La collaborazione & comunque proseguita nel
corso dell'anno con richieste di consulti e discussione di

casi inviate dai medici siriani dell'Ospedale di Damasco
ai colleghi del Team OPBG.

Giordania

In Giordania & in vigore da otto anni un accordo tra
I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu e le Suore Missio-
narie Comboniane che gestiscono I'Ospedale Italiano
di Karak, con l'obiettivo di garantire la presenza e il co-
stante miglioramento di un servizio di assistenza gratu-
ito in neurologia, neuropsichiatria e neuroriabilitazione
pediatrica destinato alla popolazione della provincia di
Karak, fra cui molti profughi siriani e iracheni. Nel 2020,
sebbene la pandemia abbia impedito ai team clinici del
Bambino Gesu di svolgere attivita riabilitativa in loco, la
volonta di non abbandonare i piccoli pazienti, le loro
famiglie, la comunita comboniana e il personale sanita-
rio locale, ha portato il Bambino Gesu ad organizzare e
realizzare diverse sessioni online di formazione tecnica
e di consulenza a distanza sui casi clinici complessi. Le
sessioni hanno interessato le aree di neuro riabilitazio-
ne con pazienti affetti da diplegia, tetraplegia spastica
e distonia in esito a cerebrolesione e di neuropsichia-
tria infantile con pazienti affetti da ritardo dello sviluppo
motorio e autismo.

Cambogia

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu & presente in
Cambogia da piu di dieci anni dove fornisce supporto
sanitario ed eroga formazione all'interno del Takeo Re-
ferral Hospital (TRH), per effetto di un accordo di coope-
razione tra la Nunziatura Apostolica ed il Ministro degli
Affari Esterilocali. Nel 2020, malgrado le limitazioni pro-
vocate dalla pandemia, sono proseguite le attivita del-
la Clinica Mobile, progetto avviato I'anno precedente.
In particolare sono state effettuate 25 uscite nel corso
delle quali 137 piccoli pazienti sono stati inviati al TRH
per ulteriori approfondimenti (107 sono stati sottoposti
a trattamento chirurgico). Inoltre, 'Ospedale ha conti-
nuato a fornire un contributo economico per permette-
re cure specialistiche ed interventi chirurgici ai bambini
piu poveri non in grado di sostenere i costi governativi
della sanita per un totale di 143 pazienti (107 prove-
nienti dalla clinica mobile). Allo stesso tempo, € stata
avviata un‘opera di sensibilizzazione delle famiglie per
contribuire anche in minima parte alle spese sanitarie,
superando l'ottica dell'assistenzialismo e incoraggiando
quella di una comunita: i fondi raccolti, infatti, potranno
aiutare un numero maggiore di pazienti poveri. Nel cor-
so dell'anno sono state inoltre effettuate consulenze a
distanza su casi complessi.

Russia

L'Ospedale Pediatrico Bambino Geslu & impegnato in
Russia con programmi di formazione specialistica in
ambito neurologico e neurochirurgico del persona-
le medico del Morozov Children’s Clinical Hospital di
Mosca e del Moscow Research and Clinical Center for
Neuropsychiatry. Anche nel 2020 sono proseguiti co-
munque i contatti fra gli specialisti del Bambino Gesu e
i medici della Federazione russa.
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Cina

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu & presente in
Cina in base ad un accordo quadro di cooperazione
di durata triennale, con il Children’s Hospital of Hebei
Province (HBCH) a Shijiazhuang, che & giunto a sca-
denza nel mese di novembre 2020. La cooperazione si
estende a tutte le specialita pediatriche e si & realizzata
tramite periodi di formazione della durata di sei mesi
presso il Bambino Gesu di medici cinesi nelle diverse
specialita pediatriche. Nel mese di gennaio 2020 i due
medici cinesi presenti in Opbg sono stati richiamati in
patria a causa della pandemia e sono state sospese le
attivita di formazione in presenza. La collaborazione &
tuttavia proseguita, su richiesta della controparte, trami-
te l'organizzazione di teleconferenze per la discussione
di casi complessi.

Paraguay

Il progetto, finanziato interamente dal Ministero Affari
Esteri, nasce all'interno dell'accordo di cooperazione
firmato nel febbraio 2020 tra I'Ospedale Pediatrico
Bambino Gesu e l'lstituto Italo Latino Americano (lILA)
con l'obiettivo di migliorare le competenze professiona-
li nell'ambito della chirurgia dell'epilessia del personale
sanitario dell'Ospedale Pediatrico Acosta Nu di Asun-
cion. L'avvio del progetto & coinciso con l'inizio della
pandemia e ha portato sin da subito a riorganizzare il
programma di formazione. Gli specialisti del Bambino
Gesu, attraverso un continuo confronto con il personale
sanitario dell’Acosta Nu, hanno elaborato un percorso
formativo che ha incluso numerosi webinar e sessio-
ni di case management a distanza su casi clinici com-
plessi. Sono state dieci le sessioni formative realizzate
nel corso dell'anno per un totale di quattordici figure
professionali formate. Il Bambino Gesu ha supportato
i colleghi paraguaiani anche sul tema del Covid-19 for-
nendo consulenza a distanza e condividendo i propri
protocolli sulla gestione dell'emergenza.

El Salvador

Il progetto, finanziato interamente dal Ministero Affari
Esteri, nasce all'interno dell'accordo di cooperazione fir-
mato nel febbraio 2020 tra I'Ospedale Pediatrico Bam-
bino Gesu e l'lstituto ltalo Latino Americano (IILA) con
l'obiettivo di migliorare le competenze professionali del
personale sanitario locale. In questo primo anno, carat-

terizzato dalla pandemia, le attivita si sono concentrate
nel supportare 'Ospedale Pediatrico Benjamin Bloom
di El Salvador nella gestione dell'emergenza Covid - 19
fornendo consulenza a distanza e condividendo i proto-
colli del Bambino Gesu sulla gestione dell'emergenza.

Libia

Terapia intensiva, neonatologia, ematologia, cardiolo-
gia e cardiochirurgia sono le specialita pediatriche al
centro dell'accordo siglato il 30 gennaio 2020 tra I'uffi-
cio OMS Libia e I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu. |l
progetto di formazione, della durata di 3 anni, coinvol-
ge medici e infermieri di due ospedali pediatrici libici,
quello di Tripoli e quello di Benghazi. Proprio nell'anno
che I'Organizzazione Mondiale della Sanita ha dedicato
agli infermieri, si & voluto dare un segnale in questa di-
rezione costruendo una parte del progetto intorno alla
formazione sull'assistenza infermieristica pediatrica. Le
attivita progettuali prevedevano in origine periodi di
formazione del personale medico e infermieristico dei
due ospedalilibici presso le sedi del Bambino Gesu. Li-
nizio della Pandemia, poco dopo la sigla dell'accordo,
ha di fatto impedito di dare inizio alle attivita previste
e gli sforzi si sono concentrati sulla sistematizzazione
del materiale didattico che andra a costituire un corso
di formazione a distanza in lingua araba sull'assistenza
infermieristica pediatrica.

Nell'ambito delle iniziative di solidarieta, sia relative agli
accordi di collaborazione internazionale sia in risposta
arichieste di Enti, Istituzioni o famiglie di tutto il mondo,
I'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu fornisce presta-
zioni di accoglienza e cura gratuita a carattere umani-
tario in favore dei bambini sprovvisti di qualsiasi forma
di copertura delle spese mediche, perché né cittadini
italiani né appartenenti all'Unione europea né soste-
nuti da organizzazioni umanitarie o benefiche. | costi
dell'Ospedale sono supportati con il coinvolgimento
della Fondazione Bambino Gesu Onlus, che promuo-
ve a questo scopo specifiche attivita di raccolta fondi.
In particolare, nel corso del 2020 hanno ricevuto cure
gratuite (a sostegno di progetti umanitari) 112 pazien-
ti con un onere economico complessivo di 2,3 milioni
di euro sostenuto pressoché interamente con l'attivita
di raccolta fondi promossa dalla Fondazione Bambino
Gesu Onlus.
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Le nostre storie

LA STORIA DI ERVINA E PREFINA

Ervina e Prefina sono venute alla luce nel centro medico di Mbaiki, un villaggio
a 100 km da Bangui, capitale della Repubblica Centrafricana. Nessuna indagine
prenatale: la mamma Ermine e i medici scoprono che si tratta di una coppia

di gemelle siamesi solo al momento del parto cesareo: craniopagi totali
posteriori’, una tra le piu rare e complesse forme di fusione a livello cranico e
cerebrale.

Posizionate nuca contro nuca, avevano in comune la scatola cranica e gran
parte del sistema venoso. Il piccolo centro sanitario, perd, non ¢ attrezzato per
prendersene cura, cosi la famiglia viene trasferita nella capitale centrafricana ed
€ qui che entra in contatto con I'Ospedale Bambino Gesu che decide di farsene
carico.

La mamma e le gemelline vengono portate in ltalia e dopo qualche mese di
neuroriabilitazione, le piccole sono trasferite nel reparto di Neurochirurgia

per gli studi sulla fattibilita delle procedure di separazione. Il caso di Ervina

e Prefina & difficilissimo. Per farle sopravvivere, da separate, bisogna studiare
ogni aspetto, pianificare il minimo dettaglio. Oltre un anno di preparazione e di
studio con l'ausilio di sistemi di imaging avanzato e di simulazione chirurgica,
culminato in tre interventi delicatissimi.

L'ultimo, la separazione definitiva, il 5 giugno 2020, con un‘operazione di 18 ore
e I'impegno di oltre 30 persone tra medici e infermieri. Ervina e Prefina oggi
stanno bene. Due i grandi desideri di mamma Ermine: riabbracciare le figlie
separate e incontrare Papa Francesco. Entrambi sono stati realizzati.

LA STORIA DI TSELMEG

Aveva solo sette mesi la piccola Tselmeg, quando ¢ entrata per la prima
volta in ospedale, in Mongolia, dove & nata. Ad un occhio non vedeva quasi
piu, qualcosa non procedeva per il verso giusto e li € stata eseguita la prima
operazione che sembrava riportare la tranquillita. Dopo qualche tempo la
piccola peggiora e sembra non vedere piu ad entrambi gli occhi.

Un attimo e tutto cambia e la vita che aveva prima quasi non la ricorda piu. |l
buio, dentro e fuori e Tselmeg ha solo quattro anni. Il mondo si rovescia e inizia
un percorso impegnativo e doloroso. La famiglia non ha i fondi per le cure
all'estero, in Mongolia non riescono a curare la piccola, tutto sembra perduto,
quando, all'improvviso, a decidere di aiutarli, si fa avanti I'’Associazione
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di volontariato Happy Bambini, che decide di scrivere al Bambino Gesu
perorando la richiesta di aiuto della mamma. L'Ospedale riceve la prima mail
e fa suo il caso, emotivamente e professionalmente, dando subito seguito
alla richiesta ed accorda |'accoglienza Umanitaria a titolo gratuito per la
piccola Tselmeg che, insieme alla sua mamma, arriva in Italia in tempi record.
Ma la strada € ancora tortuosa: al tampone per il Covid-19 risulta positiva

la madre, tutto va riprogrammato, trascorre un mese tra ansia e attese, poi
finalmente arriva il fatidico giorno, la piccola pud andare a ricovero. Al loro
arrivo 'Ospedale l'accoglie cercando di restituirle sin da subito un briciolo di
serenita. Si sente rassicurata Tselmeg, non € in un posto ostile e pauroso, chi
puo la tocca e lei sorride.

L'accoglienza che diventa un tassello della cura per garantire il diritto
alla salute dei piu piccoli oltre qualsiasi frontiera. Dopo un lungo iter

diagnostico si decide di operarla, l'intervento dura tre ore, tutto riesce bene.
Bisogna attendere gli esiti, bisogna che passi del tempo, arriva la diagnosi:
craniofaringioma.ln reparto la piccola & ormai di casa, ha fatto breccia nel
cuore di tutti, piccoli e grandi, medici e non, si attende con ansia che levi i
bendaggi. Ed eccoci qua, il giorno tanto atteso € arrivato. La piccola trema,
la mamma piange, cerca risposta negli occhi del medico che le leva le
bende. C'e silenzio nella stanza, tutto si ferma in un tempo interminabile e
incalcolabile, poi un pianto, quello di Tselmeg, che grida nella sua lingua: “ci
vedo mamma, ci vedo mamma.” In un attimo tutto si trasforma, tutto torna
bello. La piccola viene dimessa, ma dovra tornare ancora per i controlli. E
ospitata nella casa cardinalizia di Roma dove é stata accolta e anche qui la
sua allegria, il suo amore per la vita, la sua riconoscenza, solcano la strada
nel cuore di chi le ospita. Tutti insieme, i Padri, decidono di regalarle una
bicicletta, la sua prima bicicletta. Ora potra pedalare nella luce, il buio & un
cattivo ricordo.

LA STORIA DI ALEKSANDRE

Aleksandre ha tenacia ma anche paura. Ha un sorriso silenzioso e
profondo. Viene dalla Georgia, ha 11 anni ed un giorno di un anno fa,

nel 2020 & arrivato in Italia con un’unica speranza: alzarsi dalla sedia

a rotelle su cui & seduto da quando & nato a causa di una spina bifida
aperta, la piu rara. La storia inizia con una richiesta di aiuto per questo
bambino lontano. ‘Siamo un gruppo di benefattori - inizia cosi la missiva
- vorremmo aiutare una mamma georgiana a realizzare il sogno del figlio:
poter osservare il mondo non solo dal tramonto ma anche dall'alba e per
far questo vorrebbe alzarsi dalla sedia a rotelle. Potete aiutarci?".

Si attiva cosi un dialogo aperto, la famiglia non ha reddito, vive in uno
stato di assoluta indigenza ed uscire dal Paese & molto difficile. Gli
ostacoli sono tanti, ma quello piu arduo, il costo delle cure, viene risolto
grazie all'aiuto profuso dall'Ospedale, che decide di far arrivare in

Italia il piccolo e la mamma con aiuto umanitario facendo in modo che
I'Ospedale sostenga tutte le spese mediche.

Dopo una serie di adempimenti burocratici il piccolo Aleksandre atterra
a Fiumicino. All'arrivo al pronto soccorso i suoi occhi si riempiono di
lacrime ma non perdono neanche per un attimo l'intensita della gioia,
della felicita, della speranza. Ad accoglierlo & I'equipe dello ‘Spina
Bifida Team ‘che da quel momento si prendera cura di lui. Il piccolo
sara sottoposto a una serie di indagini fino ad arrivare all'intervento.
Nei giorni e nelle settimane che lo precedono, Alex - lo chiamano cosi
ora in reparto - si fa strada nei cuori dei medici e degli infermieri che se
ne prendono cura descrivendolo come un bambino che ‘nonostante la

- . ______________________________________________________________
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distanza linguistica, nonostante le difficolta dovute alla malattia, trasmette
allegria e positivita, starci insieme & un arricchimento, per noi e per gli
altri piccoli del reparto’. Loperazione va bene, la fisioterapia anche, e
dopo tante settimane da combattente, il piccolo si alza in piedi, muove

i suoi primi passi e in reparto & un grido sordo di gioia. “Si ¢ trattato di

un caso davvero molto complesso - spiega 'equipe del Bambino Gesu

- Aleksandre ha una malformazione rara, eccezionale, e per questo &
stato fondamentale intervenire con un approccio multidisciplinare che

ha investito tanti specialisti in un percorso che non ha visto ancora la fine,
nonostante i grandi traguardi’.

Viene dimesso nel febbraio 2021 e insieme ad una carrozzina speciale,
che lo rende autonomo, e ai suoi ortesi, regalati dallo Studio Legale
Leone, lascia I'Ospedale alzandosi in piedi. La strada € ancora lunga,
dovra tornare per un ricovero programmato il 2022, ma il primo passo
€ compiuto e da domani la sua giornata iniziera all'alba e non piu al
tramonto.
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Il personale

Il personale che opera all'interno dell'Ospedale con la
sua elevata professionalita consente di perseguire quo-
tidianamente l'eccellenza nella ricerca e nell'assistenza
ai pazienti. Al 31 dicembre 2020, il numero di risorse &
paria 3.021 (di cui 2.658 dipendenti). Ai predetti profes-
sionisti sono da aggiungere 555 contrattisti che hanno
svolto attivita di ricerca nel corso del 2020. Nella tabella
seguente & rappresentato il numero dei dipendenti per
categoria professionale che evidenzia una riduzione
netta di 45 unita rispetto all'anno precedente.

2.658 dipendenti OPBG

Il 61% dei dirigenti sono donne

Il 99,9% dei lavoratori svolge
attivita a tempo indeterminato

2020
CATEGORIA PROFESSIONALE
Dirigenti medici e sanitari non medici 278 469 747 287 454 741
Dirigenti amministrativi 28 6 34 26 5 31
Comparto sanitario 267 1.137 1404 282 1.162 1.444
Comparto non sanitario 183 290 473 189 298 487
Totale personale dipendente 756 1.902 2.658 784 1.919 2.703

Nel dettaglio I'Ospedale ha registrato 69 entrate, a
fronte di 114 uscite: il tasso in entrata, pari al 2,6%,
rappresenta la percentuale di nuovi dipendenti al 31
dicembre 2020 rispetto al totale dei dipendenti stes-
si. Il rapporto di lavoro del 99% dei dipendenti dell'O-
spedale, ad esclusione dei soli dirigenti amministra-
tivi, @ regolamentato dalla contrattazione collettiva.
Con riferimento alla tipologia contrattuale, il numero
di rapporti di lavoro a tempo indeterminato si & in-
crementato rispetto al 2019 in relazione alle stabiliz-
zazioni di 65 risorse. Dei 65 nuovi contratti di lavoro
a tempo indeterminato, 43 hanno riguardato donne
e 22 uomini. Relativamente alla composizione dei di-
pendenti piu della maggioranza & costituita da donne
(1.902). In particolare queste ultime sono pari al 72%
del totale dei dipendenti e, in questo ambito, al 61%
dei dirigenti. Lattenzione dell'Ospedale alle donne &
anche confermata dalla partecipazione all'Osservato-
rio Nazionale sulla Salute della Donna, promosso dalla

Fondazione ONDA, che ha implementato uno specifico
progetto che focalizza l'attenzione sulle strutture sani-
tarie che si prendono cura delle donne in correlazione
al loro livello di “"women friendship”. Alle strutture che
dimostrano di possedere i requisiti identificati dall'Os-
servatorio offrendo servizi dedicati alla prevenzione,
diagnosi e cura con specifica attenzione alle esigenze
delle donne, nel nostro caso alle mamme, & attribuito
un riconoscimento attraverso l'assegnazione da uno a
tre "bollini rosa” di durata triennale. L'Ospedale Pedia-
trico Bambino Gesu é risultato rispondente ai requisiti
richiesti, con il riconoscimento del massimo dei bollini,
per tutti gli ambiti previsti. | contratti part-time, pari a
39, sono utilizzati dal 1,5% dei lavoratori dipendenti, il
90% dei quali sono donne. Per quanto concerne la di-
stribuzione dei dipendenti per fasce di et3, si riscontra
una forte presenza nella fascia 30-50 anni (55%) e nella
fascia maggiore di 50 anni (43%); i giovani al di sotto
dei 30 anni sono pari a circa il 2%.
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La formazione

L'investimento nella formazione e nell'aggiornamento
delle risorse ha l'obiettivo di accrescere delle profes-
sionalita anche in funzione del raggiungimento di li-
velli di eccellenza sempre piu elevati dei servizi sani-
tari erogati. La formazione & altresi un fondamentale
veicolo di conoscenza anche a supporto delle attivita
amministrative e della tutela della sicurezza sul lavo-
ro. La formazione in Ospedale pud essere ricondotta
a due macro ambiti, ovvero I'Educazione Continua
in Medicina (ECM) ed altre attivita di formazione. ||
prospetto che segue fornisce la rappresentazione del
numero complessivo di ore di formazione fruite dai
dipendenti dell'Ospedale con evidenza di quello af-
ferente la formazione ECM e la formazione dedicata
all'emergenza Covid-19 in considerazione dell’'ecce-
zionalita dell'anno 2020 che ha determinato un focus
sulle tematiche relative a tale emergenza.

TOT. TOT. ORE

DIPENDENTI EROGATE
Tot. ECM/ Non ECM 4.906 28.115
ECM 500 4.621
Altre at:tivité di 1.944 13.993
formazione
Fo’rmazione dedic:-?ta 2394 9501
all’emergenza Covid

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, alla luce dell’e-
mergenza Covid-19, al fine di garantire e soddisfare
il bisogno formativo necessario per la sicurezza come
indicato anche dagli standards JCI ed il corretto utiliz-
zo dei presidi e dispositivi da parte del personale, ha
riorganizzato la formazione e reso disponibile dei corsi
di formazione ON - Line. A tal fine sono state utilizzate
le piattaforme di TEAMS e la piattaforma OPBG per la
formazione Asincrona e ZOOM per la formazione Sin-
crona. In particolare per i corsi di seguito evidenziati
sono state erogate in modalita on line le seguenti ore:

28.115 ore di formazione
erogata a dipendenti

dell’'Ospedale
di cui 4.621 ECM

m 4.750 ore per la Rianimazione Cardiopolmonare
(RCP) BLS, PBLS, PALS

= 167 ore peril Corso diinserimento del nuovo perso-
nale " assistenza al paziente pediatrico complesso”

m 213 ore per il corso sui Nuovi Defibrillatori per la

Sede di Palidoro

269 ore per il Gruppo ricerca e Journal Club Infer-

mieri e professioni sanitarie

E stata peraltro garantita 'erogazione di 3 corsi di for-
mazione on line per personale esterno sull’ecografia
polmonare pediatrica e su come promuovere l'integri-
ta della ricerca clinica ed il coinvolgimento dei pazienti
nelle cure anche durante la pandemia.

Complessivamente nel 2020 sono state fruite, fra corsi
esterni ed interni all'Ospedale, 28115 ore di formazio-
ne cosi suddivise: formazione ECM (4621 ore) e forma-
zione non ECM (23494). Tale attivita & stata incentrata
su formazione sanitaria e scientifica (13429 ore), sicu-
rezza sul lavoro (4855 ore), benessere lavorativo (109
ore), formazione di carattere non sanitario (221 ore),
formazione dedicata all'emergenza Covid-19 (9501
ore). Le persone coinvolte sono state 6332 tra dipen-
denti, collaboratori e personale esterno.

PARTECIPAZIONE

(PRESENZA/ONLINE) TOT. ORE EROGATE
Partecipazione con presenza 25.993
Partecipazione online 2.122
Totale 28.115
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Ulteriori momenti di aggiornamento professionale dei
professionisti dell'Ospedale sono offerti dalla parteci-
pazione ad eventi formativi esterni e congressi anche
in ambito internazionale.

Formazione

Guida alla

IN Formazione
magazine multimediale dell’Ospedale

Quarto anno di vita per la rivista on line In Forma-
zione che si occupa di informare i professionisti
della salute su ogni novita riguardante gli ECM, di
diffondere notizie sulla formazione e di condivi-
dere corsi ed eventi. Nel 2020 i 3 numeri pubbli-
cati sono stati consultati dagli utenti con 12.000
visualizzazioni su Issuu e 5.000 sul portale.

L'EDUCAZIONE CONTINUA IN MEDICINA

L'ECM & un processo di aggiornamento che garanti-
sce ai professionisti sanitari una formazione continua,
finalizzata al miglioramento delle abilita cliniche, tecni-
che e manageriali, contribuendo altresi a svilupparne
le competenze con l'obiettivo di assicurare efficacia,
appropriatezza, sicurezza ed efficienza nell'assistenza
prestata in favore dei pazienti. L'Ospedale Pediatrico
Bambino Gesu, sin dal 2013, & accreditato quale Pro-
vider Standard 784 e come tale & abilitato ad erogare
formazione per tutti gli operatori sul territorio naziona-
le, attraverso diverse tipologie di corsi specializzati sul
tema dell'assistenza pediatrica. In qualita di Provider,
fornisce pertanto formazione continua a tutti gli opera-
tori sanitari, interessati alla pediatria, sull'intero territo-
rio nazionale attraverso corsi residenziali e formazione
a distanza. La qualita dei corsi di formazione erogati
€ monitorata attraverso il sistema qualita UNI EN ISO
9001:2015, che garantisce un adeguato sistema di ge-
stione organizzativa, atto a presidiare i processi e le at-
tivita di erogazione della formazione.

Nel corso del 2020, tenuto conto del contesto emer-
genziale sono stati realizzati 32 eventi programmati, di

cui 3 FAD, per complessive 51 edizioni, a cui si & ag-
giunto un evento FAD non precedentemente incluso
nel Piano Formativo. Il numero dei discenti & legger-
mente aumentato rispetto all'anno precedente, confer-
mando una maggiore partecipazione ai corsi e ai con-
vegni, la cui razionalizzazione ha peraltro consentito
una riduzione degli eventi e riedizioni.

CORSI

DI FORMAZIONE
A DISTANZA
(FAD)

L'Ospedale pediatrico Bambino Gesu nel 2020, in
collaborazione con Accademia di Medicina (ACC-
MED), ha iniziato i seguenti Corsi di Formazione a
Distanza rivolti a tutte le figure professionali.

m Batti il cinque 2020-2021 (6 crediti), parteci-
panti aventi diritto ai crediti
La sicurezza 2020-2021
PBLS D (5 crediti), 2020-2021
Protezione e promozione della salute nei
primi 1000 giorni di vita 2019 (9 crediti)
2020-2021

ALTRE ATTIVITA DI FORMAZIONE

Formazione del personale per I'emergenza Covid-19
L'Ospedale nel 2020 ha effettuato iniziative di forma-
zione mirata ai professionisti sanitari funzionali alla cor-
retta attuazione delle misure di prevenzione e controllo
delle infezioni. In particolare si sono svolti:

# |l Corso di Formazione a Distanza "Prevenzione e
controllo delle infezioni nel contesto dell'emergen-
za Covid-19" organizzato dall'istituto Superiore di
Sanita, con la partecipazione di 1.710 persone di cui
1.319 dipendenti;

® Simulazioni e dimostrazioni on the job, per il cor-
retto utilizzo dei dispositivi di protezione individuali
(DPI) con la partecipazione di 1.416 persone, di cui
994 dipendenti;

m Formazione in merito ai comportamenti da attuare
nei momenti di pausa e riunioni per contenere l'e-
ventuale trasmissione del virus.

SALUTE E SICUREZZA

Le attivita di formazione, informazione ed addestra-
mento rivestono un’importanza fondamentale anche ai
fini della prevenzione dai fattori di rischio professionale
e della tutela della salute e sicurezza a beneficio della
comunita dei lavoratori, oltre che dei pazienti e delle
loro famiglie. In questo ambito, I'Ospedale garantisce
ad ogni lavoratore un'adeguata informazione e forma-
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zione sulla normativa e regolamentazione interna in
materia, nonché sulle modalita di utilizzo dei dispositivi
di protezione e degli ausili a disposizione. Tale informa-
zione e formazione & erogata, in particolare, attraverso
corsi ed incontri dedicati sia on site sia on the job; mo-
dalita quest'ultima particolarmente utilizzata nel 2020
in considerazione del contesto epidemiologico.

Nel corso del 2020 le principali attivita di formazione
on site hanno riguardato: (i) la gestione delle emer-
genze, attraverso la realizzazione di incontri con il per-
sonale sanitario, focalizzati sui contenuti del Piano di
emergenza ed evacuazione (PEE) e del Piano di emer-
genza interno per massiccio afflusso di feriti e gestione
di emergenze intraospedaliere (PEIMAF); (ii) riunioni
con la Squadra di Pronto Intervento sulle procedure
specifiche da applicare in caso di emergenza; (iii) ses-
sioni specifiche sui rischi derivanti dall'utilizzo di azo-
to liquido, sulle procedure di emergenza in criobanca
e sull'utilizzo dei dispositivi di protezione individuale,
che hanno interessato, in particolare, il personale dei
laboratori della sede di San Paolo. Queste iniziative
hanno coinvolto nel corso del 2020 n. 189 operatori su
un totale di n. 42 edizioni.

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, anche attraverso
I'analisi costante degli eventi infortunistici, pone in es-
sere adeguate azioni di miglioramento volte a ridurne
I'incidenza. Nel 2020 in Ospedale si & riscontrato un
trend degli infortuni, escludendo quelli specifici cor-
relati all'infezione da Covid-19, pressoché analogo a
quello dell'anno precedente. Rispetto al 2019 si & con-
solidato in particolare il numero di casi per gli infortuni
in itinere, riscontrato un decremento di infortuni con
prognosi < 3 giorni rispetto al 2019 e un incremento
del numero di infortuni sul lavoro con prognosi > 3
giorni per il personale dipendente, correlabili soprat-
tutto a cadute, urti e posture incongrue. Il numero com-
plessivo si conferma, come per gli anni precedenti, for-
temente al di sotto di quello della media INAIL.

Nel contesto della tutela della salute e sicurezza delle
persone rilevanza fondamentale in Ospedale assume
anche l'attivita di sorveglianza sanitaria che, con il coin-
volgimento del medico competente che coordina an-
che i medici all'uopo designati, si esplica attraverso in
particolare: (i) la collaborazione al Datore di Lavoro ed
al Servizio Prevenzione e Protezione - nella valutazione
dei rischi anche ai fini della programmazione della sor-
veglianza sanitaria, nella predisposizione dell'attuazio-
ne delle misure per la tutela della salute e della integri-
ta psico-fisica dei lavoratori, nell‘attivita di formazione e
informazione nei confronti dei lavoratori per la parte di
competenza e nell'organizzazione del servizio di primo
soccorso - nonché la partecipazione alla programma-

zione del controllo dell'esposizione dei lavoratori ai fini
della valutazione del rischio e della sorveglianza sanita-
ria; (ii) la programmazione ed effettuazione della sorve-
glianza sanitaria in conformita alla normativa applica-
bile ed attraverso protocolli sanitari definiti in funzione
dei rischi specifici e tenendo in considerazione gli in-
dirizzi scientifici pit avanzati, nonché il coordinamento
delle attivita di vaccinazione e la supervisione - anche
attraverso la partecipazione ai diversi comitati e grup-
pi di lavoro interni al'Ospedale - delle attivita relative
ai programmi di promozione della salute e di welfare
orientati alla diagnosi precoce delle principali malattie
causa di invalidita o mortalita; (iii) I'implementazione
della connessa informativa ai soggetti coinvolti - ivi in-
clusa quella afferente i risultati della sorveglianza sani-
taria espletata nelle modalita normativamente previste
- anche ai fini delle conseguenti azioni migliorative da
intraprendere per la tutela della salute e dell'integrita
psico-fisica dei lavoratori e pil in generale la reporti-
stica periodica sulla complessiva attivita espletata; (iv)
I'interlocuzione con gli Enti regolatori e di vigilanza per
tutti gli aspetti di competenza garantendo l'osservanza
dei connessi adempimenti e la partecipazione - nelle
forme previste dalle specifiche Convenzioni stipulate
dall'Ospedale con soggetti terzi - a progetti che coin-
volgono tematiche di medicina del lavoro. In questo
quadro uno degli obiettivi prioritari dell'Ospedale &
quello di prevenire patologie o disturbi causati e/o as-
sociati all'esposizione a fattori di rischio professionali,
agendo attraverso interventi di prevenzione primaria,
secondaria e terziaria.

L'efficacia dei programmi di prevenzione primaria, se-
condaria e terziaria € monitorata costantemente attra-
verso |'analisi delle malattie professionali, degli infor-
tuni sul lavoro, delle limitazioni nei giudizi di idoneita
e delle assenze per malattia. Le denunce di malattie
professionali nel 2020 hanno registrato un dato pari a
1,89 malattie professionali per 1.000 lavoratori a fronte
di una media aziendale degli ultimi 5 anni paria 1,94 e
dell'ultimo dato nazionale annuale pari a 1,78. | fattori
di rischio correlati alle segnalazioni pervenute sono il
sovraccarico biomeccanico del rachide e degli arti su-
periori e le radiazioni ionizzanti. Per quanto riguarda le
limitazioni nei giudizi di idoneita, i lavoratori con ido-
neita condizionata rappresentano il 5,6% del persona-
le rispetto al trend nazionale per le strutture sanitarie
chevariatrail 11,8 ed il 22,6%. Il dato sull'assenteismo
dei lavoratori dell'Ospedale, infine, risulta essere netta-
mente inferiore a quello registrato nel settore sanitario
privato (12,7 gg di assenza/anno/lavoratore vs 18,4).

L'attivita di sorveglianza sanitaria & stata particolarmen-
te intensa nel 2020 nel contesto dell'emergenza epide-
miologica ed ha reso necessarie iniziative specifiche tra
I'altro di riorganizzazione di detta attivita e di correlato
coordinamento. Per approfondire le complessive attivi-
ta al riguardo svolte si rimanda alla sezione "Allegati” e
a quanto riferito in altre parti del presente documento.

54

BILANCIO SOCIALE 2020



La promozione della salute
e del benessere lavorativo

Le profonde trasformazioni che hanno interessato il
mondo del lavoro negli ultimi anni, unitamente all’au-
mento dell'incidenza delle patologie psichiatriche, dei
disturbi legati al disagio psichico e delle patologie cro-
nico-degenerative, impongono un‘attenzione specifica
alla promozione della salute dei lavoratori, intesa come
completo benessere psico-fisico, cosi come indicato
dall’Organizzazione Mondiale della Sanita e dalle prin-
cipali Agenzie Nazionali ed Internazionali.

In tale contesto I'Ospedale incentra la propria atten-
zione sulla cura della "persona”, da intendersi orienta-
ta non solo al paziente ma anche ai lavoratori, poiché
inevitabilmente il loro lo stato di salute e di benessere
influiscono sulla qualita delle cure e sul rischio clinico.

In tale ambito il percorso di food education, volto a
prevenire le patologie metaboliche e obesita-correlate,
continua a rappresentare una iniziativa particolarmente
efficace; allo stesso modo, al fine di prevenire ulterior-
mente l'insorgenza e l'aggravamento delle patologie
osteoarticolari, principali cause di limitazioni nell'ido-
neita lavorativa e disabilita, & proseguito il programma
di back school at work, attraverso lezioni pratiche di ri-
educazione posturale peridipendenti, svolti all'interno

dell'Ospedale. Durante le visite di sorveglianza sanita-
ria una particolare attenzione viene riservata alla pre-
venzione delle malattie cardiovascolari e neoplastiche,
principali cause di mortalita e morbilita, attraverso dei
protocolli specifici, che variano a seconda del livello di
rischio individuale.

Quanto alla prevenzione del disagio lavorativo, le at-
tivita sono svolte con il coinvolgimento dello specifi-
co Gruppo di Gestione della valutazione del rischio
stress lavoro-correlato, a cui partecipano, oltre al dato-
re di Lavoro o suo delegato, il Responsabile del Ser-
vizio Prevenzione e Protezione, gli Addetti del Servizio
Prevenzione e Protezione, il Coordinatore dei Medici
Competenti, i Medici Competenti e i Rappresentanti
dei Lavoratori per la Sicurezza. Alle riunioni del Grup-
po di Gestione, convocate a cura del Coordinatore dei
Medici Competenti, sono altresi invitati a partecipare,
in relazione alle tematiche di volta in volta oggetto di
approfondimento, referenti di specifiche articolazioni
organizzative dell'Ospedale.

Relativamente alla vaccinazione antinfluenzale, I'O-
spedale, grazie al costante lavoro di sensibilizzazione
ha raggiunto nel 2020 un tasso di copertura del 77%
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considerevolmente aumentato rispetto agli anni pre-
cedenti (+101% rispetto al 2019), ponendo I'Ospedale
al primo posto nel Lazio e tra i primi a livello naziona-
le per tasso di copertura tra i lavoratori. Sulla scia di
tale best practice, I'Ospedale ha confermato un com-
portamento virtuoso anche di fronte alla vaccinazione
anti-Covid-19, coinvolgendo oltre il 99% del personale
sanitario, effettuando un counselling individuale per
tutti i casi che presentavano delle criticita. In tutti i sog-
getti vaccinati & stato altresi effettuato il dosaggio del
titolo anticorpale pre e post vaccinazione, conferman-
do la piena efficacia della vaccinazione eseguita.

Per quanto riguarda, inoltre, la prevenzione delle infe-
zioni da virus dell'Epatite B, del Morbillo, della Varicella
e della Rosolia tra gli operatori sanitari, 'Ospedale ha
mantenuto un tasso di copertura vaccinale del 100%.
Da anni I'Ospedale si occupa, infine, attraverso I'attivi-
ta del Gruppo di Lavoro per la valutazione del rischio
stress lavoro correlato, di prevenire e gestire i potenzia-
i effetti negativi derivanti da tale rischio.

Le piu rilevanti iniziative implementate considerando
entita e tipologia di rischio concernono:

corsi diformazione frontale sul rischio stress lavoro -
correlato, sulle strategie per affrontarlo e sul rischio
aggressioni, finalizzati a rendere il lavoratore piu
consapevole del rischio al quale puo essere esposto
e renderlo parte attiva nel percorso di prevenzione
del disagio lavorativo e della sindrome del burnout;
percorsi di empowerment professionale, che rap-
presentano strumenti di supporto psicologico rivol-
to a gruppi di lavoratori esposti allo stesso livello e
tipologia di rischio stress;

lo sportello di ascolto, rappresentato da un proces-
so individuale e personalizzato, orientato ai lavora-
tori per fare fronte ai bisogni emergenti.

Sono altresi proseguite le iniziative afferenti I'imple-
mentazione di un sistema di Disability Management,
finalizzato alla gestione efficace di lavoratori con even-
tuali limitazioni e prescrizioni di idoneita. Nel 2020
sono state effettuate 438 valutazioni basate su tale me-
todologia.

Per idoneita, si intendono le adeguate condizioni di
salute dei lavoratori rispetto ai compiti assegnati all'in-

terno dell'organizzazione e l'assegnazione di eventua-
li limitazioni rispetto agli stessi. L'Ospedale Pediatrico
Bambino Gesu presidia in maniera continuativa il fe-
nomeno che puo avere anche ricadute gestionali e so-
ciali. Le considerevoli iniziative di prevenzione, tutela
e monitoraggio implementate dall'Ospedale nel corso
degli anni hanno permesso di conseguire significativi
risultati e, in particolare, una percentuale di idoneita
con limitazioni molto contenuta (5,6% del personale)
rispetto al trend nazionale (11,8-22,6%). Rilevanti nel
corso del 2020, durante la pandemia, sono state le at-
tivita di gestione della disabilita poste in essere per la
valutazione dei lavoratori fragili da allontanare o da ri-
collocare e per la formulazione di pareri per la conces-
sione della modalita di lavoro agile per motivi di salute.

438

Patologia Emergenza COVID
muscolo-scheletrica

Disagio lavorativo Altro

Roma - S.Onofrio Roma - SPFLM

. Palidoro

. S.Marinella
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L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu, per lo svolgi-
mento della propria attivita istituzionale di ricerca, ac-
coglienza ed assistenza, ha la necessita di approvvigio-
nare volumi significativi di beni di consumo e durevoli
nonché servizi esterni. In questo ambito assume fonda-
mentale importanza il rapporto con fornitori, appalta-
tori, consulenti e altri partner sempre ispirato a legalita,
trasparenza, lealta, correttezza ed agli ulteriori valori e
regole di condotta espressi dal Codice Etico.

Nel contesto di cui sopra, il processo di selezione e di
valutazione dei fornitori trova supporto nell'istituzione
di un albo ed & effettuato secondo criteri che garan-
tiscono la rotazione, per quanto possibile, degli invi-
ti, evitando comunque qualsiasi situazione che possa
generare indebito svantaggio di taluni rispetto ad altri,
l'economicita dei beni e dei servizi acquistati, la soste-
nibilita, la qualita del servizio, la tutela della sicurezza
e dellambiente, la congruita giuridica e la compliance
normativa, la correttezza e la trasparenza, nonché il mo-
nitoraggio. Il tutto nel rispetto del Codice Etico e de-
gli ulteriori principi fondamentali previsti dalle norme
sulla trasparenza, controllo e concorrenza dei contratti
pubblici della Santa Sede e dello Stato della Citta del
Vaticano ("Norma NCP”). Analoghi principi supportano
I'individuazione dei consulenti e l'instaurazione e ge-
stione dei correlati rapporti contrattuali assicurando
sempre, in particolare, che siano garantite imparzialita,
autonomia ed indipendenza di giudizio.

Le linee di fornitura per le quali I'Ospedale Pediatrico
Bambino Gesu stipula i propri accordi commerciali,
che nel 2020 hanno comportato un impegno economi-
co complessivo di 199,1 milioni di Euro, sono essen-
zialmente tre: gli investimenti, i beni di consumo ed i
servizi. Il numero di fornitori presso i quali I'Ospedale
si approvvigiona ¢ pari a 1.891. La quasi totalita (88%)
ha sede in Italia e nello specifico: il 38% al Nord, il 45%
al Centro ed il 5% al Sud.

Gli ordini per investimenti, che nel 2020 ammontano
complessivamente a circa 12 milioni di euro, sono ri-
partiti in tre principali categorie: i lavori edili, pari a
circa 4,1 milioni di euro, consentono all'Ospedale di
offrire servizi di elevata qualita in una struttura di ec-
cellenza anche sotto il profilo strutturale; le spese per
apparecchiature elettromedicali ed attrezzature infor-
matiche, pari a circa 7,9 milioni di euro, consentono di
svolgere le attivita di assistenza sanitaria e cura con le
tecnologie maggiormente all'avanguardia disponibili.

Gli ordini per beni di consumo, pari a circa 110 milioni
di euro, si suddividono in farmaci (47,4 milioni di euro),
materiali per il laboratorio di analisi (30,3 milioni di
euro) e presidi (21,4 milioni). E residuale l'acquisto di
altre tipologie di beni per circa 10,9 milioni di euro,
corrispondente al 5,5%. Considerata la natura dell'atti-
vita svolta dall'Ospedale, il peso di questo asset & par-
ticolarmente rilevante nella gestione delle forniture e
riveste un forte impatto sui livelli di assistenza.

Gli ordini per servizi concernono le ulteriori forniture di
prestazioni strumentali all‘attivita dell'Ospedale (quali
i servizi di pulizia, ristoro ed assistenza socio-sanitaria,
le manutenzioni degli impianti e delle apparecchiature
medicali ed informatiche, le utenze) e generano una
spesa di circa 77,1 milioni di euro (38,7% del totale
degli approvvigionamenti). Nel corso del 2020, a cau-
sa del contesto emergenziale da Covid-19, la maggior
parte delle trattative e dei confronti tecnici con i for-
nitori & stata effettuata attraverso videochiamate sulle
piattaforme informatiche rese disponibili dall'Ospe-
dale. Con particolare riferimento ai materiali e servizi
informatici, le acquisizioni sono state inoltre effettuate
direttamente dai produttori nell'ottica di conseguire ri-
duzione dei costi ed ottenere al contempo garanzia di
maggiore qualita delle forniture.

Per maggiori dettagli relativi ai partner di servizio si ri-
manda alla sezione “Allegati”.
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Il volontariato - che nel 2020 ha coinvolto 50 Associa-
zioni accreditate e circa 1.000 volontari - costituisce un
asset strategico per I'Ospedale anche quale fondamen-
tale elemento integrativo e complementare al persona-
le per meglio rispondere alle complessive esigenze dei
pazienti e delle loro famiglie. La relazione dei volontari
con i pazienti e con le famiglie, fondata sull'ascolto e
sull'accoglienza, costituisce una relazione “privilegiata”
e un prezioso contributo nell'ambito di un approccio
alle cure di carattere multidisciplinare e integrato con
gli operatori sanitari. In questo quadro, i volontari ope-
rano in modo organico ed in stretto coordinamento
con il personale dell'Ospedale nelle diverse strutture
operative e favoriscono le condizioni di conforto, attra-
verso l'aiuto al paziente e alle famiglie per le esigenze
quotidiane che esulano dall'assistenza medico-infer-
mieristica ed attraverso attivita di intrattenimento per
offrire momenti di sollievo. Il contesto pandemico ha
reso necessario nel 2020 una riorganizzazione delle at-
tivita del volontariato in funzione delle nuove difficolta
e dei disagi manifestati dalle famiglie in tale particolare
scenario. In questa ottica, i volontari hanno assicurato
un totale di circa 36.000 ore di assistenza in presen-
za, diversamente distribuite nel periodo da marzo a
dicembre 2020.

Di seguito sono indicate le piu rilevanti iniziative che
hanno coinvolto il volontariato nel periodo dell'emer-
genza epidemiologica.

L'attivita ha riguardato principalmente |'assistenza alle
famiglie dei pazienti ricoverati bloccate a causa della
restrizione della mobilita, nonché I'accompagnamento
di quelle piu fragili dalle diverse sedi ospedaliere alla
stazione ferroviaria o all'aeroporto.

Integrandosi attivamente con gli operatori dell'Ospe-
dale, i volontari hanno contribuito a garantire un‘acco-
glienza "sicura” attraverso il controllo degli accessi in
Ospedale e la gestione del distanziamento sociale.

Attraverso I'utilizzo di canali social e piattaforme dedi-
cate, sono state realizzate numerose iniziative funziona-
li ad esprimere vicinanza e portare un sorriso ai bambi-
ni e ai ragazzi ricoverati.

L'ambulatorio pediatrico itinerante, con un’unita mobi-
le, garantisce le cure a bambini che vivono nelle perife-
rie della citta in contesti di disagio sociale. La formazio-
ne dei volontari ha seguito la programmazione prevista
nei primi due mesi dell'anno. In tale periodo & stato or-
ganizzato il secondo dei tre incontri programmati per
il percorso di formazione sugli aspetti psicologici della
malattia, avviato a fine 2019. E stato inoltre organizza-
to un incontro di approfondimento sulla tematica del
lutto nell'ambito del percorso clinico del trapianto di
fegato. Il sopraggiungere dell'emergenza sanitaria non
ha poi reso possibile lo svolgimento di ulteriori attivita
formative in presenza e sono state avviate specifiche
iniziative su piattaforme digitali.
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50 Associazioni con circa
1.000 Volontari presenti
in Ospedale

Ottimizzazione alla risposta

ai fabbisogni del paziente e della
sua famiglia lungo tutto il percorso
di cura ed oltre
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Le fonti di finanziamento

LA DISCIPLINA INTERNA
DELLE FONTI DI FINANZIAMENTO

In correlazione con la natura che contraddistingue I'O-
spedale Pediatrico Bambino Gesu e con lo specifico
scopo che caratterizza la propria attivita, i flussi finan-
ziari che 'Ospedale riceve, come di seguito illustrati,
sono unicamente destinati alla propria attivita di ricerca
e di assistenza in un contesto di sostenibilita economi-
co-finanziaria.

FINANZIAMENTI PER PRESTAZIONI SANITARIE

L'Ospedale & destinatario dei finanziamenti correlati
alle prestazioni sanitarie rese sulla base di quanto previ-
sto dalla Legge 18 maggio 1995 n. 187 che ne regola-
menta i rapporti con il Servizio Sanitario Nazionale ed a
cui si correlano gli atti della Conferenza Permanente per
i Rapporti tra lo Stato, le Regioni e le Province Autono-
me di Trento e di Bolzano nonché i Decreti dei Commis-
sari ad Acta in cui s'inquadra il sistema tariffario vigente.
Le prestazioni non entranti nel sistema tariffario vigente,
nel caso di situazioni di disagio familiare, sono soste-
nute dall'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu in regi-
me gratuito con il supporto dell‘attivita di Fund-Raising
promossa dalla Fondazione Bambino Gesu Onlus e di
finanziamenti di Istituzioni Nazionali e Internazionali.

Nel 2020 i proventi per prestazioni sanitarie in regime
SSN sono stati pari a circa 272,2 milioni di euro con
una diminuzione di 2,1 milioni di euro rispetto all'anno
precedente. 'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu ha
sviluppato inoltre un‘attivita sanitaria per un importo di
9,9 milioni di euro quale remunerazione riferita a fun-
zioni assistenziali relative a Terapia Intensiva, Terapia
Neonatale, Servizio Trasporto Emergenza Neonatale,
Trapianti, Malattie Rare, HIV, Centro Antiveleni. L'Ospe-
dale ha continuato altresi ad essere destinatario di un
importo correlato alle caratteristiche di specificita e di
innovativita che connotano l'erogazione di prestazioni
pediatriche con particolare riferimento alla prevalenza
di trapianti di tipo allogenico per un importo che per
il 2020 é stato pari a 16,25 milioni di euro. Nell'ambito
del Decreto “Sostegni”, all'Ospedale & stato riconosciu-
to un contributo pari a 5,0 milioni di euro per il ristoro

Ricavi per prestazione in regime di
SSN pari a circa 272,2 milioni

Contributo annuale 45,0 milioni

Finanziamenti attivati per la ricerca
pari a 27 milioni di euro

dei maggiori costi operativi sostenuti per la gestione
dell'lemergenza Covid nonché di quelli derivanti dall'in-
cremento delle prestazioni di alta complessita in con-
seguenza della stessa.

FINANZIAMENTO ANNUALE DA PARTE DELLO
STATO ITALIANO PER LA SPECIFICITA DELL'ATTI-
VITA DELL'OSPEDALE

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu riceve un con-
tributo annuale da parte dello Stato italiano in consi-
derazione - come espressamente previsto dalla Leg-
ge 3 agosto 2009 n. 102 - dell'unicita che assume la
struttura nell'ambito del sistema sanitario nazionale ed
internazionale e per le riconosciute caratteristiche di
specificitd ed innovativita dell'assistenza fornita. Poli-
tiche nazionali di contenimento della spesa hanno in-
ciso sensibilmente sull’entita di detto contributo a par-
tire dal 2015. L'importo riconosciuto con riferimento al
2020 é stato pari a 45,0 milioni di euro.

FINANZIAMENTI CORRELATI ALLA RICERCA
CORRENTE ED ALLA RICERCA FINALIZZATA

Anche nel quadro di quanto previsto dalla normativa
dello Stato Italiano per effetto dell'attivita di Ricerca cor-
relata al riconoscimento di Istituto di Ricovero e Cura a
Carattere Scientifico, I'Ospedale Pediatrico Bambino
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Gesu & destinatario delle fonti di finanziamento che
seguono:

Finanziamento del Ministero della Salute per la ricerca
corrente, disposto annualmente sulla base della valuta-
zione dei programmi triennali effettuata sotto il profilo
scientifico e finanziario, tenuto altresi conto della veri-
fica annuale della qualita della produzione scientifica,
dell'attivita assistenziale prestata e del grado di trasferi-
mento dell'attivita di ricerca all’attivita di assistenza.

Finanziamenti per la ricerca finalizzata provenienti dal
Ministero della Salute, da altri Ministeri, dalla Comunita
Europea, da Organismi pubblici nazionali ed interna-
zionali e da soggetti privati sulla base di singoli bandi
di ricerca o progetti promossi.

Finanziamenti correlati alla quota parte del cinque per
mille destinati dai contribuenti dello Stato italiano alla
ricerca sanitaria.

Finanziamenti provenienti da atti di liberalita di sog-
getti privati anche all'esito di attivita di fund raising
nonché da lasciti ereditari.

Finanziamenti provenienti da aziende farmaceutiche
per la sponsorizzazione di Studi Clinici, in particolare
relativi a nuovi farmaci e terapie innovative.

L'attivita di ricerca dell'Ospedale nel 2020, nonostante
la pandemia da Covid-19 ha registrato un aumento del
14% attestandosi a circa 27 milioni di euro. Analizzan-
do i dati in un arco temporale piu ampio si riscontra
che i finanziamenti attivati per la ricerca sono aumen-
tati dai circa 10 milioni di euro nel 2010 ai citati circa

27 milioni nel 2020 soprattutto in rapporto all'aumento
della seconda tipologia di finanziamenti sopra indicati;
aspetto questo che conferma l'efficacia dell'azione dei
ricercatori e dei servizi di supporto nella qualita delle
proposte progettuali dell'Ospedale e nelle strategie
di selezione dei bandi di ricerca. Tra i principali sog-
getti pubblici e privati che hanno finanziato la ricerca
scientifica dell'Ospedale nel 2020 si annoverano, oltre
al Ministero della Salute, la Commissione Europea, I'A-
genzia ltaliana del Farmaco (AIFA), la Regione Lazio,
nonché Fondazioni ed Associazioni private tra cui I'As-
sociazione ltaliana sulla Ricerca del Cancro (AIRC), la
Fondazione Umberto Veronesi, la Cystinosis Research
Foundation, Telethon ed altri molteplici enti pubblici e
privati, inclusi Associazioni o Fondazioni benefiche.

LA RACCOLTA FONDI IN FAVORE
DELL'OSPEDALE PEDIATRICO BAMBINO GESU

Molteplici sono state le iniziative promosse con il soste-
gno di diverse Fondazioni e realta associative; in par-
ticolare, & stato rilevante il lavoro svolto dalla Fonda-
zione Bambino Gesu Onlus, che nel corso del 2020 ha
supportato l'attivita sanitaria e scientifica dell'Ospedale
con 4,5 milioni di euro attraverso le donazioni ricevu-
te su iniziative di raccolta fondi. A tale valore si sono
aggiunti 0,9 milioni di euro rinvenienti da donazioni e
lasciti ereditari pervenuti direttamente in OPBG. L'im-
porto complessivo di € 5,4 milioni di euro & stato de-
stinato: (i) per 3 milioni di euro all’attivita clinica e di
ricerca dell'Ospedale; (ii) per 2,3 milioni di euro all'as-
sistenza sanitaria a favore dei pazienti stranieri svantag-
giati in ragione delle loro condizioni fisiche, psichiche,
economiche e sociali; (iii) per 0,1 milioni di euro alle
iniziative di cooperazione internazionale.
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Il Valore distribuito

Per la specificita di aziende sanitarie, quali I'Ospedale
Pediatrico Bambino Gesu, il valore aggiunto si manifesta
non solo in una dimensione economica ma anche nella
capacita dell'organizzazione dirispondere alle esigenze
di assistenza alla comunita dei pazienti per adempiere
alla propria mission; il valore aggiunto si connota con-
seguentemente di senso sociale e si riflette nella quan-
tita di valore che viene distribuito a tutti gli interlocutori
dell'Ospedale. Dalla riclassifica del conto economico
2020 dell'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu emerge
un valore aggiunto generato di 350 milioni di euro, de-
terminato sottraendo dai ricavi complessivi la variazio-
ne delle rimanenze, gli accantonamenti, le svalutazioni
e gli altri oneri di gestione. Tale valore & stato condizio-
nato dall'emergenza sanitaria da Covid-19, cosi come
descritto precedentemente, che ha determinato una
distribuzione del valore superiore a quello generato. In
tale contesto il valore aggiunto & stato distribuito come
rappresentato nel grafico che segue.

VALORE ECONOMICO

GENERATO E DISTRIBUITO

Il nostro personale

| nostri partner
commerciali

%

52%
| partner
della ricerca

46%
Valore trattenuto
(EBITDA)

Altro

o
5% 1%

- 4%

La remunerazione del personale (46% del totale del va-
lore aggiunto) tiene conto delle prestazioni di ricerca
ed assistenza fornite dai professionisti dell'Ospedale
ai pazienti ed alle loro famiglie. In considerazione del-
la specificita del settore e della necessita di avvalersi di
lavoratori qualificati, le spese relative al personale, pari
a circa 161,6 milioni di euro, rappresentano un concre-
to investimento al servizio della mission dell'Ospedale.
L'ulteriore parte rilevante del valore aggiunto ¢ stata di-
stribuita ai partner di servizio (52%): per i costi di mate-
riali, servizi ed investimenti la spesa complessiva ¢ stata
infatti di circa 183 milioni di euro. Fondamentale per
I'Ospedale Pediatrico Bambino GesU & anche la spesa
per la ricerca, con un investimento che copre il 5% di
valore aggiunto per un importo totale di circa 16 milioni
di euro. In conseguenza dell'impatto del Covid-19, de-
terminato in 34,4 milioni di euro, Il valore dellEBITDA
dell'Ospedale & risultato negativo per circa 14 milioni
di euro (-4%).

Nelle tabelle che seguono sono indicati I'entita dei rica-
vi e dei costi da cui origina I'EBITDA del biennio 2019-
2020 e un dettaglio sulla composizione dei ricavi, cosi
come risultanti dai bilanci di esercizio certificati dalla
Deloitte & Touche S.p.A.

394.261.566

376.613.768

408.268.327 371.463.257

EBITDA

-14.006.761 5.150.511
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Siriscontra, in particolare, che i ricavi 2020, pari a 394,3
milioni di euro, sono aumentati di 17,6 milioni di euro
(+4,7%) rispetto al 2019; i costi della produzione, pari
a 408,3 milioni di euro, sono aumentati di 36,8 milioni
di euro (+9,9%) rispetto all'anno 2019. |l risultato net-
to, che tiene conto degli ammortamenti e dei proventi
finanziari, evidenzia un valore negativo pari a 31,3 mi-
lioni di euro

COMPOSIZIONE DEI RICAVI

TOTALE RICAVI
PRESTAZIONI
SANITARIE

CONTRIBUTI E
SOVVENZIONI

PROVENTI PER
LA RICERCAE LA
SPERIMENTAZIONE

ALTRI RICAVI

TOTALE

293.006.361 296.455.836

47.391.866 46.409.203

18.775.440 21.022.183

35.087.899 12.726.546
394.261.566 376.613.768

~d
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L'impatto ambientale

L'Ospedale Pediatrico Bambino Gesu considera la sal-

vaguardia ed il rispetto dell'ambiente un valore fonda- Diminuzione dei consumi
mentale e, pertanto, la sua attivita € sempre impronta- energetici del 12,4%

ta alla compatibilita e sostenibilita ambientale. In tale

senso sono orientate le iniziative di risparmio energeti- Incidenza riciclaggio rifiuti 20%

co e di efficientamento promosse e, piu nello specifico,
I'attenzione del management si & incentrata prevalen-
temente su progetti e linee di intervento quali la ridu-
zione del fabbisogno energetico ed il monitoraggio
delle emissioni, degli scarichi idrici e del processo di
gestione dei rifiuti, sempre considerando le prioritarie
esigenze delle attivita di cura dei piccoli pazienti.

Sistema di trigenerazione
nella sede di San Paolo

| CONSUMI DI ENERGIA

Nel corso del 2020, I'Ospedale Pediatrico Bambi-
no Gesu ha registrato consumi energetici pari a circa
256.735 Gigajoule (GJ), in diminuzione del 12,4%
rispetto al 2019 (297.937 GJ). In generale si sono os-
servati maggiori consumi di energia elettrica nelle sedi
di Sant'Onofrio, San Paolo e Baldelli (questi ultimi le-
gati all'apertura dei nuovi ambulatori al 1° e 2° piano
dell’'edificio Baldelli). Di tendenza contraria invece i
consumi di gas metano che vedono una contrazione
di circa 30% rispetto ai valori del 2019. In proposito si
evidenzia che nella sede di San Paolo ¢ attivo un siste-
ma a trigenerazione e pertanto il gas naturale alimenta
i cogeneratori che, insieme alla produzione di energia
elettrica, contribuiscono alla produzione di acqua refri-
gerata/ riscaldata per il condizionamento. In allegato
¢ fornita evidenza delle emissioni generate dall'attivita
dell'Ospedale nel corso del 2020.

SISTEMI DI EFFICIENZA ENERGETICA:
Per quanto concerne le altre tipologie dei consumi UTILIZZO DELLE LAMPADE A LED
ici | 2020 I' i i
zr.\ergetll.CI, ne .0 (l)d Ospedale ha reglsitrato consumi La sede di San Paolo & servita da un impianto di tri-
I gasolio per riscal amintq € gruppt € ettrogerjl par generazione, un impianto, cio&, che produce energia
a circa 635.000 litri (+10% rispetto al 2019) e di circa elettrica ed utilizza, a scopi di raffreddamento, I'ener-

29.550 litri di GPL (-6,6% rispetto al 2019). gia termica recuperata dalla produzione dell’energia
elettrica. Gli edifici della sede di San Paolo sono servi-
ti da un’unica centrale tecnologica in grado di fornire
una potenza termica fino a circa 2700 kW termici e
1950 kW elettrici, utilizzata per la produzione di ac-
qua calda sanitaria e per il condizionamento estivo ed
Nel corso del 2020 sono stati realizzati lavori di ristrut- invernale che soddisfa il fabbisogno elettrico diurno

turazione e di manutenzione straordinaria che hanno della sede.
contribuito ad un aumento dell'efficienza energetica

L'EFFICIENTAMENTO DEI SISTEMI ENERGETICI

______________________________________________________________________ W I
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con conseguente risparmio in termini di emissioni. Al
riguardo, si evidenziano in particolare gli interventi di
installazione di corpi illuminanti con tecnologia led per
gli impianti di illuminazione presso il sito del Gianicolo
dove sono stati progressivamente installati, in aree co-
muni e nei reparti, circa 600 corpi illuminanti al posto di
lampade fluorescenti e a vapori di sodio, sia da interno
che da esterno, e sono state sostituite lampade di circa
100 plafoniere fluorescenti nei corridoi di transito nel-
le aree comuni. La potenza installata complessiva con
tecnologia led & stata di circa 26 kW che ha generato
una riduzione energetica di circa 90.000 kWh/anno.

I CONSUMI IDRICI

Per il fabbisogno del 2020, I'Ospedale Pediatrico Bam-
bino GesU ha registrato consumi idrici pari a 245.621
mc, in aumento del 21% rispetto al 2019. L'acqua uti-
lizzata & totalmente prelevata da acquedotto, in aree a
stress idrico. Attraverso le torri evaporative, nel 2020,
sono stati recuperati circa 5.000 m3 di acqua nella
sede di San Paolo.

LA GESTIONE DEI RIFIUTI

Uno dei principali impatti che una struttura sanitaria
puod avere in termini ambientali & quello relativo ai rifiu-
ti; la corretta gestione dei rifiuti prodotti resta, pertan-
to, obiettivo centrale della strategia ambientale dell'O-
spedale Pediatrico Bambino Gesu. In tale contesto
I'Ospedale pone una forte attenzione ad un'adeguata
formazione del personale per il corretto smaltimento
di tutti i rifiuti prodotti, in particolare di quelli sanitari a
rischio biologico, chimico e radioattivo.

I rifiuti prodotti nel 2020 sono stati pari a pit di 1.066
tonnellate, in aumento del 4,6% rispetto al 2019 dovu-
to all'incremento dell‘attivita sanitaria svolta. Di questi i
rifiuti destinati a riciclo sono stati pari al 19,85%.

La categoria che ha registrato il maggiore incremen-
to nel 2020 & quella dei rifiuti pericolosi, in aumento
del 4,4%. | rifiuti sanitari pericolosi sono quelli prodotti
direttamente dall’attivita assistenziale e quindi l'incre-
mento € in parte ascrivibile all'attivazione dei centri
Covid-19 OPBG. Quanto alla distinzione tra rifiuti pe-
ricolosi e rifiuti non pericolosi, i primi rappresentano
1'91,6% del totale, in linea con le specificita del settore
sanitario. | dati relativi al periodo di rendicontazione
2020 comparati con l'anno 2019 presentano un lieve
incremento (+4,36%) in termini assoluti, mentre per le
altre tipologie di rifiuti sono apprezzabili minime flut-
tuazioni rispetto ai quantitativi dell'anno precedente
correlate ai livelli produttivi.

LA GESTIONE DEI RIFIUTI RADIOATTIVI

Nell'ottica dell'individuazione delle pil idonee misure
per garantire la sicurezza dei pazienti, familiari e lavora-
tori a partire dal 2017 'Ospedale ha adottato una poli-
tica di gestione decentralizzata dei rifiuti radioattivi as-
sicurando lo stoccaggio temporaneo all'interno di ogni
reparto e la loro movimentazione da parte di personale
dedicato. La raccolta dei rifiuti radioattivi & effettuata
inoltre con modalita che assicurano la completa trac-
ciabilita; il personale delle Unita Operative & stato ade-
guatamente informato e formato in merito alle corrette
modalita di gestione ed all'importanza della razionaliz-
zazione dei rifiuti stessi al fine di ridurre il pit possibile
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il volume dei rifiuti prodotti. Particolare attenzione & ri-
volta all'impatto ambientale e, al riguardo, I'Ospedale &
dotato di un portale radiometrico fisso che consente di
intercettare eventuali rifiuti contaminati prima del loro
allontanamento dall'Ospedale. Il portale & installato
presso la sede di S. Onofrio ove & prodotta la maggior
parte dei rifiuti radioattivi. E prevista l'installazione di
analoghi portali anche presso il sito di Palidoro.

Per effetto di specifiche azioni poste in essere sono
state conseguite sensibilita elevate di rilevazione che
hanno permesso di intercettare e bloccare 16 colli
contenenti rifiuti radioattivi prodotti da pazienti. Re-
lativamente all'ambito piu strettamente clinico, sono
proseguite le iniziative volte a ridurre il periodo di iso-
lamento sociale del bambino dalla scuola e dalla sua
realta sociale e familiare. A partire dai dati dosimetrici
e di escrezione del radiofarmaco sono stati modulati i
giorni di prescrizione d‘isolamento in base alle caratte-
ristiche individuali del paziente.

Diversamente da quanto accade nei centri di degenza
per adulti & stato possibile ridurre drasticamente i gior-
ni di isolamento sociale del bambino, in alcuni casi fino
ad un mese, con evidenti ripercussioni positive sulla
qualita della vita del paziente e della sua famiglia. Per
un elenco dettagliato circa la composizione dei consu-
mi energetici, idrici e dei rifiuti si veda la sezione “Alle-
gati” del presente Bilancio Sociale.

AMPLIAMENTO E RIQUALIFICAZIONE DELLA
STRUTTURA LOGISTICA FUNZIONALE ALLE
ATTIVITA DELL'OSPEDALE

Nel 2020 sono proseguite iniziative infrastrutturali fun-
zionali alle attivita dell'Ospedale nel contesto di una
complessiva razionalizzazione in ottica di ottimizza-
zione degli investimenti effettuati anche in termini di
economicita ed efficienza. All'esito dei lavori di ristrut-
turazione che hanno riguardato il polo ambulatoriale di
Viale Baldelli e gli ambienti destinati a cassa ed accet-
tazione presso la sede del Gianicolo pressoché com-
pletati nel 2019, & stato valorizzato I'immobile ubicato
al n. 100 di viale di Villa Pamphili con la concentrazione
in esso degli uffici amministrativi; in tal modo si & altresi
reso possibile il rilascio dell'immobile di Palazzo Alicor-
ni che era stato acquisito in locazione da A.P.S.A.

Relativamente all'immobile sito al n. 84 di viale di Villa
Pamphili, d'intesa con A.P.S.A. sono in corso interlo-
cuzioni con terze parti in ottica di vendita. Il comples-
so immobiliare sito in zona Passoscuro, acquistato da
A.PS.A. nel gennaio 2020 nell'interesse di OPBG, sara
destinato all'accoglienza delle famiglie dei pazienti -
oggi ospitate presso la struttura Casa Ronald - nel con-
testo del piu ampio Progetto da implementare di avvio
dell'Hospice Pediatrico. Ulteriori specifiche progettua-
lita del 2020 hanno riguardato tra l'altro:(i) la ristruttura-
zione degli spazi dedicati al reprocessing degli endo-
scopi; (ii) la realizzazione di due nuovi impianti elevatori
con la finalita di aumentare la sicurezza nel trasporto
dei pazienti; (lii) l'apertura e messa a regime del nuovo
laboratorio per processare i tamponi Covid-19.

Per quanto riguarda la sede di San Paolo Fuori le Mura,
le iniziative di natura logistica hanno riguardato (i)
I'ampliamento Biobanca per creare nuovi spazi per i
laboratori di ricerca di onco-ematologica; (ii) la Nuo-
va sala convegni; (ii) I'Officina Farmaceutica al fine di
incrementare la capacita produttiva di lotti di Terapia
Genica e la capacita di stoccaggio ed ottimizzazione
nell'acquisto e smistamento dei materiali.
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| PROFESSIONISTI DELL'OSPEDALE

Informazioni sui dipendenti e gli altri lavoratori (GRI 102-8)

Dipendenti (per tipo di contratto d'impiego), JOMINI m

Tempo indeterminato 756 769 1899 1.879 2.655 2.648
Tempo determinato 0 15 3 40 3 55
Totale Personale dipendente 756 784 1902 1.919 2.658 2.703
Dirigenti medici e sanitari non medici (Universitari) 9 7 4 5 13 12
Personale religioso convenzionato 5 5 13 11 18 16
Collaboratori 113 102 163 163 276 265
Altre tipologie 54 60 2 1 56 61
Totale lavoratori 937 958 2084 2.099 3.021 3.057

Ore erogate per categoria professionale e genere (GRI 404-1)

Categoria professionale dei dipendenti

Dirigenti medici e sanitari non medici 3017 6270
Dirigenti amministrativi 62 13

Comparto sanitario 2974 13194
Comparto non sanitario 948 1637
Totale ore erogate 7001 21114

Diversita negli organi di governo e tra i dipendenti (GRI 405-1)

2019

e o e ey M
0 0 130 305 148 164

Dirigenti medici e sanitari non medici 747
Dirigenti amministrativi 0 0 6 1 22 5 34
Comparto sanitario 4 25 196 576 67 536 1404
Comparto non sanitario 1 3 95 138 87 149 473
Totale dipendenti 5 28 427 1020 324 854 2.658
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Diversita negli organi di governo e tra i dipendenti (GRI 405-1)

2019

Categoria Professionale

Dirigenti medici e sanitari non medici 0 0 126 293 161 161 741
Dirigenti amministrativi 0 0 5 0 21 5 31
Comparto sanitario 7 40 200 593 75 529 1.444
Comparto non sanitario 2 1 96 148 91 149 487
Totale dipendenti 9 41 427 1.034 348 844 2.703

Nuove assunzioni e turnover (GRI 401-1)

: : : Tasso turnover
1 19 3 23

Uomini 3,04%
Donne 3 37 6 46 2,42%
Totale 4 56 9 69 2,60%
Tasso turnover 12,12% 3,87% 0,76% 2,60%

Uscita <30 anni Totale Tasis: ::(r:;gver
Uomini 0 5 40 45 5,95%
Donne 0 7 62 69 3,63%
Totale 0 12 102 114 4,29%
Tasso turnover 0 0,83% 8,66% 4,29%

Infortuni (GRI 403-9 2018)

Collaboratori Collaboratori
0 0 0 0

Numero totale decessi dovuti a infortuni registrabili sul lavoro

Numero totale infortuni sul lavoro gravi (escludendo i decessi)

lavoratori dipendenti? 3 0 > 0
Numero totale di infortuni sul lavoro registrabili lavoratori dipendenti? 67 15 65 17
Tasso di decessi dovuti a infortuni sul lavoro 0% - 0% -
Tasso di infortuni gravi sul lavoro (escludendo i decessi) 0,5% - 0,9% -
Tasso di infortuni sul lavoro registrabili* 12,63% - 12,3% -

1) Per una maggiore uniformita dell'informativa, il dato 2019 & stato riesposto includendo gli incidenti in itinere, solo quando il trasporto & stato organizzato
dall'Ospedale.

2) Infortuni sul lavoro che hanno portato a un danno da cui il lavoratore non puo riprendersi, non si riprende o non & realistico prevedere che si riprenda comple-
tamente tornando allo stato di salute antecedente l'incidente entro é mesi. In conformita con quanto previsto dalla normativa italiana, sono considerati gravi gli
infortuni con una prognosi superiore ai 40 giorni.

3) Gli infortuni in itinere sono inclusi solo quando il trasporto & stato organizzato dall'Ospedale.

4) Il tasso di infortuni & stato calcolato come il rapporto tra il numero totale di infortuni e il totale ore lavorate dei dipendenti (5.305.324 ore), utilizzando un fattore
moltiplicativo di 1.000.000. Non ¢ stato possibile calcolare il tasso di infortuni per i collaboratori in quanto OPBG non ha implementato un monitoraggio delle
ore lavorate da parte dei collaboratori esterni.

- . __________________________________________________________________
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ATTIVITA CONDOTTE DAL SERVIZIO MEDICINA DEL LAVORO

1. Sistema di segnalazione

Nel protocollo aziendale & stata definita la modalita di
segnalazione da parte dei lavoratori di eventuali criti-
cita, sintomatologia sospetta e condizioni a rischio. E
stato identificato un indirizzo mail ed un numero te-
lefonico interno a cui rivolgersi in caso di necessita. |l
Servizio di Medicina del Lavoro ha garantito il presidio
continuativo del sistema di segnalazione per la ricezio-
ne di richieste relative ai bisogni di tutti gli operatori
comprese le ditte esterne.

Tali modalita, oltre ai numeri brevi dei medici compe-
tenti disponibili sulla intranet aziendale, sono state atti-
ve 7 giorni su 7, 24 ore su 24 ed hanno previsto:

m Servizio telefonico dedicato di emergenza: 3150;

® Indirizzo email dedicato: qualita@opbg.net

Gli operatori sanitari e non, in ottemperanza alle indi-
cazioni diffuse dalla Direzione Sanitaria, hanno comu-
nicato tramite i suddetti servizi I'eventuale sintomatolo-
gia respiratoria acuta o sospetta per infezione da SARS
CoV-2 e/o il presunto contatto con un caso conferma-
to o probabile (sia comunitario che nosocomiale). Nel
2020 le telefonate ricevute dal Servizio telefonico di
emergenza sono state 12162. Le email arrivate all'indi-
rizzo dedicato sono state 12001.

2. Flusso Gestionale delle segnalazioni e percorso dei
controlli sanitari

In seguito alla segnalazione il Responsabile del Servi-
zio di Medicina del Lavoro ha provveduto ad effettuare
I'analisi delle richieste e ha comunicato all'operatore
OPBG le indicazioni del caso tramite la mail qualita@
opbg.net. Per gli operatori sanitari “contatti” in OPBG
di un caso confermato o sospetto oppure per i lavora-
tori sintomatici per febbre superiore a 37,5 °C e/o com-
parsa di sintomi respiratori acuti la gestione prevede
I'esecuzione di 4 principali attivita disposte e condotte
dal Servizio di Medicina del Lavoro:

m Allontanamento dal servizio;

Isolamento fiduciario;

m Esecuzione dei test per la diagnosi di infezione da
SARS- CoV- 2;

m Sorveglianza sanitaria attiva.

Classificando 5 possibili scenari:

m  Contatto sintomatico con test per la diagnosi di in-
fezione da SARS-CoV-2 positivo;

m  Contatto asintomatico con test per la diagnosi di in-
fezione da SARS-CoV-2 positivo;

m  Contatto sintomatico con test per la diagnosi di in-
fezione da SARS-CoV-2 negativo;

m  Contatto asintomatico con test per la diagnosi di in-
fezione da SARS-CoV-2 negativo;

m  Operatore sanitario solo sintomatico.

Se l'operatore sanitario presenta sintomatologia so-
spetta per infezione da SARS CoV-2, classificato o
meno come “contatto” di un caso confermato o sospet-
to, non deve recarsi a lavoro ed il Servizio di Medicina
del Lavoro procede all'organizzazione del test per la
diagnosi di infezione da SARS- CoV2 a domicilio. Nel
caso in cui i sintomi insorgano durante 'orario di servi-
zio si dispone l'allontanamento immediato dal servizio
con esecuzione, se possibile, di tampone naso farin-
geo in OPBG. L'esecuzione del tampone naso faringeo
& stato garantito dal Servizio di Medicina del Lavoro in
tutte le sedi OPBG ed al domicilio del lavoratore, quan-
do necessario.

Nel 2020 sono stati eseguiti sui lavoratori 28247 tam-
poni su tutte le sedi OPBG e 2801 a domicilio da parte
del team della Medicina del Lavoro. L'attuale contesto
emergenziale, su richiesta e segnalazione del SITRA, ha
inoltre richiesto la valutazione di cambio di mansione
per numerose risorse infermieristiche per una possibile
ricollocazione alla luce della riorganizzazione effettuata
per numerosi servizi e, in considerazione, delle condi-
zioni cliniche degli operatori sanitari. Inoltre i Medici
Competenti, su richiesta e segnalazione della Respon-
sabile della Funzione Risorse Umane, hanno effettuato
valutazioni di casi per l'espressione di pareri in meri-
to all'attivazione di smart working per motivi di salute.
Sono stati emessi 4372 giudizi di non idoneita a segui-
to della disposizione di allontanamento dal luogo di
lavoro (2472). Sono stati espressi 390 pareri per motivi
di salute relativamente a indicazione allo smart working
ed effettuate 461 valutazioni per cambio di mansione
in base alle necessita di ricollocazione delle risorse in-
fermieristiche.

GESTIONE SEGNALAZIONE

Analisi richieste 12.220
Tamponi tutte sedi 28.847
Tamponi domiciliari 2.801

Invio referti 28.847

Disposizione allontanamento 2472
Valutazione smart-working 390
Valutazione ricollocazione risorse 461

3. Indagine epidemiologica casi

Per tutti i lavoratori classificati come “casi”, in base alla
definizione riportata nell'Allegato 1 della Procedura
OPBG “Gestione di pazienti in eta pediatrica con so-
spetta infezione da nuovo coronavirus Covid-19" &
stata effettuata da parte del Responsabile del Servizio
di Medicina del Lavoro la segnalazione al Dipartimen-
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to di Prevenzione della ASL territorialmente compe-
tente, attraverso la compilazione della “Scheda per la
segnalazione di casi di infezione da virus respiratori”.
La scheda va inviata sia alla ASL di competenza che,
per la rilevazione regionale, al SERESMI. Lo stesso, ha
altresi avviato per ciascuno l'indagine epidemiologica,
attraverso l'intervista del caso e la raccolta di tutte le
informazioni necessarie alla definizione dello stesso
e dei possibili contatti in ambito lavorativo, cosi come
definiti nell’Allegato della Procedura OPBG “Protocollo
attivita gestione del personale contatto con Covid-19 o
con sintomatologia respiratoria acuta”. Ai fini dell'inda-
gine dei possibili esposti, si considerano contatti stret-
ti i lavoratori venuti a contatto con il caso a partire da
due giorni prima l'esordio dei sintomi e/o la comparsa
della positivita al tampone rinofaringeo. Gli operatori
sanitari identificati mediante contact tracing sono stati
sottoposti all’esecuzione dei test di laboratorio per la
ricerca di virus SARS-CoV-2 e monitorati attraverso sor-
veglianza sanitaria. La sorveglianza sanitaria attiva dei
contatti dura 10 giorni dalla data di esposizione nota
ed ha previsto:

m esecuzione del test di laboratorio per la diagnosi
di SARS-CoV-2 atempo 0 - 5 - 10 giorni dall'ultimo
contatto con caso positivo;

B monitoraggio della sintomatologia e misurazione
della temperatura corporea due volte al giorno.

Ad oggi sono stati 147 i casi Covid-19 riscontrati posi-
tivi tra i lavoratori OPBG. Il contact tracing, ad oggi, &
stato condotto su 2.073 lavoratori e sono stati posti in
sorveglianza sanitaria 2.071 lavoratori.

INDAGINE EPIDEMIOLOGICA CASI

Tracing (solo contatti OPBG) 2.073
Gestione dei casi 147

S li itari i tatti
orveglianza sanitaria casi, contatti 2071

e sintomatici

4. Registri esposti, tracing e reportistica

E stato istituito un registro degli esposti Covid-19
OPBG, per unita operativa e per tutte le sedi. Il Regi-
stro, in continuo aggiornamento, contiene oltre alle ge-
neralita dell'operatore sanitario, anche data di inizio e
fine periodo di sorveglianza. Il Servizio di Medicina del
Lavoro aggiorna quotidianamente il report contente:

®m “Tracing dei contatti”, ossia del personale che é sta-
to a contatto con un caso confermato o probabile;

m “Sorveglianza di lavoratori sintomatici’, ossia ope-
ratori sanitari che sono entrati in sorveglianza in
quanto presentanti sintomi sospetti per infezione
da SARS-CoV-2, senza un contatto noto con casi so-
spetti e/o confermati;

m "Altro”, ossia personale che a partire dal 1° marzo

2020 ha usufruito di periodi di ferie e/o ha viaggiato
e/o ha transitato in comuni identificati come “zona
rossa” o comunque a rischio;

In ciascun report e per singolo operatore sanitario si
riportano:

®m generalita del lavoratore (nome, cognome, recapito
telefonico ed email);

® mansione, UO di appartenenza e sede OPBG;

® sintetica descrizione della tipologia di contatto (no-
socomiale - collega o paziente - o comunitario);

®m eventuale sintomatologia segnalata;

m gestione, ovvero espressione o meno di un giudizio
di non idoneita, sua durata ed eventuale prolunga-
mento;

® data di ultima esposizione e data di fine quarantena
(nel caso dei contact tracing);

m data di esecuzione ed esito dei test diagnostici ef-
fettuati.

E stato elaborato un report quotidiano contenente
I'attivita svolta dal Servizio, con specifiche sul numero
dei test effettuati (in sede e a domicilio), il numero dei
casi ed il totale degli operatori sorvegliati. Dal 5 marzo
2020 ad oggi sono stati 250 i report giornalieri redatti
ed inviati.

5. Attivita di formazione on the job, aggiornamento
del Documento di Valutazione del Rischio e procedu-
re aziendali

La gestione dell'emergenza Covid-19 ha previsto fin
dall'inizio la pianificazione e la realizzazione di un'at-
tivita formativa specifica, estesa progressivamente a
tutto il personale esposto ed erogata attraverso moda-
lita e sessioni differenziate. In particolare, nelle prime
fasi dell'emergenza sono stati realizzati dalla Medicina
del Lavoro numerosi incontri in diverse sedi e UU.OO./
Servizi con l'obiettivo di sensibilizzare il personale
sull'adozione di corrette misure igienico-sanitarie e di
protezione degli operatori/pazienti. Tale attivita & sta-
ta fondamentale per la individuazione e risoluzione
di criticita correlate con le prime fasi della diffusione
dell'infezione ed ha consentito, altresi, di dare risposta
ai quesiti ed alle legittime preoccupazioni del persona-
le. 11 27 febbraio 2020 la Medicina del Lavoro ha parte-
cipato ad un'iniziativa formativa organizzata dalla Dire-
zione Sanitaria in collaborazione con I'INMI Spallanzani
sul corretto utilizzo dei DPI necessari per le attivita as-
sistenziali su pazienti Covid positivi e, successivamen-
te, si & fatta promotrice in collaborazione con le altre
Funzioni e Servizi della Direzione Sanitaria di iniziative
formative analoghe realizzate in modalita on the job
presso le UU.OO a pil alto rischio. Durante tali sessioni
sono stati formati gli operatori sanitari sulle procedure
di vestizione/svestizione da attuare durante attivita a
rischio (assistenza pazienti con infezione da virus Co-
vid-19 accertata o sospetta, esecuzione dei tamponi ri-
no-faringei, gestione dei familiari e/o accompagnatori
Covid positivi, etc.) e sono stati altresi esplicitati i proto-
colli di sorveglianza attiva e contact tracing implemen-
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tati dalla Medicina del Lavoro. In risposta all'emergenza
Covid-19 & stata avanzata una proposta di realizzazione
di un corso FAD, prontamente accettata ed autorizza-
ta dalla Direzione Sanitaria e dalla Funzione Risorse
Umane, attraverso la diffusione a tutto il personale sa-
nitario di un corso di formazione a distanza pubblicato
dall'lstituto Superiore di Sanita dal titolo: “Prevenzione
e controllo delle infezioni nel contesto dell'emergenza
Covid-19". Parallelamente alle iniziative di formazione,
alla luce del nuovo scenario emergenziale e delle mu-
tate condizioni organizzative-gestionali, la Medicina del
Lavoro in collaborazione con il Servizio di Prevenzione
e Protezione ha ottemperato all'obbligo normativo di
aggiornamento del Documento di Valutazione dei Ri-
schio ai sensi del D. Lgs 81/2008. Adeguato supporto
consulenziale & stato, altres), fornito alle funzioni com-
petenti per 'aggiornamento di procedure aziendali e
documentazione inerente la risposta gestionale all'e-
mergenza Covid-19 da parte di OPBG.

6. Attivita post quarantena casi Covid-19

Tutti i lavoratori affetti da COVID 19, terminato l'iso-
lamento fiduciario e risultati negativi al tampone di

| PARTNER COMMERCIALI

controllo e asintomatici, prima della riammissione in
servizio, sono stati valutati dai Medici Competenti, at-
traverso un protocollo di sorveglianza sanitaria “straor-
dinario” che ha previsto I'esecuzione di un prelievo per
esami ematochimici di routine, test sierologici e una
visita medica conclusiva con espressione di un giudizio
di idoneita. Le infezioni da nuovo Coronavirus avvenu-
te nell'ambiente di lavoro o a causa dello svolgimen-
to dell'attivita lavorativa sono tutelate a tutti gli effetti
come infortuni sul lavoro (Circolare INAIL n. 13 del 3
aprile 2020). Il presupposto tecnico-giuridico & quello
dell'equivalenza tra causa violenta, richiamata per tutti
gli infortuni, e causa virulenta, costituita dall’azione del
nuovo Coronavirus e gli operatori sanitari rientrano ap-
pieno nell'assunto di rischiosita presuntiva e specifica.

In tale ambito i medici competenti, in collaborazione
con le Risorse Umane, hanno awviato, in linea con quan-
to previsto dalle indicazioni normative, I'iter di ricono-
scimento dell'eventuale infortunio lavorativo Covid 19
per tutti gli operatori sanitari in cui era probabile il nes-
so causale.

APPROVVIGIONAMENTI
PER TIPOLOGIA 2020
5%
56% INVESTIMENTI

SERVIZI

39%

MATERIALE DI CONSUMO

APPROVVIGIONAMENTI
PER PROVENIENZA 2020

38%
NORD ITALIA 45%

CENTRO ITALIA

5%
SUD ITALIA 12%

ESTERO
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LE RISORSE DISPONIBILI ED IL VALORE DISTRIBUITO

Totale consumo energetico in GJ (GRI 302-1)°

CONSUMI ENERGETICI

Totale Totale
A) Consumo di combustibile non rinnovabile 134.781 188.574
B) Fabbisogno di energia elettrica 134.572 119.284
C) Energia elettrica autoprodotta 12.618 9.918
B-C) Energia elettrica acquistata 121.954 109.336
D) Elettricita venduta - 3
Totale (A+B-C-D) 256.735 297.937

Emissioni in atmosfera (GRI 305-1, 2)°¢

SCOPE 1 - EMISSIONI CO2 [T CO2]

Gas Naturale 7 6.424,5 9.304
GPL 50,1 53,6
Gasolio 1.690,9 1.586,13
Totale 8.165,4 10.943,8

SCOPE 2 MARKET BASED - EMISSIONI CO2 [T CO2J®

Energia elettrica acquistata (ltalia) 15.786,3 14.673,25

SCOPE 2 LOCATION BASED - EMISSIONI CO2 [T CO2]J°

Energia elettrica acquistata Location Based - Italia® 9.404 9.612,04

Prelievo di acqua per fonte (GRI 303-1)

FONTE DEL PRELIEVO

Unita di misura  Tutte le aree Aref-z " stress Tutte le aree Are'e a'stress
idrico idrico
Acqua di parti terze (totali) Megalitri 245,6 202,7
Acqua dolce (= 1000 mg/L solidi disciolti totali) Megalitri 245,6 202,7

5) Fattori di conversione utilizzati per il calcolo dei consumi energetici ® Fonte ISPRA 2020 per Energia Elettrica, Gas naturale e GPL ® Fonte ISPRA 2019 per Energia
elettrica, Gasolio e GPL

6) Fattori di emissioni utilizzati per il calcolo delle emissioni in atmosfera ® Fonte ISPRA 2020 e Fonte ISPRA 2019

7) Il dato & stato parzialmente oggetto di stima

8) Fattore di emissione utilizzato per il calcolo Market Based & fonte AIB - European Residual Mixes 2019 (Vers. 1.1, 2020-09-08)

9) Fattore di emissione utilizzato per il calcolo Location & fonte ISPRA - Fattori di emissione atmosferica di gas a effetto serra nel settore elettrico nazionale e nei
principali Paesi Europei Based

10) Le emissioni dello Scope 2 calcolate con il metodo Location Based sono espresse in tonnellate di CO2: la percentuale di metano e protossido di azoto ha un
effetto trascurabile su tali emissioni totali di gas serra (CO2equivalenti) come desumibile dalla letteratura tecnica di riferimento.

- . __________________________________________________________________
74 BILANCIO SOCIALE 2020



Peso totale dei rifiuti generati (GRI 306-3)

TIPOLOGIA DI RIFIUTO

Rifiuti Speciali Pericolosi

Rifiuti Speciali Non Pericolosi

Totale

Unita di misura

1070,2

Peso totale dei rifiuti non inviati a smalitmento per metodologia di recupero (GRI 306-4)

METODO DI
SMALTIMENTO

Rifiuti pericolosi

Riutilizzo

Riciclo

Radioattivi

Rifiuti non pericolosi
Riutilizzo

Riciclo

Radioattivi

Totale

In sede

Fuori
sede

125,8

33

86,1

215,2

Totale

125,8

33

86,1

215,2

%

58%

2%

40%

100%

In sede

Fuori
sede

105,8

33

139,6

248,7

Peso totale dei rifiuti non inviati a smaltimento per metodologia di gestione (GRI 306-5)

METODO DI
SMALTIMENTO

Rifiuti pericolosi

Incenerimento
(incluso il recupero di
energia)

Incenerimento
(termodistruzione)

Discarica
Radioattiviin contenimento
Rifiuti non pericolosi

Incenerimento
(incluso il recupero di
energia)

Incenerimento
(termodistruzione)

Discarica

Totale

In sede

33

Fuori
sede

851,6
33

3,5
858,4

Totale

851,6
0,4%

35
858,4

%

99.2%

0,4%
100%

In sede

33

Fuori
sede

776,5
33

0,46

780,3

884,5

140,1

1024,6

Totale

105,8

33

1396

248,7

Totale

776,5
0,4%

0,46

780,3

Unita di
misura

%

43%

1%

56%

100%

Unita di
misura

%

99.5%

0,1%

100%
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TABELLA DEI CONFINI DELLE TEMATICHE MATERIALI E
RICONCILIAZIONE CON | TOPIC GLOBAL REPORTING INITIATIVE

Temi materiali

Perimetro

Dove avviene
I'impatto

Coinvolgimento
dell’OPBG

Stakeholder
interessati

Riconciliazione Topic GRI

Tutti Anticorruzione
Tutti Comportamento anticoncorrenziale
Etica, integrita e trasparenza Generato . . .
' grite P OPBG , . . Tutti Compliance ambientale
nelle relazioni dall'Organizzazione
Tutti Compliance socioeconomica
Tutti Privacy dei clienti
Piccoli pazienti
.. . . e loro famiglie,
Salute dei piccoli pazienti e Generato 9 . T
.. OPBG , . . Personale, Salute e sicurezza dei clienti
delle loro famiglie dall'Organizzazione )
Volontariato e
associazioni
Sostenibilita economica nel Generato . .
. s OPBG , . . Tutti Performance economiche
medio e lungo periodo dall'Organizzazione
Personale Formazione e istruzione
Personale Occupazione
CenarE® Personale,
H * . .
Risorse umane OPBG dall'Organizzazione Volontariato e Salute e sicurezza sul lavoro
associazioni
Personale Non discriminazione
Conoscenza al servizio dei Generato .
R R L OPBG , . . Tutti N.A.
piccoli pazienti dall'Organizzazione
Partner . . i
o Pratiche di approvvigionamento
Generato commerciali
dall'Organizzazione e Partner
Acquisti responsabili OPBG direttamente connesso commerciali Valutazione ambientale dei fornitori
attraverso una
relazione di business Partner ) ) ) o
o Valutazione sociale dei fornitori
commerciali
Tutti Energia
Generato
dall'Organizzazione e Tutti Emissioni
Tutela ambientale OPBG direttamente connesso
attraverso una relazione Tutti Acqua
di business
Tutti Scarichi idrici e rifiuti
Universita, Enti e
s . Generato societa scientifiche,
Attivita di rete OPBG , . . o . N.A.
dall'Organizzazione Istituzioni ed enti
regolatori
Media, Comunita
. . N Generato
Divulgazione e comunicazione = OPBG locale e N.A.

izzazi . .
dall'Organizzazione
internazionale
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TABELLA DEI CONTENUTI DEL GLOBAL REPORTING INITIATIVE

UNIVERSAL STANDARDS

GRI 102: GENERAL DISCLOSURES 2016

PROFILO DELL'ORGANIZZAZIONE

102-1

102-2

102-3

102-4

102-5

102-6

102-7

102-8

102-9

102-10

102-11

102-12

102-13

STRATEGIA

102-14

ETICA E INTEGRITA

102-16

11

11-12; 29; 36; 39

11

11

14-17

11; 28-49

28-49: 51; 63

69-70

57,73

S 87

10-12;17-18

21-27; 55-56

55-56

11

Nome dell'organizzazione

Attivita, marchi, prodotti e servizi

Luogo della sede principale

Luogo delle attivita

Proprieta e forma giuridica

Mercati serviti

Dimensione dell'organizzazione

Informazioni sui dipendenti e gli altri lavoratori

Catena di fornitura

Modifiche significative all'organizzazione e alla sua catena di fornitura

Principio di precauzione

Iniziative esterne

Adesione ad associazioni

Dichiarazione di un alto dirigente

Valori, principi, standard e norme di comportamento
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GOVERNANCE

102-18 14-15

STAKEHOLDER ENGAGEMENT

102-40 19
102-41 51
102-42 19-20
102-43 20
102-44 21-27

SPECIFICHE DI RENDICONTAZIONE

102-45 5; 11
102-46 76
102-47 20
102-48 5
102-49 S
102-50 S
102-51 23 luglio 2020
102-52 5
102-53 5
102-54 5
102-55 77-82
102-56 84-86

Struttura della governance

Elenco dei gruppi di stakeholder

Accordi di contrattazione collettiva

Individuazione e selezione degli stakeholder

Modalita di coinvolgimento degli stakeholder

Temi e criticita chiave sollevati

Soggetti inclusi nel bilancio consolidato

Definizione del contenuto del report e perimetri dei temi

Elenco dei temi materiali

Revisione delle informazioni

Modifiche nella rendicontazione

Periodo di rendicontazione

Data del report piu recente

Periodicita di rendicontazione

Contatti per richiedere informazioni riguardanti il report

Dichiarazione sulla rendicontazione in conformita ai GRI Standards

Indice dei contenuti GRI

Assurance esterna
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TOPIC-SPECIFIC STANDARDS
TOPIC MATERIALE: SOSTENIBILITA ECONOMICA NEL MEDIO E LUNGO PERIODO

GRI 103: MANAGEMENT APPROACH 2016

Spiegazione del tema materiale e del relativo

103-1 19-20; 76 -

perimetro
103-2 60-64 La modalita di gestione e le sue componenti
103-3 60-64 Valutazione delle modalita di gestione

GRI 201: PERFORMANCE ECONOMICHE 2016

Valore economico direttamente generato e

2 & distribuito

TOPIC MATERIALE: ACQUISTI RESPONSABILI

GRI 103: MANAGEMENT APPROACH 2016

Spiegazione del tema materiale e del relativo

103-1 19-20; 76 i

103-2 54 La modalita di gestione e le sue componenti
103-3 54 Valutazione delle modalita di gestione

GRI 204: PRATICHE DI APPROVVIGIONAMENTO 2016

204-1 73 Proporzione di spesa verso fornitori locali

GRI 308: VALUTAZIONE AMBIENTALE DEI FORNITORI 2016

Nel 2020 non sono stati
308-1 valutati nuovi fornitori sulla
base dei criteri ambientali

Nuovi fornitori che sono stati valutati
utilizzando criteri ambientali

GRI 414: VALUTAZIONE SOCIALE DEI FORNITORI 2016

Nel 2020 non sono stati Nuovi fornitori che sono stati sottoposti
4141 valutati nuovi fornitori sulla a valutazione attraverso I'utilizzo di criteri
base dei criteri sociali sociali

TOPIC MATERIALE: ETICA, INTEGRITA E TRASPARENZA NELLE RELAZIONI

GRI 103: MANAGEMENT APPROACH 2016

Spiegazione del tema materiale e del relativo

103-1 19-20; 76 :

perimetro
103-2 11; 14-18 La modalita di gestione e le sue componenti
103-3 11;14-18 Valutazione delle modalita di gestione

GRI 205: ANTI-CORRUZIONE 2016

Nel corso del 2020 non o . . -
Episodi di corruzione accertati e azioni

205-3 si sono verificati casi di .
. intraprese
corruzione
GRI 206: COMPORTAMENTO ANTICONCORRENZIALE 2016
Nel corso del 2020 non si Azioni legali per comportamento
206-1 sono verificate azioni legali anticoncorrenziale, antitrust e pratiche
riferite a concorrenza sleale monopolistiche
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GRI 307: COMPLIANCE AMBIENTALE 2016

Nel corso del 2020 non sono
state comminate multe e

307-1 sanzioni per il non rispetto
di leggi e regolamenti
ambientali

GRI 419: COMPLIANCE SOCIO-ECONOMICA 2016

Nel corso del 2020 non sono
state comminate multe e

419-1 sanzioni per il non rispetto di
leggi e regolamenti socio -
economici

GRI 418: PRIVACY DEI CLIENTI 2016

Nel corso del 2020 non sono
state comminate denunce
com-provate riguar-danti le
violazioni della privacy dei
clienti e perdita di dati dei
clienti

418-1

TOPIC MATERIALE: TUTELA AMBIENTALE

GRI 103: MANAGEMENT APPROACH 2016

103-1 19-20; 76
103-2 65-67
103-3 65-67

GRI 302: ENERGIA 2016

302-1 74

GRI 303: ACQUA 2016

303-1 74

GRI 305: EMISSIONI 2016

305-1 74

305-2 74

GRI 306: RIFIUTI 2020

306-1 75
306-2 75
306-3 75
306-4 75
306-5 75

Non conformita con leggi e normative in
materia ambientale

Non conformita con leggi e normative in
materia sociale ed economica

Denunce comprovate riguardanti le violazioni
della privacy dei clienti e perdita di dati dei
clienti

Spiegazione del tema materiale e del relativo
perimetro

La modalita di gestione e le sue componenti

Valutazione delle modalita di gestione

Energia consumata all'interno
dell'organizzazione

Prelievo di acqua per fonte di
approvvigionamento

Emissioni dirette di GHG (Scope 1)

Emissioni indirette di GHG da consumi
energetici (Scope 2)

Produzione di rifiuti e impatti significativi
connessi ai rifiuti

Gestione degli impatti significativi connessi
ai rifiuti

Rifiuti prodotti
Rifiuti non destinati a smaltimento

Rifiuti destinati a smaltimento
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TOPIC MATERIALE: RISORSE UMANE

GRI 103: MANAGEMENT APPROACH 2016

Spiegazione del tema materiale e del relativo

103-1 19-20; 76 R

103-2 50-56 La modalita di gestione e le sue componenti
103-3 50-56 Valutazione delle modalita di gestione

GRI 401: OCCUPAZIONE 2016

401-1 70 Nuove assunzioni e turnover

GRI 403: SALUTE E SICUREZZA SUL LAVORO 2018

Sistema di gestione della salute e sicurezza

403-1 53-54
sul lavoro

203-2 5456 Iden?ific‘aziong f:lei p('—:-'ricc?li, va!utazione dei
rischi e indagini sugli incidenti

403-3 54 Servizi di medicina del lavoro

Partecipazione e consultazione dei lavoratori
403-4 53-54 e comunicazione in materia di salute e
sicurezza sul lavoro

Formazione dei lavoratori in materia di salute
e sicurezza sul lavoro

403-5 53-54

403-6 55-56 Promozione della salute dei lavoratori
Prevenzione e mitigazione degli impatti

403-7 55-56 in materia di salute e sicurezza sul lavoro
all'interno delle relazioni commerciali

403-9 70 Infortuni sul lavoro

GRI 404: FORMAZIONE E ISTRUZIONE 2016

Ore medie di formazione annua per

il 7 dipendente

GRI 406: NON DISCRIMINAZIONE 2016

Nel corso del 2020 non si
406-1 sono verificati episodi di
discriminazione

Episodi di discriminazione e misure correttive
adottate

TOPIC MATERIALE: SALUTE DEI PICCOLI PAZIENTI E DELLE LORO FAMIGLIE

GRI 103: MANAGEMENT APPROACH 2016

Spiegazione del tema materiale e del relativo

103-1 19-20; 76 :

perimetro
103-2 32-36 La modalita di gestione e le sue componenti
103-3 32-36 Valutazione delle modalita di gestione
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GRI 416: SALUTE E SICUREZZA DEI CLIENTI 2016

Nel corso del 2020 non

si sono verificati casi di
416-2 non conformita a leggi e

regolamenti in materia di

salute e sicurezza dei servizi

TOPIC: CONOSCENZA AL SERVIZIO DEI PICCOLI PAZIENTI

GRI 103: MANAGEMENT APPROACH 2016

103-1 19-20; 76
103-2 28-31
103-3 28-31

TOPIC: ATTIVITA DI RETE

GRI 103: MANAGEMENT APPROACH 2016

103-1 19-20; 76
103-2 37-38
103-3 37-38

TOPIC: DIVULGAZIONE E COMUNICAZIONE

GRI 103: MANAGEMENT APPROACH 2016

103-1 19-20; 76
103-2 21-27
103-3 21-27

Episodi di non conformita riguardanti impatti
sulla salute e sulla sicurezza di prodotti e
servizi

Spiegazione del tema materiale e del relativo
perimetro

La modalita di gestione e le sue componenti

Valutazione delle modalita di gestione

Spiegazione del tema materiale e del relativo
perimetro

La modalita di gestione e le sue componenti

Valutazione delle modalita di gestione

Spiegazione del tema materiale e del relativo
perimetro

La modalita di gestione e le sue componenti

Valutazione delle modalita di gestione
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RELAZIONE OELLA SQOTETA DI REVISIONE INOIPEMDENTE SUL BiLANCID SO0 ALE

Al Consiglio di A minlstraziona
deil'Cegerale Pediatrico Bambing Gesy):

Siarmo stati inczricati di eflettugre un esame limitato (fimited ossurance engogerent”) det Bilarcio
Sociale Tel'spedale Pediatricc Bambirg Gagl (i segeitn ""Ospedale”) relativo alifesercizio chiuse al 31
dicembre 2020,

Responsaallith £l Prosidente del Cornsiglio di Amministraziane per il Bilzncio Sociale

N Prasidente del Consiglio di Amministrasione del'Ospedale Pediatrico Bambine Grsd & responsabile per
la redazlone del Bilancio Socials i1 confermita ai “Glebol Reporting Iniriatiee Sustonobibey Reparling
Standords” definiti dal GRI - Globo! Reparting inititive (“GRI Standards”), come descritzo rella Sesong
"Linee gorda del nostro Blancio Sociale” del Bilancio Sociale. .

Il Presidente & gltres] responsatite per quella parte del castralla interna ritenuta necessania al fine di
cansentire |a redazione di un Bilancio Sociae che non contenga erron sigifcatid, dowti 3 frodioa
compotamert o cventi nan meenzional

Il Fresidente & maltre responsabile per la definizione degh obwmivi del' Depedale in telazione alla
performance di sostenlbilitd, nonshé per Fidentficazione degh stakehclder & degl aspett significativ da
rendicontare,

y 4 4 4

Indipendenza della socletd di rewitione e contrallo della cualits

Sharno indipendenti i conformity ai princion in materia dr etica e di indipendenza del Code of EThics for
Professianal Accountants ermesso dall tnternationod Ethics Standards Boord far Accountonts, basato su
princix fondamental di integriza, chiettivith, competenza e diligenza professionale, riservatezza 2
compartarmenia prafessionale.

La rostra socierd di revisiene apolica internotianol Standard on Quaiiny Cantral 1 (1SG0 ftakie 1) ¢, di
Lorseguenza, mantiene un sstema & cantrgile qualita che include direttive @ procedure documentate
sulla conformitd ai principd eticl, ai grinzlpi professional ¢ al's disposizioni di legge e dei regolamenti
applicabih.

Respunsabilica dellx socierd di revisione

€ rostra la resporsabilith di esprimere, sulla base delle procedure svolte, una canchs one circa la
canformita del Bilancio Sorciale nspetta 3 quante rickiesto dai GAl Standards. Il nostro laworo & stato
wvalte secondo i criteri indicati nel “internatiaas Stendord on Assurarice Engagemrents 15AE 3900
fRevized) - Asturance Engegernents Gther thon Audits or Reviews of Histarieal Flapnop! informaton” idi
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sagdite ancke "ISAE 3000 Revised™ ), mmanatn dall mternonone! Apditing ood Assuronce Stondords Board
(AASE] per B4 incariehi di imited pssurgree. Tale grincinio rich:ede la pianificaziore e o svolgiments d
procedire al fire di acquizre un livelio di sicurezza Lonitate che il Bilancr Sociake non contenga erearn
significatrel.

Pertento, il noLrro eserme ha compontats ' estensione di lavaro infariore a quella necessaria oer lo
svalgimente di un esame camplete seronda MISAE 3060 Rewvesed {“reosannble gssurance engogement™) g,
cansegLentemente, ran o congente di avers ia sicuragza o, essere venuti o congscerya di tutsi | fatti e le
circostanze sipniticativi cne podrebbeng eisere identificati con ' svolgimerta di tale esame,

Le procedure swolte sul Blancw Sodiale s sene Basate sul rostro giude: o professionale e hanng
compraso ¢olloqui, prevalentemente con il personale gell'Cspedale raspcnsabile per la predsposizione
delle informazioni presentate el &larcio Sociale, nerche ana'ist di documenn, ricaleati ed altre
procedure valte all"acquisizione di ev.denze nitenote ut’ll.

In part'eolers, abkiamo svoito le sepuenti proceduere:

# analisi cal progesso di deficizzone dei e filevanti rerd-cantan nal Bilancio Sociale, con riferimento
alle wodallty di identificazions in terminidi lore priaritd per e diverse catogarie di stakeholder o alla
walidazione interna delle risultanze del provesso:

* comparazione trai dan e le informazioni di carattere economiso-finangianic riportati mel capitolo “Le
riserse dizpanibili ed il valode distribuite” del Bilzneto Sociale e i dati e le informaczioni inchuse nel
Bitancic di Esercizio deli'Ospedaly;

o comprensione den processi che sottendano alla genevazione, rilevazione e gestiore delle informazian
gualitative e quanditative significative Incluse mel Bilancic Sooiale.

In particolare, abbiarmo svolta interviste & discussioni con if perscnale della Direziene dell’'Cspedale
Pedatrics Bambine Gesd e abbiamo svolic imitate verificke docurmentali, al fine di raccogfers
snfarmazioni circa | processi e le procedure che suppertana la raccolta, aggregazione, Pelaboraticne e la
trasmissione dei dat e delle infarmagioni di carattere non finanzizrio alla funztone responsabite della
pradisposzicne del Bilancio Sociale.

Incltre, per le nfgrmazioni slenificative, tenuto conte del's a+tivits e delle caratteristiche dell’ Dgpedale;
¢ 3 livelln di Osoedale:
- con rifermente alle informazioni qualitative conteaute nal Bilancio Seciale askizmo effettuato
interviste & acquisito cocuTertalone 4i supporto por verificarne |a coerenza con o evidenze

digpork’;

- oon rifenimento alle informazioni quantitative, abblamrs svolta sia procedute analitiche che
lirmitate verifiche par gocerare si base campionaria la corretta aggregazione dey dati.

= poraseguentisiti, Pafazzo Adcorai, Santa Marlnella, Palidono, Gianicolo, che abblamo selezicnata sulia
base gelle lero attwits, del loro coniributa agli indicatori i prestazione o Jells loro ubicazione,
abbiama effettuata runiont da remncto nel carso de e quali o tiame cenfrontatl con i responsakili e

______________________________________________________________________ W I
BILANCIO SOCIALE 2020 85



Deloitte.

abbiarnc aequigite scontri docurmentali sy base campionaria croa la corresia spplicaziono delle
proced re e dek reetodi dicaloolo wtibzzali per gl indicarori.

Cerclusiom

Sulla base del [avoro swolto, non sono pervenuti alla nostra atengiene element che ¢ facciano ritenere
che ! Bilange Sociale dell' Ospedale Fediatricd Barmbing Gesi relaties sll'esercizio chiues al 31 dicemtre
2020 non iz stato redatto, in tutti gh ssperti significativi, in confarmitd & quanto richieslo da SR
Standards, come descritto rel parzgrafo “Linee guics del rostro Bilancio Sociale” def Bllancic Socizle.

GELCITTE & TOUCHE Sp A, -
L
M‘QLM_JAM

Gigarni Chergbin
Sotia

Roma, 88 maggio 2021
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