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DECRETO DEL DIRIGENTE DELLA
PF SISTEMA INTEGRATO DELLE EMERGENZE

dei corsi di formazione final
(DGR n.161/17 e DGR n. 443/18})

IL DIRIGENTE DELLA
PF SISTEMA INTEGRATO DELLE EMERGENZE

N. 6 Sl

R

DEL G 9pjc.20W9..

“Diadema APS Centro di formazione BLSD” per I’'erogazione

izzati al rilascio dell’autorizzazione all’impiego dei DAE

VISTO il documento istruttorio, riportato in calce al presente decreto, dal quale si rileva la necessita di
adottare il presente atto;

RITENUTO, per i motivi riportati nel predetto documento istruttorio @ che vengono condivisi,

emanare il presente decreto;
VISTO I'art. 16 bis della legge regionale 15 ottobre 2001, n. 20;

di

generale (PAD)

-DECRETA-
Ragione Sociale | Denominazione Tipologia | Tipologia di utenti Sede legale Sedi operativ;
— Tipologia ENTE ed da formare
articolazione
dei corsi
formaziong
Organizzazioni | “Diadema APS Adulto - operatori dei Via San Polo,68 n.1
medico Centro di mezzi di soccorso Sulmona Viale delle
scientifiche di formazione sanitario Vittorie, 26 -
rilevanza BLSD” - operatori del Jesi
nazionale progetti DP
- popolazione

. di concedere l'accreditamento per la durata di

formazione BLSD” cosi come indicato nella tabella sopra riportata;

- di stabilire che I'Ente accreditante ne
APS Centro di formazione BL.SD”,
- di aggiornare il registro regionale degli Enti/Soggetti accreditati al sensi

SUCG.;

- di notificare |l

Centro di formazione BLSD’;
- di pubblicare il presente decreto nel Bollettino Ufficiale della Regione.

3 anni al centro “Diadema APS Centro di
i 3 anni monitorera il comportamento del centro “Diadema
cosi come stabilito dalla DGR n.161/17 e sucg;
della DGR n.181/17 e

presente procedimento al Legale Rappresentante del centro “Diadema APS

,\?Q_/
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- DOCUMENTO ISTRUTTORIO -
Riferimenti normativi

_._Accordo. Stato. Regioni_del _30/07/2045: “Indirizzi per il _riconoscimento. dei soggetti -abilitati. - -

all'erogazione di corsi di formazione finalizzati al rilascio dell’autorizzazione all'impiego del defibriflatore
semiautomatico esterno (DAE) — ai sensi del dm 18 marzo 2011” (Rep. Attin. 127/CSR);

_ DGR n. 161 del 27/02/2017: “Sistema di Accreditamento ed Autorizzazione all'utilizzo dei DAE nella
Regione Marche. Recepimento Accordo Stato Regioni sul documento recante: “Indirizzi per i
riconoscimento dei soggetli abilitati all'erogazione di corsi di formazione finalizzati al rilascio
dell'autorizzazione allimpiego del defibrillatore semjautomatico esterno (DAE) — ai sensi del DM 18
marzo 2011” del 30/07/2015. (Rep. Atti n. 127/CSR). Revoca DGR n. 1493/2012%;

- Decreto del Dirigente del Servizio Sanita n. 44 del 20 ottobre 2017: “Format di domanda per
raccreditamento dei soggettifenti abilitati all'erogazione dei corsi di formazione finalizzati al rilascio
dellautorizzazione allimpiego def defibrillatore semiautomatico esterno — DAE. (DGR. n.161/2017)"

- Decreto del Dirigente del Servizio Sanita n. 51 del 27/11/2017: “Nomina della Commissione df
Valutazione. (DGR. n.161/2017: "Sistema di Accreditamento ed Autorizzazione all'utilizzo dei DAE
nefla Regione Marche. Recepimento Accordo Stato Regioni sul documento recante: “Indirizzi per il
riconoscimento dei soggetti abilitati alf'erogazione di corsi di formazione finalizzati al rijascio
dell'autorizzazione allimpiego del defibrillatore semiautomatico esterno (DAE) — ai sensi del DM 18
marzo 2011” del 30/07/2015. (Rep. Atti n. 127/CSR). Revoca DGR n. 1493/2012.%;

. Decreto del Dirigente del Servizio Sanitd n. 1 del 15/01/2018: “Modifica decreto n. 51 del
27/11/2017: “Commissione di Valutazione. (DGR. n.1 61/2017: “Sistema di Accreditamento ed
Autorizzazione all'utilizzo dei DAE nella Regione Marche. Recepimento Accordo Stato Regioni sul
documento recante: “Indirizzi per il riconoscimento def soggetti abilitati all'erogazione di corsi di
formazione finalizzati al rilascio dell‘autorizzazione all'impiego del defibrillatore semiautomatico esterno
(DAE) — ai sensi del DM 18 marzo 2011” del 30/07/2015. (Rep. Atti n. 127/CSR). Revoca DGR n.
1493/2012.")"

- DGR. n. 443 del 9/04/2018: “Modifica DGR n. 161 del 27/02/2017: “Sistema di Accreditamento ed
Aultorizzazione alfutilizzo dei DAE nella Regione Marche. Recepimento Accordo Stato Regioni sul
documento recante: “indirizzi per il riconoscimento dei soggetti abilitati alf'erogazione di corsi di
formazione finalizzati al rilascio dell'autorizzazione all'impiego del defibrillatore serniautomatico esterno
(DAE) — ai sensi del DM 18 marzo 2011" del 30/07/2015. (Rep. Atti n. 127/CSR). Revoca DGR n.
1493/2012".

. Decreto del Dirigente del Sistema Integrato delle Emergenze n. 14 del 21/10/2019:
“Accreditamento ed Autorizzazione all utilizzo dei defibrillatori nella Regione Marche (DGR n. 161/17).
Procedure per l'espletamento delle visite ispettive presso gli Enti / soggetti accreditati per la
formazione”

Motivazioni

Con DGR. n. 161 del 27/02/2017, recante: “Sistema di Accreditamento ed Autorizzazione alf’utilizzo dei
DAE nella Regione Marche. Recepimento Accordo Stato Regioni sul documento recante: “Indirizzi per
il riconoscimento dei soggetti abilitati allerogazione di corsi di formazione finalizzati al rilascio
dellautorizzazione allimpiego del defibrillatore semiautomatico esterno (DAE) — ai sensi del DM 18
marzo 20117 del 30/07/2015. (Rep. Atti n. 127/CSR). Revoca DGR n. 1493/2012”, la Regione Marche,
recependo I'’Accordo Stato Regioni del 30/07/2015 in materia, ha definito it modello regionale di
riconoscimento/accreditamento  degli Enti/Soggetti abilitati allerogazione dei corsi di formazione
finalizzati al rilascio dell'autorizzazione all'impiego dei DAE.
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preposto alla verifica periodica del Mantenimento dej requisiti previsti.
Inoltre, ha stabiiito il percorso organizzativo regionale per |a richiesta dj accreditamento

- deﬂ’-Ente/S-oggetto-*’di'*formazione,“ definendo - le- procedure ~e i requisiti “minimi- che TEnte deve - -

territorio e ia disponibilit Un maggior numero dj soggetti formati all'utilizzo dej defibrillatori, si &
provveduto a modificare quanto disposto dalla DGR n. 161/17 in ordine al pagamento della quota di
euro 500,00 e dj conseguenza & decaduto Fimpegno al versamento, di che trattasi, da parte dei
Centri/Enti di formazione che'intendono pervenire ajp accreditamento. '

Inoltre con i medesimo atto, nell'ottica della sempiificazione nella individuazione delle strutture
compenti coinvolti nei processo di accreditamento e tenuto conto che Iattivita istruttoria & svolta
nellambito dellARS attraverso la PF competente, il ruolo di soggetto accreditante & stato assegnato
al’ARS, confermando le procedure operative dj cuj allAllegato n.2 deila DGR n.161/17.

It centro “Diadema ApPS Centro di formazione BLSD’, attraverso il suo Legale Rappresentante, ha
presentato mezzo PEC |3 domanda di richiesta di accreditamento in data 24/09/2019 (acquisita ai prot.
n. 9405 R_MARCHE{ARS]ARS[A).

In data 04/10/2019 g Commissione di Valutazione si & riunita per valutare |a documentazione
pervenuta. Gli esijti della valutazione sono stati trasmessi, per il tramite del Coordinatore della
Commissione, a| Dirigente della PF dj competenza delf/ARS che, con nota prot, n. 9935 del 08/10/2019
R MARCHE[ARS]SIE}P, ha fatto richiesta all'Ente di provvedere allintegrazione deila documentazione
Necessaria ai finj dell'accreditamento. Contestuaimente & stata comunicata g sospensione del
procedimento di valutazione dellistanza per un numero di gg pari a 60.

ad integrazione della precedente, e ritenuti soddisfatti i requisiti per I'accreditamento, per il tramite del
Coordinatore, ha provveduto ad inviare le risultanze al Dirigente della PF competente delPARS, al fine
di provvedere agli adempimenti dj competenza relatiyi alfaccreditamento,

Pertanto, vista la documentazione trasmessa dal centro "Diadema APS Centro df formazione BLSD” e

gl esiti delle valutazioni deila Commissione, si ritiene di concedere Faccreditamento per l'erogazione
dei corsi di formazione finalizzati al rilascio deil'autorizzazione allimpiego dei DAE.
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L'accreditamento dura 3 anni durante i quali il centro “Diadema APS Centro di formazione BLS "
coerentemente con la normativa regionale, organizza attivita formative finalizzate al rilascio
dell’autorizzazione allimpiego dei DAE ed il suo comportamento verra monitorato dall'Ente

accreditante-attraverso i-suoi “organismi-e-con verifiche sul ‘tampo come stabilitodalla-DGR-n—161/1 7Te—

decreto SIE n. 14/19.

Si fa presente che gli istruttori certificati, di cui allelenco inviato, potranno effettuare solo quei corsi per

i quali possiedaono Ia certificazione specifica per tipologia di corso.
Dovra inoltre essere garantito il rispetto del rapporto n. istruttori/n. esecutori anche avvalendosi della
collaborazione di altri istruttori purche iscritti a Centri/Enti di formazione accreditati per la stessa

tipologia di corso.

Per quanto sopra esposto si propone 'adozione del presente provvedimento.

Il Responsabile del Procedimento

{doit.s. Dominga C rdascia)‘
Emfmf, é@é@m

- ALLEGATI -
{nessuno)
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