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PRIMA SEZIONE 
 
La legislazione vigente, con particolare riferimento al DPCM 19/05/95, pubblicato sulla G.U. 

31/05/95, n.125, suppl. ord. N. 65, stabilisce che le strutture sanitarie debbano dotarsi di una “Carta 
dei Servizi”. 

Questa è una guida che, raccogliendo dati e notizie indispensabili all’utenza che vuole essere 
informata dei servizi, contribuisce a migliorare sempre più il rapporto con gli utenti, quando si 
presenta la necessità di realizzare insieme un’esperienza di cura e di recupero della salute. 

La Carta dei Servizi oltre alle informazioni più generali contiene una descrizione approfondita di 
tutti i servizi medici e di assistenza, i reparti in cui essi si svolgono, come vi si accede e infine come 
partecipare per migliorare il rapporto tra utente e organizzazione del servizio sanitario della Casa di 
Cura “E. Falcidia” 

La Carta dei Servizi, rappresenta quindi, il “contratto” tra la Casa di Cura e gli utenti. 
 
 

1. Presentazione della Casa di Cura  
 
La Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” è una struttura appositamente costruita, destinata ed 

autorizzata per attività sanitaria nel rispetto della normativa vigente; è una struttura monospecialistica, 
destinata a ricoveri pertinenti l’Ostetricia e la Ginecologia e a servizi relativi alla medicina della 
riproduzione. 

  
 

2. Finalità 
La Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” è gestita da persone che mirano a svolgere il proprio ruolo di 

“spazio della salute” per la vita quotidiana grazie alla costruzione continua e originale di un importante 
rapporto fra professionisti e utenti, che deve essere soddisfatto innanzitutto in termini di umanità per 
poi eccellere in qualità tecnico sanitaria, trasparenza ed efficacia di un servizio costruito in un’ottica di 
reciprocità:  “Al posto del paziente ci potremmo essere noi” 

 
3. Principi fondamentali 

 
3.1 Eguaglianza_Umanizzazione 
La Casa di Cura “Prof. E. Falcidia”, nel rapporto con gli utenti, non compie alcuna 

discriminazione per motivi riguardanti sesso, razza, lingua, religione, opinioni politiche, condizioni 
psico-fisiche e socioeconomiche. 

Obiettivo della Casa di Cura “Prof. E. Falcidia”, è quello di sensibilizzare i propri professionisti 
sanitari a conoscere i bisogni di salute delle persone con maggior disagio, acquisire e/o affinare le 
competenze di processo in materia di aspetti relazionali (la comunicazione interna, esterna, con 
paziente) e umanizzazione delle cure per accogliere al meglio anche il paziente straniero e la sua 
famiglia,  
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 La Casa di Cura  prevede la possibilità di ricevere pazienti con culture, background ed etnie 
differenti. Ciò significa che tutto il personale in forza  deve operare nel massimo rispetto della 
diversità, cercando di mettere a proprio agio il paziente che presenti richieste particolari, dettate ad 
esempio da barriere linguistiche, culturali e/o religiose e che possono avere un determinato impatto 
sull’esperienza della paziente durante l’intero percorso assistenziale.  

Al tal proposito, proprio per affermare la cultura dell’inclusione e garantire il rispetto dei principi 
di uguaglianza e universalità delle cure, la Direzione della Casa di Cura può avvalersi del supporto del 
Mediatore Culturale. 

 
3.2 Diritto di scelta 
Lo stato di persona da assistere implica anche il diritto di scelta degli assistiti e della struttura che 

offre lo spazio più favorevole alla ripresa di condizioni di salute ottimali.  
L’effettivo esercizio del diritto di libera scelta è collegato alla disponibilità di una reale 

alternativa data dalla pluralità degli enti erogatori; questo costituisce il motore della qualità. 
 
3.3 PARTECIPAZIONE 

il diritto di partecipazione del cittadino nei confronti del servizio sanitario è inteso come informazione, 
personalizzazione e umanizzazione del servizio stesso.  
Secondo il principio stabilito dalla Legge 241/90 l’utente ha il diritto di accesso alle informazioni che 
lo riguardano; egli può inoltre formulare osservazioni e suggerimenti per il miglioramento del servizio, 
e fornire una propria valutazione sulla qualità delle prestazioni fruite. 
 

Efficienza ed efficacia 
La Casa di Cura è costantemente impegnata per: 

 migliorare l’informazione obiettiva ed imparziale sulle prestazioni ospedaliere 
disponibili; 

 attuare programmi d’informatizzazione della diagnosi e degli atti terapeutici, nel 
rigoroso rispetto della riservatezza nei confronti di terzi; 

 dare sempre maggiore considerazione agli eventuali reclami; 
 migliorare l’utilizzo del sistema “consenso informato” in modo da consentire al paziente 

di rifiutare ogni metodica diagnostica, terapeutica o di sperimentazione, in seguito ad informazione 
esauriente e chiara allo stesso, ovvero ai suoi legali rappresentanti; 

 informare e formare il personale operante sui principi dell’accoglienza al fine di 
migliorare la qualità complessiva del servizio, migliorandone l’ospitalità;  

 adeguare, nei tempi necessari, la struttura della casa di cura alle nuove discipline e 
caratteristiche strutturali e tecnologiche imposte dal Ministero della Sanità per l’accreditamento 
definitivo 

 
3.4 Imparzialità e regolarità 
La Casa di Cura eroga il servizio secondo criteri di obiettività e regolarità. 
Attraverso il proprio personale, garantisce la regolarità e la continuità del servizio, nel rispetto 

dei principi e delle norme sanciti dalle leggi e dalle disposizioni contrattuali in materia. 
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3.5 Continuità 
Attraverso questo principio la Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” pone rilievo sull'informazione 

agli utenti circa le modalità di prestazione del servizio erogato e stabilisce che il servizio deve avere tre 
requisiti essenziali: 

1. Completezza: perché la Casa di Cura rende note agli utenti le condizioni tecniche di 
erogazione del servizio, le decisioni che li riguardano e le possibilità di reclamo 

2. Chiarezza: affinché siano sono assicurate le indicazioni tecniche e giuridiche di espletamento 
del servizio, vengono addottati standard di qualità che consentono il tempestivo adeguamento alle 
implicite e/o esplicite richieste dell'utenza, in sintonia con quanto stabilito dal Comitato di Gestione 

3. Accessibilità: gli strumenti di comunicazione adottati sono essere tali da raggiungere tutti gli 
utenti, servendosi di appositi questionari. 

 
 
Attraverso la valutazione periodica degli standard si evidenziano, infatti, due aspetti connessi 

alla verifica della qualità del servizio: 
 La periodicità della verifica; 
 La strumentalità (della verifica) per il miglioramento continuo del servizio. 

 
4. Qualità del Servizio 

Implementazione di un Sistema Gestione Qualità conforme rispettivamente alla nuova norma 
UNI EN ISO 9001:2015 nell’obiettivo primario di migliorare continuativamente la qualità del 
servizio: responsabile del sistema gestione qualità è la Dott.ssa Elisabetta Gradini. 

Questo significa che tutte le risorse umane, economiche e tecnico-organizzative della Casa di 
Cura sono impegnate in tempo reale nel mantenimento di un rapporto con gli utenti e con l’ambiente 
basato sul miglioramento della qualità dei servizi erogati verso la soddisfazione delle loro più esigenti 
aspettative. 

Inoltre, la Direzione investe le proprie risorse nel miglioramento costante delle condizioni di 
salute e sicurezza degli operatori. 

 
SEZIONE SECONDA 

 
1. Informazione sulla struttura 

La Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” è una struttura appositamente costruita, destinata ed 
autorizzata per l’attività sanitaria, nel rispetto della normativa vigente. 

E’ autorizzata per 26 posti letto di Ostetricia e Ginecologia di cui 3 posti letto di Day surgery e 
per 4 posti letto di neonatologia. 

Il personale medico è quello previsto dalla normativa vigente, e può intrattenere con la Casa di 
Cura un rapporto di lavoro dipendente, a tempo pieno o definito, o di lavoro autonomo di 
collaborazione professionale coordinata e continuativa. 

 
2. Servizi forniti 

La struttura così come autorizzata dispone dei seguenti servizi: 
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AMBULATORIALI 

 Ginecologia 
 Ostetricia 
 Mammografia 
 Diagnosi e cura della infertilità 
 

 
 
AMBULATORIO DI GRAVIDANZA A TERMINE 

 
A tutte le pazienti in gravidanza che hanno effettuato il pre-ricovero, viene fissato un incontro 

per il colloquio specialistico con i medici che gestiscono l’ambulatorio di gravidanza a termine della 
Casa di Cura Falcidia, durante il quale è necessario portare: 

1) Tutti gli esami del sangue eseguiti durante la gravidanza in corso, e di eventuali precedenti 
gravidanze; 

2) I referti delle visite, delle ecografie (in special modo l’ecografia morfologica) e di eventuali 
consulenze eseguite durante la gravidanza; 

3) Tutta la documentazione sanitaria inerente il proprio stato di salute (es. documentazione di 
eventuali precedenti interventi e/o malattie) 

Al primo accesso in ambulatorio, obbligatorio alla 37^ settimana di gravidanza, sarà effettuato: 
 Controllo degli esami ematochimici e strumentali eseguiti in gravidanza; 
 Misurazione della pressione arteriosa; 
 Valutazione dell’accrescimento fetale e del liquido amniotico; 
 Valutazione della localizzazione e dell’impianto placentare; 
 Esecuzione del tampone vaginale per ricerca di Streptcocco Agalactie, se necessario; 
 Determinazione dell’eventuale rischio ostetrico; 
 Programmazione dei controlli successivi. 

 
L’AMBULATORIO DI GRAVIDANZA A TERMINE VIENE SVOLTO:  
Ogni martedì e venerdì dalle ore 15.00 alle ore 19.00 
 

 
 

SERVIZI DIAGNOSTICI 
 Laboratorio analisi 
 Radiologia mammografica 
 Visita ginecologiche 
 Ecografia ginecologica 
 Citobatteriologia vaginale (Pap test) 
 Amniocentesi 
 Ecotomografia 
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 Monitoraggio materno/fetale 
 Ecografia mammaria 
 Anestesia 
 Cardiologia 
 Neonatologia 
 Guardia medica 

 
 

SERVIZI E SCREENING 
 Diagnostica per infertilità 
 Prevenzione oncologica 
 Corsi di preparazione al parto 
 Consulenza psicologica 
 Ecografia all’anca del neonato 
 Consulenza nutrizionale 
 

 
NEONATOLOGIA 
La rimodulazione dei P.L. autorizzati, ha previsto la realizzazione di una U.O. di Neonatologia 

che consta di n. 4 P.L. e che è stata allocata al piano seminterrato della Casa di Cura, uno degli 
elementi basilari che ha orientato la scelta di collocare la Neonatologia al piano seminterrato è stato 
quello di evitare la contiguità di ambienti dove si presentano eventi lieti ed eventi a forte criticità. 
Infatti, sotto il profilo psicologico, si è voluto evitare che il genitore che si prende cura di un neonato 
ospedalizzato si trovi in un ambiente contiguo ad un altro in cui si consuma un evento spumeggiante 
come la nascita di un figlio sano. 

Inoltre, l'UO Neonatologica è stata strategicamente allocata in un’area che, oltre a 
risultare perfettamente integrata con i servizi della UO di Ostetricia e Ginecologia, è direttamente 
raggiungibile dall’ingresso. Pertanto, in caso di degenze neonatali più prolungate - e conseguente 
dimissione materna, le visite potranno essere effettuate senza che i flussi dall’esterno debbano 
attraversare i reparti e quindi interferire con i servizi e le degenze della Casa di Cura. 

E' stata prevista la degenza per paziente neonato che richieda isolamento. Laddove la crisi del 
neonato sia acuta - nella fase iniziale concomitante con il periodo di degenza della madre - attivando lo 
STEN, il neonato viene trasportato e curato al terzo livello. La Casa di Cura dispone dei requisiti 
tecnici ed organizzativi per la gestione dell'emergenza. 

 
 

2.1 Carattere delle prestazioni fornite 
Le prestazioni fornite in regime di ricovero dalla Casa di Cura sono accreditate dal S.S.N., ma gli 

utenti che vogliono usufruire delle prestazioni ambulatoriali o ricoveri ordinari o Day Surgery della 
Casa di Cura lo possono fare anche privatamente. 

È previsto, sotto la denominazione di “preospedalizzazione”, il prericovero del paziente al fine di 
effettuare gli accertamenti propedeutici all’intervento chirurgico o il parto. Per le pazienti in 
gravidanza il prericovero viene programmato alla 36^ settimana circa. Per tale attività diagnostica 
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verrà aperta solo la cartella infermieristica non sarà aperta la cartella clinica, eccetto che per i ricoveri 
in day surgery in cui il prericovero viene considerato primo accesso e pertanto viene aperta la cartella 
clinica. 

 
2.1.1 Prestazioni diagnostiche 
Laboratorio di analisi: per l’utenza che accede o in regime ambulatoriale (da esterno) dal lunedì 

al venerdì dalle ore 8.00 alle ore 10.30; in pre-ricovero può accedere tutti i giorni dal lunedì al venerdì 
alle ore 8.00. 
Il ritiro del referto ambulatoriale (da esterno) è possibile tutti i giorni feriali dalle 08.00 alle 20.00 (il 
sabato solo la mattina). 

 
Radiologia/Mammografia: l’utenza accede al servizio di Mammografia per prenotazione il: 
Giovedì: dalle 15.00 alle 18.30 
Sabato: dalle 9.00 alle 13.00 
 

 
ESAMI STRUMENTALI ESEGUIBILI IN 

REGIME PRIVATO 
 

TEMPO MEDIO DI ATTESA 
CONSEGNA REFERTI 

MAMMOGRAFIA aggi X tridimensionale-3D 
(Tomosintesi) con il nuovo Senographe 
Pristina GE 
 

TEMPO MEDIO DI ATTESA 10gg 
CONSEGNA REFERTI BREVI MANU 

ECOGRAFIE TEMPO MEDIO DI ATTESA 10gg 
CONSEGNA REFERTI BREVI MANU 

 
 

ESAMI LABORATORIO ANALISI TEMPO MEDIO DI ATTESA 
CONSEGNA REFERTI  

CHIMICO CLINICA  2 giorni 
ELETTROFORESI DELLE PROTEINE  2 giorni 
EMOCOAGULAZIONE  3 giorni 
FERTILITA’ – DOSAGGI ORMONALI  5 giorni 
MARKERS MALATTIE INFETTIVE  7 giorni 
TIROIDI E PARATIROIDE  2 giorni 
 GENETICI (PER LA COPPIA)  dai 20 ai 40  giorni 
 GENETICI (PENATALI) 7 giorni 
 
 

2.2 Tipologia delle prestazioni fornite 
2.2.1 Ricoveri -Criteri e modalità di accesso 
La Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” effettua sia ricoveri programmati che urgenti. I ricoveri 

programmati avvengono, di norma, nelle ore serali.  Le dimissioni nelle ore antimeridiane e comunque 
entro le ore 10.00. 

I ricoveri urgenti avvengono in qualsiasi ora: giorno e/o notte. 
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2.2.2 Accoglienza 

 
L’accoglienza viene fatta al Piano Accettazione (Piano Terra), al momento del ricovero, dal 

personale in servizio che si occupa di tutte le procedure amministrative necessarie a registrare la 
presenza del paziente in Casa di Cura. 

Il giorno dell’accettazione sono necessari: 
Fotocopia carta d’identità e tessera sanitaria 
Tutta la documentazione medica più recente (visite specialistiche, esami strumentali, cartelle 

cliniche di precedenti ricoveri, farmaci che si assumono) 
Impegnativa al ricovero del Medico Curante + allegato E + proposta di attivazione della “Day 

Surgery” 
 
Allo scopo di favorire l'adattamento della persona all'ambiente, incrementando il sentimento di 

sicurezza e fiducia nell'équipe assistenziale, il giorno del prericovero si distribuisce un regolamento 
interno ed altra documentazione utile propedeutica l’episodio  di ricovero. 

 
2.2.3 Giornate di degenza 
La relativa durata viene contenuta nei tempi utili per le cure e l’eventuale intervento. 
Ai fini del computo delle giornate effettive fruite, il giorno di entrata e quello di uscita vengono 

conteggiati distintamente. 
 
2.2.4 Prestazioni integrative a carico dell’assistito 
Le prestazioni relative sono quelle relative alla scelta da parte del paziente di un trattamento 

alberghiero in camera singola. 
La segreteria deve comunicare al paziente, all’atto del ricovero, l’ammontare della differenza 

giornaliera a fronte dei trattamenti di carattere non sanitario, dei confort aggiuntivi. 
Nessuna somma in ogni caso sarà dovuta dall’assistito per prestazioni sanitarie in regime di 

ricovero. 
 
2.3. Follow –up post chirurgico/parto 
Il follow-up ambulatoriale, salvo situazioni di urgenza, viene svolto, a preferenza del paziente, il: 

Mercoledì dalle 15.00 alle 17.00 e il Sabato dalle 8.00 alle 13.00. 
 
COINVOLGIMENTO DEI CAREGIVER 
La Casa di Cura Falcidia sposa il modello assistenziale della “presa in carico globale” dell’utente 

che presuppone il coinvolgimento dei caregiver dell’assistito, siano essi i familiari o la persona 
giuridica preposta alla tutela o persona di fiducia della paziente.  
 
3. Reparti e servizi 

3.1 Reparti 
A seguito della rimodulazione delle branche e dei posti letto accreditati, il raggruppamento è 

costituito dall’U.O. di Ostetricia e Ginecologia 26 p.l. e di neonatologia 4 p.l. 
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Il personale medico della Unità Operativa è quello previsto dalla normativa vigente. 
 
3.2 Le Funzioni direttive  
Le funzioni direttive sono espletate da:  
 

 Legale Rappresentante 
 Direzione Sanitaria 
 Direzione del personale 
 Responsabile R.P. 
 Direzione Amministrativa 
 Responsabile di U.O. 

 
3.3 Generalità sul personale sanitario 
Il personale sanitario si individua per competenze altamente qualificate e in aggiornamento 

continuo. 
 
3.4 Figura professionali operanti nella Casa di Cura 
Il personale sanitario del Raggruppamento è commisurato al fabbisogno delle U.O. di pertinenza 

e pertanto sono previsti i seguenti profili: 
 Direttore Sanitario 
 Vice Direttore Sanitario 
 Responsabile dell’U.O. di Ostetricia e Ginecologia 
 Aiuto 
 Assistente 
 Anestesista 
 Medico di Guardia 
 Pediatra 
 Cardiologo 
 Radiologo 
 Medico o biologo Responsabile del Laboratorio di analisi 

 
Diverse sono le figure professionali operanti all’interno dei reparti di degenza e coordinate dalla 

Direzione Sanitaria. 
Lo staff medico è composto da oltre 17 professionisti ai quali si aggiungono consulenti esterni, 

in possesso dei requisiti di legge ed autorizzati dalla Direzione Sanitaria, dietro la richiesta specifica 
degli utenti. 

Il personale paramedico   
Il personale operante è riconoscibile attraverso un tesserino di riconoscimento indicante nome, 

cognome e qualifica in evidenza sul taschino della divisa, utilizza, inoltre divise con colori 
personalizzati in funzione alla mansione svolta 

Lo staff, rappresentato da personale ai servizi di sportello, agli uffici amministrativi e di 
segreteria, ai settori informatici e di organizzazione tecnica è complessivamente di 7 persone. 
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3.5 Diritti di Tutela e Partecipazione 
 
3.5.1 Diritti del Malato 
 
Diritto al rispetto 
L’ospedalità privata si impegna a sviluppare una positiva collaborazione con le associazioni di 

tutela dei diritti del malato. Il cittadino accolto in un’istituzione sanitaria privata gode di diritti che 
fondano e caratterizzano il suo rapporto con l’istituzione stessa. 

Ogni famiglia che si trova ad assistere un suo componente ha il diritto di ricevere dalla struttura 
sanitaria, accreditata con il S.S.R., il sostegno materiale il diritto al rispetto della dignità personale e 
delle sue convinzioni morali, politiche e religiose. 

La  tutela su: 
• la protezione da qualsiasi pressione, diretta o indiretta, sulle convinzioni personali del cittadino 

ricoverato, come condizione essenziale per sviluppare relazioni di fiducia tra il paziente e i medici o gli 
operatori sanitari; 

• la riservatezza nell’esecuzione della visita o dei trattamenti, nel pieno rispetto del pudore e 
dell’intimità personali; 

• Il trattamento dei dati personali secondo il rispetto della legislazione vigente (GDPR UE 
679/2016). 

• un trattamento professionalmente corretto e cortese da parte del personale, che è tenuto a 
rivolgersi al paziente, interpellandolo col suo nome e cognome, nonché con la particella pronominale 
“Lei”; 

• la possibilità di identificare immediatamente le persone che lo hanno in cura, in quanto 
obbligatoriamente dotate di cartellino di riconoscimento, con nome e qualifica; 

• condizioni ambientali umane, orario dei pasti, facilità nei contatti con i familiari e nella 
comunicazione con l’esterno, al fine di evitare qualsiasi motivo di spersonalizzazione ed isolamento 
dovuti al ricovero. 

 
 
Diritto alle libertà di scelta 
Diritto alla libertà di scelta tutela: 
• la libertà di scelta dell’istituzione, con le sole limitazioni dovute alle dotazioni tecniche delle 

strutture, alle specializzazioni delle équipe mediche ed ai criteri di autorizzazione e distribuzione delle 
prestazioni ospedaliere; 

• l’accesso, nei tempi più brevi possibili, a cure di qualità, qualunque sia la condizione sociale, 
ideologica, economica e di età del paziente; 

• un’informazione obiettiva ed imparziale sull’offerta di prestazioni ospedaliere disponibili, per 
mettere il paziente in condizione di decidere dove farsi curare; 

• la libertà di scelta del trattamento, tra diverse opzioni possibili; 
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• la possibilità di rifiutare ogni metodo diagnostico, terapeutico e di sperimentazione, grazie ad 
un’informazione esauriente e chiara al paziente o ai suoi rappresentanti legali, nel rispetto degli 
interessi personali e secondo le normative previste dal S.S.R. 

 
Diritto alla qualità delle cure 
Diritto alla qualità delle cure garantisce: 
• il massimo della sicurezza nell’esercizio della medicina, l’esecuzione dei trattamenti e 

l’assistenza ai pazienti; 
• prestazioni di qualità adeguata allo stato del malato, nelle migliori condizioni materiali 

possibili; 
• il beneficio dei progressi della medicina e della tecnologia in campo diagnostico e terapeutico; 
• la disponibilità dei mezzi necessari al medico che assume la responsabilità della diagnosi e 

della terapia, nell’ambito della sua indipendenza professionale, con la sola limitazione degli imperativi 
etici del medico e dell’ospedale; 

• la formazione di base e specialistica del personale medico e paramedico, sostenuta anche da 
opportune iniziative di aggiornamento; 

• la progressiva attivazione di un processo interno di valutazione della qualità. 
 
Diritto all’informazione 
Diritto all’informazione tutela: 
• il diritto ad un’informazione adeguata sulle caratteristiche della struttura sanitaria, le 

prestazioni ed i servizi da essa erogati, le modalità di accesso, l’organizzazione interna; 
• il diritto ad un’informazione imparziale sulla possibilità di ulteriori indagini e trattamenti, 

eventualmente disponibili in altre strutture; 
• il diritto ad un’informazione obiettiva ed appropriata sulla diagnosi e sugli atti terapeutici, al 

fine di poter esprimere un consenso realmente informato; 
• il diritto all’informazione viene esercitato dai suoi rappresentanti legali qualora il paziente non 

si trovi in condizione di ricevere un’informazione diretta o di autodeterminarsi; 
• il diritto al rigoroso rispetto della riservatezza dei dati relativi alla sua persona e alla sua 

malattia, sintetizzati in cartella clinica; 
• il diritto ad identificare il personale, che deve essere dotato di cartellino di riconoscimento, 

recante nome e qualifica; 
• il diritto a un’informazione corretta sulle condizioni di soggiorno, su costi ospedalieri per 

eventuali prestazioni a pagamento o prestazioni aggiuntive di maggiore comfort. 
 
Diritto al reclamo – Referente URP. 
Diritto al reclamo tutela: 
 
 il diritto del paziente, o dei suoi familiari, a veder presi in considerazione gli eventuali 
reclami mediante l’uso dell’apposito modulo che si trova in segreteria; 
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 La segreteria si rende disponibile ad accogliere tutti gli eventuali reclami e a risolverli 
nel minor tempo possibile. 
 
RRP_ Responsabile Rapporti col Pubblico è la  Sig.ra Maria Natalia Caudullo. 
 
 

 
4. Servizi accessori 

Nella Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” sono presenti distributori automatici per bevande calde, 
fredde e snacks. 

  
5. Comfort 

 
5.1 Tipo di stanze 
Le stanze della Casa di Cura “Prof. E. Falcidia “sono dotate dei comfort essenziali e di comfort 

aggiuntivi, infatti, oltre ad essere accuratamente gestite in termini di  pulizia, sono tutte dotate di:  
 climatizzatore; 
 servizio privato; 
 TV digitale 
 Telefono 

 
Su richiesta, l’utente può usufruire della stanza singola a pagamento, supplemento previsto dal 

tariffario alberghiero. 
 
5.2 Pasti 
La Casa di Cura dispone di una cucina, modernamente attrezzata, dove vengono preparati 

giornalmente tutti i pasti per i pazienti. È stato implementato un Sistema di Autocontrollo Igienico-
Alimentare ai sensi del Dlgs 193/2007 e ss.mm.ii. (H.A.C.C.P.)  

I pasti vengono serviti sempre allo stesso orario, e gli utenti hanno la possibilità di scegliere le 
pietanze che preferiscono da un menù molto vario che gli viene sottoposto giornalmente. 

Ai pazienti affetti da allergie e/o intolleranze alimentari viene sottoposto un menù con diete 
personalizzate. 

 
5.3 Orario visite 
Le visite ai degenti sono consentite gli orari di ricevimento sono comunicati alle pazienti il 

giorno del prericovero e sono sempre aggiornati sul sito internet. 
 
5.4 Informazioni ai parenti 
I degenti hanno il diritto di essere informati sulla diagnosi e sugli atti terapeutici e previo 

consenso sottoscritto dal paziente anche i familiari 
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5.5 Sale d’attesa 
Nei piani della Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” vi è una sala d’attesa adeguatamente attrezzata 
 
5.6 Segnaletica 
In tutta la struttura è presente la segnaletica prevista in materia di sicurezza che indica la zona in 

cui ci si trova e le direzioni per raggiungere altre zone della Casa di Cura. 
 
5.7 Cappella 
Sita al piano –1 della struttura, è situata una piccola cappella ove è possibile ritirarsi in preghiera.  
 
6. Sicurezza 
All’interno della Casa di Cura è realizzato e gestito un sistema di gestione per la sicurezza. La 

Casa di Cura è dotata di tutte le necessarie autorizzazioni in materia e monitora costantemente il livello 
di rischio al suo interno, garantendone il mantenimento ai livelli minimi possibili. Tutti i presidi 
antincendio e di sicurezza sono costantemente verificati e le relative attività sono registrate in appositi 
registri, disponibili per le autorità competenti alla vigilanza. Esiste un gruppo di persone, 
adeguatamente addestrato e coordinato, che garantirà, in ogni momento, la sicurezza degli occupanti 
l’immobile, anche in caso di malaugurata emergenza.  

A tal scopo, in ogni ambiente è stata affissa una planimetria della Casa di Cura con l’indicazione 
dei percorsi da seguire in caso di evacuazione. Una copia della planimetria di fuga è affissa nei reparti 
di degenza. 

 
7. Criteri e Modalità di accesso al ricovero ordinario 

 
7.1 Accesso a carico del S.S.N. 
Le prestazioni fornite dalla Casa di Cura sono accreditate dal S.S.N..  
Con l’accesso a carico del S.S.N. il degente ha diritto ai servizi standard, previsti dal D.lgs 

890/02, che offre la Casa di Cura. 
 
 
7.2 Accesso a prestazioni private 
Gli utenti che vogliono fruire dei servizi della Casa di Cura e non usufruiscono 

dell’accreditamento, lo possono fare privatamente. 
Le prestazioni sanitarie, richieste dal cliente e rese privatamente dai medici noti all’organico 

della Casa di Cura sono a totale carico del richiedente, il quale dovrà comunque rilasciare apposita 
dichiarazione liberatoria alla Direzione della struttura. 

Altre prestazioni consentite sono quelle relative alle rette di degenza come definito dal modello 
“Regolamento e Formule di ricovero” allegato. 

Il tariffario delle prestazioni private è pubblicato sul sito web. 
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7.3 Modalità di accesso al ricovero Day surgery 
 
Accesso a carico del S.S.N. 
Le prestazioni ostetrico ginecologiche fornite dalla Casa di Cura sono accreditate dal S.S.N.  

Con l’accesso a carico del S.S.N. il degente ha diritto ai servizi standard che offre la Casa di Cura. 
 
 

8. Modalità di accoglienza 
Ricovero Programmato 
Quando non sussistano le condizioni del ricovero urgente, il ricovero programmato può essere 

proposto dal Medico specialista che ha in cura la paziente e che, in possesso dei requisiti di legge è 
stato autorizzato dalla Direzione Sanitaria ad operare. 

La paziente deve fornire, al momento del ricovero, l’impegnativa redatta dal proprio medico di 
famiglia. Le ricette mediche di ricovero e le schede “E” vengono raccolte dall’Ufficio Accettazione ed 
inserite nella cartella clinica.  

 
Qualora si tratti di paziente straniero, verificata la necessità di un intervento da parte di un 

mediatore culturale, sarà cura della referente URP attivare la collaborazione con tale figura. 
 
Ricovero Urgente 
In caso di ricovero urgente non occorre presentare l’impegnativa. 
 

9. Dimissione 
Verrà consegnata al paziente la relazione di dimissione. 
Il paziente può, se vuole, richiedere copia della propria cartella clinica, tramite richiesta scritta 

all’amministrazione della Casa di Cura e dietro il pagamento di una quota relativa ai diritti di 
segreteria. 

 
10. Informazioni 

Si forniscono i recapiti dell’ufficio Accettazione, che svolge funzioni di Ufficio relazioni con il 
pubblico. 
Ufficio Relazioni Pubblico 
Dal lunedì al venerdì dalle ore 09.00 alle 12.00 
Tel. 095 580448 
E-mail: marina.caudullo@falcidia.it 

Uffici Amministrativi 
Dal lunedì al venerdì dalle ore 09.00 alle 12.00 e dalle 16.00 alle 18.00 
Il sabato dalle 09.00 alle 12.00 
Tel. 095 580448 
E-mail: info@falcidia.it 
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Informazioni per ricoveri: tel. 095/580578 
 
Ufficio Accettazione: lunedì-venerdì 8.00 –12.30; 15.00 – 18.30 – sabato 8.30 –12.30;  
 
Accettazione Sanitaria: h 24 
Accettazione ostetrica: h 24 
Accettazione ginecologica: 07.00 – 08.00 /   18.30 – 20.30 
 
Gravidanza a rischio: Merc.-Ven.  17.00 -19.00 
 
Follow Up: Merc. - Ven 15.00-17.00 
                   Sabato 8.00 - 13.00 

 Registrazione dati anagrafici e data 
 Ora del ricovero e diagnosi 

 
Documenti richiesti 

 Richiesta del Medico curante e scheda E (per i ricoveri programmati) 
 Fotocopia del documento d’identità  
 Fotocopia della tessera sanitaria  

 
 
Modalità e procedura per la richiesta della documentazione sanitaria 

L’accesso agli atti amministrativi (art. 22 della Legge 241/90) è il diritto che hanno i pazienti e/o 
familiari, Tutore/Amministratori di Sostegno interessati, di prendere visione e di estrarre copia di 
documenti amministrativi che li riguardano. Tale accesso, può essere esercitato, previa richiesta 
motivata, solo da soggetti portatori di tali interessi. 

Per agevolare la richiesta di accesso ai documenti Sanitari, la stessa può essere presentata 
direttamente all’Ufficio URP o tramite posta elettronica e/o certificata, utilizzando la modulistica 
pubblicata sul sito. 

L’utente potrà ritirare la copia della documentazione sanitaria secondo i tempi stabiliti al 
momento della richiesta. La documentazione potrà essere consegnata a persona diversa dalla paziente 
solo su presentazione di delega al ritiro con allegata copia del documento di riconoscimento della 
paziente.  

 
 
11 GESTIONE DELLE EMERGENZE 
La Casa Di Cura si attiene a specifici protocolli interni per far fronte ad eventuali emergenze. In 
particolare, oltre a prestabilite misure di prevenzione con cui eseguire un’indagine preliminare dei 
fattori di rischio del paziente, la Casa di Cura assicura i requisiti minimi strutturali e organizzativi 
così come richiesto dalla Normativa in vigore (DA n°890/2002, D.A. 436/21, DA 20/24). 
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A) Segnalazione pericolo e chiamata dei soccorsi 

In caso di pericolo accertato e su istruzioni del responsabile dell'emergenza o di un suo 
sostituto, gli addetti al posto di chiamata provvederanno a far intervenire il soccorso 
pubblico (VVF, Vigili Urbani, Polizia, Carabinieri, CRI, ENEL, 118, ecc.), provvedendo 
anche a fornire indicazioni circa: 

1. Il luogo dell’evento 
2. Il tipo di evento (incendio, fuga di gas, malore, ecc.) 
3. Una valutazione, nei limiti del possibile, della gravità dell’evento 
4. Le proprie generalità 
 
 

B) Gli addetti al posto di chiamata devono: 
1. Impedire l'accesso di altre persone; 
2. Sgombrare l'ingresso da eventuali ostacoli al deflusso del personale; 
3. Aprire le porte che fossero eventualmente chiuse; 
4. In caso di sfollamento di emergenza, invitare il personale ad uscire ordinatamente e con 
calma e a non sostare sulla soglia o nelle immediate vicinanze; 
5. Richiedere l'appello, fuori dall'edificio e dopo 10 minuti dallo sfollamento, al capo squadra 
della emergenza. 

 
 
 
12. Gestione Eventuali Emergenze -Urgenze (cliniche) 
 

In presenza di un evento di “emergenza” clinica, il medico della casa di cura deve effettuare 
apposito trasferimento del paziente adulto o neonato, mediante chiamata e disponibilità del 118 
(STAM – STEN) 

A fronte, invece, di un fatto di “urgenza” clinica, il paziente adulto o neonato, accompagnato dal 
medico della casa di cura, viene trasferito al presidio ospedaliero tramite ambulanza idonea della “New 
Città di Catania”, con la quale la casa di cura ha attivato un preciso accordo convenzionale.  
Durante l’attesa dell’arrivo dell’ambulanza, il medico della Casa Di Cura ha la responsabilità di: 

 Verificare le condizioni e le criticità del paziente e procedere alle specifiche operazioni di 
stabilizzazione, ove possibile, in attesa dell’arrivo dell’ambulanza; 

 Informare la struttura ricevente dell’arrivo del paziente; 
 Preparare la documentazione sanitaria necessaria per il trasferimento del paziente. 

 
Per ulteriori dettagli si rimanda al Prot-06 “Trasporto STAM” e al Prot.07 “Trasporto STEN”. 
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SEZIONE TERZA 
Standard di qualità 
La Casa di cura “Prof. E. Falcidia” Srl ha provveduto ad analizzare le esigenze e le aspettative dei 
propri utenti identificando gli elementi che vengono considerati come fattori di qualità del 
servizio erogato; per ciascuno di questi fattori sui quali la Casa di Cura è in grado di 
esercitare un controllo, ha definito degli indicatori di prestazione ed ha fissato uno standard 
minimo di qualità. 
La modalità di tutela degli utenti nel caso in cui gli standard non vengano soddisfatti o 
riscontrati dei reclami, La Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” rinvia in sede di riesame della Direzione 
l’analisi delle cause e le relative azioni di miglioramento da attuare al fine di garantire il 
livello di standard prefissato. 
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I dati di verifica degli standard indicati sono monitorati sia attraverso l’analisi annuale dei questionari 
di soddisfazione somministrati agli utenti o mediante verifiche interne in modo da valutare il rispetto 
degli indicatori. I risultati annuali sono allegati al medesimo documento o disponibili all’ufficio della 

 
CARATTERISTICA DEL 

SERVIZIO 

 
INDICATORE 

 
STANDARD 

Tempi di attesa 1. Tempo medio di attesa alla 
accettazione  

2. Tempo medio tra ricovero ed 
intervento chirurgico 

3. Tempo medio per la consegna 
copia cartella clinica 

1. Minuti 10 
2. Dipende dal regime di 

ricovero 
3. Giorni 20 

Qualità dell’assistenza sanitaria 4. Tempo medio di assistenza 
infermieristica per degente 

5. Dotazione e qualifica del 
personale medico 

6. Tempo dedicato alla 
formazione e addestramento 
del personale  

7. Percentuale di utenti 
soddisfatti (Da questionario) 

4. Minuti 80 per giorno 
5. Requisiti stabiliti 

dalle leggi regionali e 
nazionali 

6. 12/ore 
7. Almeno 80% 

Igiene e microclima delle sale 
operatorie 

8. Valori della temperatura ed 
umidità 

9. Flusso di ricambio aria 
10. Controlli microbiologici 

8.9. Secondo i parametri 
stabiliti per legge 
10.semestrali 

Igiene e comfort dei reparti di 
degenza 
 

11. Detergenza 
12. Disinfezione 
13. Cambi di biancheria 
14. Clima 
15. Percentuale di utenti soddisfatti 
(Da questionario) 

11.due volte al giorno 
12.quotidiana 
13. quotidiana 
14. impianto di 
climatizzazione 
15.  Almeno 80% 

Qualità dell’informazione 16. Percentuale di utenti soddisfatti 
(da questionario) 

16.  Almeno 80% 

Protezione dei dati personali 17.  Tutela dei dati particolari  17. come da GDPR ai 
sensi del Regolamento 
UE 679/2016. 

Qualità dei pasti 18.Autocontrollo 
19.Esami di laboratorio 
20. Percentuale di utenti soddisfatti 
(da questionario) 

18. come da manuale 
HACCP 
19. frequenza semestrale 
20.  Almeno 80% 
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referente URP e che pubblicate sul sito della Casa di Cura: https://www.falcidia.it/la-
clinica/documenti-e-info-utili/ 

 
Qualora si riscontrasse un risultato inferiore allo standard fissato, sarà cura della Responsabile Qualità 
della Casa di Cura pianificare e attuare, coinvolgendo il personale interessato, idonee azioni correttive, 
su cui verificare l’efficacia entro i 3 mesi successivi. 
Qualsiasi disservizio nei confronti del paziente deve essere gestito nel minor tempo possibile.  
La Direzione si impegna ad eliminare e prevenire qualsiasi forma di insoddisfazione del paziente. 
 
 
SEZIONE QUARTA 
 
Meccanismi di tutela e di verifica 
 
Reclami 

La Casa di Cura garantisce le funzioni di tutela verso il cittadino e prevede, per quest’ultimo, la 
possibilità di sporgere reclamo a seguito di disservizio, atto o comportamento che abbiano negato o 
limitato la fruibilità delle prestazioni, l’umanizzazione del ricovero, i principi fondamentali 
dell’assistenza sanitaria. 

Il referente della Casa di Cura, a cui ci si può rivolgere per sporgere il reclamo è la 
Responsabile Rapporti col Pubblico, che dopo aver appreso il disservizio provvederà a porre rimedio 
nel miglior modo possibile. 

Il reclamo deve essere presentato in forma scritta tramite l’apposito modulo fornito presso 
l’ufficio reclami 
 
Verifica degli impegni e adeguamento organizzativo 

L’adozione di un Sistema Qualità fornisce i mezzi per una continuativa verifica degli impegni e 
dell’adeguamento organizzativo. Tali mezzi sono: 
 le Verifiche Ispettive interne che il Responsabile Qualità effettua periodicamente su tutte le 

attività inerenti i servizi offerti dalla Casa di Cura; 
 i Riesami della Direzione che lo staff dirigenziale effettua semestralmente per valutare 

l’andamento generale del sistema qualità. 
 
Indagini sulla soddisfazione dei cittadini/utenti 

La Casa di Cura, al fine di migliorare i servizi offerti, ai propri utenti adotta un questionario di 
soddisfazione dell’utente che viene somministrato prima della dimissione. L’utente potrà compilarlo in 
forma anonima, se vorrà, e consegnarlo direttamente all’accettazione o spedirlo per posta. Si riporta in 
allegato un fac-simile dello stesso questionario. 
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Obblighi Assicurativi 
La Casa di Cura è in possesso di una assicurazione RCT che offre una copertura per tutto il personale 
dipendente e per i medici che svolgono la propria attività in libera professione ma che esercitano in Casa di Cura 
una collaborazione coordinata (ginecologi di guardia, pediatri, anestesisti, Senior di sala operatoria) 
 
 
 
SEZIONE QUINTA 
 
La Gestione della privacy  
I dati personali che affluiscono presso la Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” sono gestiti in conformità a quanto 
previsto dal Regolamento dell’Unione Europea n. 679/2016, noto anche come “GDPR” e, quindi: • trattati in 
modo lecito e secondo correttezza; • raccolti e registrati per scopi determinati, espliciti e legittimi, ed utilizzati 
in altre operazioni del trattamento in termini non incompatibili con tali scopi; • esatti e, se necessario, 
aggiornati; • pertinenti, completi e non eccedenti rispetto alle finalità per le quali sono raccolti o 
successivamente trattati; I dati personali che affluiscono presso la Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” sono gestiti 
in conformità a quanto previsto dal Regolamento dell’Unione Europea n. 679/2016, noto anche come “GDPR” 
e, quindi:  
• trattati in modo lecito e secondo correttezza;  
• raccolti e registrati per scopi determinati, espliciti e legittimi, ed utilizzati in altre operazioni del trattamento in 
termini non incompatibili con tali scopi;  
• esatti e, se necessario, aggiornati;  
• pertinenti, completi e non eccedenti rispetto alle finalità per le quali sono raccolti o successivamente trattati; • 
conservati in una forma che consenta l’identificazione dell’interessato per un periodo di tempo non superiore a 
quello necessario agli scopi per i quali essi sono stati raccolti o successivamente trattati.  
I dati personali sono conservati in archivi cartacei, informatici e telematici situati in paesi nei quali è applicato il 
GDPR (paesi UE).  
 
Ai sensi dell’art. 37 del GDPR, Il responsabile Protezione dei dati, designato dal Titolare del Trattamento ai 
sensi dell’art.37 del Reg. EU n. 679/2016, ha la responsabilità di far osservare il medesimo regolamento e 
cooperare (ove necessario) con l’autorità di controllo (Garante privacy) al fine di tutelare il rispetto di tutti i 
diritti degli interessati.  
Per chiarimenti o per eventuali reclami si può contattare il DPO – Dott.    Antonio Spartà   all’indirizzo di posta 
elettronica dpo@falcidia.it 
 
POLITICA PER LA QUALITA’ 
  
L’Unità di Ostetricia e Ginecologia della Casa di Cura Prof. E. Falcidia è gestita da persone che mirano a 
svolgere il proprio ruolo di “Spazio della Salute” per la vita quotidiana grazie alla costruzione continua e 
originale di un importante rapporto fra professionisti e utenti, che deve essere soddisfatto innanzitutto in termini 
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di umanità per poi eccellere in qualità tecnico-sanitaria, trasparenza ed efficacia di un servizio costruito in 
un’ottica di reciprocità.  
Per fare al meglio tutto questo, la Casa di Cura Falcidia ha sviluppato negli anni la cultura e la filosofia della 
“alta specializzazione”, nell’assoluta convinzione che solo una struttura “monospecialistica”, che si occupi cioè 
di una sola branca – in questo caso l’Ostetricia e la Ginecologia – possa approfondire ed esprimere il massimo 
in questo ambito. La Casa di Cura Falcidia è, infatti, l’unica in Sicilia ed una delle poche in Italia, 
“monospecialistiche per Ostetricia e Ginecologia”, interpretando quindi al meglio, nelle competenze, nelle 
procedure, nella dotazione tecnologica e nel personale sanitario e parasanitario, il concetto di “alta 
specializzazione”. 
La “MISSION” è quella di assicurare l’erogazione dei livelli essenziali (LEA) ed uniformi di assistenza previsti 
dal Piano Sanitario Nazionale e di realizzare le finalità del Servizio Socio-Sanitario Regionale nel proprio 
ambito territoriale, impiegando – nei molteplici e quotidiani processi clinici ed assistenziali – le risorse a vario 
titolo assegnatale secondo criteri di efficienza, appropriatezza ed economicità delle prestazioni erogate, con 
particolare riferimento al numero dei parti cesarei effettuati ogni anno. 
La “STRATEGIC VISION” è orientata ad offrire processi assistenziali di diagnosi e terapia ed organizzativi 
che tengano conto delle legittime esigenze ed aspettative dell’utenza attraverso un percorso personalizzato, 
offrendo servizi appropriati finalizzati ad ottenere un miglioramento continuo della qualità dell’assistenza per 
soddisfare bisogni sempre più complessi, avvalendosi dell’evoluzione delle tecniche e delle perseverando in un 
processo continuo di fidelizzazione nei confronti del bacino d’utenza. 
 
Per la suddetta Vision, i VALORI costituenti la Casa di Cura “Prof. E. Falcidia” sono: 
 L’Alta Specializzazione, la Casa di Cura Falcidia interpreta al meglio, il concetto di “alta 

specializzazione” con competenze, procedure e la necessità di avvalersi di personale sanitario e 
parasanitario di grande competenza, operando in sale chirurgiche e laboratori di altissimo livello, 
coadiuvati da dotazioni tecnologiche all’avanguardia; 

 La visione “Woman Oriented”, per la quale la Casa di Cura ha il massimo Focus: tutte le procedure 
sono orientate a proteggere e salvaguardare non solo la salute, ma anche il benessere psico-fisico della 
donna; 

 La garanzia del Massimo Comfort, pensando che vivere esperienze così delicate, in ambienti 
confortevoli contribuisca al benessere complessivo della paziente, la Casa di Cura Falcidia dispone di 
ambienti accoglienti ed eleganti, tutto questo, insieme con la competenza e cortesia del personale 
paramedico e ausiliario. 

 

La Casa di Cura “Prof. E. Falcidia”, in tale contesto pertanto, intende ottenere la certificazione alla 
norma UNI EN ISO 9001:2015 in quanto costituisce un fattore strategico di competitività e 
qualificazione sul mercato di riferimento, nonché un’evidenza degli sforzi profusi da Casa di Cura 
“Prof. E. Falcidia nel perseguire la continua soddisfazione di tutti gli utenti. 
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Il Sistema di Gestione per la Qualità della Casa di Cura “Prof. E. Falcidia è improntato su un 
approccio di risk-based thinking (cultura di prevenzione dei rischi) che consente all’organizzazione di 
determinare i fattori che potrebbero generare deviazioni dei processi rispetto alla Norma ISO 
9001:2015, e di mettere in atto controlli preventivi per minimizzare gli effetti negativi e cogliere al 
meglio le opportunità offerte dal mercato anticipandone le tendenze. 
 La Casa di Cura “Prof. E. Falcidia persegue i propri obiettivi, quindi nel rispetto delle normative 
vigenti, attraverso l’applicazione di un Sistema di Gestione conforme alla Norma UNI EN ISO 
9001:2015 e ai seguenti criteri: 
 

 Sostenibilità ed etica professionale; 

 Appropriatezza clinica e organizzativa; 

 Tutela e rispetto dei diritti e della sicurezza dell’utenza; 

 Valorizzazione, motivazione e crescita professionale del personale sanitario e non; 

 Analisi costante del contesto e dei requisiti del mercato e territorio di riferimento, al fine di 
fronteggiare tempestivamente al meglio esigenze e aspettative delle parti interessate; 

 Migliorare continuamente l’immagine della Casa di Cura “Prof. E. Falcidia in termini di 
trasparenza, sicurezza e affidabilità. 
 

La Casa di Cura “Prof. E. Falcidia si impegna d’assumere un ruolo attivo nella promozione della 
sicurezza del paziente e guida di tutte le attività aventi influenza sulla qualità, attraverso la diffusione a 
tutti i livelli dei concetti descritti nel Sistema Gestione Qualità e la verifica dell’applicazione di quanto 
stabilito. 
 
 

o  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Parcheggio visitatori 
La Casa di Cura Falcidia dispone di un parcheggio a pagamento (€ 2) non custodito video sorvegliato. 
Apertura ore 06.30 – Chiusura ore 20.30 
Pagamento e ritiro del gettone presso la reception della Casa di Cura. 

ALLEGATI 
 

 Questionario di Soddisfazione dell’Utente 
 Norme di Accesso 
 Info Utili 
 Isolamento prima del ricovero 
 Formule di Ricovero 
 Occorrente da potare in Clinica 
 Reporting Monitoraggio Soddisfazione Utenza  
  
  



 

CARTA DEI SERVIZI Pagina 
26 di 26 

Casa di cura 
“Prof. E.  Falcidia”  

RIFERIMENTI 
 

GESTIONE DOCUMENTO ED.2 

9001:2015 Note Aggiornamento documento 
  DATA REVISIONE 

30/04/25 04 
 
 

 

 
 COME ARRIVARE:  
 
La Casa di Cura è sita nella circonvallazione EST di Catania al Viale Odorico da Pordenone n.32. 
Sul nostro sito è disponibile un collegamento attivo per il navigatore. 

 

 

 
 


