Settore Servizio uocC uosS Postazione [Descrizione
40 0 0 0 0 DIREZIONE AZIENDALE
40 0 0 1 0 Direzione Generale - Segreteria
40 0 0 1 1 Postazione 1
40 0 0 1 2 e DIREZIONE AZIENDALE/ORGANI
40 0 0 4 0 Protocollo Generale
40 0 0 4 1 Postazione 1
40 0 0 4 2 e
41 0 0 0 0 AREA di STAFF TECNOSTRUTTURA
41 0 1 0 0 Ufficio di Staff
41 0 1 0 1 Postazione 1
41 0 1 0 2 e STRUTTURE/FUNZIONI DI STAFF
41 0 1 1 0 Servizio Programmazione e Controllo
41 0 1 1 1 Postazione 1
41 0 1 1 2 e
DIPARTIMENTO/!I (se previsto/i) CON FUNZIONI
AMMINISTRATIVE/TECNICHE (ES: Bilancio, Acquisti, RR.UU et....)
42 0 0 0 0 AREA TECNICO AMMINISTRATIVA
DIPARTIMENTI TERRITORIALI O DI LIVELLO AZIENDALE (Dip. Prevenzione,
DSMD o Dipartimenti Funzionali ) - AL MOMENTO NON ATTIVABILI IN
43 0 0 0 0 AREA TERRITORIALE QUANTO NE' LA LEGGE REGIONALE ISTITUTIVA DELLE ASL NE' ALTRI ATTI
43 0 1 0 0 Servizio per le Dipendenze DI PROGRAMMAZIONE/ORGANIZZAZIONE HANNO DETTATO
43 0 1 0 1 Postazione 1 INDICAZIONI IN MERITO
43 0 1 0 2 e
44 0 0 0 0 AREA DISTRETTUALE SOCIO-SANITARIA
44 0 1 0 0 Distretto socio sanitario di Tortoli
44 0 1 0 1 Postazione 1
44 0 1 0 2 e
44 0 1 1 0 Cure Primarie e Specialistica Ambulatoriale
44 0 1 1 1 Postazione 1
44 0 1 1 2 e
44 0 1 2 0 Assistenza Domiciliare e Non Autosufficenze
44 0 1 2 1 Postazione 1
44 0 1 2 2 e DISTRETTI E STRUTTURE/FUNZIONI AFFERENTI
44 0 1 3 0 Consultori e Tutela Inf Donna Famiglia Medic Scolast Ne
44 0 1 3 1 Postazione 1
44 0 1 3 2 e
44 0 1 4 0 Servizio Protesico
44 0 1 4 1 Postazione 1
44 0 1 4 2 e
44 0 1 5 0 Servizio PUA/UVT
44 0 1 5 1 Postazione 1
44 0 1 5 2 e
45 0 0 0 0 AREA OSPEDALIERA
45 0 1 0 0 Direzione Medica di Presidio Unico
45 0 1 0 1 Postazione 1
45 0 1 0 2 e




45 1 0 0 0 Dipartimento Area Medica_Chrirurgica
45 1 1 0 0 Medicina e Chirurgia di Accettazione e d'Urgenza
45 1 1 0 1 Postazione 1
45 1 1 0 2 e
45 2 0 0 0 Area dei Servizi Ospedalieri
45 2 1 0 0 Radiologia
45 2 1 0 1 Postazione 1
45 2 1 0 2 e
45 2 2 0 0 Servizio Farmaceutico
45 2 2 0 1 Postazione 1
2 2 0 2

45

POUA E STRUTTURE / FUNZIONI AFFERENTI




