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S Stiiame VIVENWG un MOMmeEnto
fvoeluzienario, Stannor SUCCEdende tanite
COSE, SIame NSert’ N Un cambliamenito
che non he alcun dubbkior a definike
epecale, nen soltante’ per tutta 1a- nestra
SOCIEla e Specliicamente per larsanita ma
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~ | il Processo di Apprendimento







o nella gestione del cambiamento
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orlentame i"Eo per lo
sViluppo ae gpro e

0les premessa che chiarisca da dove
VERIanm 05

ur A _|erSS|one per caplre se c’e
: une convinzione su “dove stiamo
-'oando”
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,;;" 0 un’ Impegno comune che costruisca
- finalmente un percorso di
valorizzazione delle risorse umane
anche in sanita!
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CONOSCENZA

Esperienza
finalizzata
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s RICHESTA DI NUOVE COMPETENZE




Nuove
attese dei
cittadini

Evoluzione
normativa

La responsabilita
del
Professionista:
dalla norma alla
coscienza
professionale

Le nuove sfide
dei rofessionisti

Nuovo scenario
epidemiologico




NBiGYiimoedelli di assistenza
Saplltelfe]

= Rapida evoluzione dei ruoli

-~ T Professionali
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VEg@erattenzione del

'."ttadino rispetto a cio che
~ llguarda la propria salute

 Mlziejejie)s consapevolezza del

== #"-_-_:".Q cittadino rispetto ai propri

= diritti

Necessita del coinvolgimento
nel processo di assistenza
della persona interessata e

delle figure di riferimento
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Profilo Professionale

=K responsabilita dei risultati
e identifica, pianifica, gestisce e valuta lI'intervento




-‘ LEGGE 26 FEBBRAIO 1999 =

a N. 42
‘j Disposizioni in materia di professioni
sanitarie

e regolamentazione della Professione derivante da
profilo, codice, formazione ricevuta
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- e valori della professione

= = < impegni del professionista
== .modelli di comportamento del professionista da
declinare poi nel quotidiano

e norme vincolanti per I’esercizio professionale




LEGGE 10 agosto 2000
N.251

-~ eautonomia professionale

e
—

- *espletano le funzioni individuate

! dai profili professionali e dai specifici

codici deontologici

e Organizzazione percorsi assistenziali Pazienti per obiettivi
e personalizzazione dell’assistenza




og a ~ca pasata sull’evidenza

= garanzia di gualita per le procedure
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~ attuate
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: responsabilité dei risultati e della presa
In carico del Paziente






L.251/00
L.25 1/83 | 1/2002

L.42/99

— Codice deontologico 2005
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f;\ sanitarie in quanto aziende di servizi
(o] a | prlnC|paI| fattori di sviluppo sono:

e La diffusione delle conoscenze e il
- capitale intellettuale sono il
patrimonio principale delle aziende.
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Organizzazione del lavoro:

IREvoluzione ¢ gwel

2 si possono sintetizzare in un semplice
ot

luzioni ad elevato rapporto

Oggi I’obiettivo e I’integrazione quindi il modello non puo
essere di tipo funzionale basato solo sulla divisione delle
competenze, ma anche sui gruppi di lavoro




Vigsper guale sanita al cittac

| TAZIONE OSPEDALIERA

ATTESA E TEMPI DI ACCESSO ALLE
;I NI

STEN MA DI EMERGENZA/URGENZA
"FNTEGRAZIONE SOCIO-SANITARIA/I DISTRETTI
| -"§—LA CONTINUITA’ ASSISTENZIALE

= - 6. APPROPRIATEZZA E GOVERNO CLINICO DELLE
CURE



1994 - Profilo professionale
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1999 - Legge 42 - Disposizioni
in materia di professioni sanitarie

2000 - Equipollenza di Diplomi
2000 - Formazione
universitaria: Laurea, Laurea
Specialistica

2001 - Legge 251 - Disciplina
delle professioni sanitarie

2002 - Legge n 1- Disposizioni
urgenti in materia di personale
sanitario
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Art. 3 Decreto 509/99




e Introduzione del sistema dei
crediti formativi

Art.2 Decreto 509/99
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FORMAZIONE UNIVERSITARIA
LAUREE

FORMAZIONE AL PROFILO
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DIVERSI LIVELLI DI COMPETENZA IN
RIFERIMENTO A:

LAUREA
MASTER SPECIALISTICA
ATTIVITA™. ATTIVITA":
Va'“‘?l[edlau negoziare, selezionare,
congruita defle assegnare le risorse
risorse umane
In rapporto in base a standard di
ai risultati competenza e
conseguiti carichi di lavoro
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1. Unita Operativa
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Classe 1 Professioni sanitarie infermieristiche e
professione sanitaria ostetrica/o

[|Classe 2 Professioni sanitarie della
riabilitazione

Classe 3 Professioni sanitarie tecniche

Classe 4 Professioni sanitarie della prevenzione
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LAUREA 17 LIVELLO c



diploma di maturita

- Laurea Master di | livello

= | 3 anni - 180 crediti 1 anno - 60 crediti

_g: Il corso di laurea ha l'obiettivo di assicurare allo Corso di perfezionamento scientifico
studente un'adeguata padronanza di metodi e e di alta formazione permanente
contenuti scientifici generali, nonche MNacquisizione e ricorrente
di specifiche conoscenze professional

Laurea specialistica Master di Il livello
2 2 anni - 120 crediti 1 anno - 60 crediti
Il corso di laurea specialistica Corso di perfezionamento scientifico
ha l'obiettivo di fornire allo & di alta formazione permanente
studente una formazione di e ricorrente
livello avanzato per l'esercizio
di attivita di elevata qualificazione
in ambiti specifici

Corso di Perfezionamento Dottorato di Ricerca Scuola di Specializzazione
Il corso risponde ad esigenze Prevede un corso di studio e Il corso di specializzazione
culturali di approfondimento di ricerca non inferiore ai tre ha I'obiettivo di fornire allo
di determinati settori di studio anni, finalizzato studente conoscenze e

o di esigenze di ordinamento all' apprendimento abilita per funzioni richieste
o rigualificazione dellindagine scientifica e nell'esercizio di particalari
professionale permanente. metodaologica di ricerca. attivita professionali e pud
Al termine viene rilasciato un L'ammissione & subordinata essers istituito

attestato non valutabile al superamento diun esclusivamente in
nell'esercizio degli uffici e apposito concorso pubblico applicazione di specifiche
delle professioni o annuale norme di legge o di direttive
nell'ambito della ricerca dellUnione Europea
scientifica
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Classe 1/S
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Classi delle lauree specialistiche nelle
scienze infermieristiche e ostetriche

Classe 2/S

Classi delle lauree specialistiche nelle
scienze delle professioni sanitarie della
riabilitazione

Classe 3/S

Classi delle lauree specialistiche nelle
scienze delle professioni sanitarie
tecniche

Classe 4/S

Classi delle lauree specialistiche nelle
scienze delle professioni sanitarie della
prevenzione




Competenze professionall
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5<“ e in grado di seguire I'intero
Plrecesso assistenziale del Paziente
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_ —=e wluppo di modelli organizzativi e
~ professionali attraverso investimenti
sulle risorse umane:gualificazione e

mobilita
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o) "rmlg contestoNrcampIamentrnoy
mrlnr @ sole Implicazioni organizzative

i) fvestono i valori e gli assunti
Iurall

*"'apprend|mento appare nella sua
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-3—' -~ natura di processo permanente che si
~Incentra sui problemi e coinvolge tutti i
membri dell’organizzazione



Imparare. Melter nen Insegna a capire

(Eraclite)
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J_)]r RuzZione delletensioni ra.
|Z|one e Innovazione (da anarchia

orfn izzata a rete delle professiont)

SiSpinta innovativa: capacita di
‘apprendlmento e di
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—  autotrasformazione
e Organlzzazmne e Formazione
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con  autonomia  professionale,

Alitenomia guindi' responsabilita, quindi potere

SGisionale; perché io devo cosa fare

el momento in cui io vengo chiamato a

~ sa
0]
da

vaguardia
lettiva,

le norme,

_Jlsoondere del mio operato, diretto alla

della salute Individuale e
Individuate
Istitutive del relativi
deqli specific



e competenza professionale e alta
mpetenza gestionale, sono

= hecessarl, quasi Inevitabili, affinche |
: =~ processi di lavoro e 1 processi
= tecnologici-assistenziali nell’ambito

-~ delle nostre unita operative, ancorché
Inserite nel dipartimenti, possano
raggiungere obiettivi di efficacia
assistenziale e quindi dare benefici
reali e concreti ai Pazienti.
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