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Oggetto: Laboratoiio Formazione Regionale. Linee di indijrizzo er la definizione dai
g P

Piani Formativi Aziendalj.

PREMESSA
L'infroduzione dell'Educazione Continua in Medicina & un risultato importante nel processo di
evoluzione dell'intero Sistema Sanitario Nazionale e delle sue componenti regionali, in quanio
formalizza e rende operalivo il principio di diritto/dovere per ogni operatore in Sanity di poter
disporre delle migliori conoscenze ed avidenze scientifiche riconosciute, dande la maggior
diffusione possibile dell'aggiornamento culturale ed esperenziale per fornire |a migliore
prestazione e qualificare’sempre pilt il servizio sanitario,

Risulta fondamentale in queslo sistema la qualita delle attivita di formazione che deve

rispondere a specifici requisiti:

" appropriatezza delle risposte formative in relazione ai realj bisogni degli operatori,
dell’'organizzazione e dej contesto locale in cuj si opera;

*  accessibilitd ai processi formativi;

*  sviluppo di strumenti formativi che favoriscano I'apprendimento esperienziale;

" accreditamento degli enti formatori,

OBIETTIVI DI RIFORMA DEL S8R

La formazione degli operatori in sanita assume un ruocle determinante anche in relazione

allattuale processo che ji SSR sla altuando in termini di riasselio strullurale e di

riqualificazione della rete assistenziale ospedaliera, dj strutturazione delle cure primarie
territoriali e dell’emer_genza-urgenza, assieme alle azioni di prevenzione primaria e
attuazione del Piano Nazionale della Prevenzione 2014-2018. Il riordino della
ione dell'utilizzo dell'ospedale per acuti & un pereorso

secondaria in
rete ospedaliera con Poitimizzaz
finalizzato ad adeguare Passislenza ai reali bisogni del paziente partendo dalla necessita dj

atluare un adeguato filtro a monte del ricorso all'ospedale e dalla possibilita di dimettere il

Paziente in condizioni di sicurezza e garanzia dell'assistenza a livello territoriale che, a sua

- volta, necessita dj adeguatiinlerventiper garantire la continuita delle cureelintegrazione ed-

il raccordo funzionale fra i diversi servizi. |'obieltivo cardine della programmazione sanilaria

regionale, pertanio, & perseguire la presa in carico del paziente altraverso lo sviluppo di

istenziali diagz’:osUco-terapeutici-riabilitativi che garantiscano j

appropriati percorsi ass



cambiamento che interessano le grandi macroaree dei Livelli Essenziali di

‘)‘,)
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necessari livelli di qualita e specificila dell'assistenza, coerentemente ai contesti sociali dj
riferimento in cui si attua lintegrazione ospedale-territorio secondo if modello del Chronic
Care Model (CCM) e tramile il quale, in maniera proattiva, si possa attuare il passaggio dalla
Medicina di atiesa alla Sanjta d'iniziativa con la definizione e strutturazione dj specifici e mirali
Percorsi Diagnostico Terapeutici ¢ Assistenziali. In questa prospetliva, la formazione, si
configura come strumento d'elezione con cui poler accompagnare i processi di cambiamianio

delineati dalle linee di intervento dell'aftuale programmazione sanitaria regionale, in linea con

quelle nazionali.

LABORATORIO FORMAZIONE REGIONALE

Per quanto anzi espresso, ¢ necessario che si definisca operativamente un modello di

attuazione della formazione continua in sanita nella direzione di una “comunita professionale

di pratica” all'interno dj assi strategici definiti, nella prospettiva di valorizzare I'esperienza e
farne un contenitore generativo di sapere e abilita attraverso forme di apprendimento

contestualizzato ed esperenziale centraie sul concetto del “si apprende sapendo fare”.

Questa prospettiva deve attuarsi in modo integrato ed uniforme tra i vari provider pubblici e
privati operanti in regione con l'acquisizione di melodi, strumenti e modelli
organizzalivi/comportamentali propri della clinical governance in coerenza con gli standard
generali di qualitd dell'assistenza: un processo graduale di trasformazione con obiettivi e

metriche formative specifiche, conformi alle linee stralegiche.

Conlestualmente, sirende necessario raggiungere una operativita che valorizzi le esperienze
locali di rilievo per renderle patrimonio formativo Gomune e favorisca la creazione di una rele
operaliva della formazione che coinvolga, inlegri e supporti i mutualismo fra i vari

componenti. L'integrazione delle altivita di formazione all'interno dei provider regionali passa

per un'uniforme prospetliva dei singoli piani aziendali per la formazione che sjano

coerentemente espressione delle indicazioni a livello regionale con la definizione di un
Laboratorio Formazione Regionale che dia piena altuazione al disposto dell'Art. 3, Comma 2
della L.R. 17.11.2014, n. 23 “Norme urgenti per la riforma del sistema sanitario regionale,
Modifiche alle leggi regionali n.23 del 2005, n.10 del 2006 ¢ n.27 del 2012". L'obiettivo &
rafforzare la rete regionale della formazione per efficientare il sistema, omogeneizzare gli

ambiti di intervento generali, salvaguardando le specificita locall e gli obblighi formativi di base

e gli obieftivi definiti dell‘ECM;"supportaﬁHo gli attuali processi di cambiamentio. Processi di

Assistenza

(prevenzione, assisienza distreltuale, cure primaric ed emergenza-urgenza, assistenza

ospedaliera) e che hanno trovato particolare impulso nella citata I.R. 17.11.2014, n. 23.
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PIANI FORMATIVI AZIENDALI 2016

Si propone, pertanto, che per 'anno 2016 i Piani Formativi Aziendali prevedano specifiche
attivita di formazione inerenti gli obieltivi formativi regionali, individuati all'interno di quelli
nazionali, che risultano stralegici per accompagnare il processo di cambiamento in COorso;
altivita formative coniestualizzate nelle singole realtd aziendali ed inerent gli ambiti:

= alluazione delle politiche di prevenzione delle malattie e di promozione della salute e de|

benessere delle persone;

= riordino della rete ospedatiera;
® processo di deospedalizzazione e integrazione ospedale-territorio nell'oltica di

strutlurazione e rafforzamento delle cure primarie con la definizione di appropriati
Percorsi Diagnostico-Terapeutici e Assistenziali di presa in carico integrata;
* qualificazione del sistema dell'emergenza-urgenza in coerenza con le previsioni

dellAREUS;
«  altivita di risk management a supporto dell'intero processo di clinical governance;

*  sicurezza nei luoghi di lavoro.

Le attivita formative di ciascuna azienda sanitaria per l'anno 2016 dovranno prevedere degli
interventi per ciascuna delle linee strategiche per la programmazione regionale cosi come
riportate nella tabella successiva, tenendo conto di quanto emerso dalla raccolta del
fabbisogno formativo interno. A livello complessivo regionale, sulla base di quanto risconlralo
dalla valutazione dell'insieme dei Piani Formativi Aziendali presentati, si progefteranno
specifici percorsi integrativi in quelle aree che dovessero risultare carenti per tramite
dell'individuazione di Aziende capofila per atlivita formative di livello regionale, rimandando
al'annualila 2016 la valutazione dettagliata dei bisogni, in relazione alle indicazioni atluative
della programmazione regionale, con la predisposizione di un Piano Regionale triennale della

Formazione 2017-2019.
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