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La costruzione del Dossier La costruzione del Dossier 
formativo di Dipartimento:   formativo di Dipartimento:   
la rilevazione del la rilevazione del 
fabbisogno formativofabbisogno formativo



Tecnostruttura di StaffTecnostruttura di Staff

Coordina Rete ReferentiCoordina Rete Referenti
02

Assetto Assetto 
della della 
Funzione Funzione 
FormazioneFormazione
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--Contribuisce a fornire una lettura sistematica e dinamica del faContribuisce a fornire una lettura sistematica e dinamica del fabbisogno  di bbisogno  di 
formazione nellformazione nell’’ambito del Dipartimento di appartenenza;ambito del Dipartimento di appartenenza;
-- Partecipa allPartecipa all’’analisi del fabbisogno formativo in collaborazione con lo Staff analisi del fabbisogno formativo in collaborazione con lo Staff 
Formazione;Formazione;
--Coadiuva lo Staff nella predisposizione del PAFCoadiuva lo Staff nella predisposizione del PAF
--…………....

La Rete dei La Rete dei 
ReferentiReferenti
di di 
DipartimentoDipartimento
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ResponsabilitResponsabilitàà direttadiretta
-- Assicurare la programmazione annuale della formazione Assicurare la programmazione annuale della formazione ……
-- presidiare un equilibrato accesso ai necessari crediti presidiare un equilibrato accesso ai necessari crediti ……..
-- Autorizzare la partecipazione Autorizzare la partecipazione ……
-- collaborare con lo Staff, avvalendosi della Rete dei Referenti collaborare con lo Staff, avvalendosi della Rete dei Referenti della della 
Formazione,  per la definizione del fabbisogno formativo specifiFormazione,  per la definizione del fabbisogno formativo specificoco
--…………....

Il Direttore di Dipartimento:Il Direttore di Dipartimento:

ha assegnata la Funzione ha assegnata la Funzione 
Formazione /Ricerca/SviluppoFormazione /Ricerca/Sviluppo
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Funzione delegataFunzione delegata
-- Collabora con il Direttore di Collabora con il Direttore di Dip.toDip.to alla definizione del fabbisogno formativo alla definizione del fabbisogno formativo 
specifico del specifico del Dip.toDip.to
-- Autorizzare la partecipazione Autorizzare la partecipazione ……
--…………....

Il Responsabile Il Responsabile 
Infermieristico di Infermieristico di 
Dipartimento:Dipartimento:

ha assegnata la Funzione ha assegnata la Funzione 
Formazione Formazione 
/Ricerca/Sviluppo/Ricerca/Sviluppo
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Il Comitato di Il Comitato di 
Dipartimento:Dipartimento:

Organo collegiale, consultivo e di contestabilitOrgano collegiale, consultivo e di contestabilitàà interna del Dipartimento interna del Dipartimento 
stessostesso
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Non esiste un catalogoNon esiste un catalogo

-- Eventi trasversali a piEventi trasversali a piùù Dipartimenti vengono negoziati tra gli stessiDipartimenti vengono negoziati tra gli stessi

-- La Direzione organizza eventi trasversali prioritari sugli obieLa Direzione organizza eventi trasversali prioritari sugli obiettivi strategicittivi strategici
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-- Garantire equitGarantire equitàà di accessodi accesso

-- equa distribuzione creditiequa distribuzione crediti

Obiettivo di Obiettivo di 
Area Area 
GestionaleGestionale
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Il sistema InformativoIl sistema Informativo

DESTINATARI :DESTINATARI :

--Direttore di DipartimentoDirettore di Dipartimento

-- Responsabile InfermieristicoResponsabile Infermieristico

-- Referente della Formazione di DipartimentoReferente della Formazione di Dipartimento



10 Il sistema InformativoIl sistema Informativo



11 Il sistema InformativoIl sistema Informativo



12 Il sistema InformativoIl sistema Informativo



13 Il sistema InformativoIl sistema Informativo
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Mandato assegnato ai Mandato assegnato ai 
DipartimentiDipartimenti

SperimentareSperimentare

Identificare i gruppiIdentificare i gruppi

Focus sul MetodoFocus sul Metodo

Non Non èè stato utilizzato lstato utilizzato l’’applicativo informaticoapplicativo informatico
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IL DIPARTIMENTO IL DIPARTIMENTO 
MEDICOMEDICO

--Medicina 1, Medicina 2, Geriatria, Lungodegenza, Nefrologia e DiMedicina 1, Medicina 2, Geriatria, Lungodegenza, Nefrologia e Dialisi, alisi, 
Neurologia, Oncologia e Neurologia, Oncologia e HospiceHospice, Gastroenterologia, Area Medica a Bassa , Gastroenterologia, Area Medica a Bassa 
IntensitIntensitàà, , DayDay Service Medico, Psicologia OspedalieraService Medico, Psicologia Ospedaliera

-- Sono presenti circa n. 280 operatoriSono presenti circa n. 280 operatori



Il Comitato di DipartimentoIl Comitato di Dipartimento16

L’infermiere è responsabile di :

• correlare la diagnosi medica o le misure di 
trattamento decise dal medico al rischio di 
complicanze specifiche;

•Documentare le complicanze per le quali i pz 
sono a rischio;

• effettuare valutazioni pertinenti per 
identificare le possibili complicanze;

•Riferire l’andamento delle condizioni del pz 
che possono suggerire lo sviluppo di 
complicanze;

•Gestire l’insorgere del problema attraverso 
misure di prescrizione infermieristica e medica;

•Valutare gli esiti
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La rilevazione del La rilevazione del 
fabbisogno formativofabbisogno formativo

-- Analisi di tutti i dati disponibili: PAF proposto/realizzato Analisi di tutti i dati disponibili: PAF proposto/realizzato –– report report –– relazione relazione 
finale finale 

-- esplorate le tre dimensioni relative a : Organizzazioneesplorate le tre dimensioni relative a : Organizzazione-- personalepersonale-- 
formazioneformazione

MotivazioneMotivazione

Risultati Risultati 
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Referenti Referenti 
Formazione e Formazione e 
Componenti Componenti 
Comitato Comitato Dip.toDip.to

Riunioni di Riunioni di ééquipequipe

Il nostro PercorsoIl nostro Percorso

Raccolta delle Raccolta delle 
proposteproposte

Comitato di Comitato di 
DipartimentoDipartimento

Valutazione Valutazione 
Coerenza e Coerenza e 
PrioritPrioritàà

Inserimento Inserimento 
applicativo PAFapplicativo PAF
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Formazione integrataFormazione integrata

-- Come strumento per condividere e integrareCome strumento per condividere e integrare

-- Partecipata sulla pertinenza e disponibilitPartecipata sulla pertinenza e disponibilitàà
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La nuova domanda:La nuova domanda:

Dalla motivazione Dalla motivazione 

CompetenzaCompetenza

Ai risultatiAi risultati

-- in un arco temporale in un arco temporale …………..
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Riunione  Riunione  
Comitato Comitato Dip.toDip.to

Il nostro cammino Il nostro cammino ……. all. all’’interno del interno del 
Comitato di DipartimentoComitato di Dipartimento

Incontro con Staff FormazioneIncontro con Staff Formazione

Riunione  Comitato Riunione  Comitato 
Dip.toDip.to: OBIETTIVI  e : OBIETTIVI  e 
GRUPPI GRUPPI 

Incontro con Staff Formazione: Incontro con Staff Formazione: 

LA DECLINAZIONE IN COMPETENZE atteseLA DECLINAZIONE IN COMPETENZE attese

Costituzione di Costituzione di 
un sotto gruppo un sotto gruppo 
per sviluppo per sviluppo 
Dossier Dossier 

nelle équipe:
Comunicati gli obt e 

le competenze attese 
raccolta delle proposte
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PROGRAMMAZIONE SVILUPPO COMPETENZE
Obiettivi struttura d’interesse formativo:
1__ Sperimentare la nuova scheda di valutazione della performance 
2__ Utilizzare nuovi strumenti di comunicazione professionale 

( web 2.0)
2__ Sviluppare l’integrazione ( clinica, professionale ed      

organizzativa)
3__ Potenziare lo sviluppo della documentazione clinica 

informatizzata
4__ Promuovere la cultura della sicurezza e l’utilizzo dell’audit come    

strumento per presidiare attività e processi compresa 
l’appropriatezza prescrittiva dei farmaci

5__ Prevenire il bournout degli operatori
6__Sviluppare PDTA e renderli operativi ( SLA; insuff. Respiratoria 
cronica; frattura di femore-ortogeriatria; Diabete-piede diabetico; 
7__impiantare la gestione per intensità di cura (posti letto 
polispecialistici)
8__Sostenere la funzione Tutoriale

DOSSIER DIPARTIMENTO MEDICO 2013-2015
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Categoria
competenze

Competenz 
a* (vedi 
allegato)

ASPETTATIVE 
ATTESE

IMPATTO 
ORGANIZZA 

TIVO

Profilo Professionisti
coinvolti

1. TECNICO 
PROFESSIONALI

1.6 ICT 
UTILIZZO DI 
TECNOLOGI 
E
1.6.1 
procedure 
gestionali 
sanitarie

utilizzare la  
cartella 
infermieristica 
informatizzata ;

3. 
Pianificazione 
ass.le 
informatizzata 
personalizzat 
a per tutti i pz

infermieri e 
OSS 

nuovi assunti  del 
Dipartimento medico 
–area degenza

prescrivere la  
terapia e  
utilizzare la  
scheda  
informatizzata ;

3. 
diminuzione 
degli errori ( 
vedere 
incident 
reporting)

medici  
infermieri 

U.O. Medicina 6° 
piano

utilizzare la  
cartella 
integrata 
informatizzata 
per la persona 
nefropatica

3. 
Pianificazione 
clinico- ass.le 
integrata 
informatizzata 
personalizzat 
a per tutti i pz 
in carico

Medici
Infermieri

U.O. Nefrodialisi

1.2 
CLINICAL 
COMPETENZ 
E
1.2.2 presa 
in carico 
multidimensi 
onale e  
multiprofessi 
onale

assistere le 
persone 
collocate nei 
letti dedica ti 
all’ortogeriatria

6. Attivazione 
posti letto

Medici, 
infermieri e Oss

Geriatria – 
Lungodegenza

cooperare nella  
effettuazione 
dei trattament i 
di riabilitazione  
intensiva

Medici, 
infermieri e Oss 
;  fisiatri e 
fisioterapisti 

Geriatria – 
Lungodegenza
UOMR; logopedista
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ComCom’è’è andata:andata:

--CoinvoltiCoinvolti tutti i tutti i ““gestionaligestionali””

--Le Le ééquipe di sonoquipe di sono ““ritrovateritrovate”” 
in quanto propostoin quanto proposto
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Cosa stiamo imparando:Cosa stiamo imparando:
-- un approccio e metodo un approccio e metodo 
diverso;diverso;
-- Ricchezza di competenze Ricchezza di competenze 
presenti;presenti;
-- Valutazione piValutazione piùù immediata;immediata;
--Aggiustamenti e correttivi in Aggiustamenti e correttivi in 
itinere;itinere;
-- strutturare la raccolta del strutturare la raccolta del 
fabbisognofabbisogno
-- Pianificare e Pianificare e programmareprogrammare……

--““TrasferireTrasferire”” il coinvolgimento da subito dei il coinvolgimento da subito dei 
professionistiprofessionisti
-- qualche difficoltqualche difficoltàà nella copertura della lunga distanza nella copertura della lunga distanza 
……
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