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perseguendo, per la parte di relativa competenza, l'integrazione tra le varie professionalita

presenti nella struttura.

Direzione Qualita e Accreditamento

E’ una struttura posta in relazione di staff alla D.1.O.A., che ha per finalita la promozione e
lo sviluppo della revisione dei modelli organizzativi di erogazione dell'assistenza, delle
attivita tecniche di supporto e domestico-alberghiere pertinenti ai bisogni degli utenti, nel
rispetto delle condizioni di sicurezza e della personalizzazione, laddove vi siano portatori

di bisogni complessi.

Direzione Infermieristica e Ostetrica Ospedaliera (D.1.0.0.)
E’ una struttura posta in line alla D.I.O.A, che ha per finalita di:

- Garantire, attraverso la gestione del personale infermieristico - ostetrico e di supporto ,
la risposta ai bisogni di assistenza infermieristica e ostetrica alla persona assistita in
ospedale, assicurando lintegrazione dei processi assistenziali con i processi
ospedalieri e aziendali, in un’ottica multidisciplinare e di miglioramento continuo della

qualita delle cure.

- Costituire il riferimento assistenziale per la direzione degli ospedali e per i direttori
medici di ospedale, e collaborare con essi per la predisposizione e attuazione delle
proposte riguardanti la programmazione, organizzazione e valutazione delle attivita e

delle risorse implicate nel processo di assistenza infermieristica e ostetrica.

- Garantire la coerenza della gestione delle risorse umane ad essa affidate, con le linee

adottate a livello aziendale e ospedaliero.

Direzione Infermieristica e Ostetrica Territoriale (D.1.O.T.)
E’ una struttura in line alla D.1.O.A., che ha per finalita di:

- garantire la risposta ai bisogni di assistenza infermieristica e ostetrica territoriale,
attraverso la gestione del personale infermieristico - ostetrico e di supporto -,
assicurando l'integrazione dei processi assistenziali con i processi organizzativi della
struttura territoriale e dell'azienda, in un’ottica multidisciplinare e di miglioramento

continuo della qualita delle cure.
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- Costituire il riferimento assistenziale per la direzione medica e sociale dei distretti e dei
dipartimenti, e collaborare con esse per la predisposizione e attuazione delle proposte
riferite alla programmazione, organizzazione e valutazione delle attivita e delle risorse

implicate nel processo di assistenza.

- Garantire la coerenza della gestione delle risorse umane ad essa affidate, con le linee

adottate a livello aziendale.

Infine, si individua nel Comitato nazionale delle scienze infermieristiche e delle
scienze ostetriche, come da decreto costitutivo, e in analogia a quanto gia predisposto dal
MIUR per il settore della formazione, la funzione di Osservatorio Nazionale per le
professioni infermieristiche e ostetriche, in collegamento con tutti gli Osservatori Regionali
per le stesse professioni, con il mandato di monitorare e verificare lo stato di attuazione

della legge.
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3" GRUPPO DI LAVORO

MANDATO DEL MINISTERO DELLA SALUTE:
L’art.1 della Legge 251/00 prevede:

1. Il'attribuzione in tutte le aziende sanitarie della diretta responsabilita e gestione delle

attivita di assistenza infermieristica e delle connesse funzioni;

2. larevisione dell'organizzazione del lavoro, incentivando modelli di assistenza

personalizzata.

OBIETTIVO:

1. promuovere la valorizzazione e la responsabilizzazione delle funzioni e del ruolo delle
professioni infermieristico ed ostetriche nelle strutture sanitarie attraverso l'adozione di

apposite linee guida in applicazione all'art.1 della L.251/00

2. promuovere lo sviluppo di modelli e metodologie coerenti con le necessita organizzative ed
assistenziali  finalizzati alla presa in carico ed alla valorizzazione delle competenze

professionali nelle strutture sanitarie del SSN attraverso la formulazione di proposte.

Introduzione
La legge 251/00, unitamente alle successive norme,dispone che lo stato e le Regioni
promuovano la valorizzazione e la responsabilizzazione del ruolo /funzioni delle professioni
infermieristica ed ostetrica, al fine di contribuire alla realizzazione del diritto alla salute,
all'aziendalizzazione del sistema sanitario nazionale, non in ultimo all'integrazione nell'equipe

curante.

In particolare la normativa vigente vincola la professioni sanitarie all'utilizzo di metodologie
di pianificazione per obbiettivi, conseguentemente alla revisione dell'organizzazione del lavoro
infermieristico ed ostetrico,incentivando modelli di assistenza centrati sulla persona anziché sulle

prestazioni.

| cambiamenti intervenuti, sia nel contesto istituzionale-normativo che in quello disciplinare,

confermano la necessita di adottare modelli organizzativi dell'assistenza in grado di assicurare
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risposte unitarie a bisogni multidimensionali secondo approccio multidisciplinare per processi (fig.
1).

Complessita della domanda del/ bisogno di salute
Vv
Multidimensionalita della risposta
v
Progettualita delle cure
v

Gestione per processi

Figural

Da queste considerazioni discende la necessita di rivedere e ridefinire le matrici di
responsabilita dei professionisti sanitari e degli operatori coinvolti nel processo di cura
(considerando anche gli altri stakeholder) all'interno delle strutture/servizi, al fine di assicurare

l'orizzontalita della risposta attraverso percorsi assistenziali integrati.

Il processo di dipartimentalizzazione in atto nelle Aziende sanitarie costituisce
un'opportunita per lo sviluppo della linea professionale ed assistenziale, poiché presuppone la

revisione e la ridefinizione dei processi interni a livello dipartimentale.

Attraverso il dipartimento i professionisti, ai diversi livelli di articolazione organizzativa,
assicurano le decisioni riguardanti la programmazione, l'organizzazione, I'erogazione,la verifica e
la valutazione delle attivita, nonché la gestione delle risorse professionali e di supporto, dove la
direzione infermieristica ed ostetrica dovra creare le condizioni organizzative-operative necessarie

per assicurare l'adeguatezza delle prestazioni e dei servizi assistenziali.

Le componenti clinico-assistenziali operano in maniera complementare ed integrata nel
rispetto dei ruoli delle competenze e delle responsabilita definite dalle normative di riferimento,
nella logica di garantire il funzionamento dei servizi in termini di appropriatezza

clinica,organizzativa e della continuita assistenziale.

Indirizzi per I'organizzazione dell'assistenza nelle Aziende Sanitarie

La societd oggi esprime nuovi bisogni assistenziali legati all'incremento dell'etd media e
allincremento dell'etd media e all'incremento delle patologie cronico-degenerative. Il cittadino ha

sempre piu la necessita di trovare risposte ai propri bisogni assistenziali nelle strutture sanitarie,
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soprattutto nei servizi territoriali nei quali infermieri e ostetriche gia oggi forniscono diffusamente

prestazioni appropriate secondo il modello della presa in carico.

Nelle strutture ospedaliere, invece,il modello organizzativo piu diffuso resta quello
funzionale, sebbene i suoi limiti siano oggi ampiamente documentati. La sperimentazione di

modelli di presa in carico e di continuita assistenziale & quindi il primario obiettivo da realizzare.

In riferimento al nuovo scenario che caratterizza oggi la societa italiana, ma anche |l
sistema sanitario, si individuano i seguenti indirizzi per la riprogettazione dell'organizzazione

assistenziale:

1. Inserimento degli operatori di supporto all'assistenza nell'equipe
infermieristiche e/o ostetriche. Tale esperienza,maturata ormai in diverse realta italiane, € ancora
da avviarsi in altre. Si ritiene indispensabile tale innovazione,peraltro indicata dalla normativa
vigente (D.M.739/1994,D.M.740/1994, D.M. 2 Aprile 2001) per poter superare una presa in carico
infermieristica ed ostetrica oberata a tutt'oggi da prestazioni improprie sia per il professionista
infermiere che per il professionista ostetrica/o. L'inserimento nell'equipe di tali figure é
indispensabile e rappresenta il presupposto per lidentificazione, nel contesto specifico, delle
prestazioni di assistenza di base assegnabili agli operatori socio-sanitari, in riferimento alla

complessita assistenziale e ai modelli organizzativi delle diverse strutture sanitarie.

2. Innovazione nell'organizzazione dei servizi attraverso metodi e strumenti che
diano evidenza e tracciabilita del percorso/progetto garantito al cittadino. Cio si realizza

attraverso:

= 'adozione di un sistema documentale infermieristico e/o ostetrico che dia
evidenza delle responsabilita decisionale e operative,descrivendo 'organizzazione del lavoro
nell'unita assistenziale. A partire dalla dichiarazione della mission dell'unita assistenziale,
completata da matrici di responsabilitd che dichiarino chi & responsabile di che cosa e da
istruzioni operative che definiscano gli standard di intervento,linsieme di tale sistema
documentale & presupposto fondamentale per dichiarare l'organizzazione del lavoro di una
certa realta. La logica della gestione integrata per processi richiede oggi adeguati e sinergici
strumenti organizzativi,superando quindi l'approccio centrato su sistemi documentali

monoprofessionali.

" l'adozione di un dossier infermieristico e/o ostetrico che dia evidenza del
percorso assistenziale di ogni singolo cittadino. In relazione alla normativa vigente, nonché
agli assunti disciplinari, e indispensabile che tale dossier del cittadino sia organizzato in
relazione alla presa in carico nelle fondamentali tappe del processo infermieristico e/o ostetrico

(accertamento,diagnosi, pianificazione,attuazione,valutazione finale). Tale documentazione
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segue l'utente in tutto il suo percorso di presa in carico da parte dei servizi sanitari-
professionisti, orientandosi quindi alla continuita assistenziale. La logica della gestione
integrata per processi richiede oggi, inoltre, l'orientamento a un documentazione clinica

multiprofessionale.

Alla luce degli elementi descritti, si ritiene necessaria I'adozione di modelli organizzativi per
l'assistenza centrati sulla persona e finalizzati alla presa in carico, garantendo la continuita
assistenziale in risposta ai bisogni del cittadino, inserendosi nella piu ampia cultura del governo
clinico. A tal fine é prioritario che I'organizzazione del lavoro tenga conto di spazi adeguati per la
ricerca e la sperimentazione clinico-organizzativa, privilegiando l'orientamento alla riflessione

critica sull'esperienza e all'evidenza scientifico-organizzativa.
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Componenti del Comitato Nazionale delle Scienze Infermieristiche e
delle Scienze Ostetriche

Sen. Livia TURCO
Ministro della Salute, con funzioni di Presidente

Gian Paolo PATTA
Sottosegretario di Stato competente per delega, con funzioni di Vicepresidente, titolare

Dr. Battista Roberto POLILLO
Capo della Segreteria del Sottosegretario di Stato Gian Paolo Patta, sostituto

D.ssa Monica BETTONI
Capo della Segreteria tecnica dell’On. Ministro, titolare

D.ssa Maria Stefania MORESCHI
Infermiera Collaboratore sanitario esperto ASL 8 Arezzo, sostituto

Dr. Claudio MASTROCOLA
Capo del Dipartimento della Qualita, titolare

D.ssa Manuela MESSINA
Dirigente Amministrativo di Il livello del Ministero della Salute, sostituto

Dr. Filippo PALUMBO
Direttore Generale della Programmazione Sanitaria, titolare

Dr. Massimo GIANNONE
Dirigente Medico di Il livello del Ministero della Salute, sostituto

Dr. Giovanni LEONARDI
Direttore Generale delle Risorse Umane e delle Professioni sanitarie, titolare

Dr. Achille IACHINO
Specialista del settore amministrativo - contabile in servizio presso il Ministero della Salute, Direzione
Generale delle Risorse Umane e delle Professioni sanitarie, sostituto

Dr. Saverio PROIA

Dirigente incaricato di svolgere funzioni di raccordo tra gli Uffici di diretta collaborazione del Ministro e dei
Sottosegretari di Stato e il Dipartimento della Qualita in materia di professioni sanitarie, personale,
organizzazione del lavoro sanitario e relazioni sindacali, con funzioni di coordinatore , titolare

D.ssa Carla SCARFAGNA
Sociologa in servizio presso il Ministero della Salute, Direzione Generale delle Risorse Umane e delle
Professioni sanitarie, sostituto

D.ssa Pasqua DAMBROSIO
Specialista del settore prevenzione e vigilanza in servizio presso il Ministero della Salute, Direzione Generale
delle Risorse Umane e delle Professioni sanitarie, componente con funzioni di Segretaria del Comitato

Rappresentanti delle Regioni designati dal Presidente della Conferenza delle Regioni e delle Province
Autonome

Dr. Flavio PAOLETTI
Responsabile infermieristico dell'U.O. complessa Cure Primarie e Domiciliari presso la Direzione del Distretto
3 delllASS n.1 Triestina

D.ssa Julita SANSONI
Professore Associato Infermieristica generale e clinica - Universita "La Sapienza" di Roma - Dirigente
dell'Assistenza infermieristica Universita "La Sapienza" di Roma
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Dr. Saverio ANDREULA
Infermiere presso il Policlinico di Bari

Rappresentanti delle Direzioni delle Aziende Sanitarie

D.ssa Marinella D’INNOCENZO
Direttore Generale A.O.IR.M S.Anna di Torino, Titolare

Dr. Giuseppe GALANZINO
Direttore Generale della A.O. S. Giovanni Battista di Torino Molinette, supplente

Dr. Luigi MACCHITELLA
Direttore Generale A.O. S.Camillo-Forlanini di Roma, titolare

Dr. Fulvio FORINO, Direttore sanitario A.O. S. Camillo Forlanini di Roma, supplente

Rappresentanti della Professione Infermieristica indicati dalla Federazione Nazionale dei Collegi

D.ssa Annalisa SILVESTRO
Direttore del Servizio Assistenziale, Tecnico sanitario e Riabilitativo dell'’Azienda USL di Bologna, titolare

D.ssa Barbara MANGIACAVALLI
Direttore del Servizio Tecnico Infermieristico Aziendale della Fondazione IRCCS Policlinico San Matteo di
Pavia, supplente

Dr. Marcello BOZZI
Direttore de Dipartimento Professioni Sanitarie dell'’Azienda Ospedaliera Universitaria "Ospedali riuniti"
Umberto I, G.M. Lancisi, G.Salesi di Ancona, titolare

Dr. Giovanni DI VENTI
Direttore Servizio Infermieristico Azienda Ospedaliera Umberto 1" di Enna, supplente

D.ssa Loredana SASSO
Professore Associato in Scienze Infermieristiche generali Cliniche e Pediatriche dell'Universita degli Studi di
Genova, titolare

Dr. Stefano CITTERIO
Responsabile Area programmazione controllo SITRA dell'Azienda Ospedaliera S. Anna di Como, supplente

Rappresentanti della Professione Infermieristica

D.ssa Laura D’ADDIO
Direttore del Centro di Formazione Professionale dell’Azienda Ospedaliero Universitaria Careggi di Firenze,
titolare

D.ssa Santina BONARDI, Presidente CNAI, supplente

Dr. Giovanni MUTTILLO

Coordinatore del Corso di Laurea in Infermieristica sezione di corso Fondazione IRCCS Ospedale Maggiore di
Milano - Facolta di Medicina e Chirurgia dell'Universita degli Studi di Milano, titolare

Dr. Luca CARBONAI
Infermiere Collaboratore sanitario esperto ASL 10 H di Firenze, supplente

Dr. Mauro SPOTTI
Direzione Infermieristica dell’Azienda Ospedaliero Universitaria Careggi e Professore a Contratto Corso di
Laurea in Infermieristica - Universita degli Studi di Firenze, titolare

Dr.ssa Gabriella ANGELONI
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Direttore del Servizio Dipartimentale delle Professioni Infermieristiche, Tecnico-Sanitarie e della Riabilitazione
presso I'lRCSS IFO Regina Elena-San Gallicano Roma, supplente

D.ssa Maria Paola ASCENZI
Direzione infermieristica ASL Rm H, titolare

Dr. Mauro PIETRANGELI
Responsabile U.O. risorse umane personale del comparto ASL 4 Terni, Presidente Comitato Infermieri
Dirigenti-Docenti, supplente

D.ssa Lucia CONCONI
capo sala con funzioni organizzative di area infermieristica in staff con la direzione sanitaria e presso I'ufficio
relazioni con il pubblico del’Ospedale SS. Trinita dell’ASL 8 —Cagliari, titolare

D.ssa Barbara PORCELLI
Responsabile Infermieristico “Area ospedaliera” UOC Servizio Assistenza Infermieristica — ASL RM B, Roma

Rappresentanti della Professione Ostetrica

D.ssa Maria VICARIO

Collaboratore professionale sanitario esperto, Coordinatore degli insegnamenti teorico — pratici del Corso di
Laurea in Ostetricia (CLO) Universitario di Ostetrica/o della Seconda Universita degli Studi di Napoli, titolare

D.ssa Rosalba DALL’OLIO Dirigente area infermieristica-ostetrica Ospedale sacro Cuore Don Giovanni
Calabria Negrar (Verona), supplente

D.ssa Maria SANTO
responsabile Ufficio formazione Azienda Ospedaliera Papardo di Messina, titolare

Dr.ssa Gianna TURAZZA

Responsabile organizzativa e coordinatore del personale ostetrico “Salute Donna” distretto di Ferrara”,
supplente

Rappresentanti della Professione Ostetrica indicati dalla Federazione Nazionale dei Collegi Ostetriche
D.ssa Maria Grazia PELLEGRINI

Ostetrica Dirigente, Coordinatrice Dipartimento per la Salute della Donna e del Bambino — Ospedale
Fatebenefratelli Roma, titolare

D.ssa Gabriella MIDALI

Coordinatore Dipartimento Materno Infantile Azienda Ospedaliera Treviglio Caravaggio BG, supplente

Hanno, altresi, contribuito ai lavori del Comitato :

Renzo ALESSI, Lorenzo BROCCOLI, Samuel DAL GESSO, Rappresentanti tecnici delle Regioni nel
Comitato di Settore del Comparto Sanita

Maria Gabriella DE TOGNI, Responsabile Nazionale del Coordinamento Caposala

Caterina GERVASIO, Dirigente Medico della Direzione Generale Programmazione del Ministero della
Salute
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Questo documento rappresenta il primo Rapporto sui lavori svolti prodotto dal Comitato
Nazionale delle Scienze Infermieristiche e delle Scienze Ostetriche, che deve
intendersi come intermedio rispetto al Rapporto finale previsto.

Il Rapporto € costituito da una raccolta di documenti preparatori sulla base dei quali si
svilupperanno in seguito i lavori della CoNSIO con l'obiettivo di individuare/proporre
linee guida per l'attribuzione in tutte le strutture sanitarie e socio sanitarie ad elevata
integrazione sanitaria, della diretta responsabilita e gestione delle attivita di assistenza
infermieristica ed ostetrica e delle connesse funzioni e per la revisione
dellorganizzazione del lavoro incentivando modelli di assistenza personalizzata, ai
sensi dell’articolo 1 della L. 251/00.

| contenuti del volume sono disponibili sul portale del Ministero della salute, all'indirizzo
http://www.ministerosalute.it nella sezione dedicato al Comitato.

Chiunque é autorizzato per fini informativi, di studio o didattici, a utilizzare e duplicare i
contenuti di questa pubblicazione, purché sia citata la fonte.
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