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Obiettivi generali:
Nell’ambito della valorizzazione e sviluppo delle Cure Primarie :

sviluppare la capacita di analizzare i bisogni di salute della popolazione, di identificare le priorita, di
valutare "appropriatezza e gli esiti dell’azione svolta;

sviluppare il sistema della continuita clinico assistenziale, adottando soluzioni organizzative e gestionali
integrate che permettano la presa in carico globale dell’assistito in tutti i momenti del percorso di cura,
anche attraverso una logica improntata alla gestione per processi;

valorizzare la professionalita attraverso il superamento del sistema assistenziale prestazionale per
incrementare il lavoro per processi

Obiettivi specifici:

Definire la funzione infermieristica e il ruolo dell’infermiere di famiglia all’interno dei NCP
Strutturare i NCP in equipe territoriali

Facilitare I'accesso ai servizi sanitari attraverso un punto di riferimento assistenziale infermieristico
Superare il sistema assistenziale prestazionale a favore della progettazione assistenziale

Facilitare il raccordo e I'intervento dei professionisti coinvolti nel processo clinico-assistenziale

Mantenere continuita assistenziale e relazionale tra le strutture di ricovero e territorio

Programma
Il PSN 2011-2013; Piano Sanitario Regione Puglia 2010-2012

Le riforme Sanitarie: 833/78-502/92 s.m.-229/99- riforma Balduzzi 13/09/2012 N° 158-



Patto della salute 2014-2016, intesa Stato Regioni-Piano Cronicita 15 - settembre 2016

L"assistenza comunitaria

Infermieristica comunitaria: metodi e strumenti clinico assistenziali

Complessita sanitaria, assistenziale e ambientale definizione il perché della valutazione .
Il paziente fragile

Il paziente complessp

Le dimissioni ospedaliere protette (DOP) , modalita di attivazione presso la ASL di Lecce
[l PAI : struttura e stesura

Il case manager: funzioni e responsabilita

Il caregiver funzioni, compiti e integrazione nel processo assistenziale

Il caregiver e il paziente complesso. Le diverse tipologie di complessita

Organizzazione dell’assistenza territoriale

ADP- ADI =SAD-ADO- ADS- RSA, RSSA, I'ospice, L'ospedale di comunit3, la casa della salute: modalita di
accesso obiettivi e organizzazione

La nutrizione artificiale a domicilio: linee guida Agenas

La continuita assistenziale nel percorso ospedale, residenzialita
Ambulatorio infermieristico

Linfermiere di famiglia: compiti e funzioni

Uinfermiere di famiglia e le teoriche : Florence Nightingale, Hildegard Peplau, Virginia Henderson,
Dorothea Orem, Callista Roy.

Il master in infermieristica di comunita : obiettivi

L’educazione terapeutica

La SVAMA - la SVAMDI- ICF

Accesso ai servizi territoriali: linee guida Regione Puglia e ASL di Lecce
La medicina d’attesa e di iniziativa

Il chronic care model

1 21 obiettivi dell'OMS Europa per il XXI° Secolo
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Linee guida 2010 Regione Puglia e accesso cure territoriali . Leggi dello stato

La nutrizione artificiale a domicilio: linee guida'Agenas
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