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Coordinamento regionale per la Medicina Convenziona di
assistenza primaria
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email segcrrmedconv@ulss.tv.it

sito internet http://www.centroassistenzaprimavia.i

Lo scenario

La medicina generale rappresenta il primo puntaatntro tra popolazione e servizio sanitario naale. Con solo il
20 per cento delle risorse € in grado di risoN'&@ per cento dei problemi che le vengono quotidimente presentati.
La medicina generale si caratterizza anche nelraoegione come un sottosistema sanitario aszaigeneo. Tra le
molte sue caratteristiche eccone alcune:

* mancanza di omogeneita dei percorsi formativi deba post laurea dei professionisti inseriti;

» capillarizzazione territoriale degli insediamenifessionali oggi nella stragrande maggioranzaudisnedici
individuali;

» assenza di coesione culturale disciplinare specifella medicina generale in un contesto formale;

* mancanza di percorsi professionali comuni dei metlimedicina generale dopo il loro insediamentdial
fuori della semplice applicazione delle norme carnienali che li legano al servizio sanitario naziten

» profonda lontananza da standard professionali eisi@ in termini di carriera sia di modelli orgarativi;

e assenza di attivita di ricerca e di azione nell'ambisciplinare della medicina di base.

Per valorizzare la professionalita e per respofizahie il medico di medicina generale alle vagalta sanitarie c'é
bisogno di interventi miranti al sostegno dei psstei modificazione del ruolo della medicina geemnell’ambito del
servizio sanitario nazionale secondo un progetjamico che raccordi le varie competenze attriinir@ateria alla
regione. Il ruolo e I'impegno innovativo della rege per introdurre modelli organizzativi e per alifflere modelli
culturali atti a implementare la medicina genepesono emergere progettando un apposito struropetativo che
assicuri sotto I'aspetto progettuale scientifiadidattico I'attivazione di iniziative nel settorelth medicina generale
coerenti alla programmazione regionale e aziendalle strumento costituisce un investimento aggiordi compiti
attribuiti alla regione, ma coerente e strategieorpfforzare il ruolo del medico di medicina geatiemell’ambito delle
politiche sanitarie del servizio socio sanitarigiomale.

| bisogni

E’ evidente che un sistema regionale di qualittarrekedicina di famiglia si deve basare essenziatensm

e un percorso educativo pre laurea facilitante l'atdgnento consapevole verso questa professione;

* un sistema professionalizzante specifico di altelldo qualitativo;

*  UN rigoroso percorso organizzato e continuo di fmione e di aggiornamento dei professionisti gséfiti
lungo tutto I'arco della vita professionale;

* un sistema di ricerca specifico a garanzia dellataaione qualitativa della professione;

» la dipartimentazione della medicina generale cfietéemente raccomandata dall'Organizzazione Momrdial
della Sanita.

Anche nel contesto regionale pertanto emergongreeisi bisogni cui fare riferimento per costruire modello
innovativo di riferimento sia in termini culturaenerali sia disciplinari specifici non potendaslividuare percorsi
professionali simili a quelli esistenti per le d@ime specialistiche e nell’esercizio professi@ngpecialistico. Queste
ultime infatti trovano un modello educativo comuredla specializzazione universitaria e una idemtitdurale piu forte
nei percorsi disciplinari disegnati dalle societéestifiche e nell’esercizio disciplinare omogeradinterno del ruolo
professionale condotto comunque sempre in struttimgplesse fianco a fianco con altri professiomispari
disciplina. Le gia avviate realizzazioni nella gt veneto dei piani formativi specifici e di aggi@mento continuo
concentratisi nella scuola di formazione specificenedicina generale e nel sistema organizzatordidizione



permettono di affermare che esistono ampi margnigloro razionalizzazione trattandosi di iniziatdel tutto
innovative anche per il contesto nazionale. Inipaldre nel corso dell'intenso lavoro di analisok@ dal team docente
della scuola di formazione specifica in medicinaggale della regione sono emerse delle criticigci$ighe che hanno
costituito da criteri guida per la realizzazioné¢ glegetto:

* mancanza di una sede scolastica efficace capad&ide una coesione alle diversificate attivitauedtive
della scuola;

» difficolta a coniugare la gestione delle attivithkstiche con una progettazione basata su attiristrativi
centralizzati;

e assenza di piani continuativi di formazione deboodocente in particolare di medici di medicinaeyale
tutori;

» difficolta logistiche e organizzative in tutte lgiata di supporto alla erogazione della formamgp

* mancanza di collegamenti funzionali operativi dtaiyganizzati tra il sistema regionale della fomiume
continua del medici di medicina generale e quedlitedormazione specifica;

* mancanza di supporti facilitanti le attivita diefca in medicina generale.

Il progetto

La Regione Veneto attraverso il Coordinamento e per la medicina convenzionale di assistenpaapia che avra
sede all' Ulss 9 di Treviso intende perseguireciop® di assicurare azioni formative coerenti cosvituppo del
Servizio Socio Sanitario Regionale e mirate a s@stei processi di implementazione e di piena vatazione del
ruolo della medicina di famiglia nell’ambito delr8&io Sanitario nazionale. Il Coordinamento dewstituire punto di
riferimento e di raccordo per la progettazionegaaizzazione delle attivita formative che, in baka programmazione
regionale e aziendale verranno proposte quali ntindi supporto alle trasformazioni culturali gyanizzative
dell'aziendalizzazione regionale.

Le finalita

Il Coordinamento:

e stabile struttura di riferimento culturale nala delle cure primarie per la Regione, le Aziesmlgo sanitarie, gli
Ospedali, I'Universita, le Societa scientificheauralmente tutti i medici di base;

e collega operativamente e stabilmente tra di lofoimazione pre laurea e la formazione specifigdasistema
regionale dell’ecm;

» crea legami culturali e professionali con altriienistituzioni nazionali e internazionali nell'aitddella
formazione e dell’educazione sanitaria;

» crea legami culturali formativi trans culturalirgeégrati con quelle discipline che operano nelttaio e con le
discipline socio sanitarie non mediche per unagir@eione professionale;

« promuove l'insegnamento della medicina generaieedld pre e post laurea e nell'ambito della forioae
specifica;

« promuove e delinea i campi di ricerca della medi@enerale anche attraverso la redazione di undieo;

e promuove l'adozione di standard elevati negli stiglimedici di medicina generale.

Nel Coordinamento si collocano:

» limpianto afferente alla formazione continua indiena generale e ecm;

» la scuola di formazione specifica in medicina gafer

e la configurazione di un modello di ricerca orgaatzg

» Tliniziativa sperimentale di insegnamento della méth generale agli studenti delle facolta di Méuacdi
Padova e di Verona;

« altre iniziative sperimentali e successivi accantégrativi regionali;

« le attivita di sostegno e di sviluppo delle funziatiribuite dal Piano sanitario nazionale alle
generale in conformita agli indirizzi programmatagionali.

Il modello organizzativo
Alla Regione spetta:

» determinare con il concorso delle Organizzaziamiigcali, degli Ordini dei medici e delle Societéntifiche
e delle Aziende ulss gli obiettivi della pianifitage regionale in materia di formazione, di aggamnento
professionale obbligatorio, di sperimentazione rdedelli organizzativi e gestionali della medicioenerale;



« approvare il programma annuale delle attivita @rspentazione e formative;

» disporre i finanziamenti;

« disporre e controllare la definizione di apposittardi convenzionali con soggetti pubblici o prialtfine
della collaborazione didattica e scientifica degdissi alle attivita del Coordinamento;

» adottare i provvedimenti in merito alla verifica dsultati delle attivita di sperimentazione efdimazione
vigilando sull’andamento del Coordinamento;

» rilasciare gli attestati relativi alle attivita dggiornamento obbligatorio.

Il ruolo del Coordinamento
La Regione del Veneto esercita le competenze siedderalendosi del Coordinamento che pertanto maoe\ai
seguenti adempimenti:

« formazione specifica;

e aggiornamento obbligatorio;

» formazione pre laurea;

* ricerca;

* monitoraggio della domanda e del bisogno.

L'organizzazione e il personale
Sono organi del Coordinamento:

e comitato scientifico;
« direttore.

Gli esiti attesi

» awviare il modello organizzativo gestionale del @hwamento;

e raccordare, progettare e organizzare le attivithédive per i medici di medicina generale;

e coordinare, razionalizzare e migliorare gli appratidattico formativi delle strutture funzionalioperative in
medicina generale;

* migliorare le conoscenze scientifiche in mediciraeayale;

e promuovere la ricerca sui fabbisogni del Servizioig sanitario regionale;

« contribuire alla diffusione delle operativita defieerca in medicina generale;

» costruire un team di medici di medicina generaleleivata qualita;

» contribuire a ridurre la variabilita nei comportartielei medici di medicina generale della regione;

» sperimentare l'introduzione della medicina genenalifofferta educativa per lo studente in medigina

» proporre indicatori sullo stato di salute della plagzione.

Il piano di verifica

» elaborazione del regolamento del Coordinamento;

» attivazione del Coordinamento;

» predisposizione del piano programma di formazieeeito pratica, di aggiornamento professionale|ativi
piani operativi;

» predisposizione dell'attivita didattica per la famone specifica;

» predisposizione della relazione annuale dellaititilel Coordinamento;

» elaborazione di materiale didattico e informativo;

« edizioni di proprie pubblicazioni;

* numero di ricerche pubblicate, di comunicazioné godter presentati;

* messa a punto di un progetto per I'attivazionerdi tete telematica tra Coordinamento e Ulss;

* iniziative di formazione attivate;

* incontri con le ulss;

» elaborazione di indicatori dello stato di salutéadpopolazione veneta relativi alla medicina gefesr

* numero di accessi di medici di medicina general@éardinamento;

* numero di sedute del Comitato scientifico.



| controlli
La Regione esercita i compiti di verifica e di qofib sull’attivita del Coordinamento tramite leropetenti strutture
amministrative.



