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CREDITI FORMATIVI ECI Focus su telemedicina e aspetti medico-legali

L'evento é accreditato nel programma di Educazione Continua in Medicina con I'identificativo 661-322783 secondo
le attuali disposizioni, per 500 partecipanti nelle professioni di Medico Chirurgo specialista in Cardiologia, Igiene,
Epidemiologia e Sanitd Pubblica, Malattie Metaboliche e Diabetologia, Medicina Generale (Medici Di Famiglia),
Medicina Interna, Neurologia, Psichiatria e Farmacista (Farmacia Ospedaliera) ed eroga é (sei) crediti formativi al
superamento del questionario di apprendimento ed al corretto espletamento di tutte le procedure amministrative.
ORE FORMATIVE: 4

OBIETTIVO FORMATIVO: Documentazione clinica. Percorsi clinico-assistenziali diagnostici e riabilitativi, profili di
assistenza — profili di cura
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RAZIONALE SCIENTIFICO

Ripensare e riorganizzare il modello della medicina ferritoriale: un‘esigenza per la popolazione ma anche e soprattutfo per la categoria
dei medici di medicina generale. L'obiettivo della FIMMG a livello nazionale, e quindi anche periferico, € la creazione di un “microteam”;
cioé un’unitd assistenziale di riferimento per il territorio in cui il medico di medicina generale inserito sia capace di garantire la capillarita
della risposta. Il contenitore pertanto non € pit il singolo medico, ma un’unitd multi professionale composta da un Medico di Famiglia
("medico a ciclo di fiducia”), un collaboratore di studio medico, un infermiere e infegrata, attraverso la definizione del ruolo unico, dal
medico di confinuitd assistenziale o, come sara definito nel prossimo ACN, dal *Medico di Medicina Generale a ciclo orario”. Questo gruppo
di persone collabora per la salute e la futela del paziente in modo efficace ed efficiente. La competenza del medico di medicina generale
anche nel feam & “diretta, esclusiva e non delegabile” (Articolo 3 del Codice di Deontologia) ma il medico pud awvalersi, sotfo la propria
responsabilitd, di ausiliari e sostituti. Gli ausiliari, in genere legati al titolare con contratto subordinato, sono i segretari e gli infermieri con i
quali il fitolare medico si relaziona in base alle loro competenze rimanendo il responsabile clinico nei confronti dei suoi assistiti. Il microteam
lavora per un’efficace educazione sanitaria. Per curare un malato cronico, oggi non ci si pud pit limitare alla corretfta inferpretazione dei
segni e sinfomi clinici e alla prescrizione di farmaci o di alfri rimedi. L'approccio terapeutico completo implica che s‘instauri una relazione
di alleanza terapeutica tra curante e paziente. Per i curanti, la necessitd di creare solide relazioni umane nasce dai costanti rapporti che
devono intrattenere con i pazienti, le famiglie (caregiver) e le alire figure che gravitano inforno al paziente. I microteam lavora, in un’ottica di
prossimita, sia per una risposta diagnostico-terapeutica, sia per un‘efficace educazione terapeutica che € una parte infegrante del processo
di assistenza e permette al paziente di acquisire e mantenere le capacita e le competenze che lo aiutano a vivere in maniera ottimale
con la sua malattia. Il lavoro in team allargato, utilizzando in particolare i sistemi di Sanita Digitale (Televisita, Teleconsulto, Teleassistenza
ecc.) permettera, in collaborazione con gli specialisti di riferimento, lo sviluppo di una sanita di iniziativa rivolta a tutfa la popolazione ma
in particolare ai soggetti fragili e/o polipatologici. Gli obiettivi su cui portare I'attenzione saranno fra I'altro: lo sviluppo dell‘aufonomia in
maniera consapevole e responsabile, il miglioramento della qualita di vita, la riduzione del numero delle ospedalizzazioni, la sviluppo di un
utilizzo piti razionale dei servizi e inoltre una migliore aderenza alla terapia e all‘ottimizzazione del consumo di farmaci.

COORDINATORE SCIENTIFICO DEL PROGETTO  RELATORI E MODERATORI
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PROGRAMMA

LEZIONE 1 Presentazione del programma e degli obiettivi formativi Alessio Nastruzzi
LEZIONE 2 - Micro-team: importanza del feam multiprofessionale Alessio Nastruzzi

- Miglioramento dell’aderenza alla terapia: coordinamento da parte del MMG con pid
figure professionali e alleanza terapeutica con il paziente Alessio Nastruzzi

LEZIONE 3 Telemedicina: la cura a domicilio, istruzioni per I'uso Emanuele Porazzi
LEZIONE 4 Telemedicina: aspetti medico-legali Paola Ferrari
LEZIONE 5 Aderenza ed uso appropriato delle statine nei soggetti diabetici Cristiana Baggiore

LEZIONE 6 Limportanza dell’aderenza al trattamento farmacologico con antidepressivi nel paziente
depresso con comorbidita Andrea Fagiolini

Compilazione questionario ECM on line

Fine Lavori




