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CONTESTO

Report Ocse “Health at a Glance Europe 2018

Il nuovo Rapporto Health at a Glance Europe 2018 dell'Ocse per I'Europa conferma che in Italia la spesa per
sanita & tra le pili basse: con 3.391 dollari procapite a parita di potere d'acquisto siamo ben al di sotto della
media e il gap c'&@ anche considerando la sola spesa pubblica. Al contrario la spesa out of pocket cresce ed &
ormai oltre il 23% della spesa totale. Nonostante questo dai dati emergono comunque ottimi risultati di
salute del nostro paese con un'aspettativa di vita che si conferma tra le piu alte e stili di vita tra i migliori
dei 35 paesi dell'area europea. (Fonte Ocse 2018)

La spesa sanitaria italiana & pari all'8,9% del Pil, contro il 9,8% della Gran Bretagna, I'11,1% della Germania e
il 17,1% degli Stati Uniti, con il Ssn che ne copre il 74%. Negli ultimi 5 anni, la quota di spesa sanitaria sul
totale della spesa di welfare si & contratta dal 22,8% al 21,8%. (Fonte Rapporto Oasi Bocconi 2018)

Il rapporto Ocse 2018, chiede inoltre di migliorare la salute mentale e prevenire le malattie mentali che
non solo hanno conseguenze sociali, ma costano pit del 4% del Pil in tutta I'Ue. Chiede inoltre di affrontare
i fattori di rischio come il fumo, I'alcol e I'obesita, riducendo la mortalita prematura, garantendo l'accesso
universale alle cure e rafforzando la resilienza dei sistemi sanitari.

Si accentua linvecchiamento della popolazione, nonostante la presenza degli stranieri, con
struttura per eta piu giovane di quella italiana e fecondita piu elevata, con un’accresciuta
domanda di cura che mette in tensione il ruolo di sostegno della rete di parentela. 'aumento della
popolazione anziana, dovuto ai guadagni in termini di sopravvivenza e la presenza di generazioni di
giovani sempre meno folte, conseguenza del continuo calo delle nascite rendono I'ltalia il secondo
paese piu vecchio al mondo, con una stima di 168,7 anziani ogni cento giovani al 1° gennaio 2018.
Questa misura rappresenta il “debito demografico” contratto da un paese nei confronti delle
generazioni future in termini di previdenza, spesa sanitaria e assistenza.

(Fonte Gimbe 2018)



Effetto contrario guardando all’organizzazione. L’Italia ha uno dei valori pil bassi di posti letto per
mille abitanti: 3,20 contro una media Ocse di 4,64. E mantiene posizioni di bassa classifica anche
se si considerano solo i letti per acuti o quelli psichiatrici, dove addirittura & terzultima con soli
0,09 letti per mille abitanti.

Per quanto riguarda le dimissioni ospedaliere (ricoveri) & sestultima con 11.555 per centomila
abitanti rispetto alla media Ocse di oltre 15.650 e con paesi come la Germania che raggiungono
quasi i 25700.

Le giornate di degenza da noi sono piul basse della media Ocse (7,80 contro 8,12 considerando
tutti i tipi di ricoveri) .

L’Italia ha anche un numero di viste mediche procapite pit basso della media Ocse (6,80 contro
6,95) che la pone comunque a meta classifica per questo indicatore, ma € sopra la media questa
volta per il numero di risonanze magnetiche per mille abitanti (67,10 contro I'Ocse a 62,42) e crolla
invece quartultima per il numero di Tac per mille abitanti con 81,30 contro una media Ocse di
141,67.

Dove invece I'ltalia é in “alta classifica” & nel numero di cesarei: 349,40 per mille nati vivi contro
la media Ocse di 280,65 e fa peggio di tutti la Turchia con 531,50, meglio Israele con 151, 90.

Italia sopra la media Ocse anche per il consumo di antibiotici (21,50 dosi giornaliere medie contro
la media Ocse di 20,54),

Sul discorso del personale si peggiora rispetto agli anni precedenti: I'ltalia & di poco superiore alla
media Ocse per humero di medici attivi (12,4 per 100.000 abitanti contro la media di 12,1), ma
assolutamente in basso alla classifica e di molto sotto la media Ocse per numero di infermieri: ce
ne sono 20,7 ogni 100.000 abitanti contro la media Ocse di 48,8 (meno della meta quindi).

FNOPI
Legge 3/2018 (Delega al Governo in materia di sperimentazione clinica di medicinali nonché
disposizioni per il riordino delle professioni sanitarie e per la dirigenza sanitaria del Ministero

della salute)

CONGRESSO

Denuncia della carenza di infermieri su tutto il territorio nazionale nella relazione d’apertura della
Presidente Barbara Mangiacavalli, e il mancato riconoscimento delle competenze specialistiche.



Ne mancano circa 30.000 solo per garantire un adeguata assistenza sul territorio.

| cittadini, secondo i risultati dell’Osservatorio civico Fnopi-Cittadinanzattiva presentati al
Congresso vorrebbero piu infermieri sul territorio, nella farmacia dei servizi (65,55%) ad esempio e
anche come infermiere di famiglia/comunita in analogia col medico di medicina generale (78,61%),
vorrebbero avere la possibilita di consultare un infermiere esperto in trattamento di ferite/lesioni
cutanee (86,09%), avere un infermiere disponibile anche nei plessi scolastici per i bambini/ragazzi
che ne potrebbero avere bisogno (84,08%).

Mozione finale del congresso (allegato)

Mozione finale primo Congresso nazionale FNOPI

Obiettivi condivisi con gli infermieri e tutti gli Ordini Provinciali

= far riconoscere e valorizzare le nuove competenze e da queste delineare un percorso di infungibilita del
professionista;

= attivare un percorso per la certificazione delle competenze

= promuovere lo sviluppo di una nuova cultura politica all'interno della professione

= sostenere lo sviluppo dell'esercizio libero professionale anche colmando le attuali carenze normative e
rendendo attuativo ii neo normato equo compenso

= rinforzare il ruolo professionale agito identificando le “aree di fragilita” e contrastando 'abusivismo

= creare sinergie con le rappresentanze sindacali perché sia mantenuta e difesa la dignita
dell’infermieristica e valorizzato il suo riconoscimento a tuttii livelli

= attivare ogni forma di intervento utile a garantire la sicurezza degli operatori e lo sviluppo di programmi
di sorveglianza sulla sicurezza

= affrontare e risolvere la questione organizzativa per tutelare i cittadini e allineare le rinnovate
responsabilita degli infermieri, ridisegnando anche i modelli organizzativi

= attivare modalita di definizione del fabbisogno di infermieri che superino la logica del minutaggio

= promuovere il confronto e percorsi di studio sugli esiti sensibili alle cure infermieristiche

» promuovere lo sviluppo di percorsi di presa in carico nell’'ambito della cronicita nel contesto territoriale
= consolidare la sinergia tra gli ordini professionali e con le altre professioni per il perseguimento di
obiettivi comuni

= attivare tavoli di confronto con I'Universita per rendere i percorsi di studio maggiormente aderenti ai



bisogni di salute e incrementare il corpo docenti nel nostro settore scientifico disciplinare

Incontri con il ministro della Salute Giulia Grillo

La presidente e la vicepresidente FNOPI hanno incontrato il ministro Grillo la prima volta il 1° agosto per
stabilire rapporti e parlare della situazione degli infermieri in Italia. Il ministro Grillo ha mostrato grande
apertura verso la categoria.

La presidente e la vicepresidente FNOPI hanno incontrato il ministro Grillo il 20 settembre
presentando un dossier articolato sui dati e temi da trattare sulla professione:
- Le carenze presenti e future

- Numeri di confronto della professione infermieristica:

» Guadagni medi lordi annui in Italia e all’estero

¢ Laureati

e Occupazione

e Infermieri all’estero

- Problemi aperti della professione infermieristica:

e Specializzazioni e sviluppo delle competenze

¢ Infungibilita delle specializzazioni infermieristiche

¢ Violenza sugli operatori sanitari

Il ministro al termine dell'incontro ha tra I'altro affermato: “Lavoriamo con gli infermieri a provvedimenti
concreti. Presto un gruppo tecnico per soluzioni condivise” su fabbisogno, carenze, specializzazioni e
contratto

Incontro con Giuseppe Ching, Capo Gabinetto Miur

Il 14 settembre il Comitato centrale ha incontrato il Capo Gabinetto Miur Giuseppe Chine e i dottori Nando
Minnella e Fusco del MIUR Gli argomenti trattati sono stati la questione dell'attivazione di percorsi per
strutturare il corpo docenti di MED/45 nel sistema universitario e le specializzazioni di infermieri, un
traguardo che consentirebbe un miglior sviluppo di strutture a bassa intensita e cura permettendo un
maggiore raccordo tra ospedale e territorio Su questi argomenti la Federazione ha successivamente inviato
una nota che ripercorre piu nello specifico i temi discussi suddivisa in due capitoli:

- RICONOSCIMENTO DELLE COMPETENZE E SPECIALIZZAZIONI

- ATTIVAZIONE DI PERCORSI PER STRUTTURARE IL CORPO DOCENTI DI MED/45 NEL SISTEMA
UNIVERSITARIO

Incontro con Antonio Saitta, Coordinatore Assessori Salute



Il 2 agosto 2018 il Comitato Centrale Fnopi ha incontrato il Coordinatore della Commissione Salute della
Conferenza delle Regioni.

A SaittaFnopi ha consegnato un documento che affronta una serie di temi da trattare con la Federazione e
le relative problematiche:

- ACCREDITAMENTO CORSO MANAGEMENT INFERMIERISTICO FNOPI-AGENAS
- ELENCO DIRETTORI STRUTTURA COMPLESSA E RELATIVO CORSO MANAGERIALE
- FABBISOGNO FORMATIVO

- TERRITORIO: OSPEDALE DI COMUNITA' E INFERMIERE DI FAMIGLIA

- RICONOSCIMENTO DELLE COMPETENZE E SPECIALIZZAZIONI

- INFERMIERISTICA PEDIATRICA

- ALTRI ARGOMENTI DA PREVEDERE IN CALENDARIO:

¢ Tutela del ruolo e della figura professionale dell'infermiere

e Esiti infermieristici

* Sicurezza degli operatori

Incontri con i sindacati e con il Comitato di settore Regioni-Sanita

[l Comitato centrale ha incontrato tra il 2 e il 4 agosto i sindacati del settore infermieristico (autonomi e
confederali) per confrontarsi con loro sulle problematiche del Master specialistico di 1 liv. Previsto dalla
legge 43/2006 e sul nuovo CCNL Comparto sanita pubblica.

Questo il calendario degli incontri svolti:
> 2 agosto - Segretario nazionale Nursind Andrea Bottega

> 2 agosto — Segretari confederali FP Cgil, FP Cisl, Uil FPL Michele Vannini, Marianna Ferruzzi, Mariavittoria
Gobbo

> 4 agosto — Segretario Generale Nazionale FIALS Giuseppe Carbone
> 4 agosto - Presidente Nursing Up Antonio De Palma

> 21 settembre — Presidente Comitato di settore Regioni-Sanita Sergio Venturi su problematiche nuovo
contratto Comparto Sanita

Ospedali di comunita

Giugnho-Agosto 2017 Gruppo di lavoro Ufficio V DG PROG Min S. Invio informale proposte di modifiche in
collaborazione con colleghi inseriti da altri organismi (Totale 4 incontri)

> 13 febbraio 2018 MinS invia a Conferenza stato regioni Bozza di Intesa



> 3 luglio 2018 MinS invia a Conferenza stato regioni Bozza di Intesa

> 4 |uglio 2018 MinS invia a Conferenza Bozza definitiva, evidenziate criticita sul ruolo infermieristico.
> 2 agosto 2018 incontro FNOPI con Presidente Conferenza Stato Regioni Saitta

> Evidenziata modifica su direzione ...inizio interlocuzioni con assessorati

Rispetto alla prima versione che definiva:

La responsabilita igienico - organizzativa e gestionale complessiva dell'0.d.C. é in capo al direttore del
Distretto che svolge anche una funzione di collegamento con i responsabili sanitari, clinici ed assistenziali, e
la direzione aziendale

Nella seconda versione troviamo:

La responsabilita igienico - organizzativa e gestionale complessiva dell'0.d.C. pubblico & in capo ad un
medico designato dalla direzione sanitaria aziendale, che svolge anche una funzione di collegamento con i
responsabili sanitari, clinici ed assistenziali, e la direzione aziendale. Analoga figura di medico responsabile é
individuata dalle strutture private.

La proposta avanzata é stata:

La responsabilita gestionale-organizzativa complessiva dell'O.d.C. é in capo al direttore del Distretto o
equivalente organizzativo o a un suo delegato, che svolge anche una funzione di collegamento con i
responsabili sanitari, clinici ed assistenziali, e la direzione aziendale.

CTU
LE NOVITA APPORTATE DALL’ART. 15 DELLA L. 24 DEL 2017

Nei procedimenti aventi ad oggetto la responsabilita sanitaria il Giudice deve nominare un Collegio Peritale
COMPOSIZIONE COLLEGIO PERITALE - Sempre obbligatoria la nomina di un Medico Legale - uno o piu
specialisti nella disciplina che abbiano specifica e pratica conoscenza di quanto oggetto del procedimento.
Il Protocollo Fnopi/CSM/CNF In data 20 Settembre 2018 & stato sottoscritto tra la FNOPI, il CSM e il CNF un
accordo “per I'armonizzazione dei criteri e delle procedure di formazione degli albi dei periti e dei
consulenti tecnici ex art. 15, |. 8 marzo 2017 n. 24.

Le speciali competenze richieste per l'iscrizione negli albi dei CTU presso i Tribunali ai sensi degli art. 15
disp. att. c.p.c. e 69 disp. Att. c.p.p. non si esauriscono nel possesso del mero titolo abilitativo alla
professione, ma si sostanziano nella concreta conoscenza teorica e pratica della disciplina, come puo
emergere dal curriculum formativo e/o scientifico, sia dall’'esperienza professionale del singolo esperto. Nel
valutare la speciale competenza & raccomandabile che il Comitato consideri complessivamente gli elementi
primari e secondari.

Gli Elementi Primari

a) possesso della laurea magistrale in scienze infermieristiche



b) esercizio della professione per un periodo minimo di 10 anni

c¢) assenza, negli ultimi 5 anni, di sospensione disciplinare e assenza di qualsiasiprocedimento disciplinare in
Corso

d) regolare adempimento obblighi formativi ECM
Gli elementi secondari

a) adeguato curriculum formativo post- universitario (corsi a livello universitario e/o assimilati; corsi
aggiornamento rilevanti ai fini ECM; attivita docenza)

b) adeguato curriculum professionale (posizioni ricoperte e attivita svolte durante la carriera)

c¢) eventuale possesso di curriculum scientifico (attivita ricerca; pubblicazioni; iscrizioni a societa
scientifiche)

d) eventuale possesso di riconoscimenti accademici o professionali o altri elementi che possano connotare
I'elevata qualificazione del professionista

e) eventuale abilitazione allo svolgimento dell’ attivita di mediazione

f) eventuale possesso attestato certificante la conoscenza del processo civile telematico

Audizione FNOPI Camera 3 ottobre Pdl 491 Proposta di legge 491

«Disposizioni in materia di trasparenza dei rapporti tra le imprese produttrici, i soggetti che operano nel
settore della salute e le organizzazioni sanitarie»

FNOPI inviata ad audizione di fronte alla Xl Commissione Affari Sociali della Camera Ribadita la necessita
per linfermiere, nel controllo della trasparenza e dell’aderenza terapeutica, di concorrere con
responsabilita nella gestione e allocazione delle risorse e nei processi decisionali sia per i farmaci
(ricognizione farmacologica, aderenza terapeutica) sia per i dispositivi e tecnologie e apparecchiature
(personalizzazione, empowement del paziente). Da cid la responsabilita diretta con la prescrizione
infermieristica di determinati presidi Sulla responsabilita prescrittiva dell’infermiere all’Audizione hanno
concordato deputati M5S e PD sottolineando che gia da tempo avrebbe dovuto essere prevista sia allo
scopo indicato di trasparenza, sia per logica di appropriatezza clinica.

Farmacie dei servizi

La Fnopi & stata convocata a partecipare al gruppo di lavoro multidisciplinare indetto dal ministero
della Salute. In itinere.

Protocollo d’intesa Fnopi — Conferenza Stato Regioni

Protocollo d'intesa FNOPI-REGIONI e tavolo permanente per la gestione e lo sviluppo della
professione

Il 20/12/2018 nasce un tavolo di confronto permanente tra Fnopi e Conferenza delle Regioni e
delle Province autonome. Primo obiettivo: confrontarsi intanto in un tavolo permanente gli



argomenti saranno via via ampliati su cinque tematiche, anche attraverso tavoli permanenti
regionali con gli Ordini provinciali.

Primo obiettivo: confrontarsi intanto gli argomenti saranno via via ampliati su cinque tematiche,
anche attraverso tavoli permanenti regionali con gli Ordini provinciali:

1. sviluppo di nuovi modelli organizzativo-assistenziali e delle competenze esperte e specialistiche
anche alla luce del nuovo CCNL del personale del comparto Sanita e delle responsabilita definite
dalla legge 24/2017;

2. standard del personale infermieristico del SSR anche in considerazione della riduzione degli
organici per il blocco del turn over;

3. sviluppo professionale e di carriera, formazione ed aggiornamento del personale infermieristico
del SSR - formazione manageriale;

4. definizione del fabbisogno formativo degli infermieri e infermieri pediatrici;

5. avvio di percorsi per lo sviluppo del corpo docente universitario afferente ai settori scientifico-
disciplinari dei corsi di laurea delle professioni sanitarie,

Assicurazione

E’ stata realizzata una gara europea per una convenzione con la Fnopi per la realizzazione di una
polizza di responsabilita civile e professionale per il personale infermieristico, & stata attribuita
alla UnipolSai Assicurazioni S.p.A..

La polizza tutela le attivita:

v" Svolte in regime di dipendenza per conto del SSN

v Svolte in Strutture Sanitarie o Sociosanitarie private
v Svolte in libera professione

v Svolte per il tramite di cooperative

Punti di forza:

v Apertura del sinistro fin dalla ricezione di comunicazione ex Art. 13 L.24/2017 da parte
dell’Azienda di appartenenza

Retroattivita illimitata

Postuma decennale

Massimale pari a 5.000.000,00 di euro

Copertura dei danni di natura patrimoniale legati ad ambiti amministrativi e gestionali

AN NN

Nessuna franchigia e/o scoperto



Possibilita di acceso attraverso la piattaforma informatica dedicata con accesso al portale della

www.fnopi.it

SOCIAL

Pronunciamento sulla condotta degli iscritti all'ordine da parte della Federazione, che ha condannato il
comportamento scorretto degli iscritti sui social, gli insulti, i commenti deplorevoli della professione, dando
mandato agli Ordini di vigilare e sanzionare comportamenti scorretti.

WEB SERIES per la promozione delle professioni sanitarie

10 web fiction promosse da FNOPI, FNOMCEO, Federsanita ANC! e Cittadinanzattiva, con il supporto della
Fondazione Ania, e realizzate a livello da Pino Insegno e dal suo gruppo sulla materia sanitaria.

L'Obiettivo e alzare la fiducia dei cittadini nel SSN e dare visibilita alla professione.
Principali temi trattati:

> aggressioni agli operatori sanitari

> riconoscimento del valore del Ssn a 40 anni dalla sua istituzione

> buone pratiche clinico-assistenziali

> recupero del rapporto fiduciario tra professionisti (tutti) e pazienti.

Struttura della web fiction Dopo un breve cappello introduttivo, un parte centrale “scherzosa e divertente”
gestita da attori famosi. Infine una chiusura con interviste a infermieri, medici e responsabili delle aziende
sanitarie per far comprendere in modo positivo il loro lavoro e tenere alta I'immagine delle diverse
professioni coinvolte. Tempistiche Il tempo necessario per la realizzazione va dai tre ai cinque mesi. Un
primo lancio all’esterno potrebbe gia essere programmato entro fine anno per celebrare il 40° anniversario
del SSN.

ORDINE DELLE PROFESSIONI INFERMIERISTICHE DI PESCARA

Attivita svolte nel 2018

Attivita nazionali

1. Partecipazione della Presidente ai tavoli di lavoro durante lo svolgimento del 1° Congresso
Nazionale Fnopi:
v’ Esercitare in partnership con le altre professioni
¥v" Mondo del lavoro: esercitare in sicurezza



2. Partecipazione alla 3° Conferenza Nazionale sulle neoplasie Ematologiche il 10 maggio
2018 a Roma per relazionare sul progetto “Euriclea” in quanto componente del gruppo di
ricerca

3. Partecipazione alla Spring School a Taormina, 25-26 Maggio sulle modalita di applicazione
della nuova normativa Legge 3/2018 su organizzazione della Fnopi.

4. Partecipazione alla “X Conferenza Nazionale delle politiche della professione
infermieristica” e ai “Focus Group” organizzati dalla Federazione Nazionale 22 e 23 giugno

2018 a Bologna

5. Segnalazione alla Fnopi sulla difformita del decreto attuativo in merito agli ospedali di
comunita (allegati n. 2)

6. Partecipazione di due consiglieri del gruppo formazione alla giornata di formazione Agenas
I'11 dicembre 2018.

Partecipazione gruppo di lavoro FNOPI:

v' competenze e responsabilita professionale
v Legge 3/2018 Federalismo regionale
v' Dat

N. 4 incontri ¢/o Federazione Roma

Partecipazione Consigli Nazionali

N. 3 Consigli Bologna, Milano, Roma

Attivita istituzioni regionali 2018

Regione Abruzzo

Purtroppo anche nell’anno trascorso il nostro ex Governatore non ha mai risposto ai nostri inviti e
alla richiesta di incontri.

Assessorato regione Abruzzo
Ci sono stati diversi incontri e molteplici richieste in particolare:

— Richiesta di incremento del personale infermieristico nelle aziende e strutture sanitarie
affinché si ragionasse sui volumi delle attivita e non sulla tempistica

— Contestazione della modalita di erogazione dell’assistenza a domicilio in forma mascherata
da libera professione

— Richiesta dell’attivazione di un gruppo di lavoro per definire le competenze dei

coordinatori



ASR

Contestazione del documento di accreditamento sulle cure domiciliari e relativa
correzione sul documento

Richiesta di attivazione degli ambulatori infermieristici

Contestazione del documento sulla determinazione del fabbisogno del personale sanitario

Rapporti con I’Agenzia Regionale Sanitaria partecipando a tutte le convocazioni richieste e per le

commissioni di:

Analisi, integrazioni e approvazione documento per l'accreditamento delle cure domiciliari
presso I’ASR, ivi compresa la presenza nelle convocazioni . Convocazioni n. 2
Partecipazione al gruppo di lavoro per I'assistenza territoriale ASR . Convocazioni n. 1
(Organizzazione distretti sanitari)

Partecipazione commissione ECM. Convocazione n. 2

Analisi, revisione e redazione del documento per [Iattivazione degli ambulatori
infermieristici, numero 2 incontri con I'ASR , incontri con colleghi per la revisione del
documento n. 5.

Chiesta la partecipazione a due PDTA, (reumatologia-nefrologia) con esito negativo

AUSL Pescara

v

v

Contestazione e segnalazioni difformita riferite all’appalto dell’assistenza domiciliare
(documento depositato presso Opi)

Contestazione bando per PO riguardo alla identificazione del ruolo rispetto al bando, esito
annullata la PO

Contestazione del bando per la posizione di Dirigente delle Professioni Sanitarie poiché
inizialmente individuata nella figura medica

Segnalazioni per la carenza di personale infermieristico e di supporto

Incontri Direttore generale AUSL Pescara n. 3

Incontri Direttore Sanitario e Aziendale per ADIn. 3

Incontri con il Direttore Amministrativo Aziendale n. 2

Incontri con la responsabile del Servizio territoriale ADI n. 1

Segnalazione NAS

Proposto patto d’intesa, non é stato accettato, concessa la massima disponibilita

n. 1 segnalazione su contratto di lavoro privato, da cui & derivato un sopralluogo dei Nas

Articoli scritti e pubblicati

N. 5 (UCCP, 27 Ottobre, Vaccini, Ospedali di comunita, Infermiere di famiglia, Nurse 24)

Partecipazione in qualita di rappresentanza OPI ad eventi richiesti:



Partecipazione alla tavola rotonda “REUMADAY” il 18/05/0218 a Pescara.

Congresso regionale SIMI Societa Italiana di medicina interna presso UDA Chieti (relazione)
“l’handover quando, dove e come implementarle alla luce della legge Gelli” 6 Luglio 2018
Meeting annuale di urologia Pescara (relazione)

Congresso “Opi” Foggia

Congresso nazionale “AlO0SS”

“l’handover quando, dove e come implementarle alla luce della legge Gelli” 23 Novembre 2018

Servizi per gli iscritti

Formazione

Organizzazione, eventi ECM OPI Pescara:

“Nuovi scenari di responsabilita dall’infermiere all’organizzazione” 24 febbraio 2018
“Gestione degli accessi vascolari ecoguidati” 26 Aprile Penne, 27 Aprile Popoli

“Le competenze infermieristiche: il valore aggiunto nel sistema sanitario inglese e italiano” 12
Maggio

“Fino alla fine” 8-9 Giugno

“Gli infermieri e la sostenibilita del Sistema Sanitario nazionale” 27 Ottobre
“Se leghi ..neghi” 12 Dicembre

Partecipazione totale iscrittin. 490 crediti formativi erogati n. 47

L’organizzazione, la segreteria e la rendicontazione viene effettuata dal gruppo formazione,
abbiamo chiesto preventivi per la realizzazione da parte di terzi, il costo per ogni singolo evento
solo di segreteria, si aggira sui 1.000,00 — 1.500,00 euro ad evento, dipende dal numero dei
partecipanti, (senza le spese riferite all’accreditamento, alla location, ai relatori e a quelli
direttamente legati all’evento), per ottimizzare i costi abbiamo istituito una commissione apposita
per la realizzazione della segreteria ai quali viene attribuito un compenso omnicomprensivo
annuale per tutti gli eventi.

Pec gratuite, nell’anno 2018 ne sono state attivate n. 93. Siamo arrivati a quota 600 pec.

Organizzazione e partecipazione all'incontro con il Papa aperto agli iscritti nella misura dell’l % del
totale degli iscritti, come da direttive FNOPI, hanno partecipato 22 iscritti attraverso il bando



pubblicato sul sito Opi Pescara. Opi Pescara ha curato la sola organizzazione dell’evento, offrendo
solo la colazione, le altre spese sono state a carico dei partecipanti.

Partecipazione al congresso Nazionale FNOPI bando per la partecipazione di 10 iscritti, hanno
partecipato in nove.

Segnalazioni di problematiche rilevanti n. 3, prese misure a riguardo (segnalazione ai nas,
coinvolgimento del legale dell’Ordine e provvedimenti adottati n. 2)

Tutela legale

Garantito per tutto I'anno 2018 una prima disamina di contenziosi da parte dell’avv. Giannantonio
Barbieri a spese dell’Ente.

Consulenza commerciale

Invariata anche per lo scorso anno la disponibilita della consulente dell’ente su problematiche
inerenti il contratto di lavoro e compenso.

Recupero morosita pregresse

Apposita commissione costituita dal Vicepresidente Alessio Sichetti e dalla consigliera Chiara Di
Claudio, che hanno controllato fino a 5 anni indietro, stimando un credito pregresso nei confronti
degli iscritti pari a circa 79.948,10 euro, per un totale di circa 574 morosi al 2018. Si & deciso di
optare per il recupero delle quote pregresse ad una agenzia esterna la Soget.

Nel 2018 sono state recuperate quote per un valore di 21.192,94 euro.
Dal 01 gennaio 2019 ad oggi sono recuperate quote per un valore pari a 15.014,18 euro.
Per un totale di 36.207,12 euro.

Patrocini concessi:

Patrocinio gratuito per il ventennale AS.ILA. (associazione incontinenti e stomizzati)— IX Convegno
Regionale per il giorno 30 giugno 2018

Patrocinio gratuito per il congresso nazionale A.1.O.S.S. per I'11-12-13-14 ottobre 2018 a Montesilvano
Pe e saluto di apertura.

Patrocinio gratuito "La mezzanotte bianca dei bambini " ( laboratorio sanitario -io ti salvo- manovre di
primo soccorso e rcp ai minori ) 21/06/2018 a Penne.

Patrocinio gratuito per I'evento “Orsetto Daddy” Scuola di sicurezza, prevenzione incidenti
domestici tenuto a Penne il 25/07/2018.

Patrocinio gratuito per I'evento “Gente di mare” Educazione sanitaria di primo soccorso tenuto il
29/072018 a Montesilvano.

Universita



Rappresentanza nelle sessioni di tesi di Aprile e Novembre

Proposto un seminario per la libera professione, accettata, la docenza viene effettuata
gratuitamente dal consigliere Giuseppe Fedele Di Maggio.

Trasferimenti

Dal 1 luglio 2018 sono stati trasferiti 28 Assistenti Sanitari all’Ordine Interprovinciale TSRM-PSTRP
di L’Aquila — Teramo — Chieti — Pescara, a seguito della Legge 3/2018

Sportello a Penne

Sportello a Penne per gli iscritti gestito dalla collega Angela Melchiorre. Purtroppo permane la
criticita a Popoli per I'apertura dello stesso sportello.

Servizi per i cittadini

Realizzazione sul sito web Opi Pescara di una sezione dedicata alla lingua dei segni contenente
documenti utili e accessibili agli ipoacusici, e una sezione audio contenenti documenti utili e
accessibili agli ipovedenti, che hanno la necessita e/o interesse di approfondire nozioni sulla
professione infermieristica. Il progetto é stato plaudito da tutte le piu alte cariche dello Stato. Il 14
giugno Opi Pescara & stata rappresentata al Quirinale su invito del presidente Mattarella.

Altre collaborazioni

Partecipazione ad incontri del “Gruppo 27 Aprile”, gruppo di pensiero politico per lo sviluppo e la
valorizzazione della professione, a cui partecipano altri Presidenti Opi e Professionisti”, 1 incontro
a Bologna, (24 marzo 2018), si era pensato in un primo momento anche di patrocinare
economicamente il gruppo, decisione poi abbandonata dal consiglio, mentre resta libera
I’adesione dei singoli iscritti.

Contratti con la Stampa

Risolto il contratto con la giornalista Ylenia Gifuni

Contratto con Nurse24 scaduto al 31.12.2018

Si stanno rivalutando altre proposte.

Composizione consiglio

Dimissioni il 23 settembre 2018 del consigliere Forcellese Laurent

Attivita amministrativa dell’ente

Mail ricevute e gestite nel 2018 1500

Pec ricevute 850
Raccomandate 5
Media telefonate menisili circa 200

Certificati rilasciati 91
Nuove iscrizioni al 31.12.2018 74



Cancellazioni 65
Iscritti al 31.12.2018 2.249

Attivita di tesoreria

Mandati 163
Reversali 4

Relazione Programmatica 2019

Contesto attuale nazionale

A fronte di conferme e passi avanti, restano peré disattese inderogabili necessita per la tenuta
del Servizio Sanitario Nazionale, in particolare quelle che riguardano il personale.
Rinnovi contrattuali —-

Sblocco del turnover — respinti gli emendamenti che proponevano di modificare il tetto di spesa
per il personale, fissato al’ammontare del 2004 diminuito dell’1,3%: il ministro della Salute Grillo
sta facendo pressing con il viceministro del’Economia Garavaglia per intervenire al Senato su
quello che lei stessa ha definito “anacronistico parametro non piu tollerabile”.

Nuovi LEA — nessuna proposta per shloccare i nomenclatori tariffari bloccati dal MEF per mancata
copertura finanziaria, che impediscono di fatto I'esigibilita dei nuovi LEA.

Superticket— non ha visto la luce 'emendamento per rifinanziare il fondo per ridurre il
superticket.

Massima attenzione sulla richiesta di autonomia da parte di alcune regioni. Il regionalismo
differenziato rischia di aumentare le diseguaglianze regionali. Il 23 febbraio si sono riunite a Roma
tutte le professioni sanitarie per dire no a quanto prospettato.

Necessita di cambiare modelli organizzativi che siano sostenibili per I'attuale SSN.
Attivita nazionali FNOPI
| PUNTI DI FORZA DA SVILUPPARE

» Rappresentanza e potenzialita:v/ Applicare la legge 3/2018 e la legge 24/2017 v Ultimare il Nuovo
Codice Deontologico v sviluppare percorso culturale dell’identita disciplinare v rapporto degli Ordini coi
livelli politici regionali



e Rappresentanza nel futuro: v Strutturare corpo MED 45 e percorsi universitari v difendere I'infungibilita

v investire su Centri di eccellenza e giovani

» Rappresentanza e partnership v/ Consolidare la professione ai tavoli istituzionali e le alleanze e le sinergie
con le ass. dei cittadini v/ definire protocolli d’intesa multiprofessionaliv’ investire sui percorsi di lobbying

e Rappresentanza e sicurezza v/ Osservatori permanenti v/ position paperv’ sinergie coi sindacati v
sostenere l'esercizio libero professionale

Linee di sviluppo a breve termine
Specializzazioni e infungibilita

Le specializzazioni sono una necessita dettata dalla costante evoluzione nei settori scientifico,
epidemiologico, demografico, tecnologico, formativo/professionale e lo sviluppo dei processi assistenziali e
dei modelli organizzativi in ambito sanitario e sociosanitario. Consentirebbero un migliore sviluppo di
strutture a bassa intensitd di cura (ospedali di comunita, reparti a gestione infermieristica, percorsi
domiciliari di proattivita e presa in carico, ambulatori infermieristici. L'infungibilita legata alla
specializzazione infermieristica parte dalla necessita di un coordinamento trasversale dell'assistenza che
richiede nuovi ruoli, gia individuati nelle aree specialistiche descritte nella bozza di accordo Stato-Regioni
2013 e nel prot. FNOPI-CSM-CNF

Carenza infermieristica

Lo scenario da ricercare & di una “trasformazione strutturale” nell’ organizzazione del lavoro che deve
riuscire a produrre un sistema a maggiore focalizzazione e specializzazione per lasciare spazio ad altre
figure, in linea con quanto indicato dagli organismi internazionali. Una soluzione di breve periodo che
consentirebbe una giusta programmazione delle risorse e al contempo l'espletamento delle funzioni
richieste sul territorio e sulla continuitd assistenziale, sarebbe quella di investire sull'autonomia
infermieristica, puntando ad agire su competenze oggi contendibili per dare da subito risposte concrete, di
qualita e di sicurezza alla popolazione.

(Fonte Relazione programmatica Fnopi)
Collaborazioni istituzionali
Opi Pescara € presente in 3 tavoli di lavoro con la Fnopi:

v' Legge 3/2018: federalismo regionale
v' Osservatorio sulle competenze e responsabilita
v" Legge 219/2017 Disposizioni anticipate di trattamento

Rapporti con le istituzioni regionali
Porteremo avanti diversi progetti rivolti ai decisori della sanita regionale:

e Incremento delle dotazioni organiche attraverso la richiesta della revisione del documento
licenziato dalla precedente legislatura regionale, che abbiamo contestato, ma a cui non
hanno dato seguito. Il precedente documento pianifica la dotazione organica per il



comparto attraverso una metodologia che preveda le aree ad alta, media e bassa
complessita assistenziale, mentre per la dirigenza medica la pianifica individuando le
UU..00..

Questo calcolo & stato recepito dall’azienda Ausl di Pescara che dichiara di aver rilevato
criticita riguardanti il personale infermieristico con valori prossimi alla soglia minima del
fabbisogno.

Ritorneremo sull’attivazione degli ambulatori infermieristici, perché crediamo fortemente
nella sanita di prossimita per migliorare i servizi ai cittadini

Applicazione di nuovi modelli organizzativi come l'infermiere di famiglia, apertura di
degenze a gestione infermieristica (ospedali di comunita)

Riconoscimento delle competenze specialistiche di cui il nostro sistema regionale si avvale,
attraverso |'attivazione degli ambulatori infermieristici.

Richiesta della presenza in assessorato quando si parla di assistenza infermieristica.

Rapporti con le istituzioni provinciali e cittadini

Applicazione della 251/2000, atteso che & previsto anche dall’attuale atto aziendale per
I’attivazione della Dirigenza delle professioni Sanitarie.

Richieste specifiche per I'incremento del personale in base ai volumi delle attivita e non
alle prestazioni

Ricognizione attraverso segnalazioni ad hoc dello stato assistenziale nelle strutture private,
e nell’assistenza domiciliare appaltata.

Campagne per il riconoscimento e la valorizzazione della figura infermieristica attraverso
eventi dedicati alla conoscenza della professione, alla prossimita con il cittadino con spazi
dedicati, a contrastare la violenza sugli operatori.

Divulgazione dello sportello per il cittadino attraverso la campagna “OPl yourmind”
Rafforzare i rapporti con I’Universita, confermati due seminari: sulla libera professione e
sulla attivita dell’Ordine di rappresentanza.

Commissioni di lavoro

Commissione Formazione. Componenti: Giannantonio Rina, Bottini Andrea, Di Paolo
Antonio, Di Claudio Chiara, Tursini Monica, Di Maggio Giuseppe, Pomponio Roberta,
D’Emilio Antonello, Diodati Antonella, Rosini Irene.

Obiettivo: redigere il piano formativo 2019 con eventi ECM per gli iscritti OPI Pescara,
predisponendo la documentazione idonea allo svolgimento di tali eventi, i contatti con i
docenti e assolvere altri impegni organizzativi. L'inserimento degli eventi ECM nel sito
Agenas prevede la firma crittografata del legale rappresentante dell’Ente, per cui sara a
carico della Presidente. Si decide di estendere la partecipazione agli iscritti all’'ordine di
Pescara per la sola docenza, non per la gestione della segreteria organizzativa. Tale
iniziativa verra pubblicizzata sul sito dell’Ordine con un bando all’occorrenza. Per la
partecipazione verra attribuito un gettone di presenza di € 40,00 per ogni partecipazione.



Commissione “Recupero morosita

S

. Componenti: Sichetti Alessio, Di Claudio Chiara,

Rosini Irene, Di Tullo Elisa, Diodati Antonella, Fabbrizio Manuela, Melchiorre Angela.
Obiettivo: controllare sistematicamente la regolarita dei pagamenti delle quote di

iscrizione e recupero delle eventuali morosita.

Commissione “Promozione Immagine”. Componenti: Di Maggio Giuseppe
Obiettivo: divulgare I'attivita svolta dall’Ente ed i servizi che si forniranno agli iscritti;

promuovere I'immagine dell’Infermiere presso i cittadini.

Commissione “ Gestione Informatica e Segreteria”. Componenti: Di Marcoberardino Ezio

Obiettivo: attivazioni Pec, gestione e aggiornamento sito internet

Obiettivo: contrastare I'abusivismo della professione.

Commissione “Sportello d’ascolto”. Componenti: Melchiorre Angela , Di Pietrantonio

Manuela, Diodati Antonella, Di Tullio Elisa.
Obiettivi: promuovere I'apertura e rafforzare quello gia esistente

Servizi per gli iscritti

ANEANE NN

Restailing del sito web, per una migliore fruibilita del sito web
Realizzazione di una app telefonica per accedere e usufruire dei servizi del sito

Realizzazione di una app per essere sempre aggiornati in tempo reale degli eventi che

riguardano la professione

Attivazione del sistema Pago Pa

Supporto alla sottoscrizione della polizza assicurativa

Prima assistenza legale su controversie degli iscritti
Eventi ECM:

18 maggio evento con le associazioni Onlusse ospiti nazionali sul ruolo
dell'infermiere nelle decisioni consapevoli del trattamento di cura.

5 giugno evento con Luca Benci sull’argomento “La responsabilita professionale e
organizzativa dell'infermiere alla luce delle piu recenti innovazioni normative e
contrattuali”

Stiamo organizzando un evento sull’emergenza che si sviluppera in 6 incontri rivolti a
30 persone circa, che possono partecipare a tutti i sei incontri. Saranno incontri
itineranti si svolgeranno 2 a Pescara, 2 a Popoli, e 2 a Penne, partecipando a tutti i
sei incontri si avranno circa 48 crediti formativi

Nel terzo trimestre dell’anno, organizzeremo un evento rivolto “Alla fragilita e alla
cronicita nella Sanita Pubblica e Privata”

Nel quarto trimestre I'attenzione sara rivolta a un evento sul “Demansionamento e
Deprofessionalizzazione”

Aumento della quota d’iscrizione

Il passaggio da Collegio a Ordine, porta con se attivita normative a cui adempiere molto

complesse. Queste richiedono consulenze esterne aggiuntive come ad esempio I'adeguamento



alla normativa della privacy, 'implementazione dell’amministrazione trasparente e la nomina di un
responsabile dell’anticorruzione.

L’adesione alla piattaforma del Pago Pa, di cui vi daremo spiegazione a breve, che cambia anche la
formula del pagamento della quota.

La formazione di apposite commissioni d’Albo previste dalla legge 3/2018, all’interno dei consigli
direttivi.

Aumento della presenza nei tavoli istituzionali centrali e regionali, che comportano ulteriori spese
a carico dell’ente.

Vi & stato inoltre 'aumento della quota da parte della Fhopi da 7,00 euro a iscritto a 10,00 euro a
iscritto.

’aumento di 15,00 & stato ponderato sulle attivita derivanti da tutte queste nuove procedure a

cui assolvere per la legislazione vigente.

Ringrazio tutto il consiglio direttivo e il collegio dei revisori dei conti per il loro impegno e la loro
costanza nell’'adempiere ai numerosi impegni che il funzionamento di un Ente comporta, siatene
orgogliosi tutti.

Pescara, li 23 Marzo 2019 Presidente

Irene Rosir?i
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