
©  GIMBE® 

 
La nuova ECM annuncia le nozze  
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Concreta opportunità o convivenza forzata? 
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13 gennaio 2010 

La Commissione Nazionale per la Formazione Continua ha 
approvato:  
• Criteri per l'assegnazione di crediti alle attività ECM 
 

• Regolamento applicativo dei criteri oggettivi di cui 
all'Accordo Stato Regioni del 5 novembre 2009 e per 
l'accreditamento 
 

• Formazione sul campo (FSC) e criteri per l'assegnazione 
di crediti ECM alle attività di FSC 
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• Quali sono le principali innovazioni della Nuova ECM? 
• Cosa cambierà nei corsi sponsorizzati? 
• Qual è il suo giudizio sulla formazione a distanza? 
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1. Obiettivi formativi 
2. Dossier formativo 
3. Aree di riferimento 
4. Formazione sul campo 
5. Crediti ECM 

La Nuova ECM 
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• Sono lo strumento per orientare i programmi di 
formazione continua rivolti agli operatori della sanità al 
fine di definire le adeguate priorità dell’interesse del SSN 

1. Obiettivi Formativi Nazionali e Regionali 
 



©  GIMBE® 

• L’individuazione e la ripartizione tra i livelli istituzionali 
(nazionali, regionali, aziendali) degli obiettivi formativi 
costituisce una misura di riferimento e di bilanciamento 
di competenze e responsabilità 
 

• Gli obiettivi devono armonizzarsi nel dossier formativo 
di ogni singolo professionista e/o di équipe, all’interno 
del quale assumono rilievo tre tipologie di obiettivi 
formativi 

1. Obiettivi Formativi Nazionali e Regionali 
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a) Tecnico-Professionali 
b) Di Processo 
c) Di Sistema 

1. Obiettivi Formativi Nazionali e Regionali 
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a) OBIETTIVI TECNICO PROFESSIONALI 
 

• Sono finalizzati all’acquisizione di conoscenze e 
competenze specifiche di ciascuna professione e 
disciplina  

1. Obiettivi Formativi Nazionali e Regionali 
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b) OBIETTIVI DI PROCESSO 
 

• Mirano all’acquisizione di attività e procedure idonee a 
promuovere il miglioramento della qualità, efficienza, 
efficacia, appropriatezza e sicurezza degli specifici 
processi di produzione delle attività sanitarie  
 

• Si rivolgono a professionisti ed équipe che intervengono 
in un determinato “segmento di produzione” 

1. Obiettivi Formativi Nazionali e Regionali 
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c) OBIETTIVI DI SISTEMA 
 

• Mirano all’acquisizione di attività e procedure idonee a 
promuovere il miglioramento della qualità, efficienza, 
efficacia, appropriatezza e sicurezza degli specifici 
processi di produzione delle attività sanitarie  
 

• Si rivolgono a tutti i professionisti avendo caratteristiche 
interprofessionali 

1. Obiettivi Formativi Nazionali e Regionali 
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…omissis 
 

• Definire un sistema multidimensionale di indicatori di 
qualità 

2. Obiettivi 
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Quality of  
Health Care 

Sicurezza 

Parteci- 
pazione 
utenti 

Efficacia 

Efficienza 

Appro- 
priatezza 

Equità 
  

Cartabellotta A, Cellini M. 
Sole 24 Ore Sanità & Management 
Dicembre 2001  
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• Costruzione e implementazione di percorsi assistenziali 
• Pianificazione e conduzione di audit clinici 
• Definizione di un set multidimensionale di indicatori 
• Attuazione di programmi di risk management 

Obiettivi di Processo e di Sistema 
 “Attività e procedure idonee a promuovere il 

miglioramento della qualità, efficienza, efficacia, 
appropriatezza e sicurezza” 
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 Prof. Ferruccio Fazio 
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La Nuova ECM 

1. Obiettivi formativi 
2. Dossier formativo 
3. Aree di riferimento 
4. Formazione sul campo 
5. Crediti ECM 
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• Il piano formativo individuale e/o di équipe (Dossier 
formativo) rappresenta il prodotto delle tre dimensioni 
della formazione 
 

• Definisce il volume dei bisogni formativi di un 
professionista, inserito in uno specifico processo di 
produzione di attività sanitarie, parte costitutiva di un 
sistema più generale di tutela della salute 

2. Il Dossier Formativo 
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 La vera sfida del dossier formativo è quella di collegare 
gli obiettivi di formazione continua dei professionisti con 
quelli assistenziali dell’organizzazione sanitaria 
 

2. Il Dossier Formativo 
 

Dossier formativo come “raccordo” tra le strategie di 
formazione, training e sviluppo professionale continui e 

il miglioramento della qualità dell’assistenza 
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La Nuova ECM 

1. Obiettivi formativi 
2. Dossier formativo 
3. Aree di riferimento 
4. Formazione sul campo 
5. Crediti ECM 



©  GIMBE® 

• Le aree di riferimento, in coerenza con i Piani Sanitari 
Nazionali e Regionali, dovranno essere utilizzate per 
l’individuazione degli obiettivi formativi evidenziati 
nei Piani di Formazione dei provider e costituiscono 
aree di riferimento per l’accreditamento dell’offerta 
formativa ECM 

3. Le Aree di Riferimento 
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Clinical Governance Tools & Skills 
• Evidence-based Practice  
• Information & Data Management  
• Practice Guidelines → Care Pathways  
• Health Technology Assessment  
• Clinical Audit   
• Clinical Risk Management   
• CME, professional training and accreditation  

• Staff management   
• Consumer Involvement  

Modificata da: 
Cartabellotta A, et al 

Sanità & Management 
Novembre 2002 

• Research & Development  
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• Non devono essere utilizzati in maniera 
occasionale, afinalistica e/o confinati 
esclusivamente all’ambito professionale 

3. Strumenti 
 

• Devono essere integrati in tutti i processi di 
governo aziendale: strutturali-organizzativi, 
finanziari, professionali 
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Umbrella of Clinical Governance 
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PRIMARY OUTCOME= ripararsi dalla pioggia 

Ombrello 
Manico  

“Stecche”  

“Strisce”    

Mano 

Sistema di Governo Clinico 
Committment aziendale 

Dipartimenti, UO di staff 

Singoli strumenti di GC 

Politica sanitaria regionale 
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Febbraio 2003 
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• Attività di training individualizzato con la presenza 
indispensabile di un tutor nel rapporto 1:1  

• Partecipazione a Gruppi di lavoro/studio, di Miglioramento 
e Commissioni/Comitati 

• Partecipazione a Ricerche 
• Audit Clinico e/o Assistenziale 

4. Formazione sul campo 
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CATEGORIA COD Partecipanti Cred/ora 
Formazione residenziale RES 20 1,25 
Formazione residenziale RES 50 1,13 
Formazione residenziale RES 100 1,00 
Formazione residenziale RES 150 0,75 
Formazione residenziale RES 200 0,50 
Convegni, congressi, simposi, conferenze  RES - 0,20 
Workshop all'interno di congressi RES 100 1,00 
Formazione residenziale interattiva RES 25 1,50 
Training individualizzato FSC 3 1,00 
Gruppi di miglioramento FSC 20 0,50 
Attività di ricerca FSC - - 
Audit clinico FSC 20 1,00 
Autoapprendimento senza tutoraggio FAD - 1,00 
Autoapprendimento con tutoraggio FAD - 1,50 
Docenza e tutoring + altro Altro - 2,00 
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Kirkpatrick's hierarchy of levels of evaluation  
 

Kirkpatrick DI. McGrawHill, 1967 
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Thomson O'Brien MA, Freemantle N,  
Oxman AD, Wolf F, Davis DA, Herrin J.  

 
Continuing education meetings and 
workshops: effects on professional 
practice and health care outcomes 

 
The Cochrane Library, Issue 1, 2010  
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• Le attività formative “tradizionali” dove il professionista ha il 
ruolo di “spettatore passivo”, non sono efficaci nel modificare 
la pratica professionale.  
 

• I workshop interattivi sono le uniche attività di formazione 
continua efficaci nel modificare i comportamenti professionali  

Thomson O'Brien MA, et al. Cochrane Library, 2010 
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• La nuova ECM è fortemente orientata alla diffusione 
dell’EBP e all’attuazione del governo clinico 
 

• Le organizzazioni sanitarie devono: 
- predisporre adeguate leve motivazionali per valorizzare il 

capitale umano 
- identificarsi come learning organization, riconoscendo 

nella formazione continua e nel miglioramento della 
competence professionale le determinanti fondamentali 
per migliorare la qualità dell’assistenza sino a raggiungere 
l’eccellenza 

Conclusioni 
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