GIUNTA REGIONALE DEL LAZIQ

SERLAE AT 0l 00T LY I T 00N Y 0T 0D e

EZ7AATIC DAL PACCEES30 VIEERALS GRELLA SESUTR LOT 21/127200

AUDTY FLAVRS2008 HELTE SEDER 55 LA LEGIOHE IMAZO, YIA
CRISTOFCRO DCLOE30 212 ROME, 21 ' 2TURCTA —A G UNTAE H#EGIONALE SO0
COMTOETA

AT e B0 Fict-o Frezidenls MANIAIRLLL Eloseandra  Assscsore
wiono
POMPILT Plogcits Lomiss Frzzioentos MLIOHEANTELIT Matr s "

ASTORAS Brunao Assezaore NIRKI oalgl "
2ETTAGLIR ALTUETO n ARHTCO Ralffas_e n
BRRCERTTT HEglno - BRI Giuia

CILANI Fzabkio . TTHALDZ Blessancrs "
CORTE Hilvia " VELERTTINI Jarie_a n
J5 OBNCELZS braccesoo r ZRORTVL Pllilbesin n

0T ZTEFAXND Aarco "
AZSIRTE 7T, SHCBROTARTD: Domeniooc dntealce CUSEUET

Fohaom ook ok bk A ':'”_"‘- [:’.:

MARRAZEZD - LB ANGFLLS ATImAZ = RSaRs - L

WHEENTI B
AEBENTI VALEHTIN

ODELY RIZAMNZTICW T, 940

PrograTTa A d SarEd i Tormas Lone i di sdTlorramanto
Srolegzsional e =3 Zeggs In. 133790 p=u Lteiciie 2000 RaloTy




. Tov 21028 fyy

LA GIUNTA REGIONALE

SUPROFPOSTA dell'Asscssore alla Sanita;
VISTA fa legge regionale 18 feabraio 2002, n. 6 ¢ successive medificazioni:

VISTO il regolamento di organizzazione degli uffici ¢ dei servizl della Giunta regionale n.l
del 6 scttembre 2002 € successive medificazioni;

VISTA la legge 3 giugne 1990 n.135, concernente 11 programma Ji interventi urpenti per la
pravenzione e la lotta contro I'AIDS;

VISTO, in particolare, Fart. |, coomma 1, Jettera d) e lart.d, comma 3, della predetta legge. che
prevedono o svolgimento annuale di corsi di fermazione ¢ di aggiomamento professionale
per il personale dei reparti di ricovern di malattic inferttive ¢ deglt alid reparti che ricoverano
ammalati di AIDS, da tenersi Tuori dall'orario di servizio, con obbligo di frequenza e con
corresponsione di un assegno di studio dell'importo di B 2065,83 anmua;

VISTO il decrelo del Ministro della Sanitd 30 ottobre 1990, come maodificato ed integrato dal
decreto del Ministro della Sanitd 25 luglio 1995, concernente la disciplina dei corsi di
formaxione professicnale per i personale dei reparti di ricovero di malattic infeitive;

VISTA la legge vegionale 1" settembre 1999 w16, concernente 'istituzione dell'Agenzia di
Sanita Pubblica della Regione Lazio (ASP),

ATTESQO che i compiti aftinenti alla programmazione ed al coordinamento dei corsi ex legge
135/9(, in precedenza svolti dall'Osservatorio Lpidemiologico Regionale, vanno ricondotii
nell'ambito della Direvione Regionale Turcla della Salule ¢ Sistema Sanitario Regionale per
gli aspetti pestionali e amministrativi, riservando all'Agenzia di Sanita Pubblica l'elaborazione
dei programmi i formazienc ¢ di aggiomamento Hmitatamente ai contenuti tecnico
scicatifici;

VISTA la nota n.800%/ASP/TC del 2 novembre 2006, con la quale 1'A.S.P., d'intcsa con i
responsabili dei Centri di riferimento delle Aviende e degli Istituti interessati, ha predisposto i
programmi del corst in argomento rilerili all'anno 2005;

RITENUTO, pertanto, di dover approvate l'anvidetto programma al fine di conscntire o

svolgimento det eorsi relativi all'anne 2005 in tulte te strutture sanitarie interessate; F B
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CONSIDERATO che, in base alle disposiziont della citata legge n.135 de! 1990, |
finanziamento degli interventi ivi previsti awvviens con guote wmuali del Fonde Sanitario
Nazionale di parte cowente vineolate allo SCOPO.

VISTA la deliberazione n. 118 del 19 dicembre 2002, cont la quale il C.LP.E. ha provveduto
al riparto del Fondo sanitario nazionale 2002, parte corrente, asscgnando atla Regione Lazio
la somma di Euro 2.533.083,9% per lo svolgimenta dei eorsi di formazione ed aggiomamento
professionale di cul alla fegge n.135/490:

ATTESO ¢he 1 fondi stanziati con la predetta deliberazione CIP L somo conliuiti sul
capifolo 227107 delle Untrate de! bilancio regionale ¢ somo stali incassati con reversale
44292003,

CONSIDERATO che can i fundi ansidetti vannoe atraati i cors] riferiti ali'anno 2005;

TENUTO CONTO che la presaute deliberazione non ¢ suggetta a Concerlazione con le Parti
Sociali;

Allunanimita
DELIBETR A

1. Di approvare il programma dei corsi ex legge n.135 per l'imno 2005, elaborato
dall'Agenzia regionale di Sanita Pubblica d'intesz con le stutture destinatarie dei corsi
stessi ed allegato alla presente deliberazione, di cui & parte integrante {all,"A").

2. I autoorzare le Aziende sanitanie e gl altrl Istiluti interessati a svolgere i corsi provist
per il personale dei reparti di ricovero per malatiie infeitive o degli aliri reparti che
ricoverance ammalati di AIDS relativamente all'anno 2003, sulla basc del programma
concordato con 1'Agenvia regionale di Sanitd Pubblica ¢ secondo I disciplina dettala dal
decreto ministeriale 30 ottobre 1990 ¢ suceessive medificazioni ed ntegrasioni,

3. Di dare atto che | fondi assegnati dal CIPE. e disponibill per i corsi ex legge n.135/90
ammontano ad Lure 2,533.083,98 per l'anno 2005 ¢ si riferiscano alle quote del F.5.N,
2002,

4. Di dare atto che l'impegno; assegnuzione ¢ l'crogazione dei fondi alle strutturc
interessate, nei limiti dello stanziamento predetto, verranno effettuati con successivi
provvedimenti della Direvione Regionale Tutela della Salute e Sistema  Sanitario
Regivnale.
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Corst di formazione ed aggiornamente professionale previsti dal I'rogramma di
interventi urgenti per lu prevenziene ¢ la lotta contre I'AIDS (Legge 5 giugno 199,
n.135}

Programma corsi per il personale medico
{Annu 2005)

II corso diretio al personale impegnato nell’assistenza «i paziend ATDS, permette
l'acquisizione di nuove conoscenze capacita professionali nccessarie a svalgere interventy
efficaci ncll’area assistenziale, preventiva, educativa e sociale.

La metodologia didattica prevede interazione tra docenti e discenti al fine di incrementare la
pariecipazione di entrambi.

I modelle proposto prevede di affrontare & approfondire un problema in wna giorata
mototematica, suddividendolo nei vari aspetti ¢ per ognuno di questi, di articolare la
tratlazione in due parth: una breve introdusione teorica volta a richismare Pargomento ¢ ad
infegrare le conoscenze con un aggiornamento delle evidenze scientifiche, seguita da una
presentazione di uno o pit casi clinici paradigmatici con discussione guidata.

I programma ¢ orientato oltre che all’aggiornamento obbligatorio, al conscguimento di
obiettivi specifici ¢ priorita formaiive rispondenii ad esipenze espresse dalie singole sirutture.
Tl modulo finale prevede la preseniazione di casi ¢linici e discussione di gruppo.

1° Module : Il test HIV oggi : da diagnosi individuale 1 misura di prevenzione per la
colletliviti,

Obiettiva: Arrivare ad una proposta di aggiornamento delle modalita di eseenzione e
consegria del test anti-HIV a livello regionale: strategie attuali per rispondere alla nuova
situazione epidemiologica

1 - Test HIV iert ed oppi

2- Idari dellc nuove diagnosi: nuzovi gruppi (STP, late-testers, PHI) (Studio regionale
SENDTH}

3 - Nuovi test per la diagnosi di HIV: impatto ¢ ricadute

4 - Sistema di Sorveglianza 11V Regione Lazio

5 - Discussione in aula

2° Madulo:

A) Aspetti di economia sanitaria_ncll'infezione da 11iV.

Obicttivo: Acquisite ulterion elementi per una valutazione degli interventi attuatali nel
paxiente HIV anche intermini di cosli -efficacia

I - L'approceio farmaco-econonico nella terapia antireirovirale: dai modelli teorici alla
pratica reale
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2 - Costi divetti associati all'infezione da HIV nei paesi ricchi Ji risorse e nef paesi poveri di
risorse
3 - Discussione in anla:Influenza degli aspetti economici nella pratica assistenziale quotidiana

B) Aspetti clinico-farnacalogici

1 - Coinfezioni virali
2 - Lffetti collaterali avversi dei farmaci antiretrovirali: la prospetliva del pazients

3° Modulo:

A} IITV e gravidanza

I - IV ¢ gravidanza

2 - Trasmissione materno-fetale

3 - Feeondazione/riproduzione assistita

4 - Patologia apparato riproduttive maschile in sopgetli [11V+

B) Problematiche medico legali nelle inferioni HTV
Aspetti medico legali nelle inferioni da TIV

4° ¢ 39 Modulo:

Preparazione di casi clinici su problemi mirat

I moduli saranno effetiuati localmente, ¢ 1 partecipanti dovranno scegliere tra un argomento di
tipo clinico o di natura organizzativa

A} Argoementi di tipo clinico

Trattamenti & Coinfeioni da: JIRBV, HCV, Sillide, Tubercolosi

B) Avgomenti di tipo oreanizzativoe

Aspetli normativi della gestione assistenviale: Pacchetti Ambulaloriali Comiplessi (PAC),
Percorsi Clinico-Assislenziali e Protocolii :

6° Modula:
- Presentazione di casi cliniei su problemi affrontati nei Modulj 4” e 5¢

- Discussione con formulazione delle raccomandazioni pet il Gruppo di Lavoro sullc Tinee
Guida Clinico Organizzative Regionali

Valutazione Finale
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-%,, ) Programma corsi per personale infermieristico ed ausiliario
a9 {Anno 2005)

ISTITUTO 1 RICOVERQ &L CURA A CARATTERE SCIENTIFICO
"LAZZARO SPALLANZANI"
ISTITUTO NAZIONALFE PER LE MALATTIE INFLETTIVE

17 Modulo: Aderenza, farmacocinetica e resistenza alla terapia antiretrovirale
Barriere ¢ determinanti di aderenza alia FTAART

Prevalenza di resistenza nel paziente naif

Ruolo dell’aderenza nello sviluppo di resistenza alle varic classi di farmaci
Resistenza ¢ inlerruzione di terapia: aspetti virologici, aspetti elinici

2° Module: Sperimentazioni cliniche nel paziente con infexione da HIV

Le Minalita del Comitato Etico nella valutaziene della sperimentazione clinica

Le diverse fast della sperimentarione clinica e I'importanza dell’accesso precoce al nuovi
{armaci

N ruolo dell'infermiere nella sperimentazione clinica

3° Modulo: Rischio clinico e HIV

Sicurezza del paziente, rischio clinico ¢ definizione di errore

1t ciclo di gestione del rischio clinico, obieulivi e attiviia delle singole fasi
Metodi di analisi retrospettiva di incidente (Root Cause Analysis)

Metodi di Risk Assessment di tipo qualitativo (FMEC A ¢ HFMEA).

4% Modulo: Rischio biologico da HTV e da altri patogeni a trasmissionc ematica

1l rischio occupazionale da HIV vent’anni dopo

N rischio di infezione occupazionale da alr patogent a trasmissione ematica

Precauzioni Standard e organizeazione del lavoro: la prima linea contra gli incidenti
Dispositivi di protezione individuale e dispositivi per la prevenzione delle punture accidentali
Profilassi Post-Esposizione con Antiretravirali

3°Modulo: Gestione dej conflitti

COMPRENDERE LL ORIGINI DEL CONFLIT1O
Conflitlo: costo o beneficio per |'organizzazione?

Il conilitto come processo.

Le motivazioni umane ¢ le differenze di personalita

I comportamenti individuali e gli siili di comunicazione,
STRATEGIE DI GESTIONE DEI CONFLITTI

Quali sono le regole del gioco?

Modalita di risoluzione del conflitto.

Lin modello di gestione del conflitto che arriva da lontano.
Le tre fasi da seguirc per una gestione efficace del conflitto

6® Module: 11 problem solving nclla gestione delle emozioni
Yalulaztome di easi clinici ed espericnze riferite dai partecipanti utilizrando la teenica del
problem solving: role playing e lavori di gruppo

=)
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OSPEDALE PEDIATRICO BAMBINO GESU?

1- 1L PAZIENTE CON DEFICIT IMMUNITARIO
»  Nuove sfide della ricerca & della cura dell’ infezione pediatrica da TIv
+ Diagnosi precoce dell’immunodeficienza congenita e acyquisita
*  Trasmissione dell’HIV nell’adolescente ed infezioni sessualmente trasmessc
+  Deficit immunitari acquisiti e loro gestione

2 - ISOLAMENTO OSPEDALIERO F GESTIONLE DEL. PAZIENTI:
IMBMUINOCOMPROMLSSO
» Isolamento ospedaliero in un dipartimento di pediatria
Gestione dei cateteri venosi
* Gestione dei dispositivi impiantabili (PEG, SNG. Stomie, o)
* Precauzioni universali nclla gestione del paziente con infezioni trasmissibiii

3 - PREVENZIONL DELL'INFEZIONE NOSOCOMIALL
* Profilassi delle infezioni ospedaliere in terapia intensiva-subintensiva
*  Teoma e pratica dell’ asepsi
Llilizzo razionale degli antibiotici
Profilassi posl-esposizione ad inferioni trasmissibili per via ematica e aerea

4 - PATOLOGIA ED ASSISTENZA AL PAZIENTE CON INSUFFICIENZ A
RESPIRATORIA

* Patologia respiraloria neli'immunocompromesso

* Fisiochinesi terapia respiratoria

* Teeniche di monitoraggio e di assistenza nel paziente con insufficienza respiratoria

*  Assistenza ¢ terapia dell*insuflicienza respiratona acuta

5 - ORGANTIZZAZIONE INFERMIERISTICA IN UN REPARTO SEMI-INTENSIVO

*  Organizzazione della cartella clinico-informieristica

* Management degli strumenti di monitoraggio clinico

* Approceio alla gestione del rapporto infermiere-pariente-genitore
Carichi dt lavoro, distribuzione dei compiti ¢ “burn-out’

6 - GESTIONE DLELL IMMUNOCOMPROMESSO TN DAY-] IOSPITALE
AMBULATORIO

* Organizzazione dell’assistenza in day-hospiral e ambulatorio

* Lanuova cartella clinica medico/inferniieristica

¢ Importanza e modalita di sommninistrazione dei vaceini nell’imnmunocompromesso

*  Supporti assistenziali alla somministrazione delle tetapie proiratic

VALUTAZIONE FINALE
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POLICLINICO UNIVERSITARIO A. GEMELLT

MODULO 1-

Problemi ematologict nel paztente con AIDE

MODULO 2 -

Aggiomamenti sull mlezione da HTV in gravidanza. Effetti colluterali della terapia
antiretrovirale: la prospetliva del paziente

MODULO 3 -
Nuovi dispositivi di protezione per la prevenzione def rischio occupazionale,

Aspetti medico-legali dell’esecuzione del test anti-HIV

MODULO 4 -

Aggiomamento su co-infezione HIV-HCY ¢ HIV-HBY

MODULO S -

Aspetti psichiatrici nel paviente con AIDS. Aggiotnamento sulle sostanze d’abuso ed
elilismo in corse di infezione da HIV

MODULO 6 -

Aggiomamento sulla storia naturale dell“infezione da HIV. I nuovi scenari di prevenziome
dell’infevione da 111V

VYALUTAZIONL FINALE
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I Moduilo :

II Moduls :

I Module ;

IV Module

¥ Module;

VI Muduls

POLICLINICO UMBERTQ 1 - ROMA

Professione:
- Cartella Infermicristica;
- Problem Solving:
- Questionano valutativo;

Epidemiologia:

- Impatio economico dell’infexione da HIV sul S8N;

- Trend dei ricoveri di pz, HIV positivi:

- Eipidemiologia delle nuove patologic in corso di infezione da HIV :
- Questionario valnlalivo;

Legislazione:

- Lavoro ¢ HIV/AIDS:

- HIV/AIDS ¢ Carcere (normativa) ;
- Donavioni ¢ legislazione:

- Questionario valutativo;

: Psicologia Clinica:
- Aspetti psicologici nel rapporto Op. San./Pz cronico (HIV):
- Rapporto Op. San./ Familiare pz. HTV:
- Questionario valutativo,

Terapie:

- Nuove strategie della terapia antiretrovirale;
- Effett collaterali della antiretrovirale;

- Questhionario valutativo:

¢ Profilassi:
- Vaccinuzione per soggetti HIV positivi;
- Prospeitive della vaccinazione anti HIV:

VALUTAZIONE FINALF,
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[ Modulo

i Modulo

Il Modulo

Y Modula

YV Modulo

VI Modulo

AS.L. FROSINONE
Ospedale Umberto I

Fvoluzione della normativa ¢ della gurisprudenza in materia di infezione
da HIV.

HIV ¢ pravidanza

Terapia TIAART in soggetti [NV positivi con coinfexione da virus
epatitici.

Malaria, leishmaniosi.sifilide nel paziente con infezione da HIV,

Inquadramento del pazicnie con infezione da TIIV in eta avanzata,

Tossicita ed interazioni farmacologiche dei farmaci antirctrovirali

VALUTAZIONE FINALE
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i’ Ospedale Santy Maria Goretti
E
[
:.,? I Modulte: AGGIORNAMENTO SULLA INFEZIONE DA H1V - AIDS()
j; » Eptdemiologia con particolare riferimento alla situavione del Lario ed in provincia di
H Latina
i « Discussione guidaia
3 ¢ Carico assistenziale del paziente con infezione da HIV: apalisi dell anivita
ambulatoriale, day hospital, assistenza domiciliare ¢ deovero ordinario
" ¢ Discussionc guidata
I1 Medalo: AGGTORNAMENTO SU INFEZIONE DA HIV - AIDS ()

+ Aspet clinici emergenti: osleoparosi (eziologia, diagnosi),
« lerapia
o  Dscussione guidata

11 Modulo: AGGIORNAMENTOQ SU INFEZIONE DA HIV - AIDS {3
* Aspett clinici emergenti; nefropatie IV correlate {eziologia, diagnosi),
* (Gestione del pazicnle nefropatico
« Discussione guidata

IV Module: AGGIORNAMENTO SU INFEZIONE DA 1V — AIDS {4}
» T ouovi furmaci
*  Nuove lormulazioni di veeehi farmaci
¢ Discussione guidala

¥ Modulo: PROCEDURE ASSISTENZIALL IL COUNSELLING
*  Tecniche del colloguio
¢+ Discussione puidata
«  Escreilazione

V1 Modulo: LINFORMATICA NELLA PROFESSIONE,
* L’uso di Internet uella pratica sanitaria
* Discussione puidata
*  Agpiormamenti in informatica

VALUTAZIONE FINALE
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ASL RIETT
Ospedale 8. Camille de Lellis

I Modulo
Recenli cambiamenti nefle terapie antiretrovirali

M Modulo

La farmacocinetica e la farmacadinamica applicate alle terapie antiretrovirali ¢ alle
altre terapie

T Modulo

Aggiomamenti epidemiologict dell’ infezione TITV/ ATDS in Tialia o ngl mondo

IV Modulo

Aspelti organizzativi ned reparti di Malattie Infettive g sceuito di

recenti nonnative per
ricaveri, Day Hospital e PAC

¥ Moduly

Problematiche etniche e sociali nei pazienti HIV ¢ non nei reparti di Malattie Infeftive

¥1 Modulo

Infezioni opportunistiche in pazienti TIIV: tassegna degli aspetti epidemilogic,
diagnostici, terapeutici e profilattici

YALUTAZIONE FINALE



AS.L. VITERBO
Ospedale Belcolle

Muodulo 1

Epidemiologia [11V : aggiornanenti

Moduiln 2

Terapia HTV : agpiomamenti

Module 3
a) Confezioni virali in FIV

b} Rischio biologico occupazionale

Modulo 4

Immigrazione e TI1V

Modulo 5

Neoplasic e IV

Muodulo &

Gestione dei disturbj della personalita nei pazienti con infezione da Hiv/Aids

VALUTAZIONE FINALE
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12 Moadulo:

2° Modulo:

37 Modulo:

4% Muaodulo:

5% Modubko:

&* Module:

1

AZIENDA OSPEDALIERA $.ANDREA - ROMA

Educazione sanitaria e proiilassi dell’infezione da IV

Nomme infermicristiche nellg gestione del puziente sicropasitivo
Smaltimento e trattamento dello strumentario intetio

Profilassi del contagio duranie ’assistenza al paziente sicropositivo

Rischio ospedaliero dell infezione da HTV
Tutela del personale infermieristico nelle infezion; LIV correlate
Indicazione e gestione dell*isolaments
Infezioni nosocomiali

Profilassi post-esposizione degli operalori sanitar
{Juando farla

Quando non farla

Come farla

Aspetti medico-legali

La pestione infermieristica del paziente HIV
Cure igieniche del paziente
Corretta esecuzione di manoyre potenzialinente a rischio
Aspetii medico-legali

Aspetti psicologicl nel rapporto infermiere -pazients HIV positivo

Aspetti psicologici dell*interazione tra il persenale infermieristico e il

pazicnie sieropositivo

Interazione fra personale infermieristico e familiag del puziente
gleropusitivo

Rapporto tra infermicre-paziente alla dtagnost ed in corso di terapia

Storia naturale dell’infesione da HIV

L’ infezione retrovirale acyra

Drecorso dell'infeziane non trattata

AIDE conclamato

Influenza della terapia antiretrovirale sul decorso clinico

VALUTAZIONE FINALE
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