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Obiettivi formativi qualificanti della classe: L/SNT2 Professioni sanitarie della riabilitazione

| lauresati nellaclasse, ai sensi dell'articolo 6, comma 3 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n.
502 e successive modificazioni ed integrazioni, ai sensi dellalegge 26 febbraio 1999, n. 42 e ai
sensi dellalegge 10 agosto 2000, n. 251, sono i professionisti sanitari il cui campo proprio di
attivita e responsabilita € determinato dai contenuti dei decreti ministeriai istituivi dei profili
professionali e degli ordinamenti didattici dei rispettivi corsi universitari e di formazione post

base nonché degli specifici codici deontologici.

| laureati nella classe delle professioni sanitarie dell'area della Riabilitazione svolgono, con titolarita
e autonomia professionale, nei confronti dei singoli individui e della collettivita, attivita dirette ala
prevenzione, alla cura, allariabilitazione e a procedure di valutazione funzionale, in attuazione di
quanto previsto nei regolamenti concernenti I'individuazione delle figure e dei relativi profili
professionali definiti con decreto del Ministro della sanita

| laureati della classe sono dotati di unadeguata preparazione nelle discipline di base, tale da
consentire loro lamigliore comprensione dei pit rilevanti elementi che sono alabase dei processi
patologici sui quali si focalizzail loro intervento riabilitativo e/o terapeutico in eta evolutiva, adulta
e geriatrica. Devono inoltre saper utilizzare almeno unalingua dell'Unione europea, oltre I'italiano,
nell'ambito specifico di competenza e per 1o scambio di informazioni generali.

Le strutture didattiche devono pertanto individuare e costruire atrettanti percorsi formativi atti alla
realizzazione delle diverse figure di laureati funzionali ai profili professionali dai decreti del
Ministero della sanita

Le strutture didattiche individuano atal fine, mediante lopportuna selezione degli ambiti

disciplinari delle attivita formative caratterizzanti, con particolare riguardo ai settori scientificodisciplinari
professionalizzanti, gli specifici percorsi formativi delle professioni sanitarie

ricomprese nella classe. In particolare per leducatore professionale, al fine di connotarne lafigura

di operatore dellarea sanitaria, € indispensabile una adeguata utilizzazione dei settori scientificodisciplinari.
In particolare, i laureati nellaclasse, in funzione dei suddetti percorsi formativi, devono raggiungere
le competenze professionali di seguito indicate e specificate riguardo ai singoli profili identificati
con provvedimenti della competente autorita ministeriale.

11 raggiungimento delle competenze professionali si attua attraverso unaformazione teoricae
pratica cheincluda anche I'acquisizione di competenze comportamentali e relazionali che venga
conseguitanel contesto lavorativo specifico di ogni profilo, cosi dagarantire, a termine del
percorso formativo, la piena padronanza di tutte le necessarie competenze e laloro immediata
spendibilita nell'ambiente di lavoro.

Particolare rilievo, come parte integrante e qualificante della formazione professionale, riveste
I'attivita formativa praticae di tirocinio clinico, svoltacon aimeno 60 CFU con la supervisione e la
guidadi tutori professionali appositamente assegnati, coordinata da un docente appartenente a pitl
elevato livello formativo previsto per ciascun specifico profilo professionale e corrispondente alle
norme definite alivello europeo ove esistenti.

| lauresati della classe, in funzione dei suddetti percorsi formativi, devono raggiungere le
competenze previste dagli specifici profili professionali.

In particolare:




Nellambito della professione sanitaria delleducatore professionale sanitario, i laureati sono
operatori sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero dellasanita 8
ottobre 1998, n. 520 e successive modificazioni ed integrazioni; ovvero attuano specifici progetti
educativi e riabilitativi, nell'ambito di un progetto terapeutico elaborato da un'équipe
multidisciplinare, volti a uno sviluppo equilibrato della personalita con obiettivi
educativo/relazionali in un contesto di partecipazione e recupero ala vita quotidiana; curano il
positivo inserimento o reinserimento psico-sociale dei soggetti in difficolta. | laureati in educazione
professional e programmano, gestiscono e verificano interventi educativi mirati a recupero e allo
sviluppo delle potenziaita dei soggetti in difficolta per il raggiungimento di livelli sempre pit
avanzati di autonomia; contribuiscono a promuovere e organizzare strutture e risorse sociali e
sanitarie, a fine di realizzareil progetto educativo integrato; programmano, organizzano,
gestiscono e verificano e loro attivita professionali al'interno di servizi socio-sanitari e strutture
socio sanitarie - riabilitative e socio educative, in modo coordinato e integrato con altre figure
professionali presenti nelle strutture, con il coinvolgimento diretto dei soggetti interessati e/o delle
loro famiglie, dei gruppi, della collettivitd; operano sulle famiglie e sul contesto sociale dei pazienti,
allo scopo di favorireil reinserimento nella comunitd; partecipano ad attivita di studio, ricercae
documentazione finalizzate agli scopi sopra elencati; contribuiscono alla formazione degli studenti
edel personale di supporto e concorrono direttamente all'aggiornamento relativo al loro profilo
professionale e all'educazione alla salute; svolgono laloro attivita professionale, nell'ambito delle
loro competenze, in strutture e servizi socio-sanitari e socio-educativi pubblici o privati, sul
territorio, nelle strutture residenziali e semiresidenziali in regime di dipendenzao libero
professionale.

Nellambito della professione sanitaria del fisioterapista, i laureati sono operatori sanitari cui
competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 14 settembre 1994, n. 741 e
successive modificazioni ed integrazioni; ovvero svolgono, in via autonomao in collaborazione con
altre figure sanitarie, gli interventi di prevenzione, cura e riabilitazione nelle aree della motricita,
delle funzioni corticali superiori, e di quelle viscerali conseguenti a eventi patologici, avaria
eziologia, congenita od acquisita. | laureati in fisioterapia, in riferimento aladiagnosi ed alle
prescrizioni del medico, nell'ambito delle loro competenze, elaborano, anche in équipe
multidisciplinare, la definizione del programmadi riabilitazione volto all'individuazione ed a
superamento del bisogno di salute del disabile; praticano autonomamente attivita terapeutica per la
rieducazione funzional e delle disabilita motorie, psicomotorie e cognitive utilizzando terapie
fisiche, manuali, massoterapiche e occupazionali; propongono |'adozione di protesi ed ausili, ne
addestrano al'uso e ne verificano I'efficacia; verificano le rispondenze della metodologia
riabilitativa attuata agli obiettivi di recupero funzionale; svolgono attivitadi studio, didatticae
consulenza professionale, nel servizi sanitari ed in quelli dove si richiedono le loro competenze
professionali; svolgono laloro attivita professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in
regime di dipendenza o libero-professionale.

Nellambito della professione sanitaria del logopedista, i laureati sono operatori sanitari cui
competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 14 settembre 1994, n. 742 e
successive modificazioni ed integrazioni; ovvero svolgono laloro attivita nella prevenzione e nel
trattamento riabilitativo delle patologie del linguaggio e della comunicazione in eta evolutiva,
adultae geriatrica. Lattivitadei laureati in logopedia é volta al'educazione e rieducazione di tutte
le patologie che provocano disturbi dellavoce, dellaparola, del linguaggio orale e scritto e degli
handicap comunicativi. Essi, in riferimento alla diagnosi ed alla prescrizione del medico,
nell'ambito delle loro competenze, elaborano, anche in équipe multidisciplinare, il bilancio
logopedico volto all'individuazione ed a superamento del bisogno di salute del disabile; praticano
autonomamente attivita terapeutica per la rieducazione funzionale delle disabilitd comunicative e
cognitive, utilizzando terapie logopediche di abilitazione e riabilitazione della comunicazione e del
linguaggio, verbali e non verbali; propongono I'adozione di ausili, ne addestrano all'uso e ne
verificano I'efficacia; svolgono attivita di studio, didattica e consulenza professionale, nei servizi
sanitari ed in quelli dove si richiedono le loro competenze professionali; verificano le rispondenze
dellametodologia riabilitativa attuata agli obiettivi di recupero funzionale; svolgono laloro attivita
professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o liberoprofessionale.
Nellambito della professione sanitaria dellortottista e dellassistente di oftalmologia, i lauresti

Sono operatori sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 14
settembre 1994, n. 743 e successive modificazioni ed integrazioni; ovvero trattano, su prescrizione
del medico, i disturbi motori e sensoriali della visione ed effettuano le tecniche di semeiologia
strumentale-oftalmologica. | laureati in ortottica ed assistenza oftal mol ogica sono responsabili
dell'organizzazione, della pianificazione e della qualita degli atti professionali svolti nell'ambito
delle loro mansioni; svolgono laloro attivita professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private,
in regime di dipendenza o libero-professionale.

Negli ordinamenti didattici delle classi di laurea deve essere prevista l'attivita didatticain materia di
radioprotezione secondo i contenuti di cui all'allegato IV del decreto legislativo 26 maggio 2000, n.
187.

Nellambito della professione sanitaria del podologo, i laureati sono operatori sanitari cui
competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 14 settembre 1994, n. 666 e
successive modificazioni ed integrazioni; ovvero trattano direttamente, nel rispetto della normativa
vigente, dopo esame obiettivo del piede, con metodi incruenti, ortesici e massoterapici, le calosita,
le unghie ipertrofiche, deformi eincarnite, nonchéil piede doloroso. | laureati in podologia, su
prescrizione medica, prevengono e svolgono la medicazione delle ulcerazioni delle verruche del
piede e comunque assistono, anche ai fini delleducazione sanitaria, i soggetti portatori di malattie a
rischio; individuano e segnalano a medico |e sospette condizioni patologiche che richiedono un
approfondimento diagnostico o un intervento terapeutico; svolgono laloro attivita professionalein
strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o libero-professionale.

Nellambito della professione sanitaria del tecnico dellariabilitazione psichiatrica, i laureati sono
operatori sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 29
marzo 2001, n. 182; ovvero svolgono, nellambito di un progetto terapeutico elaborato in unéquipe
multidisciplinare, interventi riabilitativi ed educativi sui soggetti con disabilita psichica. | laureati in
riabilitazione psichiatrica collaborano ala val utazione della disabilita psichica e delle potenziaita
del soggetto, analizza bisogni e istanze evolutive erivelale risorse del contesto familiare e socioambientale,
collaborano allidentificazione degli obiettivi formativo-terapeutici e di riabilitazione

psichiatrica nonché alla formulazione dello specifico programma di intervento mirato al recupero e
allo sviluppo del soggetto in trattamento; attuano interventi volti allabilitazione/riabilitazione dei
soggetti allacuradi sé e alerelazioni interpersonali di varia complessita nonché, ove possibile, ad



unattivita lavorativa; operano nel contesto della prevenzione primaria sul territorio, al fine di
promuovere lo sviluppo delle relazioni di rete, per favorire laccoglienza e la gestione delle
situazioni arischio di patologie manifestate; operano sulle famiglie e sul contesto sociale dei
soggetti, allo scopo di favorirneil reinserimento nella comunitd; collaborano alla val utazione degli
esiti del programmadi abilitazione e riabilitazione nei singoli soggetti, in relazione agli obiettivi
prefissati; contribuiscono alaformazione del personale di supporto e concorrono direttamente
all'aggiornamento relativo al loro profilo professionale; svolgono laloro attivita professionalein
strutture e servizi sanitari pubblici o privati, in regime di dipendenza o libero-professionale.
Nellambito della professione sanitaria del terapista della neuro e psicomotricita delleta

evolutiva, i laureati sono operatori sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del
Ministero della sanita 17 gennaio 1997, n. 56 e successive modificazioni ed integrazioni; ovvero
svolgono, in collaborazione con I'équipe multiprofessionale di neuropsichiatriainfantileein
collaborazione con le altre discipline dell'area pediatrica, gli interventi di prevenzione, terapiae
riabilitazione delle malattie neuropsichiatriche infantili, nelle aree della neuro-psicomotricita, della
neuropsicologia e della psicopatologia dello sviluppo. | laureati in terapia dellaneuro e
psicomotricita dell'eta evolutiva, in riferimento alle diagnosi e alle prescrizioni mediche, nell'ambito
delle specifiche competenze, adattano gli interventi terapeutici alle peculiari caratteristiche dei
pazienti in eta evolutiva con quadri clinici multiformi che s modificano nel tempo in relazione alle
funzioni emergenti; individuano ed elaborano, nell'équipe multiprofessionale, il programma di
prevenzione, di terapia e riabilitazione volto a superamento del bisogno di salute del bambino con
disabilita dello sviluppo; attuano interventi terapeutici e riabilitativi nei disturbi percettivo-motori,
neurocognitivi e nei disturbi di simbolizzazione e di interazione del bambino fin dalla nascita;
attuano procedure rivolte all'inserimento dei soggetti portatori di disabilita e di handicap neuropsicomotorio
e cognitivo; collaborano al'interno dell'équipe multiprofessionale con gli operatori

scolastici per I'attuazione della prevenzione, della diagnosi funzionale e del profilo dinamicofunzionale
del piano educativo individualizzato; svolgono attivita terapeutica per le disabilita neuropsicomotorie,
psicomotorie e neuropsicologiche in eta evolutiva utilizzando tecniche specifiche per

fasciad'etae per singoli stadi di sviluppo; attuano procedure di valutazione dell'interrelazione tra
funzioni affettive, funzioni cognitive e funzioni motorie per ogni singolo disturbo neurologico,
neuropsicologico e psicopatologico dell'eta evolutiva; identificano il bisogno e realizzano il bilancio
diagnostico e terapeutico tra rappresentazione somatica e vissuto corporeo e tra potenziaita
funzionali generali e relazione oggettuale; elaborano e realizzano il programma terapeutico che
utilizza schemi e progetti neuromotori come atti mentali e come strumenti cognitivi € metacognitivi;
utilizzano altresi la dinamica corporea come integrazione delle funzioni mentali e delle

relazioni interpersonali; verificano I'adozione di protesi e di ausili rispetto ai compensi
neuropsicologici e al rischio psicopatologico; partecipano allariabilitazione funzionale in tutte le
patologie acute e croniche dell'infanzia; documentano le rispondenze della metodologiariabilitativa
attuata secondo gli obiettivi di recupero funzionale e le caratteristiche proprie delle patologie che si
modificano in rapporto allo sviluppo; svolgono attivita di studio, di didattica e di ricerca specifica
applicata, e di consulenza professionale, nei servizi sanitari e nei luoghi in cui si richiedelaloro
competenza professionale; contribuiscono allaformazione del personale di supporto e concorrono
direttamente all'aggiornamento relativo al loro profilo professionale; svolgono laloro attivita
professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o liberoprofessionale.
Nellambito della professione sanitaria del terapista occupazionale, i laureati sono operatori

sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 17 gennaio 1997,
n. 136 e successive modificazioni ed integrazioni; ovvero operano nell'ambito della prevenzione,
curaeriabilitazione dei soggetti affetti da malattie e disordini fisici, psichici sia con disabilita
temporanee che permanenti, utilizzando attivita espressive, manuali - rappresentative, ludiche, della
vitaquotidiana. | laureati in terapia occupazionale, in riferimento alladiagnosi ed ale prescrizioni
del medico, nell'ambito delle loro competenze ed in collaborazione con altre figure socio-sanitarie,
effettuano una val utazione funzionale e psicologica del soggetto ed elaborano, anche in équipe
multidisciplinare, la definizione del programma riabilitativo, volto al'individuazione ed al
superamento dei bisogni del disabile ed a suo avviamento verso |'autonomia personale
nell'ambiente di vita quotidiana e nel tessuto sociale; trattano condizioni fisiche, psichiche e
psichiatriche, temporanee o permanenti, rivolgendosi a pazienti di tutte le et&; utilizzano attivitasia
individuali che di gruppo, promuovendo il recupero e l'uso ottimale di funzioni finalizzate a
reinserimento, all'adattamento e allintegrazione dell'individuo nel proprio ambiente personale,
domestico e sociale; individuano ed esaltano gli aspetti motivazionai e le potenzidita di
adattamento dell'individuo, proprie della specificita terapeutica occupazionale; partecipano ala
scelta e al'ideazione di ortesi congiuntamente o in aternativa a specifici ausili; propongono, ove
necessario, modifiche dell'ambiente di vita e promuovono azioni educative verso il soggetto in
trattamento, verso lafamiglia e lacollettivita; verificano |e rispondenze trala metodologia
riabilitativa attuata e gli obiettivi di recupero funzionale e psicosociale; svolgono attivitadi studio e
ricerca, di didattica e di supporto in tutti gli ambiti in cui é richiestalaloro specifica professiondita;
contribuiscono alla formazione del personale di supporto e concorrono direttamente
all'aggiornamento relativo al loro profilo professionale; svolgono laloro attivita professionalein
strutture socio-sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o libero-professionale.

Negli ordinamenti didattici delle classi di laurea deve essere previstal'attivita didatticain materia di
radioprotezione secondo i contenuti di cui all'allegato IV del decreto legislativo 26 maggio 2000, n.
187.

Negli ordinamenti didattici devono essere previste le attivita formative di cui al'art. 10, comma’s,
lettere @), c), d), €) del D.M. 22 ottobre 2004, n. 270, con un numero di CFU rispettivamente di: 6 a
scelta dello studente; 9 per laprovafinae e per lalinguainglese; 6 per le altre attivita quali
I'informatica, attivita seminariali, ecc. e 3 per i laboratori professionali dello specifico SSD del
profilo; infine 60 CFU sono riservati per il tirocinio formativo nello specifico profilo professionale.

Criteri seguiti nella trasfor mazione del corso da ordinamento 509 a 270
(DM 31 ottobre 2007, n.544, allegato C)

Laristrutturazione del corso di laurea é stata eseguita secondo le indicazioni ministeriali per ladeguamento alle normative dell'Unione Europea e per le modifiche
dell'Ordinamento Didattico allo scopo di migliorare laqualitadei processi formativi attraverso una maggiore razionalizzazione degli insegnamenti del vari SSD.

Sintesi della relazione tecnica del nucleo di valutazione




Lapresentazione dei criteri che hanno guidato i proponenti nella trasformazione del CdL e sufficiente. Corretta € la denominazione del corso di studio che rispettai

parametri di chiarezza e comprensibilita ed & appropriatamente tradottain linguainglese. L'obiettivo formativo specifico viene descritto in maniera sufficiente ed € coerente
con gli obiettivi qualificanti dellaclasse. | Descrittori di Dublino sono impiegati correttamente e corredati dalle modalitadi acquisizione e verifica delle abilita Non vengono
definite le scelte fatte per laripartizione dei CFU tra materie di base e caratterizzanti. | requisiti per I'accesso sono presentati in modo esauriente. La descrizione degli

shocchi occupazionali € daritenersi corretta cosi come |'uso dellaclassificazione ISTAT nell'individuazione della professione. Sullabase dellarelazione del Preside della
Facoltasi ritengono adeguate |a docenza disponibile e la dotazione di risorse strutturali.

Larelazionetecnica del nucleo di valutazionefariferimento alla seguente parte generale

Laproposta di istituzione dell'Universitadi Cagliari per I'aa 2011/2012 constadi 13 corsi di studio che riguardano I'istituzione di 2 lauree triennali, derivanti da
accorpamento di corsi giaistituiti secondo il D.M. 270/04 e latrasformazione di 10 lauree triennali ed 1 specialisticaistituite nell'’A.A. 2010/2011 secondo il D.M.509/99. |
criteri di valutazione adottati sono gli stessi del precedente a.a. 2010/2011, sviluppati tenen-do conto delle indicazioni del CONVUI e, in particolare, del documento del
CUN Ciriteri per una valutazione omogenea degli ordinamenti didattici dei corsi di studio formulati ai sensi del Decreto Ministeriale 22 ottobre 2004 n. 270 del 14 novembre
2007; si e peraltro tenuto conto dell'intervenuto D.M. 17 del 22 settembre 2010 e delle linee generali di indirizzo della programmazione delle Universita per il triennio
2010-2012 (D.M. 50 del 23 dicembre 2010). Lo schemadi relazione é articolato in 3 sezioni: 1. Analisi della progettazione delle proposte; 2. Adeguatezza e compatibilita
rispetto alle risorse; 3. Relazione di sintesi del Nucleo di valutazione di Ateneo (ai fini del RaD). La prima sezione, nella suaforma piu generale, comprende 10 sottosezioni
cheriguardano: 1.1. Motivazioni dell'istituzione del corso interclasse; 1.2. Motivi dell'istituzione di piu corsi nella classe; 1.3. Motivazioni alla base della progettata
trasformazione/accorpamento di corsi gia esistenti, ovve-ro della progettata innovazione/sostituzione; 1.4. Congruenza della denominazione; 1.5. Conoscenze richieste per
I'accesso; 1.6. Obiettivi formativi specifici e risultati di apprendimento; 1.7. Attivita formative indispensabili e descrizione del corso; 1.8. Sbocchi occupazionali e
professionali; 1.9. Andlisi della progettazione-riprogettazione dei corsi (basata su linee guida CRUI); 1.10. Andlisi delle azioni intraprese per |'assicurazione della quaita
(basata su linee guida CRUI). Si e ritenuto di entrare nel merito delle motivazioni di cui a punto 1.3 considerando non solo gli aspetti tecnici del passaggio dal D.M. 509/99
a D.M. 270/04, maanche atri aspetti talora sostanziali (criticitarilevate nei corsi di provenienza, scelte e modifiche effettuate per il miglioramento, adozione di criteri di
progettazione-riprogettazione dei corsi) approfonditi, ove possibile, anche nei punti 1.9 e 1.10. Si € anche dato rilievo alla valenza della denominazione dei corsi (punto 1.4)
intermini di chiarezza, inequivocita e riconoscibilita del titolo di studio, anche ai fini della mobilita degli studenti. Altri aspetti approfonditi (punti 1.6-1.8) sono gli obiettivi
formativi specifici, i risultati di apprendi-mento, |a coerenza del percorso formativo con la denominazione del corso e con i risultati di appren-dimento, i requisiti per
I'accesso al corso, gli shocchi occupazionali e professionali, ecc. La seconda sezione riguarda unaanalisi preliminare della adeguatezza delle risorse di docenza e di strutture.
Laloro valutazione in questa fase & approssimativa e si basa essenzialmente sulle dichiarazioni dei Presidi e sulleinformazioni tratte dalla Procedura Nuclei.

Sintes della consultazione con le organizzazioni rappresentative a livello locale della produzione, servizi, professioni

Verbale finale della consultazione con |e organizzazioni rappresentative alivello locale della produzione, servizi, professioni ex DM 270/2004 per latrasformazione degli
Ordinamenti Didattici dei Corsi di Laureadelle Professioni Sanitarie della Facolta di Medicina e Chirurgia

Lariunione hainizio ale ore 12.00 presso |la Cittadella Universitariadi Monserrato.
Vengono esaminate |e proposte di trasformazione dei corsi di Laurea delle Professioni sanitarie predisposte secondo le disposizioni previste dal DM 270 del 2004.

Il Preside esponei motivi dellariunioneillustrando le linee guida che hanno portato alla trasformazione degli ordinamenti, sottolinea l'importanza, di confrontarsi intorno ad
un tavolo comune sull'opportunita di istituirei Corsi di Laureain esame tenendo conto delle reali esigenze del territorio.

Entro il 31 gennaio 2011 le Universita devono esprimersi sull'istituzione dei Corsi di Laurea, mentre sull'effettiva attivazione occorrera decidere entro marzo, tenendo conto
delle effettive risorse disponibili.

L'attual e situazione finanziaria e soprattutto il mancato turnover del personale docente potra rendere obbligata la disattivazione di alcuni corsi nonostante |'opera di
razionalizzazione degli ordinamenti.

Concluse le premesseil Presideinvitai convenuti ad intervenire in merito.

Intervengono:

Claudio Pirarba (IPASVI)

Elida Fonnesu (ALOSA)

Francesca Monni (UNPISI)

Raffaele Fanunza (IPASVI)

Bonaria Soru (ANTeL)

Preside

Attilio Carta (FITELAB)

RitaPinna (CL Infermieristica)c

In conclusione le parti interessate sono concordi sulla necessita per il territorio di laureati in tutti i Corsi istituiti dalla Facolta di Medicina e Chirurgiaesi ripromettono di
concorrere al miglioramento della qualita formativa anche proponendo periodici incontri.

Lariunione si chiude alle ore 14.00.

Obiettivi formativi specifici del corso e descrizione del per cor so formativo

Lalaureatriennalein Fisioterapiasi proponeil conseguimento dei seguenti obiettivi formativi: basi scientifiche e preparazione teorico-pratica alla comprensione, ala
progettazione ed alla gestione del recupero dell'autonomia funzionale. In particolare il Corso di Laureaintende fornire allo studente le competenze che gli permetteranno di:
-conoscere le basi fisiche, biologiche e biomeccaniche dell'apparato locomotore;

-conoscere le principali patologie di interesse clinico e chirurgico che compromettono la funzione motoria;

-apprendimento delle discipline professionalizzanti per ladiagnosi e valutazione funzionale e per la definizione di un piano di trattamento

-conoscere |e tecniche fisiochinesiterapiche applicate nel recupero dell'autonomia motoria

-apprendimento dei concetti e delle tecniche necessarie per la valutazione dei risultati dei trattamenti fisioterapici

-acquisire conoscenze psicologiche di base per interagire e motivare i pazienti al recupero funzionale

-acquisire conoscenze di base giuridico-economiche relative alla gestione del luogo di lavoro e del personale sanitario

-acquisire nozioni di radioprotezione secondo allegato 4 del D.Lgs n° 187 del 26 maggio 2000

-acquisire nozioni di primo soccorso

-possedere la capacitadi utilizzare efficacemente nell'ambito specifico I'inglese scientifico ai fini della comunicazione e dell'autoaggiornamento

L'attivita di formazione per raggiungere questi obiettivi prevede lezioni frontali, partecipazione a seminari, esercitazioni pratiche sulle tecniche descritte alezione, tirocinio
clinico presso strutture sanitarie anche esterne all'Universitain cui tutori professionali guidano lo studente nel raggiungimento dell'autonomia professional e, aggiornamento
scientifico tramite I'utilizzo delle banche dati biomediche.

Risultati di apprendimento attesi, espressi tramitei Descrittori europei del titolo di studio (DM 16/03/2007, art. 3, comma 7)
Conoscenza e capacita di comprensione (knowledge and under standing)

Al termine del percorso formativo i laureati in Fisioterapia avranno acquisito un‘ampia

e vastagammadi conoscenze nelle scienze di base, nelle discipline caratterizzanti, nella comunicazione e nella gestione professionale.
In particolare dovranno conseguire solide basi culturali e scientifiche nel campo delle:

- Scienze propedeutiche di base, biomediche e psicologiche per la comprensione dei fenomeni biologici,




dei meccanismi di funzionamento degli organi ed apparati, dello sviluppo motorio e psicomotorio.

- Scienze della Fisioterapia per individuare i bisogni preventivi e riabilitativi del soggetto tramite

lavalutazione dei dati clinici in campo motorio, psicomotorio, cognitivo e funzionale; per comprenderei processi patologici sui quali si focalizzal'intervento riabilitativo e/o
terapeutico, in eta evolutiva, adulta o geriatrica; per svilupparei migliori approcci terapeutici, tecnici e metodologici per larisoluzione dei problemi di salute del paziente;
per acquisire le basi scientifiche delle alterazioni funzionali e della metodologia riabilitativa generale e specificanei vari settori specidistici (neurologia, ortopediae
traumatologia, cardiovascolare, pneumologia, pediatria, ecc.); per progettare e verificare |'intervento fisioterapico utilizzando modalita val utative oggettive e terapeutiche
efficaci, e tutti gli strumenti opportuni per larisoluzione del caso (terapie strumentali, terapie manuali, psicomotorie e occupazionali,

proponendo |'eventuale uso di ortesi, protesi e ausili) anchein relazione alle indicazioni ed alle prescrizioni

del medico;

- Scienze della Prevenzione e dei servizi sanitari, per conseguire la capacitadi analisi dei problemi di

salute del singolo e/o di una comunita e le risposte dei servizi sanitari e socio - assistenziali ai principali

bisogni dei cittadini;

- Scienze del Management Sanitario finalizzate all'organizzazione delle attivita di riabilitazione attraverso

ladefinizione di priorita, appropriatezza e al'utilizzo delle risorse disponibili, siadelegando ai collaboratori le attivita di competenza, che lavorando in team, assicurando
continuita e qualita assistenziale;

- Linguainglese nell'ambito specifico di competenza e per lo scambio di informazioni generali e comprensione della letteratura scientificainternazionale.

Lavalutazione di tali conoscenze e delle capacita di comprensione, sara attuata tramite le seguenti

modalitadi verifica: Esami orali, scritti, prove pratiche su paziente

Capacita di applicar e conoscenza e compr ensione (applying knowledge and under standing)

| laureati a termine del percorso formativo saranno in grado di applicare il processo fisioterapico mettendo in atto le procedure fraloro correlate che permettano la
realizzazione degli interventi di cura e riabilitazione nelle aree della motricita, delle funzioni corticali e di quelle viscerali conseguenti a eventi patologici avariaeziologia
congenita od acquisita.

L'applicazione delle conoscenze si sviluppera tenendo conto di aspetti fondamentali quali

I'interazione con il contesto di vitareale delle persone, larelazione interpersonale ed inter-professionale, la

gestione organizzativa degli aspetti direttamente connessi alatipologia del lavoro svolto.

Tale capacita sara raggiunta compl essivamente e compiutamente attraverso la frequenza

del Tirocinio professionalizzante e delle attivita di laboratorio didattico dove ogni studente haa

disposizione un tutor clinico ; laverifica dell'acquisizione delle abilita professionai avviene sistematicamente tramite un libretto che ne certificala presenza e una Scheda di
val utazione che misura atteggiamenti, comportamenti e abilita generali, e viene compilatadal Tutor clinico a termine di ogni esperienza di tirocinio. L'insieme delle
suddette attivita & pianificato, monitorato, e verificato dal Coordinatore

delle attivita teorico/pratiche e di tirocinio che promuove incontri con i tutor, con gli studenti stessi, propone

attivita di formazione, facilitalo studente allo sviluppo dell'autoformazione.

Strumenti didattici: attivita d'aula, lezioni pratiche in laboratorio €/o in aule attrezzate, Tirocinio, lettura e interpretazione della letteratura internazionale.

Lavalutazione di tali conoscenze e delle capacita di comprensione, sara attuata tramite le seguenti modalita

di verifica: Esami teorico/pratici, relazioni scritte sugli aspetti tecnici (compilazione del Progetto/ Programma

su cartellafisioterapica), presentazione orale e scritta di progetti, prove pratiche simulate /o su paziente

Autonomia di giudizio (making judgements)

Il laureato al termine del percorso di studi sarain grado di conoscere e saper

applicare, in modo autonomo, il processo fisioterapico utilizzando il ragionamento clinico come strumento

guidad criterio di sceltaall'interno delle possibili opzioni che compongono le variefasi del processo

medesimo. Tale autonomiasi realizzera tramite la capacita di rispondere efficacemente ai bisogni di salute

individuale e/o collettiva, come singolo operatore o in team, optando per e migliori strategie terapeutiche,

individuando gli approcci e gli strumenti idonei, effettuando raccolta dati, esame del paziente, val utazione/diagnosi fisioterapica, definendo prognosi e obiettivi terapeutici, a
breve, medio e lungo termine, elaborando il programma terapeutico, scegliendo e applicando metodologie e

tecniche fisioterapiche idonee a caso clinico secondo le migliori evidenze scientifiche possibili e reperibili, nel rispetto della normativadi riferimento professionale,
giuridica, sanitaria e deontologica.

L'autonomiadi giudizio del laureato Fisioterapistasi concretizzerain modo compiuto attraverso |'uso

abituale e giudizioso della comunicazione, delle conoscenze, delle abilita tecniche, del ragionamento clinico

dellariflessione nella pratica quotidiana beneficio del singolo individuo o della comunita

Strumenti didattici: attivitad'aula, Laboratori didattici, lezioni pratiche in laboratorio €/o in aule attrezzate,

Tirocinio, lettura e interpretazione della letteratura internazionale.

Modalitadi verifica: relazioni scritte e orali su aspetti tecnico/ professionali, discussione di casi clinici,

definizione del Progetto/Programmariabilitativo e compilazione della cartellafisioterapica e/o riabilitativa su

casi clinici reali; dimostrazione pratica della progettazione ed esecuzione di manovre e tecniche specifiche,

Abilita comunicative (communication skills)

Il laureato al termine del percorso di studi dovra essere in grado di gestire al meglio la

comunicazione intesa come capacita di instaurare una relazione terapeutica significativa con la persona e di

stabilire un rapporto efficace con tutti gli atri professionisti dellamedesimao di atre discipline; dovrainoltre

essere capace di utilizzare gli strumenti della comunicazione in ambito sanitario dimostrando di saper

compilarela cartellafisioterapica, stilare una relazione terapeutica, progettare un intervento fisioterapico

ecc., comunicando in forma verbale e scrittain modo chiaro, conciso e professionale, anche sapendo tradurre il linguaggio tecnico in maniera comprensibile anche ai non
addetti ai lavori; dovraesserein grado di comunicare in modo appropriato nei contesti scientifici per veicolare idee, problemi e relative soluzioni.

Strumenti didattici: attivitad'aula, Tirocinio

Modalitadi verifica: relazioni scritte sugli aspetti comunicativi del setting riabilitativo; colloqui coni

Tutor e con il coordinatore; presentazione orale e scrittadi progetti; Tirocinio.

Capacita di apprendimento (learning skills)

Il laureato Fisioterapista sapra condurre un'auto-val utazione del proprio livello

formativo in modo da mantenere il proprio sapere a pit ato livello richiesto per la pratica professionale e

progettare percorsi di auto-formazione per implementare le proprie competenze, con particolare riferimento

al' Evidence Based Practice in ambito riabilitativo e fisioterapico.

Nei tre anni acquisiranno capacita di apprendimento e competenze tali da consentire, al termine

del percorso, il proseguimento degli studi, che prevedono una laurea magistrale di Classe LM/SNT/02, corsi di perfezionamento scientifico (Master), corsi di aggiornamento
e approfondimento.

Questa capacita sara sviluppata e verificata con la preparazione degli esami, con lafrequenzaela

relativa valutazione del tirocinio, nel quale viene coniugata la teoria con la pratica, con I'uso critico della

letteratura scientifica e della bibliografia anche per |a preparazione della provafinae.




Strumenti didattici: attivita d'aula, seminari, tirocinio

Lavalutazione delle capacita di apprendimento, sara attuata tramite le seguenti modalitadi verifica: Esami
teorico pratici, relazioni scritte e orali su aspetti tecnico/ professionali, discussione di casi clinici, definizione
del Progetto/Programmariabilitativo e compilazione della cartella fisioterapica e/o riabilitativa su casi clinici

Conoscenzerichieste per |'accesso
(DM 270/04, art 6, comma 1 e 2)

Per essere ammessi al corso di laurea occorre essere in possesso di un diploma di scuola secondaria superiore o di altro titolo di studio conseguito al'estero, riconosciuto
idoneo; occorre, inoltre, il possesso o I'acquisizione di un'adeguata preparazione iniziale di biologia, chimica, matematica e fisica e culturagenerale. Il numero di studenti
ammessi al Corso é determinato in base alla programmazione nazionale e regionale, alladisponibilita di personale docente, di strutture didattiche (aule, laboratori) e di
strutture assistenziali utilizzabili per la conduzione di attivita pratiche, applicando gli standard definiti dalla Facolta di Medicina e Chirurgia. Trale conoscenze richieste per
I'ingresso e richiesta la conoscenza dellalinguainglese almeno a livello A2/2 ( CEFR).

Il corso & programmato alivello nazionale, ai sensi dell'art. 1 dellalegge 264/1999; ad si applicano le disposizioni in materiadi programmazione alivello nazionale
annual mente emanate dal Ministero dell'Universita e della Ricerca e riportate nei bandi di concorso.

Modalitadi verificadellapreparazioneiniziae

Laverificadella preparazione iniziale & organizzata dalla Facolta, sulla base delle disposizioni emanate ogni anno dal MIUR, secondo quanto previsto in materia di accesso
ai corsi a programmazione nazionale.

Laprovaconsiste nellasoluzione di 80 quesiti formulati con cinque opzioni di risposta, di cui il candidato ne deve individuare una soltanto, scartando e conclusioni errate,
arbitrarie o meno probabili su argomenti di Cultura Generale e Ragionamento Logico, Biologia, Chimica, Fisicae Matematica (secondo il programmadi cui al'All. A del
D.M. ministeriale che definisce i contenuti e le modalita di svolgimento delle prove per i corsi ad accesso programmato alivello nazionale); la prova ha una durata di 120
minuti.

Caratteristiche della provafinale
(DM 270/04, art 11, comma 3-d)

Lo Studente ha a disposizione un numero complessivo di CFU stabilito dall'Offerta formativa del Corso, come specificata nella Programmazione didattica,. da dedicare ad
attivitaformative in preparazione alla Prova Finale. | CFU verranno acquisiti dallo studente a seguito della dichiarazione di idoneita da parte di un docente o referente di
tirocinio.
Per essere ammessi alla prova finale occorre avere conseguito tutti i crediti nelle attivita formative previste dal piano di studi.
Ladomandadi laurea deve essere presentata alla Segreteria Studenti almeno 60 gg prima della data di appello della sessione di laureg; il libretto universitario e latesi di
laureain formato cartaceo ed elettronico (su cd-rom) devono essere presentati alla Segreteria Studenti almeno 15 gg prima dell'appello; non si possono sostenere esami nei
15 gg che precedono I'esame di laurea.
La provafinale consiste nella dimostrazione di abilita professionali (prova pratica) e nella (eventuale per i corsi DM 509) discussione di una dissertazione scritta (tesi).
La prova é sostenuta davanti ad una Commissione nominata dal Rettore, composta di norma da un numero di membri variabile da7 a 11 (di cui non meno di 2 e non pit di 3
indicati dal Collegio/Ordine o associazione riconosciuta), individuata da apposito decreto del Ministero dell'Universita, di concerto con il Ministero della Sanita.
Possono far parte della Commissione di Laurea Professori e Ricercatori, Cultori dellamateria e titolari di contratti o di incarichi di insegnamento limitatamente all‘anno
accademico in cui l'incarico é attribuito. La maggioranza dei componenti (esclusi i membri nominati dai Ministeri e dai Collegi) della Commissione deve essere comunque
composta da docenti di ruolo.
A determinareil voto di laurea contribuiscono:

lamediadei voti degli esami (lamodalitadi calcolo dellamediadei voti conseguiti in ciascun corso integrato € aritmetica, per ciascuna lode saranno aggiunti 0,5 punti al
totale);

lavalutazione della prova finale (punteggio massimo 6);

ladurata dellacarriera(gli studenti che si laureano in corso meriteranno 2 punti aggiuntivi).

Lalode propostadal presidente della Commissione di Laurea, puo venire attribuita con parere unanime della Commissione ai candidati che conseguano un punteggio finale
>110.

Laprovafinale € organizzata in due sessioni in periodi definiti alivello nazionale con decreto del Ministero dell'Universita di concerto con il Ministero Competente. Le date
vengono fissate dal presidente del CdL
Obiettivi formativi specifici: La provafinale, ai sensi dell'articolo 6 comma 3 del D.Lgs 502/92 e successive modificazioni, havalore di Esame di Stato abilitante
al'esercizio professionale di FISIOTERAPISTA

Shocchi occupazionali e professionali previsti per i laur eati
(Decreti sulle Classi, Art. 3, comma 7)

11 Fisioterapista trova collocazione nell'ambito del S.S. Nazionale e Regionale, nelle strutture private accreditate e convenzionate con il S.S.N., cliniche, strutture e centri di
riabilitazione, Residenze Sanitarie Assistenziali, stabilimenti termali e centri benessere, ambulatori medici /o ambulatori polispecidistici.

Lanormativain vigore consente lo svolgimento di attivitalibero professionale, in studi professionali individuali o associati, associazioni e societa sportive nelle varie
tipologie, cooperative di servizi, organizzazioni non governative (ONG), servizi di prevenzione pubblici o privati. A livello del S.S.R., il ricambio annuo é stimato sul 8%
-10%: si prevede tuttavia un incremento della necessita di tale figura anche in relazione ai problemi prioritari di salute quali gli accidenti cardio vascolari, i traumatismi della
strada e sul lavoro, le patologie respiratorie correlate all'inquinamento ambientale e agli stili di vita,per i quali lafiguradel Fisioterapistarisulta centrale nel processo di
recupero funzionale e di miglioramento della qualita di vita.

11 corso prepara alla professionedi

® Chinesiterapisti, fisioterapisti, riabilitatori ed assimilati - (3.2.1.4)
® Fisioterapisti etecnici dellariabilitazione - (3.2.1.4.1)



Attivita di base

ambito disciplinare

settore

CFU

min

minimo
da D.M.
per

I'ambito

Scienze propedeutiche

FIS/07 Fisica applicata (a beni culturali, ambientali, biologia e medicina)
INF/01 Informatica

M-PED/01 Pedagogia generale e sociale

MED/01 Statistica medica

SPS/07 Sociologia generale

Scienze biomediche

BIO/09 Fisiologia

BIO/10 Biochimica

BIO/12 Biochimica clinica e biologia molecolare clinica
BIO/13 Biologia applicata

BIO/16 Anatomia umana

BIO/17 Istologia

MED/03 Genetica medica

MED/04 Patologia generale

MED/07 Microbiologia e microbiologia clinica

17

17

11

Primo soccorso

MED/09 Medicina interna
MED/18 Chirurgia generale
MED/41 Anestesiologia

Minimo di crediti riservati dall'ateneo minimo da D.M. 22: || -

|| Totale Attivita di Base

28 - 28




Attivita car atterizzanti

ambito disciplinare

settore

CFU

min

max

minimo
da D.M.
per

I'ambito

Scienze della fisioterapia

MED/09 Medicina interna

MED/10 Malattie dell'apparato respiratorio

MED/11 Malattie dell'apparato cardiovascolare

MED/16 Reumatologia

MED/26 Neurologia

MED/33 Malattie apparato locomotore

MED/34 Medicina fisica e riabilitativa

MED/48 Scienze infermieristiche e tecniche neuro-psichiatriche e riabilitative
MED/50 Scienze tecniche mediche applicate

45

45

30

Scienze umane e psicopedagogiche

M-PSI/01 Psicologia generale
M-PSI/08 Psicologia clinica

Scienze medico chirurgiche

BIO/14 Farmacologia
MED/38 Pediatria generale e specialistica

Scienze della prevenzione dei servizi sanitari

MED/36 Diagnostica per immagini e radioterapia
MED/42 Igiene generale e applicata

MED/43 Medicina legale

MED/44 Medicina del lavoro

Scienze interdisciplinari e cliniche

MED/06 Oncologia medica

MED/11 Malattie dell'apparato cardiovascolare
MED/12 Gastroenterologia

MED/13 Endocrinologia

MED/14 Nefrologia

MED/24 Urologia

MED/25 Psichiatria

MED/27 Neurochirurgia

MED/39 Neuropsichiatria infantile

MED/40 Ginecologia e ostetricia

Management sanitario

M-PSI1/06 Psicologia del lavoro e delle organizzazioni
SECS-P/07 Economia aziendale

Scienze interdisciplinari

FIS/07 Fisica applicata (a beni culturali, ambientali, biologia e medicina)
ING-INF/06 Bioingegneria elettronica e informatica

2

| Tirocinio differenziato per specifico profilo

|| MED/48 Scienze infermieristiche e tecniche neuro-psichiatriche e riabilitative || 60 ||

Minimo di crediti riservati dall'ateneo minimo da D.M. 104: || -

|| Totale Attivita Caratterizzanti

127 - 127 ||

Attivita affini

ambito disciplinare

settore

CFU

minimo
da D.M.
per

I'ambito

| Attivita formative affini o integrative

|| MED/11 - Malattie dell'apparato cardiovascolare

|| Totale Attivita Affini




Altre attivita

| ambito disciplinare || CFU |
| A scelta dello studente || 6 |
) ) . | Per la prova finale || 5 |

Per la prova finale e la lingua straniera (art. 10, comma 5, lettera c) - - -
| Per la conoscenza di almeno una lingua straniera [ 4 |
Ulteriori attivita formative | Altre attivita quali I'informatica, attivita seminariali ecc. || 6 |
(art. 10, comma 5, lettera d) | Laboratori professionali dello specifico SSD [ 3 |
| Minimo di crediti riservati dall'ateneo alle Attivita art. 10, comma 5 lett. d || |

|| Totale Altre Attivita | 24 - 24 ||
Riepilogo CFU

| CFU totali per il conseguimento del titolo || 180 |

| Range CFU totali del corso || 180 - 180 |

Motivazioni dell'inserimento nelle attivita affini di settori previsti dalla classe o Note attivita affini
(MED/11 )

E' stato inserito trale attivita affini e integrative un insegnamento appartenente ad un SSD previsto traquelli di base e caratterizzanti allo scopo di completare I'insieme delle
conoscenze generali.

In particolare I'insegnamento di Malattie dell'apparato cardiovascolare (MED 11) come patologie arteriose e venose degli arti € acompletamento

del corso di malattie cardiache svolto nelle attivita caratterizzanti.

Noterelative alle altre attivita

Note relative alle attivita di base

Note relative alle attivita car atterizzanti

RAD chiuso il 23/03/2011



