Mod. 1

Universita Vita-Salute San Raffaele

UniSR

DECRETO RETTORALE N. 3415
IL RETTORE
Vista la legge 9 maggio 1989, n. 168;
Vista la legge 19 novembre 1990, n. 341;
Visto lo Statuto dell'Universita Vita-Salute San Raffaele;
Vista la legge 15 maggio 1997, n. 127;

Visto il Decreto Ministeriale 22 ottobre 2004, n. 270 - Modifiche al regolamento recante norme concernenti
l'autonomia didattica degli atenei, approvato con decreto del Ministero dell'universita e della ricerca scientifica e
tecnologica 3 novembre 1999, n. 509;

Visto iIZROegé':Iamento Didattico di Ateneo dell'Universita Vita-Salute San Raffaele emanato con D.R. n. 2418 del 9
marzo ;

Visto il Decreto Interministeriale del 19 febbraio 2009 relativo alla determinazione delle classi delle lauree delle
professioni sanitarie;

Visto il D.M. 26 luglio 2007, n. 386 relativo alle linee guida per l'istituzione e I'attivazione dei corsi di studio;
Visto il D.M. 22 settembre 2010, n. 17 concernente i requisiti necessari dei corsi di studio;
Visto il D.M. 23 dicembre 2010, n. 50 concernente la definizione delle linee generali di indirizzo della
programmazione delle Universita per il triennio 2010-2012;
Vista la legge 30 dicembre 2010, n. 240;
Viste le delibere degli organi accademici e degli organi di governo;
Visto il parere espresso dal Consiglio Universitario Nazionale nell'adunanza del 21 giugno 2011;
Visto il decreto direttoriale del Ministero dell'Istruzione dell'Universita e della Ricerca
DECRETA
Art. 1

L'ordinamento didattico del Corso di Laurea in Fisioterapia - abilitante alla professione sanitaria di Fisioterapista
(SNT/2-Classe delle lauree in professioni sanitarie della riabilitazione) - Facolta di Medicina e Chirurgia - &
sostituito con il nuovo ordinamento sotto riportato.

L'ordinamento didattico del Corso di Laurea in Igiene dentale - abilitante alla professione sanitaria di Igienista
dentale (SNT/3-Classe delle lauree in professioni sanitarie tecniche) - Facolta di Medicina e Chirurgia - & sostituito
con il nuovo ordinamento sotto riportato.

1l Regolamento Didattico di Ateneo dell'Universita Vita-Salute San Raffaele risulta modificato ed integrato con la
previsione dei sotto elencati ordinamenti:

L/SNT2-Professioni sanitarie della riabilitazione
Fisioterapia (abilitante alla professione sanitaria di Fisioterapista)

L/SNT3-Professioni sanitarie tecniche
Igiene dentale (abilitante alla professione sanitaria di Igienista dentale)

Gli ordinamenti didattici dei suddetti corsi di studio sono quelli risultanti sul sito MIUR Banca Dati RAD

Art. 2

L'ordinamento didattico del Corso di Laurea in Fisioterapia - abilitante alla professione sanitaria di Fisioterapista
L/SNT2 - Professioni sanitarie della riabilitazione) - Facolta di Medicina e Chirurgia - entra in vigore a decorrere

dall'inizio dei corsi riferiti all'anno accademico 2011/2012. o
L'ordinamento didattico del Corso di Laurea in Igiene dentale - abilitante alla professione sanitaria di Igienista

dentale (L/SNT3 - Professioni sanitarie tecniche) - Facolta di Medicina e Chirurgia - entra in vigore a decorrere

dall'inizio dei corsi riferiti all'anno accademico 2011/2012.

Art. 3

L'attivazione dei corsi di studio & subordinata all'inserimento degli stessi nelia banca dati deil'offerta formativa del
Ministero di cui all'art. 9 comma 3 del D.M. n.270/04.

Milano, Zzé;iugno 2011

IL RETTOR .

sac. prof. huigi M rze

Via Olgettina 58 www.unist.it Cod. Fisc. 97187560152
20132 Milano Italy Numeto Verde 800339033 Partita IVA 13420850151




I Universita || Libera Universita "Vita Salute S.Raffaele” MILANO

I Classe || L/SNT2 - Professioni sanitarie della riabilitazione

Nome del corso

Fisioterapia (abilitante alla professione sanitana di Fisioterapista) (1226840)

Fisioterapia (abilitante alla professione sanitaria di Fisioterapista) adeguamento di:

| Nome inglese || Physiotherapy |
[ Lingua In cui si tiene il corso || italiano I
| Codice Interno all'ateneo del corso || CLF270 |

trasformazione ai sensi del DM 19 febbraio 2009

I corso é ® FISIOTERAPIA (abilitante alla professione sanitaria di Fisioterapista)
(MILANO cod 22496)

| Data del DM di approvazione deil'ordinamento didattico ” 22/06/2011 |
[ Data del DR di emanazione dell'ordinamento didattico | 2210612011 |
| Data di approvazione del consiglio di facolta || 08/06/2011 |
| Data di approvazione del senato accademico H 08/06/2011 |
[ Data della relazione tecnica del nucleo di valutazione (| 09r11/2010 |
Data della consultazione con le organizzazioni rappresentative 23/11/2010 -
a livello locale della produzione, servizi, professioni
| Modalita di svolgimento || convenzionale |
| Eventuale indirizzo internet del corso di laurea || http:/Awww.unisr.it/fisioterapia |
| Facolta di riferimento ai finl amministrativi || MEDICINA e CHIRURGIA |
| Massimo numero di crediti riconosciblli || 12 DM 16/3/2007 Art 4 Nota 1063 del 29/04/2011 |

| laureati nella classe, ai sensi dell'articolo 6, comma 3 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n.
502 e successive modificazioni ed integrazioni, ai sensi della legge 26 febbraio 1999, n. 42 e ai
sensi della legge 10 agosto 2000, n. 251, sono i professionisti sanitari il cui campo proprio di
attivita e responsabilita é determinato dai contenuti dei decreti ministeriali 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
¢ autonomia professionale, nei confronti dei singoli individui e della collettivita, attivita dirette alla
prevenzione, alla cura, alla riabilitazione e a procedure di valutazione funzionale, in attuazione di
quanto previsto nei regolamenti concementi I'individuazione delle figure e dei relativi profili
professionali definiti con decreto del Ministro della sanita.

I laureati della classe sono dotati di unadeguata preparazione nelle discipline di base, tale da
consentire loro la migliore comprensione dei piu rilevanti elementi che sono alla base dei processi
patologici sui quali si focalizza il loro intervento riabilitativo e/o terapeutico in eta evolutiva, adulta
e geriatrica. Devono inoltre saper utilizzare almeno una lingua dell'Unione europea, oltre I'italiano,
nell'ambito specifico di competenza e per lo scambio di informazioni generali.

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

Le strutture didattiche individuano a tal 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 la figura
di operatore dellarea sanitaria, ¢ indispensabile una adeguata utilizzazione dei settori scientificodisciplinari.
In particolare, i laureati nella classe, 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.

I! raggiungimento delle competenze professionali si attua attraverso una formazione teorica e
pratica che includa anche I'acquisizione di competenze comportamentali e relazionali che venga
conseguita nel contesto lavorativo specifico di ogni profilo, cosi da garantire, al termine del
percorso formativo, la piena padronanza di tutte le necessarie competenze e la loro immediata
spendibilita nell'ambiente di lavoro.

Particolare rilievo, come parte integrante e qualificante della formazione professionale, riveste
l'attivitd formativa pratica e di tirocinio clinico, svolta con almeno 60 CFU con la supervisione e la
guida di tutori professionali appositamente assegnati, coordinata da un docente appartenente al piu
elevato livello formativo previsto per ciascun specifico profilo professionale e corrispondente alle
norme definite a livello europeo ove esistenti.

I laureati 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 della sanita 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 alla vita quotidiana; curano il




positivo inserimento o reinserimento psico-sociale dei soggetti in difficolta. | laureati in educazione
professionale programmano, gestiscono e verificano interventi educativi mirati al recupero e allo
sviluppo delle potenzialita dei soggetti in difficolta per il raggiungimento di livelli sempre piu
avanzati di autonomia; contribuiscono a promuovere e organizzare strutture e risorse sociali e
sanitarie, al fine di realizzare il progetto educativo integrato; programmano, organizzano,
gestiscono e verificano le loro attivita professionali all'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 collettivita; operano sulle famiglie e sul contesto sociale dei pazienti,
allo scopo di favorire il reinserimento nella comunita; partecipano ad attivita di studio, ricerca e
documentazione finalizzate agli scopi sopra elencati; contribuiscono alla formazione degli studenti
¢ del personale di supporto e concorrono direttamente all'aggiornamento relativo al loro profilo
professionale ¢ all'educazione alla salute; svolgono la loro 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 dipendenza o 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 autonoma o 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, a varia
eziologia, congenita od acquisita. I laureati in fisioterapia, in riferimento alla diagnosi ed alle
prescrizioni del medico, nell'ambito delle loro competenze, elaborano, anche in équipe
multidisciplinare, la definizione del programma di riabilitazione volto all'individuazione ed al
superamento del bisogno di salute del disabile; praticano autonomamente attivita terapeutica per la
rieducazione funzionale delle disabilita motorie, psicomotorie e cognitive utilizzando terapie
fisiche, manuali, massoterapiche e occupazionali; propongono l'adozione di protesi ed ausili, ne
addestrano all'uso e ne verificano l'efficacia; verificano le rispondenze della metodologia
riabilitativa attuata agli obiettivi di recupero funzionale; svolgono attivita di studio, didattica e
consulenza professionale, nei servizi sanitari ed in quelli dove si richiedono le loro competenze
professionali; svolgono la loro 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 la loro attivita nella prevenzione e nel
trattamento riabilitativo delle patologie del linguaggio e della comunicazione in eta evolutiva,
adulta e geriatrica. Lattivita dei laureati in logopedia ¢ volta all'educazione e rieducazione di tutte
le patologie che provocano disturbi della voce, della parola, del linguaggio orale ¢ 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 al superamento del bisogno di salute del disabile; praticano
autonomamente attivitd 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 l'adozione di ausili, ne addestrano all'uso € ne
verificano l'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
della metodologia riabilitativa attuata agli obiettivi di recupero funzionale; svolgono la loro attivita
professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o liberoprofessionale.
Nellambito della professione sanitaria dellortottista e dellassistente di oftalmologia, i laureati

sono operatori sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. de] 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. I laureati in ortottica ed assistenza oftalmologica sono responsabili
dell'organizzazione, della pianificazione e della qualita degli atti professionali svolti nell'ambito
delle loro mansioni; svolgono la loro 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 'attivita didattica in materia di
radioprotezione secondo i contenuti di cui all'allegato 1V 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 ¢
successive modificazioni ed integrazioni; ovvero trattano direttamente, nel rispetto della normativa
vigente, dopo esame obiettivo del piede, con metodi incruenti, ortesici e massoterapici, le callosita,
le unghie ipertrofiche, deformi e incarnite, nonché il piede doloroso. I 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 al medico le sospette condizioni patologiche che richiedono un
approfondimento diagnostico o un intervento terapeutico; svolgono la loro attivita professionale in
strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o libero-professionale.

Nellambito della professione sanitaria del tecnico della riabilitazione 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. I laureati in
riabilitazione psichiatrica collaborano alla valutazione della disabilita psichica e delle potenzialita
del soggetto, analizza bisogni e istanze evolutive e rivela le 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 alla cura di sé e alle relazioni interpersonali di varia complessita nonché, ove possibile, ad
unattivitd 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 a rischio di patologie manifestate; operano sulle famiglie e sul contesto sociale dei
soggetti, allo scopo di favorirne il reinserimento nella comunita; collaborano alla valutazione degli
esiti del programma di abilitazione e riabilitazione nei singoli soggetti, in relazione agli obiettivi
prefissati; contribuiscono alla formazione del personale di supporto e concorrono direttamente



all'aggiomamento relativo al loro profilo professionale; svolgono la loro attivita professionale in
strutture e servizi sanitari pubblici o privati, in regime di dipendenza o libero-professionale.
Nellambito della professione sanitaria del terapista della neuro ¢ 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 neuropsichiatria infantile e in
collaborazione con le altre discipline dell'area pediatrica, gli interventi di prevenzione, terapia e
riabilitazione delle malattie neuropsichiatriche infantili, nelle aree della neuro-psicomotricita, della
neuropsicologia e della psicopatologia dello sviluppo. I laureati in terapia della neuro e
psicomotricita dell'etd 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 si modificano nel tempo in relazione alle
funzioni emergenti; individuano ed elaborano, nell'équipe multiprofessionale, il programma di
prevenzione, di terapia e riabilitazione volto al 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
€ cognitivo; collaborano ali'intemo dell'équipe multiprofessionale con gli operatori

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

fascia d'etd e 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 ¢ tra potenzialita
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 ¢ delle

relazioni interpersonali; verificano 'adozione di protesi e di ausili rispetto ai compensi
neuropsicologici e al rischio psicopatologico; partecipano alla riabilitazione funzionale in tutte le
patologie acute e croniche dell'infanzia; documentano le rispondenze della metodologia riabilitativa
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 richiede la loro
competenza professionale; contribuiscono alla formazione del personale di supporto e concorrono
direttamente all'aggiomamento relativo al loro profilo professionale; svolgono la loro 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,
cura ¢ riabilitazione dei soggetti affetti da malattie e disordini fisici, psichici sia con disabilita
temporanee che permanenti, utilizzando attivita espressive, manuali - rappresentative, ludiche, della
vita quotidiana. I laureati in terapia occupazionale, in riferimento alla diagnosi ed alle prescrizioni
del medico, nell'ambito delle loro competenze ed in collaborazione con altre figure socio-sanitarie,
effettuano una valutazione funzionale e psicologica del soggetto ed elaborano, anche in équipe
multidisciplinare, la definizione del programma riabilitativo, volto all'individuazione ed al
superamento dei bisogni del disabile ed al 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 eta; utilizzano attivita sia
individuali che di gruppo, promuovendo il recupero e l'uso ottimale di funzioni finalizzate al
reinserimento, all'adattamento e allintegrazione dell'individuo nel proprio ambiente personale,
domestico e sociale; individuano ed esaltano gli aspetti motivazionali e le potenzialita di
adattamento dell'individuo, proprie della specificita terapeutica occupazionale; partecipano alla
scelta e all'ideazione di ortesi congiuntamente o in alternativa a specifici ausili; propongono, ove
necessario, modifiche dell'ambiente di vita e promuovono azioni educative verso il soggetto in
trattamento, verso la famiglia e la collettivita; verificano le rispondenze tra la metodologia
riabilitativa attuata e gli obiettivi di recupero funzionale e psicosociale; svolgono attivita di studio e
ricerca, di didattica e di supporto in tutti gli ambiti in cui & richiesta la loro specifica professionalita;
contribuiscono alla formazione del personale di supporto ¢ concorrono direttamente
all'aggiornamento relativo al loro profilo professionale; svolgono la loro attivita professionale in
strutture socio-sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o libero-professionale.

Negli ordinamenti didattici delle classi di laurea deve essere prevista l'attivita didattica in 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 all'art. 10, comma 5,
lettere a), c), d), €) del D.M. 22 ottobre 2004, n. 270, con un numero di CFU rispettivamente di: 6 a
scelta dello studente; 9 per la prova finale e per la lingua inglese; 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.

11 Corso di Laurea, afferente alla Facolta di Medicina e Chirurgia, si pone l'obiettivo di fornire allo studente le conoscenze ¢ le competenze necessarie per esercitare le
funzioni previste dallo specifico profilo professionale del fisioterapista.
Nella conversione del percorso formativo sono state apportate alcune modifiche migliorative all'ordinamento didattico, sulla base dei seguenti criteri:

organizzazione degli insegnamenti alla luce di organizzatori curriculari ispirati alle competenze attese dal neolaureato e all'evoluzione dei bisogni di salute

aggregazione degli insegnamenti sulla base di obiettivi formativi affini per ridurre l'eccessiva frammentazione didattica € migliorare la loro integrazione,

valorizzazione della valenza professionale del corso distribuendo nei tre anni i crediti relativi al tirocinio, ai laboratori ed agli insegnamenti teorici di pertinenza
fisioterapica,

Allineamento degli obiettivi e delle attivita formative alle direttive educative europee, in particolare per quanto riguarda la valutazione ¢ la cura delle disabilita temporanee ¢
permanenti.

Sintesi della relazione tecnica del nucleo di valutazione



11 Corso di Laurea in Fisioterapia dell'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano dispone di un numero di aule adeguato per garantire il corretto svolgimento della
didattica oltre a numerosi posti di tirocinio in ospedale ¢ in laboratorio, in grado di assicurare la frequenza necessaria.

11 numero per struttura di posti letto effettivamente utilizzabili (anche in base a convenzioni esistenti) ai fini didattici del corso é superiore delle attuali necessita.
Dalla documentazione analizzata e verificata risultano attestabili:

la corretta progettazione ¢ I'ottemperanza della proposta ai D.M. 270/2004 e 544/2007 ed all'eventuale applicazione del D.M. 17/2010;

la capacita della struttura di permettere la piena frequenza degli iscritti alle attivitd formative previste;

la piena adeguatezza e compatibilita delle proposte in relazione alle risorse di docenza attualmente disponibili.

la piena adeguatezza delle corrispondenti strutture necessarie (aule, laboratori, reparti ospedalieri e biblioteche). In particolare, si rileva la presenza di laboratori e reparti
ospedalieri ad alta specializzazione (eventualmente disponibili anche attraverso convenzioni), di sistemi informatici e tecnologici, di posti di studio personalizzati.

della consultazione con le organizzazion appresentative a ello locale della prod pIe, Servizi, proie DI

Partecipano alla riunione Prorettore Preside facolta di medicina e chirurgia Presidente corso di laurea in Fisioterapia Presidente corso di laurea in 1giene dentale
Coordinatore corso di laurea in Fisioterapia Coordinatore corso di laurea in Igiene dentale dell'Universita Vita-Salute, Presidente ANDI Milano Presidente AIDI Vice
Presidente Ordine dei farmacisti Segretario AIFI Lombardia Rappresentante Regione Lombardia Presidente A1F1 Lombardia. 11 Prorettore introduce la riunione. Chiede
quindi al Presidente e al Coordinatore di CLF di presentare la trasformazione del Corso di Laurea in Fisioterapia (CLF) ai sensi del D.M. 270/2004. [I Presidente del CLF
presenta il lavoro di trasformazione che ¢ stato compiuto da apposite commissioni composte da docenti del CLF e chiede al Coordinatore del CLF di illustrare sinteticamente
i risultati, I1 Coordinatore del CLF presenta I'impostazione generale del CLF articolandola per ogni anno di Corso e specificando come questa sia stata mantenuta nel
passaggio dal vecchio al nuovo ordinamento, sebbene adeguata alle normative previste dal D.M. 270/2004. In particolare I'Ordinamento ¢ stato semplificato allo scopo di
erogare un numero minore di insegnamenti (passati da 24 a 15), di moduli (passati da 83 a 52) e di corsi elettivi (passati da 17 a 6) e sono state evitate parcellizzazioni nella
distribuzione dei CFU. 11 corso mantiene sia la caratterizzazione professionalizzante con un numero adeguato di CFU attribuiti agli insegnamenti professionalizzanti, che
I'impostazione scientifica tipica dell'Ateneo Vita-Salute San Raffaele. Il segretario dell'AIFI Lombardia chiede delucidazioni sulle attivita di esercitazione. 11 Coordinatore
del CLF specifica la tipologia di esercitazioni, connesse con i corsi di anatomia, fisiologia e cinesiologia. Sollecitati dal Prorettore nessuno dei presenti solleva osservazioni
sulla trasformazione del CLF ai sensi del D.M. 270/2004.

Gli obiettivi formativi specifici di questo Corso di Laurea sono rivolti alla formazione di laureati abilitati all'esercizio della professione di Fisioterapista.

11 Fisioterapista, al termine del percorso formativo, deve acquisire conoscenze (sapere), competenze (saper fare) e capacita di relazione (saper essere) con particolare
riferimento ai seguenti campi:

Responsabilitd professionale: & I'ambito che traduce l'assunzione di responsabilita del Fisioterapista in tutto l'agire professionale

Erogazione di trattamenti fisioterapici: questo ambito di competenza si riferisce all'applicazione del processo fisioterapico per il quale lo studente dovra: 1) raccogliere,
analizzare e interpretare dati significativi sui bisogni del paziente, essere in grado di effettuare correttamente la valutazione funzionale e definire obiettivi e ipotesi
prognostiche, tenendo conto non solo dell'entita del danno ma anche degli indici di recupero; 2) pianificare e realizzare I'intervento di cura e riabilitazione finalizzato a
specifici outcome funzionali attraverso un approccio basato sulla centralita della persona; 3) realizzare I'intervento in modo sicuro ed efficace, effettuando eventuali
modifiche in itinere al piano di trattamento; 4) valutare il risultato dellapplicazione del piano di trattamento, verificandone I'efficacia sulla base della somministrazione di
misure di outcome; 5) fornire consulenza tecnica specifica al paziente, ad altri professionisti, ad altri soggetti (per esempio enti) per adattamenti ambientali, tecniche di
movimentazione o altro.

Prevenzione: il Fisioterapista dovra essere in grado di effettuare attivita di prevenzione dei disordini del movimento e delle condizioni algiche all'apparato locomotore.
Questo intervento si attua nei confronti dei singoli e della collettivita, in salute o con problemi e disabilita, per condizione fisica e/o mentale

Formazione: ¢ il contesto nel quale il Fisioterapista forma, sviluppa e consolida le proprie competenze scientifico-professionali.

Pratica basata sulle prove di efficacia (Evidence based practice EBP): l'intervento terapeutico secondo 'EBP permettera al laureato di reperire le migliori evidenze
disponibili in letteratura e di interpretarle criticamente nella loro validita interna ed esterna a fine di garantire il miglior trattamento fisioterapico ai propri pazienti.
Comunicazione e relazione: ¢ il veicolo attraverso cui instaurare il rapporto con il paziente con particolare riferimento alla sua presa in carico. Inoltre la comunicazione
riveste un ruolo fondamentale nei rapporti con gli altri professionisti, con la famiglia e i care - givers.

Al raggiungimento della preparazione adeguata agli obiettivi descritti concorrono l'integrazione e la complementarieta tra:

le scienze di base con particolare riferimento a quelle utili alla comprensione dei processi

patologici sui quali si focalizza l'intervento riabilitativo

la scienze cliniche con particolare riferimento a quelle che studiano i processi patologici sui quali si focalizza 'intervento riabilitativo

la cinesiologia, ossia la comprensione delle patologie della funzione motoria dal punto di vista della loro meccanica

le tecniche di fisioterapia intese sia come manovre manuali sull'apparato locomotore che come tecniche di esercizio con valenza terapeutica

gli strumenti di valutazione funzionale

gli strumenti di indagine strumentale utili alla comprensione della fisiopatologia della funzione neuromotoria

gli strumenti metodologici utili al reperimento, alla consultazione e alla realizzazione di studi scientifici in ambito riabilitativo

la conoscenza della lingua inglese

la formazione bioetica indispensabile a orientare i giudizi etici sugli interventi professionali.

Nella formulazione del Progetto la priorité é rappresentata dallo studio teorico/pratico delle Scienze Fisioterapiche, che si attua tramite lezioni frontali, esercitazioni,
laboratori didattici e tirocinio professionalizzante nei settori qualificanti la Fisioterapia, come la riabilitazione dell'apparato muscolo scheletrico, neuromotorio,
cardiorespiratorio e viscerale, in tutte le fasce d'eta.

L'approfondimento delle Scienze Fisioterapiche si accompagna allo sviluppo dei nessi con le scienze di base e le scienze cliniche necessarie alla comprensione del razionale
delle tecniche fisioterapiche.

La competenza e la capacita relazionali necessarie ad interagire con i pazienti, i caregivers e l'insieme degli operatori sanitari vengono sviluppate in momenti interdisciplinari
appositamente organizzati durante i periodi di tirocinio clinico.

11 percorso formativo porta lo studente all'acquisizione di 180 CFU (di cui 96 di attivita formative di base, caratterizzanti ¢ affini, 60 di Tirocinio clinico professionalizzante
e 24 di attivita didattiche altre, opzionali, lingua, preparazione tesi ecc).

11 primo anno di Corso & essenzialmente basato sull'insegnamento delle scienze di base, con particolare riferimento a quelle utili alla comprensione delle situazioni cliniche
di interesse per la fisioterapia. Un ruolo importante & svolto anche dalle esercitazioni che permettono agli studenti fare esperienza dei contenuti delle lezioni.

11 secondo anno ¢ essenzialmente basato sull'insegnamento delle scienze cliniche con particolare riferimento a quelle utili alla comprensione delle patologie di interesse per
la fisioterapia. All'interno di questi insegnamenti sono previsti moduli di approfondimento come I'imaging o la neurofarmacologia.

1 terzo anno ¢ essenzialmente basato sull'insegnamento delle scienze fisioterapiche negli ambiti neurologico, ortopedico respiratorio e cardiologico e delle discipline utili
alla responsabilizzazione dell'attivita professionale. Sempre il terzo anno gli studenti possono scegliere un approfondimento ulteriore in ambito neurologico od
ortopedico-sportivo previsto con V'attivazione dei corsi elettivi (attivita opzionali). Infine si ritiene importante che al termine del ciclo di studi gli studenti abbiano
competenze sul primo soccorso, da erogare in caso di emergenza.

Un'attenzione particolare ¢ data nel collegare i contenuti di ogni insegnamento con insegnamenti previsti in altri anni di Corso. L'impianto concettuale del Corso di Laurea
prevede cosl dei percorsi orizzontali costruiti per ogni anno di Corso e dei percorsi verticali con i quali si sviluppano le specifiche competenze che lo studente deve
apprendere.

1l tirocinio clinico & svolto fin dal primo anno di Corso. Gli obiettivi delle sessioni di tirocinio sono adeguati al momento de] percorso formativo dello studente. 11 primo
tirocinio & solo di osservazione mentre I'ultimo mese di tirocinio del terzo anno di Corso gli studenti seguono autonomamente il paziente che sara presentato alla prova
pratica dell'esame di laurea del quale dovranno descrivere: valutazione funzionale, obiettivi del trattamento fisioterapico, misure di outcome utilizzate, piano del trattamento
fisioterapico e quantificazione dei risultati raggiunti. Ad ogni sessione di tirocinio ¢& attribuita una valutazione che concorre al voto annuale di tirocinio insieme ad un
apposito esame.

Gli insegnamenti sono articolati in moduli e sono svolti con lezioni frontali ed esercitazioni pratiche. 1 risultati di apprendimento sono valutati con eventuali prove in itinere,
con valore anche di autovalutazione per lo studente, e con una prova conclusiva, orale o scritta, di verifica del raggiungimento degli obiettivi preposti e necessaria per
l'acquisizione di crediti formativi.



Al termine de! percorso formativo i laureati in Fisioterapia avranno acquisito un'ampia e vasta gamma di conoscenze sia nelle scienze di base che nelle discipline
caratterizzanti.

In particolare dovranno conseguire solide basi culturali e scientifiche nel campo delle:

Scienze di base, per la comprensione dei fenomeni biologici, dei meccanismi di funzionamento degli organi ed apparati, dello sviluppo motorio e psicomotorio, dei fenomeni
fisiologici, anche in correlazione con le dimensioni psicologiche della malattia. Dovranno inoltre conoscere le basi dell'intervento di primo soccorso nei casi di emergenza;
Scienze della Fisioterapia, necessarie ad individuare i bisogni preventivi e fisioterapici dei soggetti che necessitano di fisioterapia tramite la valutazione dei dati clinici negli
ambiti motorio, psicomotorio, cognitivo e funzionale; comprendere i costituenti che sono alla base dei processi patologici sui quali si focalizza 'intervento fisioterapico;
acquisire le basi scientifiche delle alterazioni funzionali e della metodologia riabilitativa nei vari settori specialistici (neurologia, ortopedia e traumatologia, cardiologia,
pneumologia, ecc.); sviluppare i migliori approcci fisioterapici e metodologici per la risoluzione dei problemi di salute dei soggetti sottoposti a trattamenti fisioterapici;
verificare l'intervento fisioterapico utilizzando modalita valutative oggettive; utilizzare tutti gli strumenti opportuni per la risoluzione del caso (terapie strumentali, terapie
manuali, psicomotorie e occupazionali, proponendo I'eventuale uso di ortesi, protesi e ausili), anche in relazione alle indicazioni ed alle prescrizioni del medico;

Scienze umane e psicopedagogiche utili ad inserire le competenze professionali in una pii ampia cornice culturale allo scopo di identificare di una visione unitaria dei
modelli di assistenza;

Scienze interdisciplinari e medico chirurgiche, per la comprensione degli elementi fisio-patologici applicabili alle diverse situazioni cliniche, compresi quelli inerenti il
funzionamento delle funzioni cognitive;

Scienze della Prevenzione e dei servizi sanitari, per conseguire la capacita di analisi dei problemi di salute del singolo ¢/o di una comunita e le risposte dei servizi sanitari e
socio - assistenziali ai principali bisogni dei cittadini;

Scienze statistiche, dei metodi quantitativi e dell'aggiornamento scientifico, per lo sviluppo della conoscenza degli strumenti statistici utili alla pianificazione del processo di
ricerca, di alcuni metodi analitici da scegliere ed utilizzare nell'esercizio della professione, utilizzando le migliori evidenze scientifiche reperibili in letteratura, nel campo
delle Scienze Fisioterapiche;

Scienze del Management Sanitario, finalizzate all'organizzazione delle attivita di riabilitazione attraverso la definizione di priorita, appropriatezza e all'utilizzo delle risorse
disponibili;

di almeno una lingua dell'Unione Europea, oltre I'italiano, nell'ambito specifico di competenza e per lo scambio di informazioni generali e comprensione della letteratura
scientifica internazionale.

La valutazione di tali conoscenze e delle capacita di comprensione, sara attuata tramite le seguenti modalita di verifica: esami orali, scritti, prove pratiche simulate, prove
pratiche su paziente, journal club, relazioni scritte.

| laureati a! termine del percorso formativo saranno in grado di applicare il processo fisioterapico, all'interno del setting riabilitativo, sia in forma simulata che sul paziente,
adottando anche la metodologia del problem-solving (ragionamento clinico) e mettendo in atto le procedure 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 a varia eziologia congenita od acquisita. Inoltre saranno in
grado di condurre una corretta valutazione funzionale relativamente agli aspetti di impairment, attivita e partecipazione alla vita sociale dei pazienti in trattamento; di
applicare le misure di outcome pil utilizzate nell'ambito fisioterapico al fine di valutare I'efficacia degli interventi erogati; di basare il proprio intervento sulle evidenze
scientifiche disponibili; di aggiornarsi consultando le riviste scientifiche recensite dalle principali banche dati biomediche; di comprendere le responsabilita etiche legate
all'agire professionale cosi come i diritti della persona assistita; di collaborare costruttivamente con i team interdisciplinari nella definizione degli obiettivi di cura che degli
interventi erogati.

L'applicazione delle conoscenze si sviluppera tenendo conto di aspetti fondamentali quali l'interazione con il contesto di vita reale delle persone, Ia relazione interpersonale
ed inter-professionale, la gestione organizzativa degli aspetti direttamente connessi alla tipologia del lavoro svolto.

Metodologie, attivita formative e strumenti didattici per sviluppare i risultati attesi:

attivita d'aula, laboratori didattici, lezioni pratiche in laboratorio e/o in aule attrezzate, tirocinio clinico, presentazione di video su casi clinici, lettura ed esposizione della
letteratura internazionale.

La valutazione di tali conoscenze e delle capacita di comprensione, sara attuata tramite le seguenti modalita di verifica: Esami teorici e teorico/pratici, relazioni scritte,
presentazione orale e scritta di progetti, prove pratiche simulate e/o su paziente, journal club.

Autonemia di giudizio (making judgements)

Il laureato al termine del percorso di studi sara in grado di applicare in modo autonomo il processo fisioterapico, utilizzando il ragionamento clinico come strumento di scelta
tra le possibili opzioni che compongono le varie fasi del processo medesimo. L'approccio metodologico alla valutazione funzionale e alla definizione del piano di
trattamento fisioterapico che consentira di definire prognosi e obiettivi terapeutici, a breve, medio e lungo termine e I' elaborazione del programma terapeutico si basera sulle
migliori evidenze scientifiche presenti in letteratura e sulle linee guida internazionali. Tale autonomia permettera di rispondere efficacemente ai bisogni di salute individuale
e/o collettiva. In ambito etico si manifestera nel rispetto della normativa di riferimento, professionale, giuridica, sanitaria e deontologica.

L'autonomia di giudizio del laureato Fisioterapista si concretizzera in modo compiuto attraverso l'uso abituale e giudizioso della comunicazione, delle conoscenze, delle
abilita tecniche, del ragionamento clinico, della riflessione nella pratica quotidiana a beneficio del singolo individuo o della comunita.

All'obiettivo dell'autonomia locale di giudizio concorreranno anche attivita come l'interfacciamento del tirocinio clinico con le attivita di journal club e la supervisione degli
studenti del terzo anno di corso sugli studenti del primo anno (guidata da tutor esperti).

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

Modalita di verifica: relazioni scritte e orali su aspetti tecnico/ professionali, discussione di casi clinici, definizione del Progetto/Programma riabilitativo e compilazione
della cartella fisioterapica e/o riabilitativa su casi clinici reali; dimostrazione pratica della progettazione ed esecuzione di manovre e tecniche specifiche, journal club.

Abilitd 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 con i soggetti in
trattamento e di stabilire un rapporto efficace con tutti gli altri professionisti della medesima o di altre discipline. Dovra inoltre essere capace di utilizzare gli strumenti della
comunicazione in ambito sanitario dimostrando di saper compilare la cartella fisioterapica, stilare una relazione terapeutica, progettare un intervento fisioterapico ecc.,
comunicando in forma verbale e scritta in modo chiaro, sintetico e professionale, tecnicamente accurato, anche sapendo esporre il linguaggio tecnico in maniera
comprensibile ai non addetti ai lavori; dovra essere in grado di comunicare in modo appropriato nei contesti scientifici internazionali, per veicolare idee, problemi e relative
soluzioni.

Strumenti didattici: attivita d'aula, laboratori di simulazione, tirocinio clinico

Modalita di verifica: relazioni scritte sugli aspetti comunicativi del setting riabilitativo; briefing con i tutor e con il coordinatore; voto annuale di tirocinio clinico.

Capacita di apprendimento (learning skills)

[l laureato Fisioterapista sapra condurre un‘auto-valutazione del proprio livello formativo in modo da mantenere il proprio sapere al piu alto livello richiesto per la pratica
professionale e progettare percorsi di auto-formazione per implementare le proprie competenze, in ambito riabilitativo e fisioterapico con particolare riferimento all'
Evidence Based Practice.



Nei tre anni acquisira capacita di apprendimento e competenze tali da consentire il proseguimento degli studi, che prevedono una laurea magistrale, corsi di perfezionamento
scientifico e di alta formazione permanente e ricotrente (master di 1° e 2° livello, corsi di perfezionamento), corsi di aggiornamento e approfondimento (Educazione
Continua in Medicina), con elevato grado di autonomia.

Questa capacita sara sviluppata e verificata con la preparazione degli esami e dell'esame annuale di tirocinio, con I'uso critico della letteratura scientifica anche per la
preparazione della prova finale e durante la presentazione di casi clinici, svolti direttamente con pazienti nella palestra di fisioterapia, dove particolare enfasi sara attribuita
allo sviluppo dei nessi tra i vari segni e sintomi presenti nei pazienti prima e dopo l'intervento fisioterapico.

Strumenti didattici: attivita d'aula, seminari, laboratori di esercitazione, tirocinio

La valutazione delle capacita di apprendimento sara attuata tramite le seguenti modalita di verifica: Esami teorico pratici, relazioni scritte e orali su aspetti
tecnico/professionali, discussione di casi clinici, definizione del Progetto/Programma riabilitativo e compilazione della cartella fisioterapica su casi clinici; ricerca e
produzione di materiali didattici; journal club

Conoscenze richieste per I'accesso

(DM 270/04, art 6, coruma 1 ¢ 2)
Possono essere ammessi al Corso di Laurea in Fisioterapia i candidati che siano in possesso di un diploma di scuola secondaria superiore o di altro titolo di studio conseguito
all'estero, riconosciuto idoneo. I pre-requisiti richiesti allo studente che si vuole iscrivere al Corso dovrebbero comprendere buona capacita alle relazioni con le persone,
flessibilita e abilitd ad analizzare e risolvere i problemi. L'accesso al Corso di Laurea ¢ a numero programmato in base alla legge 264/99 e prevede un esame di ammissione
che consiste in una prova con test a scelta multipla.

Caratteristiche della prova finale
(DM 270/04, art 11, comma 3-d)
La prova finale, con valore di Esame di Stato abilitante alla professione di Fisioterapista (D.Lgs 502/1992, art. 6, comma 3), si compone di:
a) una prova pratica nel corso della quale lo studente deve dimostrare di aver acquisito le conoscenze e le abilita teorico-pratiche e tecnico-operative proprie dello specifico
profilo professionale;
b) la redazione di un elaborato di una tesi e la sua dissertazione. Cfr DM 19 febbraio 2009, art.7
[1 punteggio finale & espresso in cento decimi.
La prova finale ¢ organizzata con decreto del Ministro dell'Istruzione, dell'Universita e della Ricerca di concerto con il Ministro del Lavoro, della Salute e delle Politiche
Sociali, in due sessioni definite a livello nazionale.

Sbocchi occupazionali e professionali previsti per i laureati

(Decreti sulle Classi, Art, 3, comma 7)
11 Fisioterapista puo trovare collocazione:
nell'ambito del S.S. Nazionale ¢ Regionale e nelle strutture private convenzionate con esso (es: Ospedali, Centri di riabilitazione, Residenze Sanitarie Assistenziali,
Ambulatori mono e polispecialistici, Centri di assistenza domiciliare).
in strutture private non convenzionate (es: Cliniche, Centri di riabilitazione, Ambulatori mono e polispecialistici, Centri di assistenza domiciliare, Squadre sportive)
La normativa in vigore consente lo svolgimento di attivita libero 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.
Da una recente indagine di Unioncamere (www.unioncamere.it 30/07/09) questo professione & collocata al 5° posto tra le prime 10 maggiormente richieste dal mondo del
Tavoro e pi difficili da reperire, nella graduatoria degli operatori ad alta specializzazione.

11 corso prepara alla professione di

® Fisioterapisti e tecnici della riabilitazione - (3.2.1.4.1)

Comunicazioni dell'ateneo al CUN
Come indicato dal CUN & stato diminuito il numero massimo di CFU indicato per le attivitd formative caratterizzanti dell'ambito scienze della fisioterapia. Sono stati
aggiunti CFU negli ambiti primo soccorso e scienze interdisciplinari e cliniche. Si ritiene importante sottolineare che tra le attivitd formative caratterizzanti dell'ambito
scienze della fisioterapia sono previsti insegnamenti sinergici con quelli previsti nelle attivita di base, erogati da docenti afferenti al settore scientifico-disciplinare MED/48.
In particolare vi & I'intenzione di reclutare mediante contratto un docente afferente al settore scientifico disciplinare MED/48 esperto di revisioni Cochrane che insegnera
tecniche di metanalisi coordinato con i docenti di statistica; nonché un docente di cinesiologia che nel primo anno di corso insegnera coordinandosi con i docenti di fisica e
fisiologia.



) CFU minimo
ambito disciplinare settore da D.M.
min || max || Per
I'ambito
FIS/07 Fisica applicata (a beni culturali, ambientali, biologia e medicina)
Scienze propedeutiche MED/01 Statistica medica 8 10 8
SECS-S/05 Statistica sociale
BIO/09 Fisiologia
BIO/12 Biochimica clinica e biologia molecolare clinica
Bl0/13 Biologia applicata
Scienze biomediche B10/16 Anatomia umana 20 26 Lk
BIO/17 Istologia
M-PSI/01 Psicologia generale
MED/07 Microbiologia e microbiologia clinica
BIO/14 Farmacologia
Primo soccorso MED/09 Medicina interna 3 6 3
MED/41 Anestesiologia
| Minimo di crediti riservati dall'ateneo minimo da D.M. 22: || - || |
|[Totale Attivita di Base I .42 |
Attivith caratterizzanti
CFU minimo
ambito disciplinare settore daD.M.
min || max || Per
I'ambito
MED/09 Medicina interna
MED/10 Malattie dell'apparato respiratorio
MED/11 Malattie dell'apparato cardiovascolare
. . . MED/26 Neurologia
Scienze della fisioterapia MED/33 Malattie apparato locomotore 35 38 30
MED/34 Medicina fisica e riabilitativa
MED/48 Scienze infermieristiche e tecniche neuro-psichiatriche e riabilitative
MED/50 Scienze tecniche mediche applicate
Scienze umane e psicopedagogiche || MED/02 Storia della medicina || 2 H 2 || 2
. . . BIO/14 Farmacologia
Scienze medico chirurgiche MED/38 Pediatria generale e specialistica 2 4 2
. . . - .. || MED/36 Diagnostica per immagini e radioterapia
Scienze della prevenzione dei servizi sanitari MED/44 Medicina del lavoro 2 4 2
MED/10 Malattie dell'apparato respiratorio
. . o MED/21 Chirurgia toracica
Scienze interdisciplinari e cliniche MED/25 Psichiatria 6 8 4
MED/39 Neuropsichiatria infantile
| Management sanitario || SECS-P/10 Organizzazione aziendale || 2 || 2 || 2 |
. . e ING-INF/06 Bioingegneria elettronica e informatica
Scienze interdisciplinari M-EDF/01 Metodi e didattiche delle attivita’ motorie 3 3 2
| Tirocinio differenziato per specifico profilo || MED/48 Scienze infermieristiche e tecniche neuro-psichiatriche e riabilitative H 60 || 60 || 60 |
| Minimo di crediti riservati dall'ateneo minimo da D.M. 104: H - H |
|[Totale Attivita Caratterizzant [ 12121 )




CFU minimo
ambito disciplinare settore da D.M.
min || max || Per
'ambito
| Attivitd formative affini o integrative ” L-LIN/O1 - Glottologia e linguistica || 1 \F 1 || - |
|| Totale Attivita Affini I 1-1 |
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 l'informatica, attivita seminariali ecc. H 6 |
(art. 10, comma 5, lettera d) [ Laboratori professionali dello specifico SSD IE
| Minimo di crediti riservati dall'atenteo alle Attivita art. 10, comma 5 lett. d || |

|[Totale Altre Attivita I 24-24 |
Riepiloge CEU

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

| Range CFU totali del corso Il 168 - 188 |

(L-LIN/O1 )

Si & deciso di fornire agli studenti competenze inerenti i processi biologici alla base della funzione del linguaggio. E' opportuno che il fisioterapista riconosca le difficolta di
linguaggio in quanto frequenti nei soggetti con lesione al sistema nervoso centrale. Queste difficolta ostacolano i risultati dei trattamenti fisioterapici, rendendo complessa la
comunicazione tra fisioterapista e paziente.

Note relative alle altre attivitd

RAD chiuso il 08/06/2011



[ universita

|[ Libera Universita "vita Salute S.Raffaele” MILANO

I Classe

|| L/SNT3 - Professioni sanitarie tecniche

Nome del corso

Igiene dentale (abilitante alla professione sanitaria di Igienista dentale) (1227021)

Igiene dentale (abilitante alla professione sanitaria di Igienista dentale) adeguamento di:

| Nome inglese

|| Dental Hygiene

| Lingua in cul si tiene il corso

” italiano

| Codice intemo all'ateneo del corso

|[ cLiD270

Il corso é

trasformazione ai sensi del DM 19 febbraio 2009

* IGIENE DENTALE (abilitante alla professione sanitaria di Igienista dentale)
(MILANO cod 45233)

I Data del DM di approvazione dell'ordinamento didattico ” 22/06/2011 |
| Data del DR di emanazione dell'ordinamento didattico | | 22/06/2011 |
[ Data di approvazione del consiglio di facolta || 08/06/2011 |
[ Data di approvazione del senato accademico H 08/06/2011 |
| Data della relazione tecnica del nucleo di valutazione |[ 0911172010 |

Data della consultazione con le organizzazioni

rappresentative a livello locale della produzione, servizi, 23/11/2010 -

professioni

| Modalita di svolgimento

|| convenzionale

I Eventuale indirizzo intemet del corso di laurea

| Facolta di riferimento ai finl amministrativi

|| MEDICINA e CHIRURGIA

| Massimo numero di crediti riconoscibili

|| 12 DM 16/3/2007 Art 4 Nota 1063 del 29/04/2011

1 laureati netla classe, ai sensi dell'articolo 6, comma 3 del decreto legislativo 30 dicembre 1992, n.
502 e successive modificazioni ed integrazioni, ai sensi della legge 26 febbraio 1999, n.42 ¢ ai sensi
della legge 10 agosto 2000, n. 251, sono professionisti sanitari il cui campo proprio di attivita e
responsabilita & determinato dai contenuti dei decreti ministeriali istituivi dei profili professionali e
degli ordinamenti didattici dei rispettivi corsi universitari e di formazione post base nonché degli
specifici codici deontologici.

1 laureati nella classe delle professioni sanitarie dell'area tecnico-diagnostica e dell'area tecnicoassistenziale
svolgono, con titolarita e autonomia professionale, le procedure tecniche necessarie

alla esecuzione di metodiche diagnostiche su materiali biologici o sulla persona, ovvero attivita
tecnico-assistenziale, in attuazione di quanto previsto nei regolamenti concemnenti l'individuazione
delle figure e dei relativi profili professionali definiti con decreto del Ministro della sanita.

1 laureati nella classe sono dotati di un'adeguata preparazione nelle discipline di base, tale da
consentire loro la migliore comprensione dei pit rilevanti elementi che sono alla base dei processi
patologici che si sviluppano in eta evolutiva, adulta e geriatrica, sui quali si focalizza il loro
intervento diagnostico. Devono inoltre saper utilizzare almeno una lingua dell'Unione Europea,
oltre I'italiano, nell'ambito specifico di competenza e per lo scambio di informazioni generali.

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

Le strutture didattiche individuano a tal fine, mediante l'opportuna 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, i laureati nella classe, 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 autoritd ministeriale. 11 raggiungimento delle competenze
professionali si attua attraverso una formazione teorica e pratica che includa anche I'acquisizione di
competenze comportamentali e che venga conseguita nel contesto lavorativo specifico di ogni
profilo, cosl da garantire, al termine del percorso formativo, la piena padronanza di tutte le
necessarie competenze € la loro immediata spendibilita nell'ambiente di lavoro.

Particolare rilievo, come parte integrante e qualificante della formazione professionale, riveste
l'attivita formativa pratica e di tirocinio clinico, svolta con almeno 60 CFU con la supervisione ¢ la
guida di tutori professionali appositamente assegnati, coordinata da un docente appartenente al pilt
elevato livello formativo previsto per ciascun specifico profilo professionale e corrispondente alle
norme definite a livello europeo ove esistenti.

1 laureati della classe, in funzione dei suddetti percorsi formativi, devono raggiungere le
competenze previste dagli specifici profili professionali di cui alle aree individuate dal decreto del
Ministero della sanita in corso di perfezionamento, citato nelle premesse.

In particolare: Area tecnico-diagnostica

Nell'ambito della professione sanitaria del tecnico audiometrista, i laureati sono operatori sanitari
cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 14 settembre 1994, n. 667
e successive modificazioni ed integrazioni; ovvero svolgono la loro attivita nella prevenzione,
valutazione e riabilitazione delle patologie del sistema uditivo e vestibolare, nel rispetto delle
attribuzioni e delle competenze diagnostico-terapeutiche del medico. L'attivita dei laureati in
tecniche audiometriche ¢ volta all'esecuzione di tutte le prove non invasive, psico-acustiche ed



elettrofisiologiche di valutazione e misura del sistema uditivo e vestibolare ed alla riabilitazione
dell'handicap conseguente a patologia dell'apparato uditivo e vestibolare. Essi operano, su
prescrizione del medico, mediante atti professionali che implicano la piena responsabilita e la
conseguente autonomia; collaborano con altre figure professionali ai programmi di prevenzione e di
riabilitazione delle sordita utilizzando tecniche e metodologie strumentali e protesiche; svolgono la
loro attivita professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o
libero-professionale.

Nell'ambito della professione sanitaria del tecnico di laboratorio biomedico, i laureati sono
operatori sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. Ministero della sanita 26
settembre 1994, n. 745 e successive modificazioni ed integrazioni; ovvero sono responsabili degli
atti di loro competenza, svolgono attivita di laboratorio di analisi e di ricerca relative ad analisi
biomediche e biotecnologiche ed in particolare di biochimica, di microbiologia, parassitologia e
virologia, di farmacotossicologia, di immunologia, di patologia clinica, di ematologia, di citologia e
di istopatologia. I laureati in tecniche diagnostiche di laboratorio biomedico svolgono con
autonomia tecnico professionale le loro prestazioni lavorative in diretta collaborazione con il
personale laureato di laboratorio preposto alle diverse responsabilita operative di appartenenza;
sono responsabili, nelle strutture di laboratorio, del corretto adempimento delle procedure analitiche
e del loro operato, nefl'ambito delle loro funzioni in applicazione dei protocolli di lavoro definiti dai
dirigenti responsabili; verificano la corrispondenza delle prestazioni erogate agli indicatori e
standard predefiniti dal responsabile della struttura; controllano e verificano il corretto
funzionamento delle apparecchiature utilizzate, provvedono alla manutenzione ordinaria ed alla
eventuale eliminazione di piccoli inconvenienti; partecipano alla programmazione e organizzazione
del lavoro nell'ambito della struttura in cui operano; svolgono la loro attivité in strutture di
laboratorio pubbliche e private, autorizzate secondo la normativa vigente, in rapporto di dipendenza
o libero-professionale; contribuiscono alla formazione del personale di supporto e concorrono
direttamente all'aggiomamento relativo al loro profilo professionale ¢ alla ricerca.

I laureati in tecniche di laboratorio biomedico devono inoltre acquisire conoscenze e capacita nel
settore di attivita degli istituti di zooprofilassi e nel settore delle biotecnologie.

Nell'ambito della professione sanitaria di tecnico di radiologia medica, per immagini e

radioterapia, i laureati sono operatori sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del
Ministero della sanita 26 settembre 1994, n. 746 e successive modificazioni ed integrazioni; ovvero
sono responsabili degli atti di loro competenza e sono autorizzati ad espletare indagini e prestazioni
radiologiche, nel rispetto delle norme di radioprotezione. I laureati in tecniche diagnostiche
radiologiche sono abilitati a svolgere, in conformita a quanto disposto dalla legge 31 gennaio 1983,
n. 25, in via autonoma, o in collaborazione con altre figure sanitarie, su prescrizione medica tutti gli
interventi che richiedono l'uso di sorgenti di radiazioni ionizzanti, sia artificiali che naturali, di
energie termiche, ultrasoniche, di risonanza magnetica nucleare nonché gli interventi per la
protezionistica fisica o dosimetrica; partecipano alla programmazione e organizzazione del lavoro
nell'ambito della struttura in cui operano nel rispetto delle loro competenze; gestiscono I'erogazione
di prestazioni polivalenti di loro competenza in collaborazione diretta con il medico radiodiagnosta,
con il medico nucleare, con il medico radioterapista e con il fisico sanitario, secondo protocolli
diagnostici e terapeutici preventivamente definiti dal responsabile della struttura; sono responsabili
degli atti di loro competenza, in particolare controllando il corretto funzionamento delle
apparecchiature loro affidate, provvedendo alleliminazione di inconvenienti di modesta entita e
attuando programmi di verifica e controllo a garanzia della qualita secondo indicatori e standard
predefiniti; svolgono la loro attivita nelle strutture sanitarie pubbliche o private, in rapporto di
dipendenza o libero professionale; contribuiscono alla formazione del personale di supporto e
concorrono direttamente all'aggiomamento relativo al loro profilo professionale e alla ricerca.
Nell'ambito della formazione della predetta figura professionale, le universita assicurano
un'adeguata formazione in materia di protezione dalle radiazioni ionizzanti.

Nell'ambito della professione sanitaria del tecnico di neurofisiopatologia, i laureati sono operatori
sanitari cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 15 marzo 1995, n.
183 e successive modificazioni ed integrazioni; ovvero svolgono la loro attivita nell'ambito della
diagnosi delle patologie del sistema nervoso, applicando direttamente, su prescrizione medica, le
metodiche diagnostiche specifiche in campo neurologico e neurochirurgico (elettroencefalografia,
elettroneuromiografia, poligrafia, potenziali evocati, ultrasuoni). I laureati in tecniche di diagnostica
neurofisiopatologica applicano le metodiche pil idonee per la registrazione dei fenomeni
bioelettrici, con diretto intervento sul paziente e sulle apparecchiature ai fini della realizzazione di
un programma di lavoro diagnostico-strumentale o di ricerca neurofisiologica predisposto in stretta
collaborazione con il medico specialista; gestiscono compiutamente il lavoro di raccolta e di
ottimizzazione delle varie metodiche diagnostiche, sulle quali, su richiesta devono redigere un
rapporto descrittivo sotto l'aspetto tecnico; hanno dirette responsabilita nell'applicazione ¢ nel
risultato finale della metodica diagnostica utilizzata; impiegano metodiche diagnostico-strumentali
per l'accertamento dell'attivita elettrocerebrale ai fini clinici e/o medico-legali; provvedono alla
predisposizione e controllo della strumentazione delle apparecchiature in dotazione; esercitano la
loro attivita in strutture sanitarie pubbliche e private, in regime di dipendenza o libero professionale.
Area tecnico-assistenziale

Nell'ambito della professione sanitaria del tecnico ortopedico, i laureati sono operatori sanitari cui
competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 14 settembre 1994, n. 665 e
successive modificazioni ed integrazioni; ovvero operano, su prescrizione medica e successivo
collaudo, la costruzione e/o adattamento, applicazione e fornitura di protesi, ortesi € di ausili
sostitutivi, correttivi e di sostegno dell'apparato locomotore, di natura funzionale ed estetica, di tipo
meccanico o che utilizzano l'energia estema o energia mista corporea ed esterna, mediante
rilevamento diretto sul paziente di misure e modelli. I laureati in tecniche ortopediche, nell'ambito
delle loro competenze, addestrano il disabile all'uso delle protesi e delle ortesi applicate; svolgono,
in collaborazione con il medico, assistenza tecnica per la fomitura, la sostituzione ¢ la riparazione
delle protesi e delle ortesi applicate; collaborano con altre figure professionali al trattamento
multidisciplinare previsto nel piano di riabilitazione; sono responsabili dell'organizzazione,
pianificazione e qualita degli atti professionali svolti nell'ambito delle loro mansioni; svolgono la
loro attivita professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o
libero-professionale.

Nell'ambito della professione sanitaria del tecnico audioprotesista, i laureati sono operatori sanitari
cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 14 settembre 1994, n. 668
e successive modificazioni ed integrazioni; ovvero svolgono la loro attivita nella fomitura,
adattamento e controllo dei presidi protesici per la prevenzione e correzione dei deficit uditivi;



operano su prescrizione del medico mediante atti professionali che implicano la piena responsabilita
¢ la conseguente autonomia. L'attivita del laureati in audioprotesi ¢ volta all'applicazione dei
presidiprotesici mediante il rilievo dell'impronta del condotto uditivo esterno, la costruzione e
applicazione delle chiocciole o di altri sistemi di accoppiamento acustico e la somministrazione di
prove di valutazione protesica. Essi collaborano con altre figure professionali ai programmi di
prevenzione e di riabilitazione delle sordita mediante la fornitura di presidi protesici e
I'addestramento al loro uso; svolgono la loro attivita professionale in strutture sanitarie, pubbliche o
private, in regime di dipendenza o libero-professionale.

Nell'ambito della professione sanitaria del tecnico della fisiopatologia cardiocircolatoria e
perfusione cardiovascolare, i laureati sono operatori sanitari cui competono le attribuzioni previste
dal D.M. del Ministero della sanita 27 luglio 1998, n. 316 e successive modificazioni ed
integrazioni; ovvero provvedono alla conduzione e manutenzione delle apparecchiature relative alle
tecniche di circolazione extracorporea ed alle tecniche di emodinamica. Le loro mansioni sono
esclusivamente di natura tecnica; coadiuvano il personale medico negli ambienti idonei fornendo
indicazioni essenziali o conducendo, sempre sotto indicazione medica, apparecchiature finalizzate
alla diagnostica emodinamica o vicariati le funzioni cardiocircolatorie. I laureati in tecnica della
fisiopatologia cardiocircolatoria e perfusione cardiovascolare pianificano, gestiscono e valutano
quanto necessario per il buon funzionamento delle apparecchiature di cui sono responsabili;
garantiscono la corretta applicazione delle tecniche di supporto richieste; svolgono la loro attivita
professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o liberoprofessionale;
contribuiscono alla formazione del personale di supporto e concorrono direttamente
all'aggiomamento relativo al profilo professionale ¢ alla ricerca nelle materie di loro competenza.
Nell'ambito della professione sanitaria dell'igienista dentale, i laureati sono gli operatori sanitari

cui competono le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 15 marzo 1999, n. 137 ¢
successive modificazioni ed integrazioni; ovvero svolgono, su indicazione degli odontoiatri e dei
medici chirurghi legittimati all'esercizio dell'odontoiatria, compiti relativi alla prevenzione delle
affezioni orodentali. I laureati in igiene dentale svolgono attivita di educazione sanitaria dentale e
partecipano a progetti di prevenzione primaria nell'ambito del sistema sanitario pubblico;
collaborano alla compilazione della cartella clinica odontostomatologica e si occupano della
raccolta di dati tecnico-statistici; provvedono all'ablazione del tartaro e alla levigatura delle radici
nonché all'applicazione topica dei vari mezzi profilattici; provvedono all'istruzione sulle varie
metodiche di igiene orale e sull'uso dei mezzi diagnostici idonei ad evidenziare placca batterica e
patina dentale motivando l'esigenza dei controlli clinici periodici; indicano le norme di
un'alimentazione razionale ai fini della tutela della salute dentale; svolgono la loro attivita
professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o liberoprofessionale,
su indicazione degli odontoiatri e dei medici chirurghi legittimati all'esercizio

dell'odontoiatria.

Nell'ambito della professione sanitaria del dietista, i laureati sono operatori sanitari cui competono
le attribuzioni previste dal D.M. del Ministero della sanita 14 settembre 1994, n. 744 e successive
modificazioni ed integrazioni; ovvero sono competenti per tutte le attivita finalizzate alla corretta
applicazione dell'alimentazione ¢ della nutrizione ivi compresi gli aspetti educativi e di
collaborazione all'attuazione delle politiche alimentari, ne! rispetto della normativa vigente. |
laureati in dietistica organizzano e coordinano le attivita specifiche relative all'alimentazione in
generale e alla dietetica in particolare; collaborano con gli organi preposti alla tutela dell'aspetto
igienico sanitario del servizio di alimentazione; elaborano, formulano ed attuano le diete prescritte
dal medico e ne controllano I'accettabilita da parte del paziente; collaborano con altre figure al
trattamento multidisciplinare dei disturbi del comportamento alimentare; studiano ed elaborano la
composizione di razioni alimentari atte a soddisfare i bisogni nutrizionali di gruppi di popolazione ¢
pianificano I'organizzazione dei servizi di alimentazione di comunita di sani e di malati; svolgono
attivita didattico-educativa e di informazione finalizzate alla diffusione di principi di alimentazione
corretta, tale da consentire il recupero e il mantenimento di un buono stato di salute del singolo, di
collettivita e di gruppi di popolazione; svolgono la loro 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 I'attivita didattica in 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 all'art. 10, comma 5,
lettere a,c,d,e del D.M. 22 ottobre 2004, n. 270, con un numero di CFU rispettivamente di: 6 a
scelta dello studente; 9 per la prova finale e per la lingua inglese; 6 per le altre attivita quali
I'informatica, attivita seminariali, ecc. € 3 per i laboratori professionali dello specifico SSD del
profilo; infine 60 CFU sono riservati per il tirocinio formativo nello specifico profilo professionale.

La trasformazione del Corso di Laurea in Igiene Dentale da ordinamento 509 a 270 ¢ basata sull'attribuzione a ciascun insegnamento attivato di un congruo numero intero di
crediti formativi, evitando la parcellizzazione delle attivita formative e prevedendo un numero massimo di esami e delle altre verifiche di profitto non superiore a venti.

Sintesi delia relazione tecnica del nucleo di valutazione

11 Corso di Laurea in Igiene Dentale dell'Universita Vita-Salute San Raffaele di Milano dispone di un numero di aule adeguato per garantire il corretto svolgimento della
didattica oltre a numerosi posti di tirocinio in ospedale e in laboratorio, in grado di assicurare la frequenza necessaria, in ragione di un numero di studenti non superiori alle 5
unita, tenuto conto anche delle turnazioni d'uso possibili.

I1 numero di poltrone effettivamente utilizzabili (anche in base a convenzioni esistenti) ai fini didattici del corso é superiore delle attuali necessita.

Dalla documentazione analizzata e verificata risultano attestabili:

la corretta progettazione e I'ottemperanza della proposta ai D.M. 270/2004 e 544/2007 ed all'eventuale applicazione del D.M. 17/2010;

la capacita della struttura di permettere la piena frequenza degli iscritti alle attivita formative previste;

la piena adeguatezza e compatibilita delle proposte in relazione alle risorse di docenza attualmente disponibili.

la piena adeguatezza delle corrispondenti strutture necessarie (aule, laboratori, reparti ospedalieri e biblioteche). In particolare, si rileva la presenza di laboratori e reparti
ospedalieri ad alta specializzazione (eventualmente disponibili anche attraverso convenzioni), di sistemi informatici e tecnologici, di posti di studio personalizzati.

Partecipano alla riunione Prorettore Preside facolta di medicina e chirurgia Presidente corso di laurea in Fisioterapia Presidente corso di laurea in Igiene dentale



Coordinatore corso di laurea in Fisioterapia Coordinatore corso di laurea in Igiene dentale dell'Universita Vita-Salute, Presidente ANDI Milano Presidente AIDI Vice
Presidente Ordine dei farmacisti segretario AIFl1 Lombardia Rappresentante Regione Lombardia Presidente AIFI Lombardia. 11 Prorettore introduce la riunione. I1 Prorettore
invita il Presidente del corso di laurea in Igiene Dentale (CLID) a presentare la trasformazione del CLID. I1 Presidente del CLID introduce I'argomento sottolineando
I'incremento dei candidati al test di selezione e l'apprezzamento da parte del mondo professionale per i laureati in Igiene Dentale dell'Universita Vita-Salute San Raffaele e
chiede al Coordinaore del CLID di presentare la trasformazione del CLID ai sensi del D.M. 270/2004.

11 Coordinatore del CLID presenta l'impostazione generale del CLID e sottolinea come I'Ordinamento sia stato semplificato ai sensi delle normative previste dal D.M.
270/2004. Complessivamente il numero degli insegnamenti ¢ stato ridotto del 50%, arrivando ad erogare un totale di 13 insegnamenti. Una particolare attenzione ¢ stata
posta alla motivazione degli studenti a allo sviluppo di competenze comportamentali nella gestione del rapporto con i pazienti. A questo proposito, il piano degli studi é stato
integrato con discipline psicologiche e pedagogiche.

11 Presidente dell'AIDI riferisce come il CLID appartenga all'eccellenza nel panorama dei corsi di Igiene Dentale Italiani, si complimenta per l'integrazione del piano degli
studi con discipline psicologiche e pedagogiche e per quanto la direzione del corso si sia spesa per la promozione della figura professionale.

Sollecitati dal Prorettore nessuno dei presenti solleva osservazioni sulla trasformazione del CLID ai sensi del D.M. 270/2004,

Obiettivi formativi specifici del corso e descrizione del percorso formativo

[ laureati nella classe possiedono una formazione culturale e professionale avanzata per intervenire con elevate competenze nei processi assistenziali, gestionali, formativi e
di ricerca nell'ambito professionale della igiene dentale. [ laureati che hanno acquisito le necessarie conoscenze scientifiche, i valori etici e le competenze professionali
pertinenti alle professioni nell'ambito tecnico-sanitario e hanno ulteriormente approfondito lo studio della disciplina e della ricerca specifica, alla fine del percorso formativo
sono in grado di esprimere competenze avanzate di tipo assistenziale, educativo e preventivo in risposta ai problemi prioritari di salute della popolazione in eta pediatrica,
adulta e geriatrica e ai problemi di qualita dei servizi. In base alle conoscenze acquisite, sono in grado di tenere conto, nella programmazione e gestione del personale
dell'area sanitaria, sia delle esigenze della collettivita, sia dello sviluppo di nuovi metodi di organizzazione del lavoro, sia dell'innovazione tecnologica ed informatica, anche
con riferimento alle forme di tele-assistenza o di tele-didattica, sia della pianificazione ed organizzazione degli interventi pedagogico-formativi nonché
dell'omogencizzazione degli standard operativi a quelli della Unione Europea. 11 percorso formativo ¢é articolato come segue: al primo anno vengono affrontate le discipline
propedeutiche e le scienze biomediche per consolidare le conoscenze di base, comprese le conoscenze dell'Inglese e dell'informatica; sono introdotti, inoltre, gli aspetti
teorici e metodologici fondanti la disciplina dell'igiene dentale con particolare riferimento alla fisiopatologia odontostomatologica e alla prevenzione orodentale.Nel secondo
anno si affrontano i temi specifici della disciplina, con particolare riferimento alle patologie odontostomatologiche e agli aspetti dell'igiene ad esse correlate. A
completamento del secondo anno viene affrontata la tematica della tutela della persona. Nel corso del terzo anno vengono affrontati gli aspetti pil tecnici della
odontostomatologia nonché quelli della organizzazione sanitaria e della legislazione.

[ laureati in Igiene Dentale devono acquisire conoscenze di livello post-secondario nell'ambito di discipline biomediche di base ¢ di discipline cliniche, di abilita manuali e di
tecniche operative, funzionali all'esercizio della professione di Igienista dentale.

In particolare il laureato in Igiene dentale deve:

- possedere le conoscenze dei fondamenti della morfologia, della fisiologia e della patologia umana, integrando lo studio fisiopatologico e patologico con la metodologia
clinica e le procedure terapeutiche previste dal profilo professionale;

- conoscere i principali quadri morbosi e le procedure terapeutiche, mediche ¢ chirurgiche complementari alla professione di [gienista dentale, nonché le nozioni di base
della cura e dell'assistenza secondo i principi psico-pedagogici, della sociologia e dell'etica sanitaria;

- comprendere gli effetti della terapia farmacologica di patologie sistemiche sulla salute orale e le eventuali implicazioni sulle procedure terapeutiche previste dal profilo
professionale;

- conoscere gli aspetti demografici, la prevenzione ed il trattamento delle malattie orali e dentali, in eta evolutiva, adulta e geriatrica, anche nel paziente medicalmente
compromesso o portatore di handicap psico-fisico, con specifico approfondimento per le patologie/procedure preventive e terapeutiche di pertinenza dell'attivita clinica
dell'igienista dentale (carie, malattia parodontale/ educazione alla salute orale, compilazione cartella clinica e rilevazione indici clinico-epidemiologici, ablazione del tartaro,
levigatura delle radici, applicazione di vari mezzi profilattici, istruzione di igiene orale, motivazione del paziente, counselling alimentare ¢ anti-tabagico).

Le conoscenze sopraelencate sono acquisite mediante le attivita di base e caratterizzanti. La modalita didattica prevede lezioni frontali, laboratori, esercitazioni e tirocini
clinici. Le modalita di verifica sono il colloquio orale, I'elaborato scritto, che ha come presupposto il possesso ¢ I'applicazione del rigore logico, e, per le discipline che lo
richiedono, la prova pratica su simulatore.

[ laureati devono altresi sapere utilizzare il linguaggio specifico proprio delle Scienze dell'igiene dentale.

[ laureati in Igiene Dentale devono essere in grado di organizzare in autonomia le conoscenze e le tecniche operative apprese per l'esercizio della professione di Igienista
dentale. A tal fine, i laureati devono essere in grado di utilizzare le conoscenze acquisite sfruttando sia la capacita di comprensione conseguita dallo studio individuale, sia le
conoscenze professionalizzanti derivanti dall'attivita di tirocinio.

In particolare i laureati devono:

-sapere riconoscere, a livello del cavo orale, segni clinici di patologie locali e sistemiche nonché gli aspetti morfologico-funzionali tipici della salute odontostomatologica;
-essere in grado di riconoscere i segni vitali e di praticare manovre di primo soccorso nell'ambiente di lavoro

-essere in grado di praticare la totalita delle procedure operative proprie del profilo professionale, su indicazione dell'odontoiatra e nel contesto del trattamento globale del
paziente senza produrre rischi aggiuntivi per il paziente;

-sapere interagire con altri soggetti nella pianificazione di interventi volti alla prevenzione delle malattie orali nella comunita derivanti dalla conoscenza dei principi ¢ la
pratica della odontoiatria di comunita;

-essere in grado di controllare l'infezione crociata nell'esercizio della professione;

-conoscere ed applicare tecniche di counselling anti-tabagico (intervento breve), tecniche di motivazione del paziente all'igiene domiciliare, ai controlli periodici e ad
un‘alimentazione razionale volta alla tutela della salute orale;

-sapere interagire con gli altri componenti del team odontoiatrico (odontoiatra, assistente alla poltrona, personale amministrativo);

Gli strumenti didattici finalizzati al raggiungimento delle capacita di applicare le conoscenze nell'ambito delle attivita caratterizzanti includono un'attivita di laboratorio a
banchi individuali e di tirocinio clinico sul paziente, la riflessione, la rielaborazione ¢ la presentazione di testi scientifici analizzati da individui o gruppi di studenti. Gli
strumenti di verifica della capacita di applicare conoscenza e comprensione sono rappresentati da valutazioni pratiche periodiche nell'ambito delle attivita di tirocinio,
nonché dagli esami di profitto del tirocinio, e sono volti a verificare l'acquisizione di abilita manuali e tecnico-operative nelle diverse attivita cliniche proprie del profilo
professionale.

Autonomia di giudizio (making judgements)

Il laureato in Igiene Dentale:

-E' in grado di gestire autonomamente il trattamento non chirurgico della malattia parodontale e la prevenzione della carie.

-E' in grado di valutare I'efficacia del piano di trattamento, degli interventi compiuti e dei risultati conseguiti

-E' in grado di riconoscere i propri limiti nell'assistere il paziente e riconoscere I'esigenza di indirizzare il paziente ad altre competenze per terapie odontoiatrico-riabilitative
o mediche

L'autonomia di giudizio viene coltivata nello studente mediante letture di articoli scientifici, o letture dedicate a uno specifico tema. Specificamente dedicata all'acquisizione
dell'autonomia di giudizio la preparazione di elaborato autonomo provvisto di bibliografia (tesi di laurea).



Abilith comunicative (communication skills)
1 laureati in Igiene Dentale devono possedere:
-la capacita di esporre le manovre terapeutiche al paziente, fornendolo di adeguate informazioni, basate su conoscenze accettate dalla comunita scientifica, per ottenere il
consenso informato alla terapia;
-la capacita di agire sulla compliance del paziente, aumentandone la motivazione;
sapere trasmettere con chiarezza e rigore metodologico, € anche con l'ausilio di moderne tecnologie, I'importanza della prevenzione odontostomatologica nonché la valenza
della figura professionale dell'igienista dentale, in modo da comunicare sia con gli specialisti sia con il pubblico non specialista;
-una conoscenza della lingua inglese di livello post-secondario, anche utile per la consultazione di testi e riviste scientifiche;
-la capacita di collaborazione con altre figure dell'équipe sanitaria, approfondendo la conoscenza delle regole e delle dinamiche che caratterizzano il lavoro del gruppo degli
operatori sanitari.
Le abilitd comunicative sono sviluppate e verificate durante il tirocinio clinico, in occasione di attivita seminariali da svolgersi nell'ambito degli insegnamenti frontali, e in
occasione della presentazione dell'elaborato di tesi, che avverra attraverso strumenti multimediali davanti all'apposita commissione di laurea.

Capacita di apprendimento (learning skills)

1 laureati in Igiene Dentale devono possedere capacita di aggiomamento delle conoscenze teoriche acquisite attraverso la consultazione e l'analisi delle pubblicazioni
scientifiche proprie delle Scienze dell'lgiene dentale, anche attraverso l'utilizzo di banche dati online.

1 laureati devono raggiungere conoscenze e possedere competenze metodologiche sufficienti a far sl che possano proseguire in piena autonomia il loro percorso di studio e di
crescita culturale (laurea specialistica, Corsi di perfezionamento universitari, Master universitari)

[ laureati devono essere in grado di interpretare cotrettamente la legislazione concernente l'esercizio della professione di igienista dentale del paese dell'Unione Europea in
cui esercitano e di svolgere l'attiviti professionale nel rispetto delle norme medico-legali ed etiche vigenti nel paese in cui esercitano.

La capacita di apprendimento viene valutata attraverso forme di verifica continua durante le attivita formative, compenetrando le conoscenze acquisite nel corso di attivita
specifiche a quelle conseguite mediante lo studio personale, valutando il contributo critico dimostrato nel corso di attivita seminariali e di tirocinio clinico, nonché mediante
la verifica della capacita di auto-apprendimento maturata durante lo svolgimento dell'attivita relativa alla prova finale (tesi di laurea).

Conoscenze richieste per I'accesso

(DM 270/04, art 6, comma 1 e 2)
Possono essere ammessi al Corso di Laurea in Igiene dentale i candidati che siano in possesso di un diploma di scuola secondaria superiore o di altro titolo di studio
conseguito all'estero, riconosciuto idoneo. [ pre-requisiti richiesti allo studente che si vuole iscrivere al corso dovrebbero comprendere buona capacita alle relazioni con le
persone, flessibilita e abilita ad analizzare e risolvere problemi. L'accesso al Corso di Laurea ¢ a numero programmato in base alla legge 264/99 e prevede un esame di
ammissione che consiste in una prova con test a scelta multipla.

Caratteristiche della prova finale

(DM 270/04, art 11, comma 3-d)
Per essere ammesso alla prova finale lo studente deve aver superato con esito positivo tutti gli esami previsti dali'ordinamento didattico del Corso di Laurea compresi quelli
relativi alle attivita professionalizzanti e di tirocinio e avere acquisito i crediti relativi.
La prova finale ha valore di esame di stato abilitante all'esercizio della professione. La prova finale si compone di:
a)una prova pratica nel corso della quale lo studente deve dimostrare di aver acquisito le conoscenze e abilita teorico-pratiche e tecnico-opertive proprie dello specifico
profilo professionale
b)redazione di un elaborato di una tesi e sua dissertazione.
La prova finale & organizzata, con decreto de] Ministro dell'istruzione, dell'universita e della ricerca di concerto con il ministro del lavoro, della salute e delle politiche
sociali, in due sessioni definite a livello nazionale. La prima, di norma, nel periodo ottobre-novembre e la seconda marzo-aprile.
La Commissione per la prova finale & composta da non meno di 7 e non pii di 11 membri, nominati da Rettore su proposta del Consiglio di Corso di laurea e comprende
almeno due membri designati dal Collegio professionale, ove esistente ovvero dalle Associazioni professionali maggiormente rappresentative individuate secondo la
normativa vigente. Le date delle sedute sono comunicate con almeno trenta giorni di anticipo, rispetto all'inizio della prima sessione, ai ministeri dell'istruzione,
dell'universita e della ricerca e al Ministero del lavoro, della salute e delle politiche sociali che possono inviare propri esperti, come rappresentanti delle singole sessioni. Essi
sovrintendono alla regolarita dell'esame di cui sottoscrivono i verbali. In caso di mancata designazione dei predetti componenti di nomina ministeriale, il rettore puo
esercitare potere sostitutivo.

Shocchi occupazionali e professionali previsti per i laureati
{Decreti sulle Classi, Axt. 3, comma 7)

[ laureati in [giene Dentale, svolgono la loro attivita professionale in strutture sanitarie, pubbliche o private, in regime di dipendenza o libero-professionale, su indicazione
degli odontoiatri e dei medici chirurghi legittimati all'esercizio dell'odontoiatria

Il corso prepara alla professione di

® Dietisti, igienisti ed assimilati - (3.2.1.6)

Comunicazioni dell'ateneo al CUN
[ laureati della classe devono prevedere una formazione culturale professionale avanzata al fine di intervenire con elevate competenze nei processi assistenziali gestionali e
formativi nonché di ricerca nell'ambito di competenza. Le competenze pertinenti alla professione sono spese in ambito preventivo primario e secondario e devono essere
volte soprattutto a progetti di prevenzione. primaria rivolti al cittadino e alla comunita. Risulta importante nella formazione del laureato avere conoscenze di medicina di base
che ha correlazione con la cavité orale soprattutto per i pazienti affetti da patologie sistemiche. Al fine di un corretto, idoneo e personalizzato approccio psicologico non si
pud non tenere conto del contesto culturale, sociale ed ambientale in cui vive it soggetto. Con l'obiettivo di adeguarci alle osservazioni de} CUN abbiamo:
- diminuito i crediti dell'ambito scienze dell'igiene dentale;
- aumentato le attivitd formative di base;
- ridistribuito alcuni crediti formativi tra gli ambiti delle attivita caratterizzanti. Con particolare riguardo agli ambiti scienze del management sanitario - il quale prevede il
settore scientifico-disciplinare M-PS1/06 psicologia del lavoro e delle organizzazioni - € scienze umane e psicopedagogiche.



CFU minimo
ambito disciplinare settore daD.M.
min || max || Per
I'ambito
. " INF/01 Informatica
Scienze propedeutiche M-PSI/01 Psicologia generale 9 9 8
BIO/09 Fisiologia
. . . BIO/16 Anatomia umana
Scienze biomediche MED/04 Patologia generale 13 13 1
MED/07 Microbiologia e microbiologia clinica
. MED/09 Medicina interna
Primo soccorso MED/18 Chirurgia generale 5 5 3
| Minimo di crediti riservati dall'ateneo minimo da D.M. 22: || - || |
[l Totale Attivita di Base ([ 27-27 ||
Attivita caratterizzanti
CFU minimo
ambito disciplinare settore da D.M.
min || max || per
I'ambito
MED/28 Malattie odontostomatologiche
Scienze dell'igiene dentale MED/42 Igiene generale e applicata 35 35 30
MED/50 Scienze tecniche mediche applicate
. . R BIO/14 Farmacologia
Scienze medico-chirurgiche MED/18 Chirurgia generale 3 3 2
. . . . - MED/36 Diagnostica per immagini e radioterapia
Scienze della prevenzione e dei servizi sanitari MED/43 Medicina legale 3 3 2
MED/12 Gastroenterologia
MED/15 Malattie del sangue
Scienze interdisciplinari cliniche MED/22 Chirurgia vascolare 14 14 4
MED/25 Psichiatria
MED/28 Malattie odontostomatologiche
. . . MED/02 Storia della medicina
Scienze umane e psicopedagogiche SPS/07 Sociologia generale 3 3 2
| Scienze interdisciplinari || ING-INF/05 Sistemi di elaborazione delle informazioni || 2 || 2 || 2 |
. - 1US/09 Istituzioni di diritto pubblico
Scienze del management sanitario M-PSI/06 Psicologia del lavoro e delle organizzazioni 8 | 8 2
[ Tirocinio differenziato per specifico profilo || MED/50 Scienze tecniche mediche applicate || 60 H 60 || 60 |
[ Minimo di crediti riservati dall'ateneo minimo da D.M. 104: ” - H |
|[Totate Ativita Caratterizzanti [ 12s-128 ||
Attivita affini
CFU minimo
ambito disciplinare settore daD.M.
min || max || Per
I'ambito
[ Attivita formative affini o integrative || SECS-8/01 - Statistica K
|[Totale Attivita Affini I 1-1 |




| ambito disciplinare || cFu
[ A scetta dello studente [
. | Per la prova finale || 6
Per la prova finale e la lingua straniera (art. 10, comma 5, lettera c) - - -

| Per la conoscenza di almeno una lingua straniera H 3
Ulteriori attivita formative [ Altre attivita quali l'informatica, attivitd seminariali ecc. [ e
(art. 10, comma 5, lettera d) [ Laboratori professionali dello specifico SSD [HE

| Minimo di crediti riservati dall'ateneo alle Atlivita art. 10, comma 5 lett. d ||

|| Totale Altre Attivita I 24-24
Riepilogo CFU

[ CFU totali per il conseguimento del titolo I[ 180

[ Range CFU totali del corso [ 180-180

RAD chiuso il 08/06/2011



