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Programma

Fase [A] - Analisi del problema

Azioni/Ruoli
. Obiettivi Risultato Atteso Metodo di Ruoli Coinvolti |Ore
Azione Formativi lavoro Attivita
Analisi delle tematiche da | Acquisire Essere in grado di Lavoro in piccolo | Responsabile
affrontare per 'adozione di | competenze per | definire i processi e le | gruppo del Progetto di
nuove evidenze l'analisi e la fasi all'interno miglioramento
risoluzione di dell'attivita lavorativa Partecipante A
problemi
Fase [B] - Individuazione delle soluzioni
Azioni/Ruoli
Azi Obiettivi Risultato Atteso Metodo di Ruoli Coinvolti |Ore
zione Formativi lavoro Attivita
Pianificazione delle attivita | Acquisire Essere in grado di Lavoro in piccolo | Partecipante A
e delle riunioni formative | competenze per |identificare le fasied i |gruppo Responsabile
con il personale coinvolto | I'analisi e la tempi del percorso del Progetto di
nel progetto e degli risoluzione di formativo e di valutare miglioramento
incontri periodici problemi la compatibilita con i
contesti di riferimento
Fase [C] - Confronto e condivisione con gli operatori coinvolti sulle soluzioni ipotizzate
Azioni/Ruoli
. Obiettivi Risultato Atteso Metodo di Ruoli Coinvolti |Ore
Azione Formativi lavoro Attivita
Presentazione e Acquisire Essere in grado di Lavoro in grande | Partecipante A
condivisione del progetto | competenze per | sostenere la rilevanza | gruppo Responsabile
di miglioramento da parte |l'analisie la del progetto per la del Progetto di
di tutti i ruoli coinvolti risoluzione di professione ed il miglioramento
problemi contesto
Fase [D] - Implementazione del cambiamento e suo monitoraggio
Azioni/Ruoli
. Obiettivi Risultato Atteso Metodo di Ruoli Coinvolti |Ore
Azione Formativi lavoro Attivita
Condivisione delle Acquisire Essere in grado di Lavoro in piccolo | Partecipante A
proposte di cambiamento | competenze per | condividere le gruppo Responsabile
delle pratiche clinico- I'analisi e la problematiche emerse del Progetto di
assistenziali ed risoluzione di per sostenere e miglioramento
armonizzazione del problemi motivare ogni singola
percorso con sintesi scritta attivita medica
di documenti di riferimento inserendola nel
(procedure, istruzioni percorso clinico-
operative) assistenziale in senso
spaziale, temporale e
di condivisione delle
responsabilita
Studio del materiale Acquisire Essere in grado di Lavoro in piccolo | Partecipante A
scientifico individuato competenze per | individuare gli articoli | gruppo Responsabile
relativo alle problematiche |l'analisi e la scientifici piu rilevanti del Progetto di
oggetto di studio e risoluzione di per documentare le miglioramento
confronto con i problemi proposte di

protocolli/procedure/istruzi
oni operative utilizzati

cambiamento delle
pratiche clinico-
assistenziali
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‘ assistenziali

Fase [E] - Valutazione della&€™impatto del cambiamento

Azioni/Ruoli
. Obiettivi Risultato Atteso Metodo di Ruoli Coinvolti |Ore

Azione Formativi lavoro Attivita
Momento/i di Acquisire Essere in grado di Lavoro in piccolo | Responsabile
confronto/verifica sull'uso |competenze per |rilevare le criticita gruppo del Progetto di
degli strumenti operativi l'analisi e la emerse riflettendo sui miglioramento
introdotti e verifica del loro |risoluzione di problemi che possono Partecipante A
impatto in termini di problemi essere insorti dopo la
miglioramento dell'attivita verifica dei nuovi
clinico-assistenziale percorsi proponendo

ulteriori azioni

correttive
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