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AREA TECNICO SANITARIA
Area tecnico ‐ diagnostica 
• AITA Tecnici Audiometristi 
• AITN Tecnici di 

Neurofisiopatologia 
• ANTEL , ASSIATEL e AITC 

Tecnici Sanitari di Laboratorio 
Biomedico 

Area tecnico‐assistenziale 
• AIDI e UNID Igienisti Dentali 
• ANAP Tecnici Audioprotesisti 
• ANDID Dietisti
• ANPEC Tecnici di Fisiopatologia 

Cardiocircolatoria e Perfusione 
Cardiovascolare 

• ANTOI e FIOTO Tecnici 
Ortopedici 

AREA DELLA RIABILITAZIONE
• AIFI Fisioterapisti
• AIP e AMPI Podologi
• AIORAO Ortottisti Assistenti in 

Oftalmologia
• AITeRP Tecnici della 

Riabilitazione Psichiatrica
• AITNE e ANUPI Terapisti della 

Neuropsicomotricità dell’Età 
Evolutiva

• AITO Terapisti Occupazionali  
• ANEP Educatori Professionali 
• FLI Logopedisti

AREA DELLA PREVENZIONE
• ASNAS e FENAAS ‐ Assistenti Sanitari
• UNPISI e AITEP ‐ Tecnici della Prevenzione nell'Ambiente 

e nei Luoghi di lavoro

Evidence‐Based Medicine 
A new approach to teaching 
the practice of medicine

JAMA, 4 November 1992

Evidence‐based Working Group

EBM: the “official born”

• Physicians Evidence‐based Medicine

• Nurses Evidence‐based Nursing

•Midwifery Evidence‐based Midwifery

• Physiotherapist Evidence‐based Physiotherapy

• Pharmacist Evidence‐based Pharmacy

From EBM to EBP

Evidence‐based Practice
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23 item in 6 dimensioni

• Obiettivi della LG

• Coinvolgimento stakeholders

• Rigore metodologico

• Chiarezza espositiva

• Applicabilità

• Indipendenza editoriale
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1. Perché in tutti i dibattici pubblici che mettono le 

professioni sanitarie "l'un contro l'altra armate" non 

si riesce mai a ripartire dal valore dell'integrazione 

multi‐professionale per i pazienti e per la società?

619 Ordini e Collegi Provinciali
8 Federazioni Nazionali

> 600 società scientifiche nazionali
> 1300, includendo le sezioni regionali

22 sindacati 
70, includendo le sedi regionali

21 Regioni
153 ASL
1822 strutture di ricovero

Piani sanitari regionali
Criteri accreditamento
Atti aziendali
Accordi sindacali

Codici 
deontologici

Statuti

Statuti
Tutela interessi

Rappresentatività
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La migliore strategia per controllare e governare un popolo 

è dividerlo, provocando rivalità e fomentando discordie

2. L'estrema frammentazione delle categorie 

professionali presente in Italia, può essere 

ridotta?
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Reti ospedaliere

"All’interno del disegno globale della rete ospedaliera 

è necessaria l’articolazione delle reti per patologia che 

integrano l’attività ospedaliera per acuti e post‐acuti 

con l’attività territoriale"

infarto
ictus

traumatologica

neonatologica 
e punti nascita

medicine 
specialistiche

oncologica

pediatrica

trapiantologica

terapia 
del dolore

emergenza‐
urgenza

S1

S2

S4S6

S8

S3S7

S5

HUB

TERRITORIO
• Cure intermedie

• Riabilitazione

• RSA

• ADI

• DSM, SERT

• Ospedale a domicilio

• Hospice

• Cure primarie
‐ UCCP
‐ AFT

OSPEDALE
• Area critica

• Area degenza
‐ Alta intensità
‐ Media intensità
‐ Bassa intensità

• DEA, PS, OBI

• Week hospital

• Day hospital

• Day/one‐day surgery

• Day service

• Ambulatori

Transitional
care
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3. La (ri)programmazione sanitaria, 

indispensabile per disinvestire da sprechi e 

inefficienze, è compatibile con le normative 

vigenti e i contratti di lavoro?
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