LA CRESCITA DELLE COMPETENZE

PER LA QUALITA DEL LAVORO IN SANITA

LE PROPOSTE DELLE RAPPRESENTANZE
SINDACALI E PROFESSIONALI

* a un modello organizzativo che abbia il proprio baricentro nel territorio;
« all’integrazione ospedale-territorio in un modello di continuita assistenziale;
« allimplementazione delle competenze specialistiche per le professioni sanitarie;

* al blocco del turn-over e della contrattazione.
« astandard unici minimi obbligatori, sia professionali che organizzativi, per tutto
il territorio nazionale;

« aindicatori di risultato sia per 'ambito ospedaliero che per quello territoriale;

* adefinire le professioni sanitarie e sociosanitarie a livello nazionale, secondo i criteri uniformi fissati
dalla comunita europea;

* aridefinire le competenze e le responsabilita dell’operatore socio-sanitario istituendo realmente un unico percorso
di formazione sullintero territorio nazionale;

 ad un confronto aperto con le organizzazioni sindacali, oltre a quello gia in essere con le rappresentanze
professionali, sulla quantificazione dei fabbisogni di personale per tutte le professioni;

* alla progettazione dei corsi universitari di base e post-universitari delle professioni sanitarie con il coinvolgimento
del SSN, delle regioni e delle aziende sanitarie;

* coinvolgimento dei professionisti sanitari nell’organizzazione dei corsi universitari esteso anche alla titolarita della
docenza, del coordinamento e della direzione;

* al diritto alla formazione continua - ECM - per tutti i lavoratori e a spese del datore di lavoro, quale che sia il ruolo
ricoperto e /o il tipo di contratto di lavoro applicato;

* al permessi retribuiti per la formazione universitaria (150 ore di diritto allo studio) e ECM (permessi ex art. 21) anche
ai lavoratori precari;

* ariconoscere i crediti ECM in ambito universitario, con il rilascio di crediti CFU;

* ashloccare la riforma degli ordini professionali, affinche possano meglio valorizzare e garantire la professionalita

dei loro iscritti nei confronti dei cittadini.
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* aitagli delle risorse del fondo sanitario nazionale;
* al modello organizzativo ospedalocentrico;
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