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VERBALE Assemblea Ordinaria dell'Associazione
"APRIRE - Assistenza PRimaria In REte - Salute a Km0"
del 2 Dicembre 2015

L'Assemblea Ordinaria dell'Associazione "APRIRE - Assistenza PRimaria In REte - Salute a Km0" si &
riunita a Brescia, presso la sala ipogea del Dipartimento Cure Primarie del’ASL di Brescia in Viale Duca
degli Abruzzi 15 a Brescia, il 2 Dicembre 2015 alle 13,00.

Sono presenti i sequenti componenti del Consiglio:

Di persona: Fulvio Lonati (Presidente), Ermellina Zanetti (Vicepresidente), Grazia Orizio (Segretaria), Ro-
berto Buzzetti, Miriam Guana, Paolo Peduzzi e Carmen Verga (con collegamento on line).

Sono presenti i sequenti Associati:

Davide Becchetti (componente Commissione Segreteria), Ana Borsari, Silvia Ciaccio, Giosué Mignogna,
Giuseppe Medea, Carla Noci, Giovanni Rolfi.

Assistono i seguenti aderenti ad APRIREnetwork:

Riccardo Peasso.

Presiede il Dr. Fulvio Lonati, svolge le funzioni di Segretaria la Dott.ssa Grazia Orizio.

1. Il funzionamento di APRIREnetwork attraverso il sito web www.aprirenetwork.it

Il Presidente propone di seguire la struttura del sito internet per illustrare le attivita svolte durante
questo primo anno dalla Associazione.

Viene illustrato il menu orizzontale, con i contenuti (Home page, Chi siamo, Documenti e Progetti)
e le funzioni (Segnala documenti, Proponi iniziative, Aderisci) a cui permette di accedere. Viene inoltre ri-
cordato il link per accedere all'area privata per i Soci www.aprirenetwork.it/wp-admin e le credenziali per
accedere.

Ricorda che se qualcuno € interessato ad unirsi alle Commissioni € il benvenuto, soprattutto alle
Commissioni "Segreteria" e "Gruppi di Lavoro".

Buzzetti in particolare sottolinea I'importanza di inserire nuovi documenti nel database, al fine di
arricchirlo (attualmente sono presenti 32 documenti segnalati) in modo che quando sara trasformato in
qualcosa di piu accessibile sia gia ricco di contenuti. Lonati ricorda che anche le tesi possono essere cari-
cate sul sito, con la loro bibliografia. Si ricorda peraltro I'importanza di rispettare le regole del copyright in
tutte le segnalazioni.

Medea propone un sistema di indicizzazione per reperire piu faciimente i documenti; Buzzetti ri-
manda la cosa a quando i documenti saranno molto pitl numerosi, in quanto alla situazione attuale le
aree rappresentano un sistema chiaro di parole chiave.

Il menu verticale € invece composto dalla raccolta delle news (spedite alla mailing list circa ogni
due settimane e con contenuto monotematico) e dall'area discussioni, che & da sviluppare. Quando si
partecipa alle discussioni vengono chiesti cognome nome e e-mail, i commenti non sono pubblicati in di-
retta ma passano al vaglio di Carmen Verga.

2. Le prossime piste di lavoro di APRIREnetwork
Il Presidente illustra le piste di lavoro avviate o che ci si propone di avviare.

Promozione di un insegnamento sulla Assistenza Primaria (AP) a diversi livelli in ambito universi-

tario.
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Potrebbe essere utile organizzare Gruppi di Lavoro dedicati per questa attivita nei diversi contesti
formativi.

Per quanto riguarda le Scuole di Specializzazione in Igiene e Medicina Preventiva sono gia state
svolte due indagini conoscitive, in collaborazione con il GdL Nazionale Sitl Primary Health Care, presen-
tate a Milano al Congresso Nazionale Sitl. Una si & rivolta ai Direttori delle Scuole; hanno risposto 25 su
un totale di 35; 15 hanno dichiarato di avere un insegnamento sull'Assistenza Primaria. Noci sottolinea
I''mportanza che siano nominate le aree in cui si iscrivono i contenuti di questi insegnamenti. Si conviene
pertanto di condividere i risultati di questa indagine. La seconda indagine ha invece indagato i medesimi
aspetti dal punto di vista della percezione degli specializzandi.

Zanetti illustra la situazione dal punto di vista della Laurea in Scienze Infermieristiche, con interlo-
cuzioni con referenti della Federazione Nazionale dei Collegi, nel contesto del recepimento del regola-
mento sulle professioni sanitarie europee, con una attenzione particolare alla specializzazione delle com-
petenze, con aree tra cui & compresa la Assistenza Primaria.

Circa il corso triennale per MMG, Lonati evidenzia che ci sono criticita legate al coordinamento,
che & in capo alla Regione e non all'Universita. Becchetti conferma che vi & una forte frammentazione,
sia a livello locale sia regionale; inoltre, sui tre anni, uno prevede il tirocinio presso un MMG, ma gli altri
due sono in ospedale, anche se oggi la decisione di fare il MMG non € un ripiego ma una scelta convinta.
La parte dedicata alllASL & molto limitata. A ulteriore conferma di questo, Peasso riporta che & stato mol-
to difficile, come ASL, capire come entrare in contatto con la organizzazione a livello regionale. Medea
pure sottolinea che la situazione & disomogenea e complessa, sia a livello regionale sia nazionale. In pri-
mis manca un corpo didattico, ovvero non c¢'e una visione didattica con indirizzi precisi su come impostare
gli insegnamenti; mancano testi di riferimento, ed ancora & forte l'influenza dell'ospedale. Vi sono pero re-
sistenze soprattutto da parte di Regione, ma anche da parte dei Coordinatori e degli studenti.

Lonati ricorda infine che va poi considerata anche tutta la proiezione su ci¢ che non € MMG ma &
territorio.

Medea propone di attivare un Gruppo di Lavoro sulle scuole triennali per MMG, di cui va definito il
coordinatore.

Verga riferisce invece un quadro meno complesso riguardo ai Pediatri, dato che la Pediatria di
Famiglia & gia fortemente impostata sull'integrazione ospedale-territorio, ma proprio per una esigenza dei
reparti ospedalieri che, soffrendo di carenze di organico, cercano di ricollocare i diversi servizi sul territo-
rio. Anche alla luce del "Decreto Appropriatezza" saranno istituiti specifici PDTA. Inoltre, spera di poter
avere un ruolo nel 2016 che le permetta di poter interloquire a livello nazionale. Si conviene pertanto che
APRIRE sara attivata quando ci sara I'opportunita di intraprendere azioni al fine di inserire insegnamenti
specifici nelle Scuole di Specializzazione in Pediatria.

(Verga si deve assentare, approva pertanto la Relazione Annuale e delega Buzzetti per eventuali
altre decisioni).

Cergas-Bocconi ha istituito un Osservatorio sulle Cure Primarie con coinvolgimento di 10 ASL/AO
di 10 Regioni diverse; Lonati & presente in rappresentanza di APRIRE.

APS- Analisi PsicoSociologica ha avviato il "Progetto di valutazione qualitativa nell'ambito della
presa in carico del malato cronico", cui APRIRE collabora con la partecipazione di Lonati; al progetto par-
tecipano, a diverso titolo, anche altri soci e aderenti ad APRIREnetwork (Peduzzi, Peasso, Di Giaimo).
Tra gli attori coinvolti vi sono il Collegio Infermieri di Milano, di Brescia, la ASL di Mantova, La Cooperati-
va Dolce di Bologna. Noci sottolinea I'estremo interesse di questo filone di ricerca, che permette di partire
dal punto di vista degli assistiti in modo di organizzare i servizi in funzione loro e non dei servizi stessi.

Progetto Matrice, realizzato presso AGENAS con la collaborazione di soci/aderenti ad APRIRE-
network, Gini (Toscana) e Donatini (Emilia Romagna), Damiani (Universita Cattolica di Roma), Fortuna
(Veneto), Lonati (Lombardia), ha prodotto applicativi open source per I'elaborazione automatizzata dei
dati ordinariamente gestiti dalle ASL/Regioni, in grado di estrapolare indicatori confrontabili su PDTA. Ri-
tenendo importante sostenere la diffusione degli applicativi informatici realizzati dal progetto, risulta d'in-
teresse che APRIRE, verificato lo stato dell'arte presso AGENAS e Ministero della Salute, si candidi per
collaborare in tal senso.

(Peduzzi si deve assentare, approva pertanto la Relazione Annuale)
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In collaborazione con Sitl Nazionale: nell'incontro del Gruppo di Lavoro Primary Health Care di
Sltl Nazionale, cui partecipano Soci di APRIRE (Orizio, Peduzzi, Lonati) del 16/10/15 & stato esplicitato il
piano di lavoro, che prevede la replicazione dei percorsi formativi per i medici e operatori dei servizi so-
ciosanitari territoriali nel nord, centro e sud (in questa area & gia avviata l'interlocuzione con referenti della
Regione Calabria), alla cui realizzazione APRIRE potrebbe fattivamente partecipare.

Progettazione e realizzazione di uno studio per "ldentificare un set di indicatori clinici per docu-
mentare ['attivita motoria effettuata/prescritta, gestibili nel setting del MMG": a partire dalla tesi con revi-
sione della letteratura sul tema realizzata da Becchetti si decide di attivare un apposito Gruppo di Lavoro,

individuando MMG interessati e disponibili. SIMG ha gia espresso accordo circa la partecipazione a que-
sto progetto.

3. Approvazione della Prima relazione delle attivita dell’'Associazione APRIRE e del primo bilan-
cio di previsione annuale.

La Relazione finale e il Bilancio preventivo 2015, pubblicati sul sito di www.aprirenetwork.it con il
titolo" Relazione dell‘attivita e delle prospettive di sviluppo della Associazione APRIRE - Assistenza PRi-

maria In REte - Salute a Km 0 presentata alla prima Assemblea dei Soci il 2 Dicembre 2015" sono appro-
vati.

La riunione si conglude alle 16,30.

Presidg¢nte Segretaria
io, Lghati ia Orb
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