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Il Nursing Odontostomatologico nel Corso di Laurea
in Infermieristica:Studio Osservazionale Trasversale
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INTRODUZIONE

La professione infermieristica ha conosciuto nell’ultimo decennio un perfezionamento della propria identita. Nel
2015 'IPASVI ha affermato che per il mantenimento del principi del SSN é necessario dare maggiore forza e spazio
alle potenzialita degli infermieri!, come anche la Legge n°® 190 del 2014, comma 566, sostiene l'evoluzione delle loro
competenze. In questa ondata di reengineering, si sta guardando con sempre maggiore attenzione la composizione del
team odontolatrico riguardo al quale in Italia non esiste una normativa di riferimento, mentre nei principali paesi
dell’'Unione Europea e definito in maniera precisa?. Inoltre, in Italia, non € compresa tra gli insegnamenti obbligatori
della formazione di base I'infermieristica odontostomatologica; € invece indicato come attivita “affine-integrativa”, il
modulo “MED/28-Malattie odontostomatologiche”. Avere un dato effettivo sull’attivazione di questi moduli
permetterebbe di misurare 1l grado di sensibilita delle Universita neil confronti di questa sfera professionale,
elemento certamente da prendere in considerazione in previsione delle future variazione del piano di studio.

OBIETTIVO

Questo studio vuole quantificare il numero di Istituti Universitari pubblici del Nord-Italia che prevedono un
corso teorico, clinico o infermieristico, di odontostomatologia all’interno del piano di studio del corso di Laurea
triennale in Infermieristica.
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CONCLUS IONI Avg. BSc Education formazione.

Considerando che negli studi presenti in letteratura si evince che un’adeguata formazione degli infermieri
influenza positivamente gli esiti legati alla salute dei pazienti*® (Fig.3) e che ogni Ateneo pud introdurre delle
variazionl fino a un terzo del programma definito dalla normativa nazionale, alla luce dei risultati ottenuti, si
ritiene utile agire a livello di processi formativi di base, sensibilizzando maggiormente gli Atenel circa
I’assistenza al paziente odontostomatologico.
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