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E noi... Che rapporto abbiamo con la tecnologia?




E noi... Che rapporto abbiamo con la tecnologia?

‘Non c’e niente di piu difficile, di piu pericoloso o di
pit incerto che assumere,la responsabilita di un
nuovo ordine di cose, perché linventore ha per
nemici tutti coloro che si trovano bene nella
situazione precedente e blandi sostenitori in coloro
che potrebbero fare bene nella nuova. Questa
resistenza deriva in parte dalla paura degli uomini
che non credono prontamente nelle cose nuove fino
a quando non ne divengono esperti”

[Niccolo Machiavell]



E noi... Che rapporto abbiamo con la tecnologia?

“Di fronte i progressi della scienza, la societa mostra un
atteggiamento contraddittorio. Le scoperte scientifiche se, da
un lato, vengono salutate come fonte di inesauribili benefici per
I'umanita, dall’altro non mancano di suscitare interrogazioni e
dubbi, circa la loro applicazione”

Vincenzo Alixtra

Etica e salute
Sguardi etici sulla pracica

¢ sulforganizzazione sanitaria

[L'opinion publique et la science, Bonneuil e Joly, 2013]




Molto dipende dall’'uso che ne facciamo...
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Moxi, il robot «amico» degli infermieri,
arriva negli ospedali: ecco cosa e in grado
di fare

Che approccio?



Un po’ di Deontologia...

Articolo 9: LU'infermiere, nell'agire professionale, si impegna ad
operare con prudenza al fine di non nuocere

Articolo 10:L'infermiere contribuisce a rendere eque le scelte
allocative, anche attraverso l'uso ottimale delle risorse disponibili.

Articolo 11: L'infermiere fonda il proprio operato su conoscenze
validate e aggiorna saperi e competenze attraverso la formazione
permanente, la riflessione critica sull'esperienza e la ricerca.
Progetta, svolge e partecipa ad attivita di formazione. Promuove,
attiva e partecipa alla ricerca e cura la diffusione dei risultati.



Un po’ di Deontologia...

Articolo 12: L'infermiere riconosce il valore della ricerca, della
sperimentazione clinica e assistenziale per |I'evoluzione delle
conoscenze e per i benefici sull’assistito.

Articolo 13: L'infermiere assume responsabilita in base al proprio
livello di competenza |...]



Riferimento normativo: Legge 24/2017

“Gli esercenti le professioni sanitarie, nell'esecuzione delle prestazioni
sanitarie con finalita preventive, diagnostiche,terapeutiche,
palliative, riabilitative e di medicina legale, si attengono, salve le
specificita del caso concreto, alle raccomandazioni prev:st /e
linee guida pubblicate”
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Fattori facilitanti

1. Disponibilita di RISORSE INTERNE da investire nelle innovazioni tecnologiche

_ J

"2. Disponibilita di RISORSE DA BANDI/GRANT/PREMI nazionali o internazionali per le
 innovazioni tecnologiche

3. Disponibilita di INFRASTRUTTURE DI SUPPORTO (es: internet a banda larga)

4. Propensione degli operatori all'adozione e utilizzo di tecnologie

5. La presenza di partnership idonee ad avviare percorsi di innovazione

6. Disponibilita di una struttura residenziale moderna

7. Presenza di normative/linee guida/regolamentazione che incentivino l'innovazione tecnologica

8. Propensione di utenti e/o familiari all'adozione di tecnologie

Universita
Bocconi
CERGAS

Centro di Ricerche sulla Gestione
GallAssstenza Sanlaria & Sociale

Fonte: CERGAS Bocconi. https://www.sdabocconi.it/it/eventi/2018/09/prospettive-
Il-settore-sociosanitario-dal-presente-al-futuro-levoluzione-della-cura-agli-anziani



5.0 DRIVER, ELEMENTI FACILITANTI E OSTACOLI

Ostacoli

r

1. Mancanza di RISORSE interne all'azienda da investire nelle innovazioni tecnologiche

b

2. Mancanza di RISORSE derivanti da bandi/grant/premi nazionali o internazionali per le innovazioni
tecnologiche

-

3. Limiti imposti dalle NORMATIVE vigenti (es: Privacy)

o

4. Mancanza di infrastrutture di supporto (es: internet a banda larga)

p
5. Strutture non adeguate per l'introduzione di componenti tecnologiche

A

6. Resistenze o mancata sensibilita all'utilizzo da parte degli utenti o dei loro caregiver

L
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7. Resistenze da parte degli operatori all'adozione e utilizzo di tecnologie
L
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8. L'assenza di partnership idonee ad avviare percorsi di innovazione
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Universita
Bocconi
CERGAS

Centro di Ricerche sulla Gestione
dallAssstenza Sanitaria @ Sociale




OFF-TOPIC? Essere Social-Infermieri

~17 STOP all'uso Improprio ael social. £CCo Il pronunciamentio ael Consigio Nazionaie

I FNOPI: stop all'uso improprio dei social. Ecco il pronunciamento
del Consiglio Nazionale

15/10/2018 - | 102 presidenti
deqgli Ordini provinciali riuniti nel
Consiglio  nazionale hanno
sotfoscrifto un documento suiia
condotta dei loro iscritti sui
sociai: ogni comportamento che
leda la professione e l'immagine
dei professionisti attraverso i
social sara punito: la
rappresentanza professionale si
impegna a essere guida ed
esempio per un buon uso dei
social

Condotte inopportune degli Infermieri sui social? Altola della Federazione nazionale degli
Ordini delle professioni infermieristiche (FNOPI) che rappresenta gli oltre 440mila

;#S O C I afISSIOEptT'C‘ a (il piti grande Ordine professionale italiano.

| 102 presidenti degli Ordini provinciali riuniti nel Consiglio nazionale hanno sottoscritto un
documento sulla condotta dei loro iscritti sui social.

http://www.fnopi.it/attualita/fnopi-stop-all-uso-improprio-dei-social-ecco-il-pronunciamento-del-consiglio-nazionale-id2484.htm



#Social-Etica

Ogni volta che un infermiere si presenta come tale e agisce sui social e
sul web mancando di decoro, di rispetto, usando turpiloquio,
rinunciando ad ogni possibilita di confronto costruttivo e sereno,
parlando senza cognizione di causa sia in merito ad evidenze
scientifiche sia in merito ad una consapevolezza ragionata dei fenomeni
di cui discute:

1) Mina I'immagine di tutta la comunita professionale che ne esce
mortificata sul piano etico, deontologico, culturale;

2) Frena la credibilita professionale e istituzionale nei confronti della
societa civile, politica e del sistema sanitario in generale entro cui opera.



#Social-Etica

Inoltre confligge deontologicamente quando:

1) non tiene conto dei valori etici, religiosi e culturali, nonché del
genere e delle condizioni sociali della persona;

2) non si impegna a cercare il dialogo nel caso di conflitti
determinati da diverse visioni etiche;

3) non persegue uno spirito di collaborazione e confronto con i
colleghi o con altri professionisti sanitari e non;

4) non riconosce e valorizza lo specifico apporto degli altri attori
nell’equipe;

5) non tutela il decoro personale ed il proprio nome e non
salvaguarda il prestigio della professione



Usarli correttamente e un opportunita

Gli infermieri sui social media: usarli correttamente &
un'opportunita

13/12/2013 - La condivisione della FNG di un documenio elaboraio sulla
base della lefteratura infernazionale in materia o comunicazione
infermieredcittadino in ambiente infernet

E ce lo siamo dettl nel 2013...

http://www.fnopi.it/attualita/gli-infermieri-sui-social-media-usarli-correttamente---un-opportunit--id 1109.htm
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