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Obiettivi formativi 

Fornire conoscenze e strumenti operativi sulle Case di Comunità (CdC) e sulle Aggregazioni 
Funzionali Territoriali (AFT), con particolare riferimento al DM 77/2022, ai modelli organizzativi, 
all’integrazione socio-sanitaria e alla presa in carico dei pazienti fragili e cronici. 

 

Programma scientifico 

08:00 – 08:30 | Registrazione partecipanti 

08:30 – 09:00 | Relazione 1 – Relatore 1 

Titolo: Evoluzione dell’assistenza territoriale: CdC e AFT 

• Contesto normativo (PNRR, DM 77/2022, Accordi collettivi nazionali MMG), Ruolo 
delle AFT nella riorganizzazione territoriale, Integrazione tra CdC e medicina generale. 

 

09:30 – 10:00 | Relazione 2 – Relatore 2 

Titolo: Modelli organizzativi: CdC (Hub & Spoke) e AFT 

• Struttura e funzioni delle CdC, Organizzazione delle AFT, Sinergie operative tra modelli 

 



10:00 – 10:30 | Relazione 3 – Relatore 3 

Titolo: Assistenza primaria integrata 

• Ruolo dei MMG nelle AFT, Infermiere di famiglia e comunità, Continuità assistenziale e 
presa in carico. 

 

10:30 – 11:00 | Relazione 4 – Relatore 4 

Titolo: Gestione del paziente cronico e fragile 

• Percorsi assistenziali integrati CdC-AFT, Assistenza domiciliare integrata (ADI), 
Stratificazione del rischio e medicina di iniziativ. 

 

11:00 – 11:30 | CONFRONTO DIBATTITO 

 

11:30 – 12:00 | Relazione 5 – Relatore 5 

Titolo: Servizi specialistici e diagnostica territoriale 

• Offerta nelle CdC ASP VIBO VALENTIA, Integrazione con AFT ASP VIBO VALENTIA, 
Appropriatezza prescrittiva nella ASP VIBO VALENTIA. 

 

12:00 – 12:30 | Relazione 6 – Relatore 6 

Titolo: Prevenzione, screening e medicina di comunità 

• Ruolo delle AFT nella prevenzione, Vaccinazioni e campagne di screening, Educazione 
sanitaria e coinvolgimento della popolazione. 

 

12:30 – 13:00 | Relazione 7 – Relatore 7 

Titolo: Integrazione socio-sanitaria e PUA 

• Punto Unico di Accesso, Collaborazione tra CdC, AFT e servizi sociali, Gestione delle 
fragilità complesse. 

 

13:00 – 13:30 | Relazione 8 – Relatore 8 

Titolo: Sfide, governance e prospettive future 

• Criticità organizzative CdC-AFT, Telemedicina e digitalizzazione, Indicatori di 
performance e monitoraggio. 

 

13:30 – 14:00 | Discussione e verifica apprendimento 

 



5.2 Competenze tecnico-professionali 

Acquisizione di conoscenze aggiornate sui modelli organizzativi delle Case di Comunità e delle 
Aggregazioni Funzionali Territoriali (AFT), in coerenza con il DM 77/2022 e gli Accordi Collettivi 
Nazionali della medicina generale. Sviluppo di competenze nella gestione integrata dei 
percorsi assistenziali per pazienti cronici e fragili, con particolare riferimento al raccordo 
operativo tra MMG organizzati in AFT e servizi delle CdC. Approfondimento delle competenze 
relative all’utilizzo appropriato delle risorse diagnostiche e specialistiche territoriali e alla 
collaborazione multidisciplinare tra professionisti sanitari. 

 

5.3 Competenze di processo 

Sviluppo della capacità di progettare e gestire percorsi assistenziali integrati tra CdC e AFT, 
garantendo continuità delle cure e presa in carico proattiva del paziente. Acquisizione di 
competenze nella gestione del Punto Unico di Accesso (PUA) e nel coordinamento tra medicina 
generale, servizi territoriali e assistenza domiciliare. Miglioramento delle abilità organizzative 
nella gestione dei flussi informativi e nella programmazione delle attività delle AFT, con 
attenzione all’appropriatezza e alla riduzione degli accessi impropri ai servizi ospedalieri. 

 

5.4 Competenze di sistema 

Comprensione del ruolo strategico delle Case di Comunità e delle AFT all’interno del sistema 
sanitario territoriale e delle politiche di riorganizzazione previste dal PNRR. Capacità di 
contribuire allo sviluppo di reti integrate tra professionisti, servizi sanitari e sociali, 
promuovendo modelli collaborativi e multidisciplinari. Sviluppo di una visione sistemica 
orientata alla sostenibilità, equità di accesso e miglioramento degli esiti di salute, anche 
attraverso l’innovazione digitale, la telemedicina e strumenti condivisi di governance clinica. 

 

 


