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Obiettivi formativi e sbocchi professionali
Il percorso formativo del corso di laurea in Infermieristica ha come obiettivi 
formativi specifici, definiti per ciascun profilo professionale, la competenza alla 
quale concorre la conoscenza (sapere), l'attitudine e le abilità pratiche/applicative 
(saper fare). In particolare, nella formazione dell'infermiere, gli obiettivi sono 
finalizzati ad ottenere che il laureato in infermieristica sia in grado di:

• gestire con autonomia e responsabilità interventi preventivi e assistenziali 
rivolti alle persone assistite, alla famiglia e alla comunità;

• gestire l'assistenza infermieristica a pazienti (età pediatrica, adulta ed 
anziana) con problemi respiratori acuti e cronici, problemi cardio-vascolari , 
problemi metabolici e reumatologici, problemi renali acuti e cronici, problemi
gastro-intestinali acuti e cronici, problemi epatici, problemi neurologici, 
problemi oncologici, problemi infettivi, problemi ortopedici e traumatologici,
problemi ostetrico-ginecologiche, patologie ematologiche, alterazioni 
comportamentali e cognitive, situazioni di disagio/disturbo psichico;

• accertare e gestire l'assistenza infermieristica nei pazienti con problemi 
cronici e di disabilità;

• gestire l'assistenza infermieristica perioperatoria;

• garantire la somministrazione sicura della terapia e sorvegliarne l'efficacia; 

• eseguire le tecniche infermieristiche definite dagli standard del Corso di 
Laurea;

• attivare processi decisionali sulla base delle condizioni del paziente, dei 
valori alterati dei parametri, referti ed esami di laboratorio;

• gestire percorsi diagnostici assicurando l'adeguata preparazione del paziente e
la sorveglianza successiva alla procedura;

• integrare l'assistenza infermieristica nel progetto di cure multidisciplinari;

• accertare con tecniche e modalità strutturate e sistematiche i problemi 
dell'assistito attraverso l'individuazione delle alterazioni nei modelli 
funzionali (attività ed esercizio, percezione e mantenimento della salute, 
nutrizione e metabolismo, modello di eliminazione, riposo e sonno, 
cognizione e percezione, concetto di sé , ruolo e relazioni, coping e gestione 
stress, sessualità e riproduzione, valori e convinzioni);
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• attivare e sostenere le capacità residue della persona per promuovere 
l'adattamento alle limitazioni e alterazioni prodotte dalla malattia e alla 
modifica degli stili di vita;

• identificare i bisogni di assistenza infermieristica della persona e le sue 
reazioni correlate alla malattia, ai trattamenti in atto, all'istituzionalizzazione, 
alle modificazioni nelle attività di vita quotidiana, alla qualità di vita 
percepita;

• definire le priorità degli interventi sulla base dei bisogni assistenziali, delle 
esigenze organizzative e dell'utilizzo ottimale delle risorse disponibili;

• progettare e realizzare, collaborando con altri professionisti, interventi 
informativi ed educativi di controllo dei fattori di rischio rivolti al singolo e a 
gruppi; 

• valutare i risultati dell'assistenza erogata e riadattare la pianificazione 
infermieristica sulla base dell'evoluzione dei problemi del paziente;

• gestire ed organizzare l'assistenza infermieristica di un gruppo di pazienti 
(anche notturna); 

• distinguere i bisogni di assistenza da quelli di assistenza infermieristica 
differenziando il contributo degli operatori di supporto da quello degli 
infermieri;

• attribuire e supervisionare le attività assistenziali al personale di supporto;

• gestire i sistemi informativi cartacei ed informatici di supporto all'assistenza;

• documentare l'assistenza infermieristica erogata in accordo ai principi legali 
ed etici; 

• assicurare ai pazienti ed alle persone significative, le informazioni di sua 
competenza, rilevanti e aggiornate sul loro stato di salute;

• predisporre le condizioni per la dimissione della persona assistita, in 
collaborazione con i membri dell'equipe;

• garantire la continuità dell'assistenza tra turni diversi, tra servizi/strutture 
diversi;

• utilizzare strumenti di integrazione professionale (riunioni, incontri di team, 
discussione di casi);

• lavorare in modo integrato nell'equipe rispettando gli spazi di competenza;
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• assicurare un ambiente fisico e psicosociale efficace per la sicurezza dei 
pazienti;

• utilizzare le pratiche di protezione dal rischio fisico, chimico e biologico nei 
luoghi di lavoro; 

• adottare le precauzioni per la movimentazione manuale dei carichi;

• adottare strategie di prevenzione del rischio infettivo (precauzioni standard) 
nelle strutture ospedaliere e di comunità;

• vigilare e monitorare la situazione clinica e psicosociale dei pazienti, 
identificando precocemente segni di aggravamento del paziente;

• attivare gli interventi necessari per gestire le situazioni acute e/o critiche;

• individuare i fattori scatenanti la riacutizzazione nei pazienti cronici;

• attivare e gestire una relazione di aiuto e terapeutica con l'utente, la sua 
famiglia e le persone significative;

• gestire i processi assistenziali nel rispetto delle differenze culturali, etniche, 
generazionali e di genere;

• sostenere, in collaborazione con l'équipe, l'assistito e la famiglia nella fase 
terminale e nel lutto;

• attivare reti di assistenza informali per sostenere l'utente e la famiglia in 
progetti di cura a lungo termine In relazione a tali obiettivi specifici di 
formazione, l'attività formativa, prevalentemente organizzata in 
“Insegnamenti specifici”, garantisce una visione unitaria e, nel contempo, 
interdisciplinare degli obiettivi didattici stessi con l'approfondimento, altresì, 
di conoscenze derivanti dagli ambiti disciplinari caratterizzanti, anche quelli 
più specificamente professionalizzanti e dagli ambiti disciplinari affini ed 
integrativi.

Ai sensi del D.M. 19 febbraio 2009, ciascun insegnamento attivato prevede un 
congruo numero intero di crediti formativi, al fine di evitare una parcellizzazione 
delle informazioni trasmesse agli studenti. Le forme didattiche previste comprendono
lezioni frontali, seminari, gruppi di lavoro e discussione su tematiche pertinenti e su 
simulazioni atti a perseguire gli obiettivi del percorso formativo. 
Il processo d'insegnamento si avvarrà di moderni strumenti didattici. 

All'attività didattica tradizionale si affianca l'attività di tirocinio guidato presso 
servizi sanitari specialistici pubblici ed altre strutture di rilievo scientifico e di 
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valenza per il soddisfacimento degli obiettivi formativi, situati in Italia o all'estero e 
legati da specifiche convenzioni. 
Tale training consente una progressiva assunzione di responsabilità e di autonomia 
professionale, nell'ambito delle quali gli studenti di Infermieristica Generale 
acquisiscono la capacità di valutare le diverse problematiche legate all'assistenza in 
ambito infermieristico, a pianificare la corretta assistenza infermieristica, ad 
integrarsi in un lavoro di gruppo cooperando con le diverse figure coinvolte in 
ambito assistenziale nei diversi contesti della sanità pubblica ed assistenziale. 

Le attività di laboratorio e di tirocinio vengono svolte con la supervisione e la guida 
di tutori professionali appositamente designati sulla base di abilità comunicative di 
rilievo, adeguatamente formati per tale funzione,. Le attività di Laboratorio e di 
tirocinio sono coordinate da un docente appartenente al più elevato livello formativo 
previsto per i profili della specifica classe. 
Il piano di studi prevede 20 esami e/o di valutazioni finali di profitto, organizzati 
come prove di esame integrate per più insegnamenti o moduli coordinati. La verifica 
di tale apprendimento viene vagliata attraverso prove d'esame, articolate oltre che 
nelle tradizionali modalità dell'esame orale o scritto, anche in una sequenza di prove 
in itinere (prove di autovalutazione e colloqui intermedi), utili a verificare le 
conoscenze acquisite. Relativamente alle prove scritte, gli strumenti utilizzati sono:

1. test a risposta multipla o risposte brevi scritte, organizzati su problematiche a 
carattere interdisciplinare, seguiti da esami utili ad accertare le competenze 
acquisite;

2. redazione di elaborati scritti su temi assegnati ed analisi delle attività ed agli 
elaborati relativi alla prova finale ed anche a commento delle esercitazioni 
svolte ed attraverso la valutazione del profilo complessivo elaborato in base a
criteri predefiniti.

Il regolamento didattico del Corso di Laurea definisce, nel rispetto dei limiti 
normativi, che la quota dell'impegno orario complessivo a disposizione dello 
studente per lo studio personale o per altre attività formative di tipo individuale non 
sarà inferiore ad almeno il 50% delle trenta ore previste per ciascun CFU.  Il 
percorso formativo è strutturato, monitorato, validato ed ottimizzato in continuum, al
fine di far acquisire competenze, conoscenze ed abilità previste nel profilo 
curriculare statuito dalla normativa vigente e negli obiettivi specifici del Corso. Tali 
specifici obiettivi formativi risultano sostenuti da un corpo docente consapevole della
necessità di utilizzare tutti gli strumenti istituzionali attivati dagli organismi 
competenti (NVF e NVA), ai fini dell'accreditamento della qualità della didattica. 
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Tramite tali strumenti risulta possibile misurare il miglioramento della performance 
didattica in tutte le diverse fasi che concorrono al conseguimento della laurea di 
primo livello, in termini di percorso formativo, di esami, di valutazione della qualità 
percepita dai discenti, di acquisizione delle competenze professionali che rientrano 
negli obiettivi specifici del percorso formativo stesso. 

Conoscere e comprendere

I laureati di infermieristica devono conoscere e comprendere le

• scienze biomediche per la comprensione dei processi fisiologici e patologici 
connessi allo stato di salute e malattia delle persone nelle diverse età della 
vita;

• scienze psico sociali e umanistiche per la comprensione delle dinamiche 
relazionali normali e patologiche e delle reazioni di difesa o di adattamento 
delle persone a situazioni di disagio psichico, sociale e di sofferenza fisica;

• le teorie di apprendimento e del cambiamento per la comprensione dei 
processi educativi rivolti ai cittadini o ai pazienti;

• scienze infermieristiche generali e cliniche per la comprensione dei campi di 
intervento dell'infermieristica, del metodo clinico che guida un approccio 
efficace all'assistenza, delle tecniche operative di intervento e delle evidenze 
che guidano la presa di decisioni;

• scienze etiche, legali e sociologiche per la comprensione della complessità 
organizzativa del Sistema Sanitario, dell'importanza e dell'utilità di agire in 
conformità alla normativa e alle direttive nonché al rispetto dei valori e dei 
dilemmi etici che si presentano via via nella pratica quotidiana; sono 
finalizzate inoltre a favorire la comprensione dell'autonomia professionale, 
delle aree di integrazione e di interdipendenza con altri operatori del team di 
cura;

• scienze igienico-preventive per la comprensione dei determinanti di salute, 
dei fattori di rischio, delle strategie di prevenzione sia individuali che 
collettive e degli interventi volti a promuovere la sicurezza degli operatori 
sanitari e degli utenti;

• discipline informatiche e linguistiche con particolare approfondimento della 
lingua inglese per la comprensione della letteratura scientifica infermieristica 
sia cartacea che on line.

Metodologie e attività formative, strumenti didattici per sviluppare i risultati attesi:
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• lezioni per introdurre l'argomento;
• lettura guidata e applicazione;
• video, dimostrazioni di immagini, schemi e materiali, grafici;
• costruzione di mappe cognitive.

Strumenti di valutazione per accertare il conseguimento dei risultati attesi:

• esami scritti e orali, prove di casi a tappe.

Capacità di applicazione delle conoscenze

I laureati di infermieristica devono dimostrare capacità di applicare conoscenze e di 
comprendere nei seguenti ambiti: 

• integrare le conoscenze le abilità e le attitudini dell'assistenza per erogare una
cura infermieristica sicure, efficaci e basate sulle evidenze; 

• utilizzare un corpo di conoscenze teoriche derivanti dalle scienze 
infermieristiche , dalle scienze biologiche comportamentali e sociali e da altre
discipline per riconoscere i bisogni delle persone assistite nelle varie età e 
stadi di sviluppo nelle diverse fasi della vita; 

• integrare le conoscenze infermieristiche teoriche e pratiche con le scienze 
biologiche , psicologiche, socio culturali e umanistiche utili per comprendere 
gli individui di tutte le età, gruppi e comunità; 

• utilizzare modelli teorici e modelli di ruolo dell'interno del processo  di 
assistenza  per  facilitare  la   crescita,  lo  sviluppo  e  l'adattamento  nella 
promozione,  mantenimento  e  recupero  della  salute  dei  cittadini;  

• interpretare e applicare i risultati della ricerca alla pratica infermieristica e 
collegare i processi di ricerca allo sviluppo teorico della disciplina 
infermieristica; 

• erogare un'assistenza infermieristica sicura e basata sulle evidenze per 
aggiungere i risultati di salute o uno stato di compenso dell'assistito; 

• condurre una valutazione completa e sistematica dei bisogni di assistenza del 
singolo individuo; 

• utilizzare tecniche di valutazione per raccogliere dati in modo accurato sui 
principali  problemi  di  salute  degli  assistiti;  
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• analizzare  e  interpretare  in  modo  accurato  i  dati  raccolti  mediante 
l'accertamento  dell'assistito;  

• pianificare l'erogazione  dell'assistenza  infermieristica  in  collaborazione con
gli  utenti  e  con  il  team  di  cura  interdisciplinare;  

• valutare  i  progressi  delle  cure  in collaborazione con il team 
interdisciplinare; 

• facilitare lo sviluppo di un ambiente sicuro per l'assistito assicurando costante
vigilanza infermieristica; 

• gestire una  varietà  di  attività  che  sono  richieste  per  erogare  l'assistenza  
infermieristica  ai  pazienti  in  diversi  contesti  di  cura  sia  ospedalieri  che  
territoriali  e residenziali. 

Metodologie e attività formative, strumenti didattici per sviluppare i risultati attesi: 

• lezioni; 

• esercitazioni con applicazione; 

• video, dimostrazioni di immagini, schemi e materiali, grafici; 

• costruzione di mappe cognitive; 

• discussione di casi in sottogruppi con presentazioni in sessioni plenarie; 

• tirocinio con  esperienze  supervisionate  da  tutor  in  diversi  contesti  e  con 
una  progressiva  assunzione  di  autonomia  e  responsabilità.  

Strumenti  di  valutazione  per accertare il conseguimento dei risultati attesi: 

• esami scritti e orali, prove di casi a tappe, project -work, report; 

• feedback di valutazione durante il tirocinio (attraverso portfolio, schede di 
valutazione strutturate e report clinici sulla pratica professionale); 

• esame strutturato oggettivo a stazioni

Autonomia di giudizio

I laureati di infermieristica devono dimostrare autonomia di giudizio attraverso le 
seguenti abilità:

• assumere decisioni assistenziali;



Pag 8

• decidere priorità su gruppi di pazienti;
• decidere gli interventi da attribuire al personale di supporto;
• attuare l'assistenza infermieristica personalizzando le scelte sulla base delle 

similitudini e differenze delle persone assistite rispetto a valori, etnia e 
pratiche socio culturali;

• decidere gli interventi assistenziali appropriati che tengono conto delle 
influenze legali, politiche, geografiche, economiche, etiche e sociali;

• valutare criticamente gli esiti delle decisioni assistenziali assunte sulla base 
degli outcomes del paziente e degli standard assistenziali;

• assumere la responsabilità e rispondere del proprio operato durante la pratica 
professionale in conformità al profilo, al codice deontologico e a standard 
etici e legali;

• assumere decisioni attraverso un approccio scientifico di risoluzione dei 
problemi del paziente;

• analizzare i problemi organizzativi e proporre soluzioni;
• decidere in situazioni a diversità di posizioni (conflitti o dilemmi).

Metodologie e attività formative, strumenti didattici per sviluppare i risultati attesi:

• lezioni;
• lettura guidata ed esercizi di applicazione;
• video, dimostrazioni di immagini, schemi e materiali, grafici;
• discussione di casi in sottogruppi con presentazioni in sessioni plenarie;
• tirocinio con esperienze supervisionate da tutor in diversi contesti e con una 

progressiva assunzione di autonomia e responsabilità;
• sessioni di debriefing per riflettere e rielaborare esperienze di pratica 

professionale.

Strumenti di valutazione per accertare il conseguimento dei risultati attesi:

• esami scritti e orali, prove di casi a tappe;
• feedback di valutazione durante il tirocinio (attraverso portfolio, schede di 

valutazione strutturate e report clinici sulla pratica professionale);
• esame strutturato oggettivo a stazioni.

Abilità comunicative

I laureati d'infermieristica devono sviluppare le seguenti abilità comunicative:
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• utilizzare abilità di comunicazione appropriate (verbali, non verbali e scritte) 
con gli utenti di tutte le età e con le loro famiglie all'interno del processo 
assistenziale e/o con altri professionisti sanitari in forma appropriata verbale, 
non verbale e scritta;

• utilizzare modalità di comunicazione appropriate nel team multi 
professionale;

• utilizzare principi di insegnamento e apprendimento per interventi informativi
o educativi specifici rivolti a singoli utenti, a famiglie e a gruppi, e altri 
professionisti (operatori di supporto, studenti infermieri, infermieri);

• sostenere e incoraggiare gli utenti verso scelte di salute, rinforzando abilità di 
coping, l'autostima e potenziando le risorse disponibili;

• gestire conflitti derivanti da posizioni diverse;
• facilitare il coordinamento dell'assistenza per raggiungere gli esiti di cura 

sanitari concordati;
• collaborare con il team di cura per concordare modalità operativi e realizzare 

l'applicazione e lo sviluppo di protocolli e linee guida.

Metodologie e attività formative, strumenti didattici per sviluppare i risultati attesi:

• lezioni;
• video e analisi critica di filmati, simulazioni, narrazioni, testimonianze;
• discussione di casi e di situazioni relazionali paradigmatiche in sottogruppi 

con presentazioni in sessioni plenarie;
• tirocinio con esperienze supervisionate da tutor in diversi contesti con 

sessioni di debriefing per riflettere e rielaborare esperienze relazionali con 
l'utenza e con l'equipe.

Strumenti di valutazione per accertare il conseguimento dei risultati attesi:

• osservazione di frame di filmati o scritti, di dialoghi con griglie strutturate;
• feedback di valutazione durante il tirocinio (attraverso portfolio, schede di 

valutazione strutturate e report clinici);
• esame strutturato oggettivo con stazioni con simulazioni sulle competenze 

relazionali.

Capacità di apprendimento

I laureati di infermieristica devono sviluppare le seguenti capacità di 
autoapprendimento:
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• sviluppare abilità di studio indipendente;
• dimostrare la capacità di coltivare i dubbi e tollerare le incertezze derivanti 

dallo studio e dall'attività pratica;
• sviluppare la capacità di porsi interrogativi sull'esercizio della propria attività,

pertinenti nei tempi, nei luoghi e agli interlocutori;
• dimostrare la capacità di ricercare con continuità le opportunità di 

autoapprendimento; - dimostrare capacità di autovalutazione delle proprie 
competenze e delineare i propri bisogni di sviluppo e apprendimento;

• dimostrare capacità di apprendimento collaborativo e di condivisione della 
conoscenza all'interno delle equipe di lavoro;

• dimostrare capacità e autonomia nel cercare le informazioni necessarie per 
risolvere problemi o incertezze della pratica professionale, selezionando 
criticamente fonti secondarie e primarie di evidenze di ricerca.

Strumenti didattici, metodologie e attività formative per sviluppare i risultati attesi:

• apprendimento basato sui problemi
• utilizzo di contratti e piani di autoapprendimento al fine di responsabilizzare 

lo studente nella pianificazione del suo percorso di tirocinio e 
nell'autovalutazione;

• laboratori di metodologia della ricerca bibliografica cartacea e online;
• lettura guidata alla valutazione critica della letteratura scientifica e 

professionale sia in italiano sia in inglese.

Strumenti di valutazione per accertare il conseguimento dei risultati attesi:

• project
• work, report su mandati di ricerca specifica;
• supervisione tutoriale sul percorso di tirocinio;
• partecipazione attiva alle sessioni di lavoro
• puntualità e qualità nella presentazione degli elaborati.

Ambiti occupazionali

Il laureato in Infermieristica trova collocazione sia nell'ambito del Servizio Sanitario 
Nazionale e Regionale in forma di dipendenza o in forma libero professionale, che 
presso strutture private accreditate.
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