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Forse si tratta di fabbricare quello che verra
con materiali fragili e preziosi

senza sapere come si fa.

(Le luci della centrale elettrica)
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Prefazione

di Fabrizio Consorti

E nessuno versa vino nuovo in otri vecchi;
altrimenti il vino nuovo spacchera gli otri,
si spandera e gli otri andranno perduti.

11 vino nuovo bisogna versarlo in otri nuovi.
(Lc 5, 37-38)

La definizione di paradosso ¢ «affermazione, proposizione, tesi, opinione
che, per il suo contenuto o per la forma in cui ¢ espressa, appare contraria
all’opinione comune o alla verosimiglianza e riesce percio sorprendente o
incredibile» (Treccani).

In termini filosofici € stato anche definito «una conclusione apparente-
mente inaccettabile, che deriva da premesse apparentemente accettabili per
mezzo di un ragionamento apparentemente accettabile» (Sainsbury, 1988).

Una forma molto frequente del paradosso ¢ quella di dare contempora-
neamente per veri due termini che dovrebbero escludersi reciprocamente,
come la doppia natura corpuscolare e di onda della radiazione elettromagne-
tica.

Esistono, in realta, molte cose nelle nostre vite che hanno natura parados-
sale, dalla fisica quantistica — che non vediamo — alla nostra vita psichica, in
cui sperimentiamo quanto sia possibile “odiare ed amare” contemporanea-
mente, come cantd Catullo'.

Tra i tanti, in questo breve saggio vorrei riflettere su alcuni paradossi che
presenta la formazione medica, con particolare, anche se non unico, riferi-
mento alla formazione continua online, a cui tutti i temi toccati verranno ri-
condotti.

L Odi et amo. Quare id faciam, fortasse requiris. Nescio, sed fieri sentio et excrucior. Odio
e amo. Forse mi chiedi come io faccia. Non lo so, ma sento che cio accade, € ne sono tormen-
tato.
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Un primo paradosso ¢ contenuto nella ben nota e apparentemente inecce-
pibile affermazione, attribuita tra gli altri gia a Paracelso, che la medicina sia
cosi un’arte come una scienza. Trascurando il fatto che bisognerebbe definire
con chiarezza cosa si intenda con i due termini, rimane il fatto che, nell’ac-
cezione comune, i termini di arte e scienza sottintendono due approcci alla
conoscenza e rappresentazione del mondo fortemente diversi, per buona mi-
sura inconciliabili. Come puo una visione estetica del mondo accompagnarsi
a una rappresentazione matematico-probabilistica, quale quella della scienza
contemporanea? Si alternano nella mente del medico? Esiste un percorso di
formazione comune? O vanno formate nel giovane e poi sviluppate nel pro-
fessionista con percorsi diversi? E quali sarebbero gli eventuali punti in co-
mune?

Un secondo paradosso, poi, riguarda la formazione continua, che insiste
sulle competenze cosiddette metacognitive che in ambito internazionale
hanno assunto anche la dizione di Life Long Learning (LLL).

Un buon professionista dovrebbe essere in grado di guidare autonoma-
mente il proprio processo di aggiornamento continuo, specialmente attra-
verso 1’uso delle tecnologie digitali dell’informazione (Sockalingam, 2022).
Draltra parte, se si considerano le tre classi di obiettivi formativi del sistema
italiano di Educazione Continua in Medicina (ECM) ¢ chiarissima la diretta
ricaduta professionale delle aree tecnico-professionale, di processo e di si-
stema, ma non € chiaro dove dovrebbero collocarsi le competenze destinate
a sostenere il LLL. Il paradosso, dunque, ¢ che si voglia contemporanea-
mente che il professionista sviluppi una competenza metacognitiva ma ci si
aspetta che cio avvenga principalmente attraverso attivita formative trasmis-
sive, eterodirette e orientate ai contenuti tecnico-professionali o organizza-
tivi. Si potrebbe pensare che questo sia un errore di progettazione, ma non ¢
cosi: realmente servono entrambe le dimensioni di sviluppo e i professionisti
ne sono consapevoli (Babenko, 2017). Si torna cosi alla domanda posta dal
primo paradosso: esistono percorsi comuni e punti di contatto?

Un terzo paradosso, infine, si cela nella citazione che apre questo testo.
Fuori metafora: non si possono usare “vecchie” strategie formative senza te-
nere conto che un’aula virtuale, un webinar, un podcast o uno screencast su
YouTube non sono la copia digitale di un’aula o di una lezione in presenza.
Virtuale non ¢ sinonimo di falso o fittizio, ma un tipo di realta diversa da
quella concreta, con le sue regole e la sua fenomenologia (Berger, 2020). 11
paradosso risiede nella parola realta, che manifesta proprieta diverse in fun-
zione del medium in cui si inscrive la nostra relazione col mondo: la realta
concreta abituale, la carta stampata, lo schermo di un computer. In ogni caso,
il tramite obbligato ¢ il nostro corpo, che si relaziona con un altro-di-fronte-
a-noi direttamente o tramite un oggetto diverso. Come ha insegnato Maurice
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Merleau-Ponty, I’apprendimento ¢ sempre incorporato (Merleau-Ponty,
2015), esso avviene sempre attraverso azioni su oggetti e tanto piu queste
“manipolazioni” sono potenti, tanto piu profondo ¢ 1’apprendimento
(Dall’ Alba, 2005).

Perché questo discorso non rimanga astratto, si pensi all’'uso molto co-
mune di sottolineare ed evidenziare il testo che si sta studiando, o al prendere
appunti mentre il docente parla o, ancora, quanto 1’elaborazione di un caso
clinico in piccolo gruppo renda piu significativo cid che il relatore ha detto
in seduta plenaria.

In sintesi, cosa facciamo perché il nostro ambiente online consenta al no-
stro discente un’esperienza incorporata intensa ed efficace? Quanti sensi sol-
lecitiamo (vista di immagini fisse e in movimento, udito)? Quali e quante
azioni richiediamo (solo la lettura, la produzione scritta, grafica, verbale,
I’interazione con altri)? Favoriamo il contemporaneo sviluppo di arte e
scienza, attingendo a epistemologie diverse per le nostre proposte formative
(integrazione di medical humanities) anche nel corso piu tecnico? Formiamo
la sua competenza di LLL obbligandolo alla ricerca personale e guidandola?
A queste domande, il manuale di Claudia Bellini offre risposte precise e ag-
giornate.
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Presentazione

di Barbara Bruschi

Questo libro affronta tre temi che, nel tempo, hanno acquisito una cen-
tralita particolare: la formazione in sanita, la didattica online e le figure pro-
fessionali necessarie per garantire efficacia e qualita del training e dell’ag-
giornamento professionale.

L’autrice si propone di approfondire le metodologie della didattica on-
line applicate all’Educazione Continua in Medicina e, in particolare, di com-
prendere come I’Educatore Digitale possa avere un ruolo centrale nella pro-
gettazione, implementazione ed erogazione del training sia online sia offline
favorendo un’efficace trasformazione digitale.

Quello della formazione online ¢ diventato, a seguito della pandemia di
COVID-19, un tema molto discusso che pone numerosi interrogativi. L’on-
line teaching ¢ applicabile a qualsiasi contesto formativo? Quali sono gli ap-
procci e le metodologie piu efficaci? Quali le soluzioni operative migliori?
Queste ¢ altre domande stanno mettendo in discussione i fondamenti della
didattica rivolta agli adulti. Infatti, I’ultimo decennio ha conosciuto una cre-
scita imponente delle proposte formative rivolte ai professionisti e gli sforzi
si sono concentrati sullo sviluppo della didattica completamente a distanza e
sulla frammentazione delle attivita. Purtroppo, non sempre questa crescita ¢
stata accompagnata da qualita e professionalita nella progettazione e gestione
dei percorsi. Partendo da tali presupposti ¢ facile cogliere la rilevanza di que-
sto lavoro, dal momento che I’autrice torna a porre I’accento sugli aspetti
fondamentali della prassi formativa: la progettazione, 1I’individuazione dei
modelli didattici adeguati ai diversi contesti e la presenza di figure profes-
sionali capaci di gestire le diverse fasi e i diversi aspetti dell’educazione con-
tinua.

Di particolare interesse, per il momento storico in cui il volume va in
stampa, ¢ la descrizione delle funzioni e delle competenze dell’Educatore
Digitale. Quest’ultimo ¢ presentato non solo come una figura di raccordo tra
le varie componenti della formazione, ma come un esperto in grado di gestire
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sia la dimensione pit operativa della formazione sia quella relazionale. In-
fatti, a differenza dell’instructional designer, I’Educatore Digitale mantiene
la propria vocazione pedagogica, incentrata sulla relazione e la cura, coniu-
gandola con le competenze didattiche e digitali indispensabili per la proget-
tazione, I’implementazione e 1’erogazione di percorsi formativi online di
qualita.

Il volume ha il merito di mettere a sistema una serie di temi che, seppur
noti, sono spesso affrontati in maniera frammentata. In particolare, ¢ rappre-
sentata con forza I’importanza di connessione tra la progettazione formativa,
gli strumenti della didattica e le figure della formazione. Connessione che
rappresenta il valore aggiunto di un approccio di qualita alla didattica e
all’aggiornamento.

Fornendo una visione sistemica della formazione, il volume rappresenta
uno strumento fondamentale per chi, per la prima volta, si sta avvicinando ai
temi dell’aggiornamento professionale e della didattica online. Al contempo
si propone come uno spazio di riflessione e di innovazione per chi, avendo
gia maturato una certa esperienza, ha bisogno di strumenti per guardare ai
processi formativi secondo una prospettiva differente.

14
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Introduzione

E passato oltre un ventennio dall’avvio del programma nazionale di Edu-
cazione Continua in Medicina. In questo tempo la formazione per i profes-
sionisti sanitari ¢ diventata un percorso co-costruito da una pluralita di figure
che, a vario titolo e in momenti differenti, sono coinvolte nella progettazione
e realizzazione di un intervento formativo.

Anche solo prima della pandemia di COVID-19, veniva naturale asso-
ciare alla formazione in ambito sanitario I’immagine di ampi spazi stipati di
discenti provenienti da ogni dove, come accade nei congressi di aggiorna-
mento rivolti ai medici, infermieri e tutti coloro che fanno parte del comparto
sanitario.

Si puo ricondurre la prevalenza di didattica in presenza in questo settore
alla natura pratica delle discipline insegnate (cliniche, laboratoriali, chirurgi-
che), ed ¢ opinione comune che il saper fare non si coniughi facilmente con
la formazione a distanza. Oggi, tuttavia, riusciamo con la stessa facilita a
pensare agli operatori sanitari in una stanza della propria abitazione che si
formano attraverso un PC e una videolezione in cui vengono erogati conte-
nuti per ’apprendimento e 1’aggiornamento professionale. Cid non sor-
prende dato che la formazione a distanza ¢, a pieno titolo, una tipologia for-
mativa per I’ECM; non senza coni di luce e zone d’ombra.

Pier Cesare Rivoltella (2020) afferma che il contenuto digitale ha ben
presto rappresentato un problema centrale per ’e-learning; in particolar
modo, questo vale per la formazione in ambito sanitario. Quasi sempre, in-
fatti, a causa dell’elevato numero di professionisti che partecipano a un
evento online di ECM, la modalita di erogazione ¢ quella guidata dai conte-
nuti trasmissivi (content-driven). Affinché gli interventi siano efficaci, essi
devono essere allineati alla strategia formativa e agli obiettivi stabiliti
nell’analisi di contesto e, per farlo, servono conoscenze non solo disciplinari
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ma anche pedagogiche. E qui che diventa indispensabile la conoscenza della
progettazione didattica e si delinea il ruolo di figure di supporto nella co-
progettazione dei percorsi formativi.

Non ¢ un mestiere facile quello di chi fa formazione online, a partire dalla
definizione della geografia dei termini in gioco nel campo in cui opera. Nel
glossario italiano del settore, ad esempio, manca un corrispondente sintetico
dell’instructor in lingua inglese, definito come docente, formatore, esperto
dei contenuti, esperto della materia.

Nel presente volume questa figura verra indicata come formatore, rinun-
ciando comunque a una generalita che i termini italiani spesso non hanno.
Anche per questo si utilizzera la forma anglosassone e verranno prese in con-
siderazione tutte le forme che nel tempo si sono evolute, come e-learning,
distance education, formazione a distanza e formazione online intese nella
stessa accezione, nel tentativo di fornire al lettore un’agevole comprensione
del testo.

Con lo stesso obiettivo, la struttura si divide in due parti perseguendo un
processo induttivo, cio¢ un sapere esperienziale, che ha come oggetto la pra-
tica e che non pretende, quindi, di essere completo.

La prima parte del testo ¢ pensata come un’ampia introduzione articolata
intorno a tre elementi che si ¢ inteso esplicitare nelle loro principali caratte-
ristiche e, allo stesso tempo, mettere in relazione: il contesto (della forma-
zione continua in sanita), I’azione (del progettare), le figure di supporto.

Viene presentata, nel capitolo uno, I’evoluzione per tappe principali della
formazione continua in sanitd, con un’attenzione particolare agli aspetti che
piu di altri hanno subito importanti modifiche nel tempo e che rappresentano,
oggi, 1 pilastri di ogni intervento formativo. Cio che si intende esplicitare ¢
I’importanza del lavoro svolto per mettere a sistema gli strumenti, le tipolo-
gie e gli obiettivi formativi in un campo ampio e complesso come quello
sanitario in cui coesistono una moltitudine di professionalita diverse con al-
trettante esigenze di aggiornamento continuo da concordare, inoltre, con
tempi di lavoro serrati. Oggi, una piu efficace (ed economica) soluzione sem-
bra essere 1I’impiego dell’online per la formazione completamente a distanza
o blended (nell’accezione distanza-presenza).

Quindi, nel secondo capitolo si affronta lo spostamento delle pratiche for-
mative dalla presenza all’online e le potenzialita e i limiti del cambiamento
che ne deriva. Ripensare e, contestualmente, trasformare la pratica ¢ un’atti-
vita disorientante per i formatori che possono fare leva solo su una buona
progettazione per trovare una strada che conduce all’efficacia. In questo fran-
gente, viene presentata la spirale della formazione di J.J. Guilbert come
punto fermo nel contesto formativo sanitario, per arrivare alle regole e ai
principi che conducono all’Online Educational Design, tentando di non
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abbandonare il vecchio per il nuovo ma, piuttosto, di utilizzarli entrambi
come guida alle azioni progettuali.

A questo punto la domanda che ci si pone ¢: chi progetta I’online? E ancora:
chi supporta la progettazione? Per rispondere a tali quesiti, nel terzo capitolo
vengono presentate le figure di supporto e co-progettazione nell’ambito speci-
fico della formazione online. Al tutor e all’instructional designer, conosciuti ai
piu anche per i numerosi contributi della letteratura di settore sul tema, si ag-
giunge 1’Educatore Digitale (ED) come figura emergente. Si tenta di spiegare
chi € e cosa puo fare attraverso uno schema che propone 1’individuazione di
competenze chiave e competenze abilitanti associate, considerandole nell’ac-
cezione fornita dalla modello di profilo per competenze canadese CanMEDS.
Secondo tale modello alla definizione di una competenza, proposta come
un’abilita osservabile di un professionista (dell’area sanitaria) che si sviluppa
attraverso stadi di competenza da principiante a esperto, vengono associati
concetti chiave, competenze chiave e competenze abilitanti. Nominarle e in-
tenderle in questo senso non ¢ stato dunque casuale; esse non rappresentano le
fasi o i compiti dell’Educatore Digitale nei contesti socio-sanitari, ma i fattori
intrinsechi della figura professionale acquisiti e potenziati attraverso il lavoro
sul campo.

La costruzione del profilo dell’ED ¢ il punto di partenza, nonché il fil rouge,
per la seconda parte del testo, dedicata alla descrizione delle sue competenze
abilitanti e articolate in sette #ip. Con la scelta di questo termine si intende in-
vitare il lettore a fruire dei contenuti in forma di suggerimenti, raccomanda-
zioni, punti di attenzione, esempi pratici associati alla teoria e connotati dai
caratteri di operativita e applicazione reale delle conoscenze. Per questo ogni
tip inizia con le domande che I’Educatore Digitale dovrebbe porre a un ipote-
tico formatore, cosi da immaginarsi piu facilmente in una situazione simil-
reale di un ambiente lavorativo in cui si incontra un responsabile della forma-
zione che richiede un supporto per attivita di progettazione didattica, scelta
delle strategie, trasposizione didattica, creazione dei contenuti.

Sintetizzare argomenti cosi vasti — nella consapevolezza di tralasciare ne-
cessariamente alcuni aspetti rilevanti — per fornire al lettore uno schema ope-
rativo e completo, ¢ la sfida di questo testo.

Il volume si rivolge ai futuri Educatori Digitali che per la prima volta si
trovano a co-progettare nel campo della formazione online del settore sani-
tario e, al contempo, intende essere un supporto alle conoscenze dei profes-
sionisti che gia lavorano negli uffici formazione delle AUSL. Essi sono co-
noscitori esperti del campo della cura ma difficilmente lo sono, alla stessa
stregua, della progettazione per 1’e-learning; dunque, questo testo ¢ pensato
anche per loro.
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Non vi sono ricette per la distance education: essa richiede un mix, senza
indicazioni di dosi, tra conoscenza teorica e (molta) esperienza pratica. Chi
riesce a sviluppare padronanza su entrambe sa anche trovare risorse che altri
nemmeno immaginano.
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1. L’evoluzione della formazione continua in sa-
nita in Italia

La continua evoluzione della ricerca scientifica e tecnologica, 1’aumento
delle conoscenze e il miglioramento della preparazione culturale dei cittadini
richiede che gli operatori sanitari si aggiornino in modo costante, al fine di
mantenere le competenze iniziali e svilupparne di nuove in linea con le ne-
cessita del settore in cui operano. Tutto questo richiede la creazione e lo svi-
luppo di un sistema di formazione permanente del personale socio-sanitario
che sia auto-orientativo durante I’intero arco della vita (lifelong learning) e
volto a migliorare la conoscenza, la capacita e la competenza in una prospet-
tiva personale, civica, sociale e occupazionale.

In educazione un intervento formativo ¢ il mezzo attraverso il quale si
realizza ’azione di cambiamento che porta i discenti a sviluppare cono-
scenze; saperlo progettare in maniera efficace ¢ una sfida che coinvolge co-
loro che lavorano a tutti i livelli e in tutti i contesti di formazione.

Quello della formazione continua in sanita, oggetto del presente lavoro, ¢
un contesto attraversato da situazioni inedite e impreviste che mutano conti-
nuamente gli obiettivi e le necessita di formazione e aggiornamento degli
operatori coinvolti; di conseguenza, la pianificazione formativa a essi rivolta
¢ in continuo mutamento, sia organizzativo che normativo. Lo sviluppo
scientifico e il cambiamento dei paradigmi di formazione dei sistemi sanita-
rio ed educativo — che hanno favorito la nascita della formazione continua in
sanita — hanno attraversato un percorso evolutivo di cui la letteratura identi-
fica tre fasi in successione temporale.

La prima fase viene collocata orientativamente tra gli anni Sessanta e Ot-
tanta. Contestualmente al cambiamento dei paradigmi pedagogici indirizzati
sempre di piu verso I’andragogia, I’educazione permanente e il ripensamento
dei luoghi e dei tempi di formazione del settore educativo (Loiodice, 2004,
2011; Zannini, 2015), vengono attivati i primi uffici di aggiornamento del
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personale anche in ambito sanitario (Dalponte e Di Virgilio, 2015). La for-
mazione dei professionisti ¢ condotta prevalentemente in presenza, attra-
verso la tecnica didattica' della lezione d’aula “tradizionale” secondo il mo-
dello comportamentista, nonostante I’aumento delle opportunita di forma-
zione supportate dalla tecnologia. Sono, infatti, gli anni della Formazione a
Distanza (FAD) cosiddetta di “seconda generazione”, caratterizzata dall’im-
piego di supporti audiovisivi (TV, VHS). Si tratta chiaramente di situazioni
didattiche senza interattivita in cui ’apprendimento € un processo indivi-
duale (Rivoltella, 2020).

La seconda fase, che si colloca negli anni Ottanta e Novanta, attraversata
prevalentemente da cambiamenti normativi nel settore sanitario, vede la qua-
lificazione professionale degli operatori sanitari ai quali viene richiesto, da
quel momento in poi, una formazione di base universitaria. Sul piano della
formazione continua cio implica che i partecipanti alle attivita formative
siano persone di alta qualificazione che necessiteranno di aggiornare le pro-
prie conoscenze ¢ sviluppare competenze complesse, anche in virtu dell’ele-
vata richiesta prodotta dall’istituzione del servizio sanitario nazionale (SSN)
con la Legge del 23 dicembre 1978 n.833. Successivamente a questa vi ¢ il
riordino della disciplina in materia sanitaria (D. Lgs. 30 dicembre 1992,
n.505) che porta alla nascita dell’Azienda Ospedaliera (AO), I’orientamento
al mercato, la distribuzione delle responsabilita regionali e la personalita giu-
ridica alle Unita Sanitarie Locali (USL). In esse, in quanto aziende, vengono
istituiti 1 dipartimenti con lo scopo di ottimizzare le risorse umane e struttu-
rali, sempre al fine di fornire un migliore servizio ai cittadini. A lungo ter-
mine, per i professionisti della cura tali passaggi normativi risultano fonda-
mentali per I’evoluzione della formazione di base (universitaria) e post-base
(master, scuole di specializzazione, dottorato di ricerca). Infatti, gli anni No-
vanta hanno inizio con la riforma degli ordinamenti didattici universitari,
Legge 341/90. Con essa le universita rilasciano i titoli di diploma universi-
tario, diploma di laurea, diploma di specializzazione, dottorato di ricerca. Il
ministro della Sanita individua le figure professionali da formare e i relativi
profili, come quello infermieristico che ricevera un’accelerazione nella con-
quista del proprio ruolo professionale. Il definitivo passaggio alla formazione
universitaria dei professionisti sanitari, tuttavia, viene sancito dal decreto del
1992, con la previsione del diploma di scuola secondaria superiore di se-
condo grado come requisito obbligatorio per I’ammissione universitaria e il
conseguente “diploma universitario” a firma del rettore dell’universita

! Viene definita “tecnica didattica” un insieme piul 0 meno coerente di mezzi, di materiali,
di procedure, che puo avere una finalita in sé e che puo essere al servizio di metodi pedagogici
diversi. La lezione ¢ una tecnica che si connota di significati che si differenziano in base ai
mezzi, ai materiali e alle procedure che in essa vengono utilizzate.
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rilasciato al termine del corso. Con il successivo decreto n.509 del 1999, re-
cante le norme per I’autonomia didattica degli atenei, vengono introdotte no-
vita che modificheranno in maniera sostanziale tutto 1’assetto universitario:
vengono istituite le Lauree “3+2”, il sistema dei crediti formativi universitari
(CFU), la classificazione di tutte le discipline in materia di apprendimento
universitario®. Nel decreto “Determinazione delle classi di laurea universita-
rie delle professioni sanitarie” del 2 aprile 2001 e successivi® vengono defi-
niti gli obiettivi formativi qualificanti dei singoli profili sanitari. Per quanto
riguarda, invece, le classi specialistiche vengono definite nello stesso decreto
le competenze dei laureati, che devono possedere «una formazione profes-
sionale avanzata per intervenire con elevate competenze nei processi assi-
stenziali, gestionali, formativi e di ricerca [...] in grado di esprimere compe-
tenze avanzate di tipo assistenziale, organizzativo, gestionale e di ricerca in
risposta ai problemi prioritari di salute della popolazione».

La terza fase parte dagli anni 2000 con la nascita del sistema di Educa-
zione Continua in Medicina (ECM) per la formazione post base dei profes-
sionisti sanitari, cio¢ il processo attraverso il quale il professionista della sa-
lute si mantiene aggiornato per rispondere ai bisogni dei pazienti, alle esi-
genze del Servizio sanitario e al proprio sviluppo professionale» (Sito
Age.na.s.). Viene cosi definita ’importanza della formazione continua in sa-
nita, allineando, inoltre, il sistema formativo italiano a quello europeo di
Continuing Medical Education (CME), sviluppatosi negli stessi anni. Nono-
stante sia gia passato piu di un ventennio, il sistema di ECM ¢ ancora oggetto
di una forte evoluzione sia normativa che gestionale, sollecitata dalla diffu-
sione delle tecnologie per 1I’educazione e la formazione a distanza. Esso si
presenta oggi quale strumento per progettare un moderno approccio allo svi-
luppo e al monitoraggio delle competenze individuali, allontanandosi defini-
tivamente dalla formazione negli ambienti di cura per come era vista negli

2 Ripercorrere i passi normativi che hanno definito I’attuale sistema di formazione nazio-
nale ci aiuta a comprendere la notevole evoluzione attraversata dal settore educativo sanitario;
si consideri infatti che dal 1934 agli anni Novanta venivano definite professioni sanitarie uni-
camente quelle del medico, del farmacista e del veterinario mentre tutte le altre erano relegate
al ruolo di “arti sanitarie ausiliarie” (I’aggettivo verra eliminato solo nel 1999).

31 passi successivi sono stati il D.M. 22 ottobre 2004 n. 270 (Modifiche regolamento D.M.
509/99), D.M. 26 luglio 2007 n.386. Linee guida per la progettazione dei nuovi ordinamenti
dei corsi di laurea e di laurea magistrale, il D.M. 31 ottobre 2007 n.544. Definizione requisiti
corsi di laurea e laurea magistrale; C.U.N. Criteri per una valutazione omogenea degli ordi-
namenti didattici dei corsi di studio formulati ai sensi del D.M. 270/04; 14 novembre 2007,
Determinazione delle classi dei corsi di laurea per le professioni sanitarie (Gazzetta Ufficiale
n.119, 25 maggio 2009); D.M. 8 gennaio 2009. Determinazione delle classi delle lauree ma-
gistrali delle professioni sanitarie, (Gazzetta Ufficiale n.122, 28 maggio 2009; Circolare
MIUR 160/4 settembre 2009 relativa ad ulteriori interventi per la razionalizzazione e qualifi-
cazione dell’offerta formativa.

23

Copyright © 2022 by FrancoAngeli s.r.l., Milano, Italy. ISBN 9788835150657



anni Settanta e Ottanta, cio¢ come mero aggiornamento professionale (Dal-
ponte e Di Virgilio, 2015).

In Italia la pianificazione del sistema di formazione continua in sanita ¢
sia un’azione top down che coinvolge il governo, le realta accademiche e il
sistema sanitario in un’azione collettiva, a partire dalla rivisitazione dei pro-
grammi educativi e dalla regolamentazione dei profili professionali, sia bot-
tom up a livello regionale e di singola Azienda Ospedaliera (AO). Vi ¢ poi
un livello “interno” per cui la performance nel campo della cura ¢ critica-
mente correlata a quella dei professionisti sanitari (manager, operatore, me-
dico) che in team operano quotidianamente sul campo. Dunque, se il suc-
cesso della pianificazione del sistema formativo in ambito sanitario non di-
pende solo dal rafforzamento e miglioramento continuo delle azioni macro,
ma soprattutto da coloro i quali erogano le cure in prima persona, diventa di
primaria importanza 1’argomento della qualita e I’aggiornamento della loro
formazione; d’accordo con Bertalan Meské (2017) i medici non saranno rim-
piazzati dall’Intelligenza Artificiale, ma quei medici che la useranno prende-
ranno il posto di coloro che non lo faranno*,

Il rapido sviluppo tecnologico — anche — del settore sanitario implica ine-
vitabilmente la necessita di un continuo aggiornamento da parte dei profes-
sionisti della salute, che hanno 1’onere di mettere le scoperte scientifiche a
disposizione della popolazione (Garattini ef al., 2010); tale cambiamento del
fabbisogno formativo ha, infatti, favorito in Italia la nascita del sistema
ECM, al fine di supportare il miglioramento dell’assistenza sanitaria. Nono-
stante questo, il dibattito sulle modalita e sull’efficacia della formazione con-
tinua in medicina € ancora aperto. La sfida maggiore consiste nel ricercare le
modalita che siano davvero in grado di sviluppare competenze adeguate a
preparare i professionisti nell’operare in differenti contesti e con differenti
tipologie di pazienti.

1. L’Educazione Continua in Medicina

11 sistema di Educazione Continua in Medicina (ECM) (D. Lgs. 229/99
art. 16 bis) si presenta sin da subito come ’insieme di due anime: quella
dell’aggiornamento professionale e quella della formazione permanente.
L’aggiornamento professionale ¢ 1’attivita successiva al corso di studi e spe-
cializzazione, ed ¢ quella che accompagna il professionista nel mondo del
lavoro; per formazione permanente (Lifelong Learning), invece, si intende il

4 «While no Al is meant to replace physicians, those physicians who use Al might replace
those who do not.
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piu generale concetto di apprendimento per tutta la vita, che vede il discente
maturare nella direzione dello sviluppo professionale, non solo negli am-
bienti formali di formazione — come scuola e universita — ma anche in tutti i
contesti esperienziali e le occasioni non formali attraverso cui ¢ possibile
acquisire nuova conoscenza.

E proprio sull’acquisizione di nuove conoscenze, oltre ad abilita e attitu-
dini finalizzati al formare operatori competenti ed esperti, che si ¢ concen-
trata I’evoluzione del sistema ECM nel ventennio appena trascorso: dalla sua
nascita ha 1’obiettivo di rispondere ai bisogni dei pazienti, alle esigenze or-
ganizzative e operative del Servizio Sanitario Nazionale e del proprio settore
professionale. Vediamo come.

Il programma nazionale di Educazione Continua in Medicina (ECM) se-
gna il suo avvio nel 2001 con la Conferenza Stato-Regioni nella seduta del
20 dicembre, in successione al D.Lgs. 502/1992 del 30 dicembre e al D.Lgs.
229/1999, attraverso cui viene istituito 1’obbligo della formazione continua
nell’ordinamento nazionale. Il programma (consultabile su ape.agenas.it),
affidato ad una Commissione Nazionale per la Formazione Continua ai sensi
dell’art. 16-ter del suddetto decreto legislativo, coinvolge tutto il personale
sanitario, medico e non medico, dipendente o libero professionista, operante
nella sanita sia privata che pubblica’.

Successivamente vi ¢ stato I’Accordo Stato-Regioni del 1 agosto 2007
n.168 che ha definito il riordino del programma di Formazione Continua in
Medicina e ha stabilito I’organizzazione e le regole per la governance del
sistema ECM. Dal 1 gennaio 2008, con I’entrata in vigore della legge del 24
dicembre 2007 n.244, la gestione amministrativa del programma di ECM e
il supporto alla Commissione Nazionale per la Formazione Continua, fino ad
allora di competenza del Ministero della Salute, vengono trasferiti all’ Agen-
zia Nazionale per i Servizi Sanitari Regionali, la Age.na.s.

Da questo momento in poi, sono gli enti pubblici e privati cosiddetti pro-
vider® a organizzare e programmare gli interventi formativi; hanno il compito
di disporre una formazione che sia in primis controllata, verificata e misura-
bile, oltre che incoraggiata e promossa. Il provider acquista la sua centralita
come osservatore indipendente, con la funzione di verifica ¢ promozione
della qualita degli eventi ECM, oltre alla responsabilita dell’accreditamento
dei singoli eventi formativi.

5 L’elenco completo delle professioni interessate dall’obbligo ECM ¢ consultabile su
ape.agenas.it/professionisti/professioni-sanitarie.aspx.

611 provider puo essere un soggetto pubblico o privato che eroga o no prestazioni sanitarie
(un Ordine, una Societa Scientifica) qualificato nel campo della formazione continua in sanita.
Per altre informazioni si rimanda all’appendice del presente lavoro.
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2. Gli strumenti

Con I’Accordo Stato-Regioni del 2 febbraio 2017 sono state gettate le
basi di lavoro per la formazione continua per i dieci anni successivi: € in
questo frangente, infatti, che si sostiene 1’esigenza di definire gli strumenti
di programmazione e valutazione della formazione continua. Tra questi vi &
il Dossier Formativo che «costituisce lo strumento attraverso il quale il pro-
fessionista sanitario programma e verifica il proprio percorso formativo alla
luce del suo profilo professionale e della propria posizione, sia come singolo,
sia come soggetto che opera all’interno di gruppi profes-sionali/strutture di
appartenenza» (Accordo Stato-Regioni, p.19).

Il dossier ¢ uno strumento di gestione della formazione finalizzato alla
programmazione delle attivita triennali e alla valutazione della coerenza tra
quanto scritto e quanto realizzato da parte del professionista sanitario. Sono
previsti due tipi di dossier, utilizzabili entrambi nello stesso triennio, nel ri-
spetto dell’autonomia di scelta del professionista.

o Individuale, cio¢ costruito in autonomia dal professionista a seconda del
suo fabbisogno formativo triennale, da riportarsi sulla propria scheda sul
sito del Co.Ge.A.P.S.

e Di gruppo, come il team di reparto/servizio o di dipartimento, che racco-
glie le necessita della micro comunita dopo 1’analisi dei fabbisogni o a
seconda delle priorita definite dall’ Azienda Ospedaliera. Esso mira a fa-
vorire un sistema di organizzazione facilitato della programmazione delle
attivita professionali, soprattutto delle grandi realta sanitarie, favorendo
I’aggregazione e la collaborazione nel gruppo. Il dossier di gruppo viene
predisposto dagli Uffici Formazione delle Aziende Sanitarie (pubbliche,
private, strutture universitarie), o dal presidente (o delegati) per gli ordini
e federazioni e liberi professionisti.

Il Dossier Formativo, assieme al piano formativo aziendale e al modello
di relazione sulla formazione continua, sono gli strumenti di base per chi
progetta la formazione per un provider, per programmare I’intervento forma-
tivo e, successivamente, per rendicontare 1’erogazione avvenuta.
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3. La classificazione degli obiettivi formativi

Dopo I’ Accordo Stato-Regioni del 2017 ¢ stato avviato un lavoro di rior-
ganizzazione della formazione negli ambienti di cura per rispondere alle ete-
rogenee necessita di settore. Il risultato di quest’ultimo sforzo di sistema ¢ il
manuale di accreditamento per I’erogazione di eventi di Educazione Conti-
nua in Medicina. Il manuale prevede la definizione, valida per tutto il terri-
torio nazionale, dei requisiti minimi e degli standard di accreditamento dei
provider e della disciplina generale degli eventi di ECM. Ogni evento di
ECM rilascia un numero di crediti formativi, che ¢ la misura dell’impegno e
del tempo che un operatore dedica annualmente all’aggiornamento e al mi-
glioramento delle sue competenze professionali. L’obbligo formativo ¢ trien-
nale e viene stabilito con deliberazione della Commissione Nazionale (per il
triennio 2017-2019 ¢ stato di 150 crediti formativi, mentre per il 2020-2022
¢ stato ridotto a 100).

Nel documento si elencano gli obiettivi formativi da considerare nella
pianificazione e progettazione di un evento ECM divisi in tre macro aree.

1) Obiettivi formativi tecnico-professionali, specificamente rivolti alla pro-
fessione di appartenenza o alla disciplina, finalizzati allo sviluppo di com-
petenze e conoscenze individuali di settore.

2) Obiettivi formativi di processo per gli operatori che lavorano in équipe in
un determinato segmento all’interno dei processi di produzione delle at-
tivita sanitarie, finalizzati allo sviluppo di competenze e conoscenze ido-
nee a promuovere il miglioramento della qualita, efficienza, efficacia, ap-
propriatezza e sicurezza degli specifici processi di produzione delle atti-
vita sanitarie.

3) Obiettivi formativi di sistema, rivolti a tutti gli operatori con caratteristi-
che interprofessionali che operano nelle procedure di sicurezza dei si-
stemi sanitari. Tali obiettivi sono finalizzati allo sviluppo di competenze
e conoscenze tecnico-professionali come documentazione, management,
metodologie, etica, privacy, comunicazione ¢ richiedono che la forma-
zione sia scientificamente aggiornata, equilibrata ed evidence-based.
L’Accordo Stato-Regioni del 2017 individua, inoltre, le modalita attra-

verso le quali gli obiettivi dovranno essere declinati nel tempo; la scelta di

non “cristallizzarli” deriva dalla natura dinamica degli stessi: gli obiettivi si

evolvono e si modificano rispetto alle esigenze sanitarie nazionali e regionali
in continuo mutamento. A tal proposito, si riportano nella Tabella 1 alcune
rimodulazioni che vi sono state nel tempo e che oggi hanno portato gli obiet-

tivi al numero di 38.
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Tabella 1 — Rimodulazione obiettivi formativi

Obiettivi 2007 2018

Ob. 6 Sicurezza paziente e risk Sicurezza paziente e risk mana-
management. gement. Responsabilita profes-

sione.

Ob. 18 Tecniche specialidel SSN e  Tecniche speciali del SSN e del
del SSR. Malattie rare. SSR. Malattie rare. Medicina di

genere.

Ob. 22 Fragilita, tutela degli aspetti Fragilita e cronicita, nuove po-
assistenziali e socio-sanitari.  verta, tutela degli aspetti assi-

stenziali e socio-sanitari.

Ob. 27 Sicurezza negli ambienti e Sicurezza e igiene negli ambienti
nei luoghi di lavoro e patolo- e nei luoghi di lavoro e patologie
gie correlate. correlate. Radioprotezione.

Ob. 14 Accreditamento strutture sa-  Accreditamento strutture sanita-
nitarie e dei professionisti. La rie e dei professionisti. La cultura
cultura della qualita. della qualita, procedure e certifi-

cazioni, con acquisizione di no-
zioni di processo.

+
Ob. 34 con nozioni tecnico pro-
fessionali.

Ob. 17 Argomenti di carattere gene-  Argomenti di carattere generale:

rale, informatica di livello
avanzato e lingua inglese
scientifica. Normativa in ma-
teria sanitaria: i principi etici
e civili del SSN.

sanita digitale, informatica di li-
vello avanzato e lingua inglese
scientifica. Normativa in materia
sanitaria: i principi etici e civili del
SSN e normativa su materie og-
getto delle singole professioni
sanitarie, con acquisizione di no-
zioni di sistema, piu Ob. 35 con
nozioni tecnico professionali.

Fonte: Falsini, S. (2018)

Come si legge nella Tabella 1, gli obiettivi formativi sono codificati con
diciture preordinate. Nell’interfaccia online di compilazione per I’accredita-
mento di una formazione di ECM i 38 obiettivi sono elencati con opzione
singola di scelta.
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E il responsabile scientifico’ dell’evento formativo, eventualmente col
supporto di chi lavora nell’Ufficio Formazione, a occuparsi della compila-
zione dei campi per I’accreditamento, quindi di indicare la scelta dell’obiet-
tivo formativo piu adiacente all’intenzionalita della formazione che intende
erogare. Individuare un’adiacenza non ¢ sempre un’attivita semplice e puo
sembrare una rigidita eccessiva rispetto alla complessita dell’argomento
della definizione degli obiettivi formativi nel contesto sanitario, che appro-
fondiremo in seguito.

11 progettista che si trovi in condizione di affiancare il responsabile scien-
tifico dell’evento nella progettazione dello stesso non puo fare a meno di
conoscere a fondo gli obiettivi: € in essi che si trova il punto di partenza per
tutte le scelte, soprattutto pedagogiche, che caratterizzano un evento ECM
efficace, in cui non si faccia “banalmente formazione” per i professionisti
(Zannini, 2015).

4. Le tipologie di formazione continua

Secondo 1’ Accordo Stato-Regioni del 2017 la formazione continua a cui
un professionista sanitario puo partecipare per acquisire crediti formativi ¢
di quattro tipi: residenziale (RES); sul campo; blended; a distanza (FAD).
1) La formazione residenziale prevede eventi come convegni, congressi, in-

contri, seminari, conferenze, corsi di aggiornamento in loco, formazione

per tecniche operative, uso di tecnologia e strumenti. Questa tipologia
contempla attivita da svolgersi in sede, con pochi docenti e molti parteci-
panti, fino a un massimo di 200. E plausibile affermare che I’alto numero
dei potenziali partecipanti e I’ambiente “tradizionale” d’aula non favori-
sca le attivita di coinvolgimento dei partecipanti data la limitata possibi-

lita di fare domande e partecipare alla discussione. Tuttavia, quando il

numero dei partecipanti e il setting® lo permettono, possono realizzarsi

anche attivita interattive come role playing e simulazioni, considerando
pero che dev’essere assicurato in questi eventi un minimo di 25 parteci-
panti.

711 responsabile scientifico & I’esperto designato dal comitato scientifico a cui ¢ affidata
la responsabilita del singolo programma del singolo evento formativo definitivo (cfr.: Rego-
lamento applicativo dei criteri oggettivi di cui all’ Accordo Stato-Regioni del 5 novembre 2009
e per I’accreditamento approvato dalla Commissione Nazionale per la Formazione Continua
il 13 gennaio 2010 — competenze scientifiche).

8 11 setting d’aula, inteso come ambiente fisico, cambia rispetto alla fissitd o meno di tavoli
e sedie. Se vi sono oggetti mobili questo favorisce una didattica attiva e interattiva, a diffe-
renza di un setting dove gli oggetti sono fissati al pavimento.
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2) La formazione sul campo ¢ prevista nelle attivita di tirocinio, training,
percorsi di affiancamento e addestramento, gruppi di ricerca-intervento,
stage e altri servizi di tutorato. Questa tipologia € molto apprezzata nella
formazione sanitaria poiché sul campo il discente apprende in modo at-
tivo, acquisendo capacita e competenze utili all’esecuzione di processi e
utilizzo di strumenti. E considerata “strategica”, inoltre, per via della po-
tenzialita di creazione di legami tra professionisti che lavorano nello
stesso contesto. Si configura come una formazione tra pari, proprio per-
ché coinvolge i professionisti che quotidianamente prestano servizio
(Dalponte e Di Virgilio, 2015).

3) La formazione blended fa riferimento alla possibilita di prevedere inter-
venti integrati tra diverse tipologie di formazione all’interno dello stesso
percorso formativo (Accordo Stato-Regioni, p.70). E necessaria una pun-
tualizzazione: il termine blended, che fa sostanzialmente riferimento al
“misto” in termini di modalita didattica — ed € entrato ormai nella norma-
lita nel linguaggio educativo — in questo contesto assume una connota-
zione diversa dalla definizione di combinazione di didattica online e di-
dattica in presenza. Nella formazione in sanita spesso ci si avvale di una
formazione in presenza in forma residenziale e un’altra di addestramento
sul campo, per necessita di apprendimento pratico.

4) La formazione a distanza (FAD) prevede due modalita in base all’accordo
Stato-Regioni del 2017: una prima, con 1’apporto di strumenti informatici
e/o cartacei; una seconda in e-learning. La differenza tra le due sta negli
strumenti di fruizione e nelle attivita di tracciamento. Per la prima moda-
lita di FAD si propongono software e hardware specifici, non ¢ stretta-
mente richiesta la presenza del tutor e la partecipazione si conferma con
I’esecuzione della valutazione. Per 1’e-learning, invece, ¢ prevista la con-
nessione a internet e 1’utilizzo di piattaforme tecnologiche per la traccia-
bilita della formazione. In questo caso ¢ possibile la presenza del tutor,
anche per via della possibilita di sostenere prove di valutazione interme-
die, attivita collaborative e canali di comunicazione sincrona e asincrona.
Attraverso le piattaforme didattiche per 1’e-learning (Learning Manage-
ment System — LMS) la fruizione dei contenuti da parte degli utenti ¢
ubiqua, dunque libera da orari e luoghi, e puo raggiungere alti livelli di
flessibilita. Questo, in accordo con Gervasoni e colleghi (2009), comporta
una maggiore efficacia nella formazione e nell’aggiornamento del perso-
nale medico perché concede tempi di fruizione personali e svincolati dalla
piu complessa formazione in presenza, oltre alla possibilita di creare con-
tenuti durevoli nel tempo.

Tra le quattro tipologie descritte si rileva, a oggi, una tendenza a preferire
la tipologia blended nella forma di FAD, unita alla formazione sul campo.
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Esperite forzatamente nel periodo pandemico le potenzialita della forma-
zione a distanza, soprattutto a riguardo delle nozioni teoriche e piu trasmis-
sive, si ritiene sempre meno necessario richiedere ai professionisti la pre-
senza in aula, con conseguente risparmio di risorse economiche e di tempo,
sia da parte loro che degli organizzatori. La FAD copre il fabbisogno forma-
tivo di massa in maniera veloce e sostenibile (i corsi restano su piattaforma
per un secondo e terzo utilizzo) e a essa viene poi associata una formazione
sul campo per le necessita di apprendimento delle conoscenze pratiche. Ap-
profondiamo quest’ultima tipologia.

Le indicazioni per 1’accreditamento di un evento di formazione continua
in modalita online in sanita si trovano all’interno degli allegati D ed F del
Manuale di Accreditamento per 1’Educazione Continua in Medicina. Tra
queste indicazioni i due documenti presentano le modalita di calcolo della
durata di un corso FAD (allegati D), nonostante la complessita concettuale
dell’argomento (come si fa a “calcolare” il tempo dell’apprendimento?).

Questo sforzo regolamentare ¢ tuttavia necessario nel sistema di forma-
zione sanitario in funzione dell’attribuzione di un numero di crediti al singolo
evento formativo. Il calcolo proposto della durata di un corso FAD tiene
conto di tre elementi: tempo di consultazione; tempo di approfondimento;
tempo per le esercitazioni pratiche.

Questi tempi vengono calcolati sulla base di indicazioni molto precise,
come ad esempio il tempo per le lezioni commentate in audio-video che fa
riferimento soltanto al tempo tecnico di consultazione dei materiali € non a
quello dell’apprendimento vero e proprio, cio¢ del raggiungimento degli
obiettivi prefissati dal corso.

Riguardo invece agli strumenti e i requisiti della formazione (allegato F)
viene fatto un esplicito riferimento alla qualita pedagogica che ognuno di essi
deve avere in termini di efficacia formativa — incluse interattivita, flessibilita
dei percorsi e le relative procedure utilizzate dal provider — con accenno an-
che all’utilizzo della tecnologia adatta al perseguimento degli obiettivi for-
mativi. Strumenti e requisiti sono elementi standard che devono considerarsi
in un evento online che abbia 1’obiettivo di un apprendimento efficace te-
nendo conto che I'utente imparera a distanza, quindi dovra autoregolare il
proprio apprendimento. Per autoregolazione dell’ap-prendimento si intende
la condizione nella quale il discente si trova a fruire dei materiali didattici
senza il supporto del formatore (instructor, nel linguaggio online); la sua
scelta di fruizione ¢ libera e svincolata da un luogo e da orari fissi e avverra
in funzione di un orientamento personale.

Nel manuale vi sono indicate, inoltre, le regole per la conduzione della va-
lutazione, considerata sotto due aspetti: valutazione della presenza all’evento
tramite invio delle risposte ai test di valutazione dell’appren-dimento;
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valutazione dell’apprendimento tramite test di verifica disponibile solo dopo
aver fruito dei contenuti.

Questo ¢ certamente uno degli aspetti della formazione online su cui porre
maggior attenzione: nel caso specifico degli eventi ECM la valutazione se-
gue i primi due livelli del «Modello di Kirkpatrick»”’.

Nella formazione continua a distanza in modalita sincrona le tecnologie
vengono incontro a piu di una necessita, permettendo il tracciamento conti-
nuo dell’attivita del discente, oltre che I’identificazione dello stesso. Si pensi,
ad esempio, al Learning Management System Moodle: esso restituisce una
serie di report attraverso cui ¢ possibile verificare le presenze giornaliere dei
discenti, il tempo trascorso in piattaforma, se ognuno di loro ha effettuato
I’accesso alla singola attivita, per quanto tempo ha visualizzato un video.

L’aspetto del tracciamento delle attivita viene ripreso dal manuale nella
sezione “altri requisiti per 1’e-learning” assieme ad altri due elementi di ri-
lievo nell’ambito della Formazione a Distanza: il tutoraggio e la disposizione
di un ambiente di collaborazione.

Il documento attesta la necessita di creare un canale di comunicazione col
tutor, ad esempio attraverso un forum, una chat, tool di instant messaging, ¢
di predisporre per gli utenti un ambiente di collaborazione. Questi due ele-
menti sono inoltre motivo di premialita in un evento ECM, cosi come la
scelta di erogare gli eventi attraverso metodologie attive.

5. Potenzialita e criticita della formazione continua a di-
stanza

Siamo entrati sin qui nel dettaglio della regolamentazione della modalita
a distanza per ’ECM, che € un passaggio non scontato. La letteratura di set-
tore fino al 2017, a conclusione dei contributi sulle prime esperienze e-lear-
ning, esponeva chiaramente la necessita di una definizione normativa di que-
sta modalita, oltre che della necessita di accreditamento della formazione a
distanza per poter sfruttare le potenzialita dell’e-learning, soprattutto in fun-
zione della sua sostenibilita, dovuta alla riutilizzabilita nel tempo dei conte-
nuti prodotti.

11 diritto alla formazione continua (e di qualitd) presenta perd un aspetto
contrastante. L’obbligatorieta della formazione ¢ da lungo tempo motivo di
dibattito all’interno dei settori sanitari ¢ delle Aziende Ospedaliere, che

% 11 tradizionale modello di valutazione dell’elaborato da Donald Kirkpatrick nel 1969,
viene adottato su larga scala in Italia negli anni Novanta ed in uso ancora oggi. Si tratta di un
modello a quattro uscite, che rappresentano i livelli su cui agisce la formazione: reazione,
apprendimento, comportamento sul lavoro, risultati finali.
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vedono i professionisti mancare per diverso tempo a causa degli impegni di
studio, ma anche da parte degli operatori stessi che si sono mostrati riottosi
verso I’ammontare delle ore di formazione.

Al di la del periodo pandemico, che ha visto la sospensione di tutta la
formazione in presenza e un diffuso utilizzo della formazione a distanza
nell’educazione alle professioni sanitarie (Ahmed et al., 2020), le sessioni
faccia a faccia sono state sostituite da lezioni virtuali online, € lo stesso €
accaduto alle esercitazioni in piccoli gruppi, che sono state sostituite da webi-
nar interattivi. In questo modo la FAD si rivela determinante per rendere i
percorsi di aggiornamento meno onerosi da un punto di vista sia economico
sia del risparmio di tempo che verrebbe altrimenti sottratto alle attivita prin-
cipali dei professionisti coinvolti (Davis et al., 2009; Carriero et al., 2011).

Larapida evoluzione delle tecnologie ha reso possibile lo sviluppo e I’im-
plementazione di corsi e-learning di ECM in grado di soddisfare la domanda
di una comunita diversificata di professionisti per un accesso comodo e fles-
sibile (Ryan et al., 2007). La maggiore potenzialita della formazione asin-
crona ¢, infatti, la possibilita di seguire la formazione in qualunque momento
della giornata e, grazie alla diffusione degli strumenti tecnologici connessi,
da qualunque luogo.

A conclusione di questa disamina evolutiva della formazione continua in
ambito sanitario torniamo al punto di partenza, cio¢ a come la formazione
continua in medicina sia una questione di cura educativa che mira all’acqui-
sizione di nuove conoscenze, abilita e attitudini al fine di formare operatori
competenti ed esperti con 1’obiettivo di rispondere ai bisogni dei pazienti,
alle esigenze organizzative ed operative del Servizio Sanitario Nazionale e
del proprio settore professionale. La letteratura conferma che 1’e-learning ¢
un mezzo efficiente per acquisire conoscenze (Cook et al., 2004) e ha dimo-
strato di influenzare le capacita decisionali dei medici (Bennett ez al., 2004)
nel migliorare la qualita delle cure e modificare sia le conoscenze che i com-
portamenti nella pratica clinica.

Le competenze piu richieste per i professionisti della sanita in futuro per-
seguiranno due aspetti: uno riguardante il senso pedagogico dell’imparare a
imparare, 1’altro che persegue la competenza digitale per 1’utilizzo di stru-
menti sempre piu tecnologicamente avanzati (Pediconi, 2018).

Diventano determinanti, in tal senso, le conoscenze dei professionisti sa-
nitari in tema di gestione dei big data, delle abilita nel conseguire I’innova-
zione bio-medicale fisica e farmaceutica, delle competenze su tutta la filiera
robotica, delle competenze digitali specifiche nella gestione e archiviazione
dei dati del paziente (cartella elettronica, ecc.), delle competenze di teleme-
dicina (gestione del paziente da piu postazioni, coordinamento, ecc.) e, in-
fine, dell’Intelligenza Artificiale.
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Per quanto questi argomenti possano sembrare distanti dal concetto di
cura, le odierne mansioni dei professionisti sanitari stanno gia attraversando
una forte concettualizzazione tecnologica: le nuove professioni sono creative
e dinamiche, per questo bisogna sviluppare competenze trasversali e conti-
nuare a formarsi per apprendere nuove tecnologie e tecniche, nuovi ambienti
di sviluppo e piattaforme.

L’attitudine all’apprendimento continuo e all’adattamento sono le capa-
cita individuali piu premiate e, in questo senso, la formazione continua deve
mettere a punto nuovi percorsi che facciano emergere le competenze di cia-
scuno anche in un’ottica di interdisciplinarita per valorizzare la molteplicita
e varieta delle conoscenze acquisite.
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2. Progettare la formazione in sanita

Nella seconda meta del XX secolo si ¢ verificata un’espansione della for-
mazione continua in presenza nel settore sanitario; il suo successo ¢ stato
definito in termini di partecipazione agli eventi da parte dei professionisti,
correlata alla qualita delle lezioni. Tuttavia, il dibattito rispetto a questa ra-
pida evoluzione ¢ rimasto aperto, soprattutto in virtu dell’introduzione delle
tecnologie digitali per la formazione.

Nel 2005 Ronald M. Harden pubblica la propria visione per il futuro
dell’Educazione Continua in Medicina, definita come «on-the-job learning
that makes use of new formats, with electronically assisted learning emerg-
ing as a critical element»'.

L’autore prevede che si compiano tre fattori per il successo della sua vi-
sione: il primo ¢ il bisogno di un nuovo paradigma, una nuova mentalita per
il sistema di Educazione Continua in Medicina che non lavori su una riforma
ma sulla trasformazione culturale dei discenti. L alternativa all’incapacita di
raccogliere la sfida evolutiva e la mancanza di una risposta alle tendenze
tecnologiche ed educative ¢ I’allontanamento della futura generazione di me-
dici dall’opinione pubblica, che si aspetta un approccio di questo tipo.
Vent’anni dopo possiamo affermare che la pratica della co-progettazione con
i formatori incontra ancora la criticita espressa da Harden. Il primo aspetto
su cui ci si trova a lavorare ¢ il superamento culturale dei preconcetti sulla
scarsa efficacia della modalita a distanza nella formazione rispetto a quella
in presenza, percezione spesso non supportata dall’evidenza ma che i forma-
tori portano con sé come bagaglio di anni di esperienza in aula.

Il secondo fattore ¢ determinato dalla misura in cui i professionisti si
aprono all’uso delle nuove tecnologie, supportato da un maggiore accesso ai
computer. Dalle recenti revisioni sistematiche della letteratura scientifica sul

1« apprendimento sul posto di lavoro che fa uso di nuovi formati, con I’apprendimento
assistito elettronicamente che emerge come elemento critico». [Traduzione dell’autore]
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tema di e-learning e medical education (O’Doherty et al., 2018) emerge che

negli ultimi anni si ¢ verificato effettivamente uno spostamento nella pratica

dell’educazione medica dalle forme tradizionali di insegnamento ad altri

mezzi di comunicazione che utilizzano 1’apprendimento online, a distanza o

elettronico, in virtu della richiesta di una formazione clinica tradizionale e

anche aggiornata con le ultime tecnologie. D’altronde, non c’¢ mai stata

come adesso una maggiore necessita per i formatori, gli studenti e i clinici di

aggiornare continuamente le proprie competenze, di rimanere al passo con la

continua evoluzione dell’ambiente sanitario e di rimanere “alfabetizzati di-

gitalmente”. Tuttavia, restano molti i fattori che possono inibire la tendenza

all’apertura agli strumenti tecnologici. Dalla letteratura emergono cinque
principali aspetti:

1) Deficit di competenze. La mancanza di competenze, in particolare di com-
petenze tecniche, ¢ risultata essere una delle barriere incontrate dai for-
matori quando si impegnano nello sviluppo e nell’implementazione
dell’apprendimento online. Queste, insieme alle scarse infrastrutture, pos-
sono disincentivare i formatori a impegnarsi nello sviluppo o nell’eroga-
zione dell’apprendimento online.

2) Tempo. 1 formatori medici sono gia sotto pressione per trovare tempo suf-
ficiente per gestire I’insegnamento, la ricerca e mantenere un equilibrio
tra vita lavorativa e impegni personali. Nel contesto dell’e-learning, 1’in-
sufficienza del tempo da dedicare alla padronanza, allo sviluppo e all’im-
plementazione degli strumenti di apprendimento online puo essere consi-
derata una barriera significativa, soprattutto in combinazione con le no-
zioni preconcette secondo cui gli strumenti informatici “richiedono sem-
pre piu tempo del previsto”.

3) Scarsa comunicazione. In caso di mancanza di supporto istituzionale e di
indicazioni limitate sulle modalita di implementazione degli strumenti o
dei programmi, I’e-learning finisce per essere un processo che viene adot-
tato in modo polarizzato. Poiché 1’adozione di strumenti di e-learning av-
viene in diversi modi nei vari dipartimenti di un’istituzione, la mancanza
di comunicazione interdipartimentale pud diventare un ostacolo impor-
tante. L’ambiente asincrono generato dall’e-learning ¢ percepito come un
ambiente che non supporta lo scambio attivo di idee e conoscenze condi-
vise.

4) Mancanza di infrastrutture. In molti casi, la mancanza di infrastrutture e
di tecnologia puo essere vista come una barriera nella formazione medica.

5) Atteggiamento. L’atteggiamento negativo dei formatori nei confronti
delle nuove tecnologie e dei nuovi strumenti pud essere visto come una
barriera allo sviluppo e all’implementazione dell’apprendimento online.
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11 terzo fattore sostenuto da Harden ¢ che la collaborazione tra formatori
medici e progettisti puo determinare il successo degli interventi e contribuire
a superare le resistenze culturali dei professionisti in formazione. Oggi, que-
sta collaborazione auspicata da Harden rappresenta la chiave di volta per una
formazione efficace, a patto che la collaborazione sia un incontro di intenti
rivolti a una co-progettazione realizzata pensando all’online. L’expertise del
formatore viene trasformata in progetto formativo a distanza, cio¢ in azione
che abbia un obiettivo didattico ben definito e modalita chiare di raggiungi-
mento e valutazione.

Un progetto e-learning presenta implicazioni di ordine organizzativo, tec-
nologico e metodologico e comporta importanti investimenti in termini sia
economici — da parte dell’ente promotore — sia di tempo richiesto agli esperti,
soprattutto nella fase iniziale della produzione dei materiali didattici. La co-
progettazione della didattica che accompagna il passaggio dall’aula all’am-
biente online pone sfide significative al gia difficile compito dei formatori di
creare un apprendimento coinvolgente ed efficace: ’esperienza virtuale
tende ad innalzare una barriera, soprattutto per i discenti con tendenze alla
distrazione e alla reticenza (Stojan et al., 2021).

Gli studi sul campo nel periodo pandemico 2020-2022, specialmente
nelle esperienze di apprendimento sincrono online, hanno evidenziato come
I’assenza di segnali non verbali e I’interazione sociale subottimale all’interno
delle esperienze virtuali si configurino come minacce all’apprendimento, ol-
tre a rappresentare un maggiore carico lavorativo per i formatori, risultato
dallo sforzo di riprogettazione della loro didattica (Shahrvini et al., 2021).
Tuttavia, ¢ altresi dimostrato che senza uno sforzo extra da parte di questi
ultimi per facilitare I’apprendimento attivo, si ritorna facilmente alla parte-
cipazione passiva (Coiado et al., 2020). Cio non deve spaventare: alcuni
semplici aggiustamenti nelle pratiche di insegnamento riescono ad aumen-
tare significativamente 1’apprendimento, ad esempio domande piu frequenti
agli studenti con pause significative superiori ai 10 secondi, 1’anticipo dei
materiali, I’introduzione di quiz e sondaggi per controllare la comprensione
del contenuto, il supporto di tutor nelle sessioni sincrone. Inoltre, se ben uti-
lizzati, gli ambienti di apprendimento non solo promuovono la personalizza-
zione e I’individuazione degli interventi didattici, ma fungono innanzitutto
da spazi di condivisione (Bruschi, 2021).

Sviluppare una formazione in e-learning nel settore sanitario ¢ una buona
scelta, e il periodo appena trascorso ha dimostrato che ’online a volte ¢
un’opzione obbligata. La revisione sistematica della letteratura realizzata da
Jennifer Stojan (2021) e colleghi sullo sviluppo di percorsi e-learning per gli
studenti universitari di medicina presenta i benefici della scelta di tali per-
corsi: la possibilita di provvedere a un insegnamento piu flessibile e
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personalizzato che raggiunga un numero maggiore di discenti rendendo 1’ac-
cesso, I’aggiornamento, la standardizzazione e la distribuzione dei contenuti
piu facile, oltre a supportare la collaborazione tra istituzioni.

Non bisogna pensare che tutto questo possa essere inserito in un conte-
sto/ambiente online qualsiasi; ¢ necessaria al progettista, infatti, una cono-
scenza diffusa delle componenti principali del settore da cui prescindono gli
elementi di progettazione didattica.

1. Dalla presenza all’online: agire sul cambiamento

Il termine “progettare” significa «fare il progetto di qualcosa: idearla, stu-
diare le possibilita e il modo di eseguirla», ma varia in base ai molti contesti
di lavoro in cui viene applicato; si progetta nelle scienze tecniche (ingegne-
ria, architettura, informatica) quanto in quelle umanistiche.

Nel campo educativo viene utilizzata diffusamente la locuzione di «pro-
gettazione formativa» per indicare 1’azione del progettare la formazione.
D’accordo con Zannini (2015), essa non ¢ riconducibile a un ambito speci-
fico, bensi a un processo logico entro cui confluiscono apparati concettuali
ed empirici di varie discipline. Progettare la formazione &, infatti, un’attivita
complessa che richiede innanzitutto la conoscenza dei termini in gioco, dac-
ché alcuni di questi, usati nell’ambito della piu generale educazione come
programma, piano, progetto, non possono essere ritenuti intercambiabili e
nel contesto sanitario non rappresentano lo stesso oggetto; il loro significato
puo variare a seconda della fase di formazione: base, post-base o perma-
nente-residenziale (p.119).

Distinguiamo due concetti chiave: progetto e programma di formazione.
11 progetto di formazione riguarda un singolo intervento del piano di forma-
zione, strettamente legato fin dall’inizio ai soggetti interessati, agli scopi, alle
condizioni, ai vincoli, al processo e al prodotto finale (Mostarda, 2008)°.
Questi elementi vengono dettagliati in varie voci di progetto in un format, a
scelta, definito dall’azienda. Il programma della formazione continua consi-
ste invece nella descrizione dello svolgimento del progetto, contestualizzato
in un arco temporale limitato e indicato pertanto con termini quali timetable
e planning (Zannini, 2015). Nel planning dovrebbero ritrovarsi parte delle
informazioni del progetto formativo che indica, giorno per giorno, tempi,

2 Zannini (2015) afferma: «siamo qui nel capo della microprogettazione formativa»
(p.130), ma attenzione perché nell’e-learning invece la microprogettazione assume tutto un
altro significato.
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contenuti, spazi e responsabili delle attivita didattiche, e che confluira poi nel
syllabus®.

Una volta definito 1’ambito, nella pratica della progettazione formativa ci
si mette alla ricerca di modelli a cui fare riferimento come guida per I’agire
didattico e strumenti per assicurare 1’efficacia dell’intervento formativo; si
perseguono stili e si analizzano casi pratici condivisi in letteratura (le famose
“buone pratiche”) e da un certo punto di vista ¢ giusto che sia cosi soprattutto
nei primi approcci al lavoro sul campo. Non bisogna mai pensare alla pro-
gettazione come qualcosa di immodificabile e rigido, piuttosto aperto e ri-
corsivo. Una formazione attenta e autentica, dunque non solo un’erogazione
di contenuti fini a se stessi, si modifica in base all’andamento e alle evidenze
che si raccolgono nel corso della formazione stessa. Nei modelli ricorsivi di
progettazione, gli elementi costituiti da obiettivi, contenuti, metodi, processi
e valutazione vengono costantemente ridefiniti, adattandosi alle nuove
istanze.

2. La spirale di Guilbert

Una proposta di approccio alla progettazione formativa (o, sintetica-
mente, design) molto valida per 1’ambito sanitario ¢ la spirale della pianifi-
cazione dell’educazione di J.J. Guilbert suggerita dalla Guida Pedagogica
per il personale sanitario (2002). Per quanto non sia recente, la guida ¢ un
testo sempre valido per chi progetta la formazione continua in medicina, per
diversi motivi: I’attualita dei contenuti proposti come 1’utilizzo della didat-
tica attiva; il cambio di paradigma per il quale la formazione medica non ¢
solo trasmissione di informazioni; la creazione di motivazione all’apprendi-
mento; il lavoro sulle competenze necessarie agli operatori in campo intel-
lettuale, gestuale e della comunicazione interpersonale.

La spirale ¢ una guida in quattro tappe che mira a mostrare, con un grafico
piuttosto semplice e di immediata comprensione (Grafico n.1), quale sia se-
condo I’autore il processo efficace per la pianificazione e realizzazione di un
intervento formativo. La prima tappa ¢ 1’individuazione dei problemi priori-
tari di salute e la definizione dei compiti e degli obiettivi educativi. Si confi-
gura come un’analisi del contesto che sottende un messaggio chiaro: un pro-
getto formativo nasce laddove vi ¢ un problema da risolvere* per cui &

3 Questi ultimi due concetti appartengono anche all’ambito della formazione online ma in
altra accezione che approfondiremo in seguito.

4 Con problema si intende il concetto di “problema prioritario di salute”. Oggi, quando si
pianifica una formazione in sanita si hanno a disposizione una serie di documenti giu redatti
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necessario, in primis, porsi la domanda se esiste un problema a cui si puo
dare una risposta con un progetto formativo e, di conseguenza, definire gli
obiettivi formativi. Secondo tappa ¢ la pianificazione di un sistema di valu-
tazione e la sua collocazione nel processo a spirale ne definisce 1’originalita
rispetto ad altri modelli. Individuare in questa fase gli strumenti e i metodi
di valutazione aiuta chi progetta a ragionare in maniera logica, attraverso la
risposta alle domande: quali obiettivi sto perseguendo? Come valuto il loro
raggiungimento? E bene inoltre considerare che ’autore intende la pianifi-
cazione come un concetto ampio che include la pianificazione di un sistema
di valutazione sia degli apprendimenti, che del docente, che del sistema for-
mativo.

La terza tappa ¢ la pianificazione del programma educativo, quindi la
scelta dei metodi di insegnamento e la conseguente costruzione del pro-
gramma formativo. L’ultima tappa ¢ 1’attuazione della valutazione: in
quest’ultimo passo si applicano i metodi di valutazione indicati in prece-
denza a partire dai quali si costruiscono gli strumenti di valutazione, tra cui
la verifica dell’efficacia della valutazione e I’impatto dell’intervento educa-
tivo sul problema individuato nella prima fase di processo.

Grafico 1 — Spirale della formazione di J.J. Guilbert (1969)

Individuazione dei problemi
prioritari di salute e
definizione dei compiti e degli
obiettivi educativi

Pianificazione di un sistema di

Attuazione della valutazione e

Pianificazione ed attuazione
del programma educativo

Com’¢ possibile notare, la spirale di Guilbert ¢ un processo ricorsivo,
concetto che oggi ritroviamo nei nuovi modelli processuali in cui la

a vario livello (internazionale, nazionale, regionale) da cui prescindono i piani formazione,
come letto nei paragrafi precedenti sulla normativa ECM.
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progettazione sorregge tutto il processo formativo in atto (Rivoltella, 2020;
Rossi e Rivoltella, 2012).
A riguardo della ricorsivita di processo, Guilbert scrive:

Un programma di formazione non deve essere il risultato di un accumularsi automa-
tico nei secoli di nozioni, ma dev’essere costruito selettivamente in funzione delle
sue finalita pedagogiche. Se esse si modificano nel tempo, anche il programma dovra
di conseguenza essere modificato. La definizione dei compiti professionali del per-
sonale sanitario deve basarsi sullo studio dei bisogni, tener conto delle risorse dispo-
nibili e indicare in maniera chiara e precisa cio che il personale sanitario dovra fare
durante I’esercizio dell’attivita professionale in una determinata struttura sanitaria.
(p-106, ed. 2002)

Il messaggio lanciato dall’autore, innovativo per quegli anni, ¢ che la pro-
gettazione deve essere ancorata ai problemi del territorio € questo conduce,
in conclusione, a due principi:

1) La formazione dev’essere rivolta sia ai gruppi che agli individui e deve
tener conto dei bisogni socio-sanitari della comunita, quindi la forma-
zione dev’essere orientata a essa (community based education).

2) La formazione deve mantenere il discente in una condizione attiva e deve
portarlo gradatamente a gestire autonomamente le attivita di apprendi-
mento.

3. L’Online Educational Design

Come gia visto, i termini e il loro significato cambiano rispetto all’am-
biente di formazione. Nella progettazione dell’online, o Online Educational
Design (OED), non si parla tanto di programma quanto di progetto forma-
tivo, nel quale il design ¢ funzionale a definire in dettaglio — e a sviluppare —
tutto cio che riguarda le scelte su obiettivi specifici, materiali di studio, atti-
vita didattica e modalita di valutazione del corso o del percorso (Piras ef al.,
2020).

I corsi online sono materiali didattici interattivi autonomi che mirano a
uno o piu obiettivi di apprendimento fornendo spiegazioni, esempi, interatti-
vita, domande, feedback e glossari al fine di rendere i discenti autosufficienti
nell’apprendimento di nuovi concetti e abilita (FAO, 2021). I percorsi sono
un insieme di corsi che perseguono obiettivi di apprendimento complessi.
Tutti questi elementi compongono un “sistema e-learning”, «il cui fine ul-
timo ¢ favorire ’acquisizione di conoscenze e competenze attraverso sia
I’erogazione elettronica di contenuti da fruirsi in modo autonomo, sia la par-
tecipazione ad attivita online funzionali al consolidamento e/o
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all’esercizio/applicazione delle conoscenze in via di acquisizione, sotto la

supervisione ¢ il supporto dei docenti/tutor e¢/o 1’interazione collaborativa

con i propri pari» (Trentin, 2008; Piras et al., 2020).

Dunque, nell’OED non si fa riferimento a una sola progettazione, ma a
una pluralita di attivita di design che riguardano principalmente obiettivi,
contenuti, attivita in riferimento all’intero percorso formativo, ai singoli mo-
duli, ai materiali didattici (e-content), alle attivita (e-tivity) e gli strumenti di
valutazione (Piras et al., 2020, p.20).

Nonostante le differenze evidenziate, un programma di formazione e un
progetto e-learning sono accomunati dall’attivita di scelta che si fa al fine di
connettere questi elementi.

Nei modelli di Online Educational Design come ADDIE — Analysis, De-
sign, Development, Implementation, Evaluation, un acronimo spesso citato
nei testi e che si incontra quando si parla di progettazione e-learning — gli
elementi vengono inseriti all’interno delle fasi progettuali previste in succes-
sione. Per questo viene considerato una guida nei primi approcci con 1’e-
learning, elemento fondamentale nella cassetta degli attrezzi di un progetti-
sta, pur non potendolo definire un vero e proprio modello dato che non ha
riferimenti teorici. Lo definiamo in dettaglio.

o Analysis (analisi). Sta per analisi dei bisogni, analisi di contesto ¢ analisi
dei vincoli di progetto che possono incontrarsi. E la fase iniziale di pro-
gettazione, dunque va pensata come un’attivita di partenza che non deve
limitare con le sue informazioni i processi successivi, ma raccogliere in-
formazioni del gap o sul problema da affrontare per cui ¢ stato richiesto
un intervento formativo.

e Design (progettazione). In senso stretto, nella quale vengono identificati
gli obiettivi formativi, in primis, e le strategie e le metodologie di eroga-
zione.

e Development (sviluppo). Fa riferimento allo sviluppo dei contenuti, dun-
que ¢ la parte piu operativa. Soprattutto nei corsi erogati con un modello
piu trasmissivo, diventa centrale perché tutto I’apprendimento si basa
sulla sua efficacia intrinseca.

e Implementation (implementazione). E dedicata pit che altro agli utenti
che seguono le attivita. Se il corso ¢ basato sull’interattivita, questo sara
un momento pit dinamico in cui tutti i protagonisti della formazione sa-
ranno piu attivi.

e FEvaluation (valutazione). Racchiude tutti i momenti e le attivita che fanno
parte della valutazione intesa in senso lato: valutazione degli apprendi-
menti, monitoraggio, valutazione dell’efficacia delle attivita formative
messe in atto, e cosi via.
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Proprio per le sue caratteristiche ad ampio raggio, I’ADDIE ¢ un meta-
modello molto diffuso. Come sottolineato da Persico e Pozzi (2016) un mo-
dello non deve essere inteso come una struttura rigida di fasi da applicare in
ordine sequenziale, ma come una guida per affrontare problemi complessi.
Le fasi non vanno interpretate pedissequamente e la creativita ¢ un elemento
importante nella loro singola realizzazione. Bisogna considerare queste fasi
in interazione 1’una con le altre; il modo in cui ciascuna fase verra attuata
dipende dal tipo di progetto in corso, dai bisogni formativi, del contesto di
riferimento e delle necessita espresse dal formatore.

La letteratura ha creato, nel tempo, varie visioni regolate per tappe, simili
a quella proposta da Guilbert: alcune partono dall’analisi dei bisogni forma-
tivi (Lipari, 1995) e sono piu adatte alla formazione base; altre pongono al
centro dell’azione progettuale il passaggio dagli obiettivi alla scelta dei con-
tenuti, dei metodi, dei tempi e degli spazi (Castagna, 1991) presentandosi piu
adatte alla formazione post-base e continua. Cid che accomuna i vari ap-
procci ¢ che la progettazione formativa € una questione di scelte progettuali
da parte del formatore. Nel caso in cui quest’ultimo sia supportato da altre
figure, dovra esserci una condivisione di scelte progettuali.
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3. Le figure di supporto alla progettazione nella
formazione a distanza

Nonostante si corra il rischio di far apparire la progettazione un’attivita
rigida, i modelli appena descritti, ugualmente ai molti altri presenti in lette-
ratura che non sono stati presi in considerazione per ovvie ragioni di spazio,
servono all’azione del progettista e del formatore come guida per la condu-
zione della co-progettazione.

Intendiamo per co-progettazione il rapporto uno a uno che si instaura tra
progettista e formatore in cui le expertise di ciascuno vengono condivise €
utilizzate per la realizzazione di un intervento formativo in un determinato
contesto. Quella del progettista si configura come un’attivita di “confine” tra
il coadiuvare 1’azione didattica e il progettare stesso. Spesso i responsabili
della formazione non conoscono la competenza e il ruolo del progettista e,
di conseguenza, non ne ricercano il supporto, scambiando questa figura pro-
fessionale con gli operatori tecnici e i creatori di contenuti, soprattutto
nell’ambito del digitale. Intendiamo, pertanto, problematizzare questo
aspetto che riguarda le figure di co-progettazione, in particolare nell’ambito
della distance education, emerse in concomitanza dell’evolversi dei sistemi
di formazione e in virtu della diffusione dell’utilizzo delle tecnologie.

Anche in questo caso ¢ bene partire dalla definizione dei termini in gioco
associati a quello che fino ad ora abbiamo definito “progettista”.

Un focus sulle competenze progettuali, inserite in un contesto pitt ampio
— ¢ in linea col nostro scopo — lo si trova nel testo Metodologia della proget-
tazione educativa di Andrea Traverso (2016) che identifica la competenza
progettuale nella figura dell’educatore progettista e ne elenca sette esten-
sioni, cio¢ attivita che 1’educatore che progetta deve saper realizzare. Esse
sono: 1) Analizzare i contesti; 2) Utilizzare modelli e orientamenti proget-
tuali; 3) Identificare le finalita e i bisogni; 4) Attivare processi di condivi-
sione e progettazione partecipata; 5) Gestire gli spazi e i tempi; 6) Ammini-
strare le risorse e curare la responsabilita educativa; 7) Valutare gli obiettivi
e I’azione.
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I progettisti didattici sono sempre piu diffusi nel settore terziario (Mit-
chell et al., 2017). Questa professione ¢ in qualche modo nascosta dalla mi-
riade di titoli, con una nomenclatura che comprende accademico; educativo;
faculty; instructional; e-learning; tecnologico; digitale/online. 1l titolo di in-
structional designer (ID) con cui si sta diffondendo in Italia la figura del pro-
gettista soprattutto nell’ambito dell’e-learning € usato soprattutto negli Stati
Uniti, mentre educational development o learning technologist sono piu co-
muni nel Regno Unito; in Francia ¢ I’ingégnieur pedagogique a creare ma-
teriali didattici e piattaforme online per insegnanti ¢ formatori. Molti nomi
che presuppongono la stessa figura professionale in via di definizione gia da
diversi anni, ponendosi al centro di studi e ricerche strettamente connesse, in
molti casi, ai processi di faculty development universitari. In alcuni contesti
universitari sono stati istituiti, infatti, centri che uniscono le funzioni e le
attivita di instructional design con lo sviluppo di programmi realizzati in di-
rezione dell’innovazione dei processi di insegnamento ¢ apprendimento; i
percorsi sono pensati per offrire un supporto concreto ai docenti nella pro-
gettazione o riprogettazione dei corsi, sia in presenza che online. Esempi in
tal senso si trovano presso il Center for Innovative Teaching and Learning
(CITL — Northern Illinois University) che offre un servizio specifico di
course design partnerships (Sannicandro ef al., 2021).

E altresi importante capire cosa un ID non ¢, cioé un esperto della materia
oggetto di un corso. La figura collabora con i docenti e con i formatori esperti
della disciplina per creare ambienti di apprendimento che possano consentire
ai discenti di partecipare ad esperienze di apprendimento ricche e significa-
tive (Morrison, 2003). Le funzioni della figura cambiano rispetto all’ambito
di lavoro, ad esempio nell’alta formazione di base (universitaria) questa fi-
gura funge per lo piu da supporto ai docenti nella costruzione dei corsi o nella
loro riprogettazione in cui vi sia la necessita di un passaggio dalla didattica
tradizionale in aula a quella online; mentre chi lavora nella formazione con-
tinua o in quella indirizzata al settore terziario si occupa prevalentemente di
task analysis, design e compilazione di storyboard.

Si possono distinguere tre tipologie di ID:

1) ID e project manager, con caratteristiche tipiche dell’ID ma anche com-
petenze progettuali di gestione e coordinamento dell’intero progetto.

2) ID content editor, con competenze di grafica, di comunicazione visiva, di
definizione dei contenuti.

3) ID “one band man”, che da solo gestisce I’intero progetto mettendo as-
sieme una conoscenza generale di tutte le caratteristiche sopra elencate.

In letteratura sono presenti contributi che definiscono, a livello scienti-
fico, le competenze della figura dell’Instructional Designer (Magruder et al.,
2019; Branch e Dousay, 2015; Ranieri, 2005; Richey et al., 2001). Lo studio

45

Copyright © 2022 by FrancoAngeli s.r.l., Milano, Italy. ISBN 9788835150657



di Liu e colleghi (2002) conduce un’intervista con undici ID e, dall’analisi
delle loro risposte, deriva il seguente elenco di quattro competenze chiave:
comunicazione, design, problem solving/decision making, conoscenza dei
tool tecnologici.

La figura presentata dagli autori ¢ gia proiettata nel web e, quindi, non si
occupa solo di didattica in presenza. Lo studio di Liu ¢ poi ripreso nella re-
visione della letteratura di Kenny e colleghi (2005) che restituisce delle com-
petenze della figura dell’ID non tradizionali come la capacita di lavorare
sull’editing e il proof reading dei contenuti, lo sviluppo del media e la pro-
gettazione grafica, competenze in ambito di ricerca, di faculty development
e teaching student quindi di formazione agli studenti e ai docenti/esperti di
contenuto sul modo in cui si costruisce un corso.

11 lavoro dell’ID comprende un vasto ambito di competenze, anche tra-
sversali, fondamentali per lavorare su svariati progetti didattici. Tra queste ¢
centrale quella di supporto offerto al formatore/docente nel percorso di pro-
gettazione. Studi recenti (Richardson et al., 2019; Halupa, 2019) hanno in-
dagato il rapporto e la relazione tra le due figure professionali — formatore e
ID — evidenziando le ricadute sulle modalita di progettazione dei corsi e sulla
qualita stessa dei contenuti formativi. Rispetto alle azioni di monitoraggio e
all’analisi degli standard di qualita emerge la necessita di disporre di stru-
menti piu raffinati sia per i docenti che per i progettisti.

Nell’ampio spettro delle attivita di co-progettazione, particolarmente per
la distance education, c’¢ bisogno di competenze dinamiche e di un aggior-
namento continuo sulle nuove tecnologie e tecniche, cosi come dei nuovi
ambienti di sviluppo e piattaforme. L’attitudine all’apprendimento continuo
e quella all’adattamento sono capacita individuali premiate nel mondo del
lavoro di oggi e, in questo senso, I’universita pud contribuire mettendo a
punto nuovi percorsi che facciano emergere le competenze di ciascuno, an-
che in un’ottica di interdisciplinarita per valorizzare la molteplicita delle co-
noscenze acquisite.

1. L’Educatore Digitale: una proposta per la Digital Education

Come abbiamo visto, il settore sanitario cerca di rispondere al cambia-
mento legato allo sviluppo delle tecnologie con la formazione continua del
personale, ripensando i modelli educativi e promuovendo la progettazione di
ambienti e linguaggi in linea con 1’evoluzione del mercato digitale del la-
voro. L’universita ha compiuto passi in avanti a riguardo della definizione
normativa del lavoro educativo in tutti i settori del terziario. La sfida attuale
¢ formare professionisti sempre piu esperti che raggiungano una specifica
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collocazione lavorativa; in accordo con Limone e colleghi: «se le tecnologie
stanno modificando i paradigmi delle industrie, allora anche le universita de-
vono modificare i paradigmi della formazione» (2017).

L’Educatore Digitale, profilo uscente dal Corso di Laurea di primo livello
in Digital Education dell’Universita di Modena e Reggio Emilia, ¢ un esem-
pio di come la formazione universitaria intenda agganciare le richieste del
mercato del lavoro offrendo una formazione specifica e in linea con la tra-
sformazione digitale. Il corso rientra nella classe L-19 — Scienze dell’Educa-
zione e della Formazione e prevede I’articolazione specifica in tre indirizzi
(dopo il primo anno di percorso comune):

1) Digital instructional designer (DID)
2) Educatore nei contesti digitali (ECD)
3) Educatore Digitale nei contesti socio-sanitari (ED)

Rispetto alla figura dell’Educatore Digitale nei contesti socio-sanitari, a
livello universitario in Italia si tratta di un caso unico di percorso di forma-
zione pensato per preparare una figura che abbia competenze nel settore della
sanita, con un focus sulla formazione digitale. Uno degli obiettivi ¢ stato
quello di colmare un vuoto nella proposta di alta formazione per la digital
education che rappresenta un ambito in cui non solo sono necessari interventi
e profili qualificati, ma che registra alti livelli di crescita e sviluppo anche in
termini occupazionali.

La figura di ED necessita di competenze in aree disciplinari differenti:
tecnologie digitali, instructional design, cultura medico-sanitaria, diritto nei
contesti digitali, learning analytics, solo per citarne alcune.

In fase di istituzione del corso di laurea ¢ emersa dalla consultazione con
le parti sociali la necessita di: «formare laureati con competenze specifiche
per operare nei contesti formativi digitali e nei contesti formativi dei servizi
socio-sanitari; formare figure professionali capaci di operare nell’ambito dei
processi formativi mediati dalle tecnologie, nell’ambito dei processi educa-
tivi all’utilizzo delle tecnologie e di cittadinanza digitale e di operatori
nell’ambito dei processi formativi nei contesti dei servizi socio- sanitari»
(SUA CdS Digital Education, 2017).

Per comprendere appieno la figura professionale occorre partire da una
disamina di chi ¢ e di cosa si occupa I’educatore. Partiamo dal presupposto
che il lavoro educativo ¢ stato solo recentemente riconosciuto dal punto di
vista normativo, ai sensi del D.L. del 13 aprile 2017 n.65 e della L. 205 dello
stesso anno. Come affermato da Corbucci e colleghi (2021), questa riforma
¢ stata necessaria al fine di dare visibilita e concretezza al lavoro educativo
poiché la figura professionale dell’educatore infatti ha vissuto nel tempo una
considerevole precarietd e confusione nell’identificazione di competenze,
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ruoli e compiti all’interno dei vari settori in cui opera assieme ad altri pro-
fessionisti (Buccolo e Allodola, 2021).

Con la legge del 2017 per la prima volta in Italia sono state tutelate e
riconosciute le professioni educative di pedagogista e di educatore profes-
sionale socio-pedagogico, distinguendo quest’ultima figura dalla professione
sanitaria di educatore professionale (DM 520/98). L’educatore professionale
socio-sanitario era ’unica figura, prima del 2017, ad avere una precisa con-
notazione come «operatore sociale e sanitario che, in possesso di laurea abi-
litante nella classe L-SNT/2, attua specifici progetti educativi e riabilitativi,
nell’ambito di un progetto terapeutico elaborato da un’equipe multidiscipli-
narey.

Oggi, I’educatore professionale socio-pedagogico (L-19 — Scienze
dell’Educazione e della Formazione) opera prioritariamente nei seguenti am-
biti (Ddl. n.2443): educativo ¢ formativo; scolastico; socio-assistenziale, li-
mitatamente agli aspetti socio-educativi; nei servizi e nei presidi socio-sani-
tari e della salute (al fine di conseguire risparmi di spesa) limitatamente agli
aspetti socio-educativi, della genitorialita e della famiglia; culturale; giudi-
ziario; ambientale; sportivo e motorio; dell’integrazione e della cooperazione
internazionale.

Tra i diversi compiti della figura vi ¢ il ruolo di responsabilita che va dal
coordinamento e dalla gestione di servizi educativi, alla programmazione e
valutazione di interventi nelle scuole e nei contesti educativi e formativi, alla
formazione e all’aggiornamento, alla ricerca in campo educativo, alla consu-
lenza pedagogica come libero professionista. Dunque, non si tratta di una
figura sanitaria, ma di un professionista che si prende cura degli aspetti socio-
pedagogici e trova nella pedagogia il suo profilo identitario basando la pro-
pria professionalita sull’integrazione di competenze tecnico-pratiche, acqui-
site sul campo attraverso I’esperienza, con una formazione che permette di
riorganizzare, secondo coordinate teoriche, un sapere pratico articolato (/vi
p-48).

L’Educatore Digitale nei contesti socio-sanitari non ¢ ancora una figura
“definita” con questo specifico nome a livello normativo, ma un educatore
che nel corso della sua formazione si specializza nel settore sanitario e nella
conoscenza degli ambienti digitali di formazione, coadiuvando competenze
di progettazione, comunicazione e digital transformation.

Le mansioni principali della figura professionale in uscita sono:

o Sviluppare e mettere in atto operativamente applicazioni web-based e
mobile-based per la formazione.

e Analizzare soluzioni digitali per la formazione disponibili sul mercato
con particolare riferimento ai processi formativi nei contesti socio-sani-
tari.
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e Supportare la formazione degli aspetti teorici delle discipline connesse
all’uso di tecnologie e di attrezzature digitali nei processi formativi nei
servizi di formazione delle aziende sanitarie e negli enti/aziende attivi
nella formazione nei contesti socio-sanitari.

o Coadiuvare la progettazione e la valutazione di percorsi e interventi for-
mativi mediante ’utilizzo di tecnologie per la formazione a distanza e
ambienti di digital education, curandone I’implementazione.

e Usare, in modo professionale e specialistico, gli strumenti digitali usati
per ’educazione e per la produzione di contenuti formativi multimediali
e per la progettazione ed erogazione di percorsi formativi.

Sulla base di queste indicazioni, in concomitanza al lavoro di costruzione
delle conoscenze disciplinari ¢ attualmente in via di definizione un profilo
per competenze, al fine di superare le criticita dovute alla novita della figura
professionale da inserire nei contesti lavorativi attuali. Stilare un profilo per
competenze, in questo caso, ¢ servito a due principali orientamenti: quello
della scelta degli studenti che si iscrivono al curriculum specifico, quello dei
docenti che si trovano a stilare i programmi didattici in un nuovo corso di
studi, dovendo quindi adattare e far convergere i contenuti con quelli erogati
dai colleghi.

2. Profilo per competenze

La proposta di un profilo per competenze dell’Educatore Digitale ¢ stata
condotta sulla base del modello di profilo per competenze canadese Can-
MEDS - Physician Competency Framework (2015)" in cui, alla definizione
di una competenza, proposta come un’abilita osservabile di un professionista
dell’area sanitaria che si sviluppa attraverso stadi di competenza da princi-
piante a esperto, vengono associati concetti chiave, competenze chiave e
competenze distributive. Riportiamo in questa sede solo i cinque ruoli chiave
individuati in riferimento all’Educatore Digitale.

1) Collaboratore interprofessionale per la prevenzione (primaria, seconda-
ria, terziaria). L’Educatore Digitale progetta in maniera trasversale per-
corsi di educazione alla salute, prevenzione ed educazione terapeutica, sia
in contesti online che in presenza. Conosce la normativa in materia sani-
taria, i servizi sul territorio e gli ambienti di formazione (di base e conti-
nua) e possiede la competenza di team working. L’Educatore Digitale
progetta, insieme al team sanitario interprofessionale, percorsi sia

I Cfr. CanMEDS 2015. Physician Competency Framework. https://canmeds.royalcol-
lege.ca/uploads/en/framework/CanMEDS%202015%20Framework EN_Reduced.pdf.

49

Copyright © 2022 by FrancoAngeli s.r.l., Milano, Italy. ISBN 9788835150657



2)

3)

4)

5

formativi sia informativi digitali, finalizzati all’apprendimento modulato
sulle caratteristiche del singolo paziente e dei gruppi, oltre che all’appren-
dimento di comportamenti di salute sul lungo periodo.

Collaboratore interprofessionale per la formazione (di base e continua).
L’Educatore Digitale collabora ai progetti formativi per la formazione di
base, di specializzazione e continua in ambito sanitario. Collabora con
docenti, formatori, responsabili di servizi e agenzie formative pubbliche
e private al fine di elaborare offerte formative coerenti con i bisogni e le
aspettative dei committenti ¢ degli stakeholders. Piu precisamente, deve
essere in grado di analizzare i contesti socio-sanitari e individuare i biso-
gni formativi, definire gli obiettivi educativi, scegliere i metodi di inse-
gnamento/apprendimento, pianificare sistemi di valutazione.

Leader. L’Educatore Digitale si caratterizza come figura esperta nell’am-
bito dei servizi socio-sanitari, formativi e di cura alla persona nei diversi
contesti in presenza e online svolgendo una funzione di coordinamento,
di gestione di servizi e di risorse. Funge da leader del resto del team nella
funzione di «trascinatore», in direzione dell’innovazione didattica, meto-
dologica e tecnologica degli interventi educativi. Come leader dev’essere
essere in grado di svolgere responsabilita multiple, entrare in nuovi ruoli
quando necessario e superare gli ostacoli sotto una scadenza. «They play
as leaders in the enterprise of learning» (Kenny, 2005).

Comunicatore. L’Educatore Digitale nei contesti socio-sanitari utilizza
diversi linguaggi per creare contenuti educativi adatti al contesto e che
mettano al centro il paziente/utente. Una buona comunicazione interper-
sonale ¢ indispensabile in ambito sanitario ed ¢ una specifica che puo
perdersi nei percorsi digitali, per definizione piu distanti dall’esperienza
in presenza. Si occupa di marketing e di informazione. Dev’essere in
grado di comunicare efficacemente con clienti, esperti in materia e altri
membri del team, sia verbalmente che per iscritto.

Ricercatore. L’Educatore Digitale si interroga sulle proprie azioni didat-
tiche, verificandone i risultati. Come un ricercatore, studia il settore di
riferimento al fine di comprenderne la visione da parte dell’utente/pa-
ziente/studente a cui sara rivolto I’intervento educativo. Individua le mi-
gliori strategie didattiche rispetto ai contesti in cui opera, facendo scelte
e assumendosene il rischio educativo/pedagogico. E in continua auto-for-
mazione, personale e professionale.
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Figura 1 — Profilo per competenze a petali
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3. Le competenze dell’Educatore Digitale nei contesti so-
cio-sanitari

La figura professionale dell’Educatore Digitale nei contesti socio-sanitari
persegue 1’idea di un profilo con conoscenze pedagogiche e abilita metodo-
logiche sviluppate per agire sul presupposto per cui nella formazione in sa-
nita ci si trova a lavorare con medici e professionisti con un copioso bagaglio
culturale, ma che non ¢ detto abbiano competenze formative.

Da quanto emerso dai colloqui avuti con le parti sociali in fase di avvio
del corso di laurea in Digital Education, vi sono due ordini di problemi spe-

cifici nel settore della formazione sanitaria: quando un’ASL si affida alle
societa esterne che fanno core-business e digital learning, la maggior parte
delle volte i loro referenti non riescono a colloquiare con i professionisti sa-
nitari perché non ne conoscono il contesto; in second’ordine, nelle ASL
spesso si trovano degli esperti di progettazione formativa che, tuttavia, non
hanno competenze forti di progettazione sul digitale (spesso si fa fatica a
strutturare uno storyboard inteso come dettaglio dell’audio e delle parti
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grafiche). Ne deriva, dunque, una richiesta importante di trasformazione di-
gitale sia da parte degli enti che erogano formazione che della formazione
stessa, prodotta per tanto tempo in modalita tradizionale.

La figura dell’Educatore Digitale, per rispondere a tali richieste, sviluppa
abilita di mediazione bidirezionale, traduzione del linguaggio sanitario in
materiale per I’apprendimento, padronanza dei metodi di progettazione for-
mativa, proposta rispetto al target e agli obiettivi di apprendimento. Piu spe-
cificamente per la formazione online, ’ED conosce le strategie interattive
per la formazione centrata sui contenuti (content-driven) e fa un uso efficace
della tecnologia (per esempio 1’utilizzo dei video registrati in ospedale) e
delle teorie di comunicazione, favorendo un’efficace trasformazione digi-
tale. Questa figura lavora a stretto contatto con formatori medici e professio-
nisti sanitari, con i quali svolge primariamente un’attivita di co-progettazione
e supporto, operando in una zona di “confine” tra queste mansioni e la pro-
gettazione effettiva che riguarda i formatori stessi. In altre parole, attraverso
le sue competenze di co-progettazione 1’Educatore Digitale coadiuva e sup-
porta le scelte del formatore, posto che le decisioni, in ultima istanza, spet-
tano a lui; ¢ lui il responsabile della formazione, del progetto, dei contenuti
da erogare e della valutazione. Un Educatore Digitale si ferma sempre un
passo prima della scelta finale.

Facciamo un esempio di chiarimento.

Nell’ufficio in cui lavora Barbara Rossi, educatrice digitale, viene accolto Paolo
Bianchi, medico psichiatra, responsabile scientifico di un progetto formativo per
I’AUSL di Modena. Paolo ha bisogno di supporto per la creazione di un corso di
ECM a distanza sulla base di un evento di formazione che si € gia tenuto in presenza.
Durante la formazione, i diversi relatori hanno tenuto un discorso di circa 15 minuti
a testa, con supporto di slide. Il pubblico era in presenza, c¢’erano circa 150 parteci-
panti e vi ¢ stata interazione solo nei 20 minuti di domande finali.

La necessita che si presenta ora ¢ di trasformare in corso online questo evento.
Paolo richiede la videoregistrazione in studio, sempre con supporto delle slide, dei
colleghi formatori gia coinvolti nell’evento. Barbara, davanti alla prospettiva di una
poco efficace erogazione di videolezioni senza interazioni, propone a Paolo di ripen-
sare le videoregistrazioni inserendo in fase di editing brevi esercizi di interazione
con il discente. Il video, alla fine di determinati argomenti decisi col formatore, si
fermera per proporre una scelta multipla all’utente il quale, dopo aver svolto una
serie di domande, potra proseguire con la visualizzazione. Per far questo, ai forma-
tori sara chiesto di preparare dei micro-test. Barbara spiega a Paolo che questo
“sforzo” potrebbe aumentare di molto I’efficacia di apprendimento del video. Paolo
dice che ci pensera.

Dopo qualche giorno a Barbara arriva un’e-mail in cui le si chiede la realizzazione
dei video senza interazione. Barbara a quel punto provvede a quanto richiesto.
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La conclusione di questo breve esempio, che potrebbe prevedere svariate
soluzioni alternative, serve a evidenziare il concetto per cui assicurata 1’atti-
vita di co-progettazione, la realizzazione di quanto proposto non dipende
dall’Educatore Digitale ma dalle decisioni del formatore. Sulle richieste spe-
cifiche, come quella dell’esempio proposto, I’ED dara dei suggerimenti ma
non avra responsabilita sulla mancata attuazione di quanto proposto se non
incontra la volonta del formatore. Vi ¢ da parte di questa figura la responsa-
bilita di un supporto continuo all’azione progettuale, sugli strumenti, sull’or-
ganizzazione dell’evento per la parte tecnica e tecnologica, ma non per la sua
efficacia a livello di apprendimento.

La co-progettazione si configura come un’azione complessa che sviluppa
le competenze nel corso del tempo e del lavoro su svariate tipologie di pro-
getti. In ragione di questo, proviamo, nel presente, testo a identificare tre
competenze chiave di co-progettazione attraverso cui I’Educatore Digitale
interviene in un progetto formativo:

1) Esplorazione della domanda. Attraverso domande, indagini e una condi-
visione di idee e intenzionalita si sviluppa questa competenza che si con-
cretizza nell’attivita di analisi di contesto. Come vedremo nel seguito dei
capitoli, nell’ambito socio-sanitario 1’Educatore Digitale potrebbe non
realizzare lui stesso quest’analisi, ma solo acquisire le informazioni e a
studiarle per immaginare il percorso formativo rispondente. Percio, il ter-
mine esplorazione viene utilizzato in virtu del contributo che potra dare
anche in caso di progetto gia in itinere.

2) Supporto alle scelte formative. Proporre strategie che il formatore non
conosce, coadiuvare il suo lavoro nella trasposizione didattica e nella
scelta dello stile comunicativo. Questa competenza si concretizza in cor-
rispondenza delle fasi centrali di progettazione in cui avviene la maggior
parte delle scelte didattiche.

3) Co-creazione dei contenuti. Lavoro sugli oggetti e sugli strumenti, questa
competenza ¢ corrispondente alla fase di implementazione delle scelte.
La complessita deriva dal far si che le scelte compiute siano poi effetti-
vamente realizzate con efficacia.

Ad ogni competenza chiave sono associate delle competenze abilitati (Ta-
bella 1) che vengono presentate nel testo sotto forma di #ip perché accompa-
gnate da suggerimenti e indicazioni operative per I’Educatore Digitale con
lo scopo di orientarne il lavoro operativo, in particolare nel complesso am-
bito della formazione sanitaria online.
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Tabella 1— Associazione tra competenze chiave e competenze abilitanti del’lED

Competenze Competenze abilitanti
(Enabling competencies)

Accogliere un formatore
Esplorazione della domanda Acquisire I'analisi di contesto
Condividere gli strumenti di design

Proporre strategie didattiche
Supporto alle scelte formative Mediare nella scelta dei materiali

Co-costruire i contenuti

Co-creazione dei contenuti ) s
Garantire la qualita
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Parte seconda
Coadiuvare la progettazione
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Tip 1: Accogliere un formatore

E la prima esperienza di formazione online? Si conosce I’ambiente digi-
tale da utilizzare per la formazione? Come viene svolta, solitamente, la di-
dattica?

Innanzitutto, ci chiediamo qual ¢ il punto di partenza del lavoro di un
Educatore Digitale nei contesti socio-sanitari. Indipendentemente dal luogo
di lavoro specifico, spesso questa figura si trova a lavorare su progetti di
formazione di cui inizialmente conosce solamente le caratteristiche generali:
chi ¢ il richiedente, quante ore di formazione questi intende erogare, la data
di scadenza per la realizzazione dell’intervento formativo, i contatti diretti
con il referente.

Con queste informazioni, I’ED puo procedere a un primo colloquio col
responsabile scientifico della formazione; gia in questo incontro inizia il la-
voro di supporto e co-progettazione.

Bisogna immaginare una condizione di ascolto per raccogliere I’espe-
rienza di chi si ha di fronte — il responsabile scientifico solo o accompagnato
da altri professionisti sanitari coinvolti nell’intervento di formazione' — in-
nanzitutto per carpirne le competenze didattiche e formative, cio¢ le cono-
scenze sulle modalita con cui la disciplina puo essere insegnata in maniera
efficace. Nello scenario sanitario spesso i formatori sono medici e professio-
nisti sanitari esperti disciplinari, lontani pero dalla dimensione pedagogica
della formazione. E su questo divario che si innesta la necessita di co-pro-
gettare un progetto formativo?, inteso come un’azione che abbia un obiettivo
didattico ben definito e modalita chiare di raggiungimento e valutazione del

111 professionista sanitario e/0 medico coinvolto nella formazione pud anche definirsi
esperto di contenuti (content expert), instructor (termine piu utilizzato nell’e-learning), do-
cente. Per ovviare a questa ambiguita di termini nel presente testo si utilizza sempre la parola
“formatore” per indicarli tutti.

2 Nel presente testo utilizzeremo i termini progetto formativo e progetto didattico con la
stessa accezione.
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conseguimento. Si tratta di trasformare la conoscenza tacita (dell’esperto) in
conoscenza esplicita attraverso la formazione che si andra a creare insieme.

La condivisione di un linguaggio comune, quindi, ¢ il primo passo pratico
per aprire alla conversazione, diretta agli aspetti pratici e processuali del la-
voro di co-progettazione di un percorso formativo online. Nell’ambito della
formazione sanitaria il linguaggio ¢ un aspetto chiave nel rapporto tra forma-
tore ed ED: il primo utilizzera il proprio, fatto di termini medici e di signifi-
cati complessi e, ugualmente, il secondo provera ad interpretarlo proponendo
soluzioni che hanno anch’esse nomi — spesso in lingua inglese — e definizioni
particolari.

Per questo motivo parliamo di “accoglienza”, nell’accezione letterale del
ricevere e condividere nel proprio ambiente linguaggi, intenzioni € necessita
degli attori coinvolti. Instaurare una conversazione proficua non avviene
sempre in maniera immediata; questa prima fase colloquiale facilmente di-
sorienta i due attori che provengono da due contesti molto diversi e sono,
senza conoscersi prima, impegnati a instaurare un rapporto di condivisione e
collaborazione. L’ambiente e-learning ha, d’altronde, requisiti specifici di
progettazione per migliorare la sua efficacia educativa che, come vedremo
nel corso della lettura del presente lavoro, un ED non puo esimersi dal con-
siderare sin dai primi approcci col formatore (Davies et al., 2017; Gonzales
e Quiroz, 2019).

1. Lo spazio di formazione

Per spazio di formazione intendiamo il luogo in cui avviene la formazione
non solo dal punto di vista dello spazio che occupa, come quello di un’aula
0 una porzione di piattaforma, ma dal punto di vista dell’insieme di elementi
distribuiti in virtu della tipologia di insegnamento ¢ apprendimento che av-
verra al suo interno. Si pensi alla definizione di “ambiente domestico”: esso
non ¢ solo la casa intesa come struttura fatta di muri e stanze, ma ¢ tutto cio
che si trova al suo interno e che permette 1’abitare. Cosi va pensato uno spa-
zio di formazione che permette di imparare. Esso si modifica in maniera so-
stanziale nello spostamento dalla presenza all’online; ¢ dunque prioritario
che il formatore ne comprenda le potenzialita con 1’aiuto dell’Educatore Di-
gitale.

Cambiano i tempi del formatore che, ad esempio, potra trovarsi a non
dover condurre la formazione sempre alla stessa ora e secondo un calendario.
Questo gli dara piu autonomia, ma allo stesso tempo richiedera da parte sua
una forte competenza di autogestione nella progettazione, produzione ed ero-
gazione degli stessi, che avverra in momenti diversi.
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Cambiano, inoltre, i tempi del discente che non conclude le attivita didat-
tiche con la lezione in aula, ma puo estendere le stesse in uno studio indivi-
duale, organizzato a seconda delle proprie esigenze, grazie alla ripetibilita
dei materiali delle lezioni che si possono consultare illimitatamente (Sanni-
candro et al., 2018).

Un fattore determinante di cambiamento ¢, anche, la dimensione dell’aula
stessa che non si riempie mai e non esaurisce le risorse che, tuttavia, non ¢
infinito (Cook et al., 2004); essa non ha pareti ma uno spazio che sconfina
nell’ambiente digitale di apprendimento e, da li, giunge agli spazi quotidiani
della vita dello studente, attraverso la connessione alla rete e un device fisso
o mobile.

In concomitanza con uno spazio di formazione diverso dall’aula fisica, si
modificano i ruoli degli attori coinvolti nel processo di insegnamento e ap-
prendimento. Il discente assume un ruolo attivo o mantiene un ruolo passivo
in un contesto nel quale il formatore, oltre al compito dell’esperto discipli-
nare, diviene anche moderatore delle attivita. In questo compito si puo essere
affiancati da altre figure di supporto, come il tutor. La letteratura ¢ copiosa
di studi sul suo ruolo, anch’esso evoluto particolarmente negli ultimi anni
grazie alla didattica digitale. Il Decreto Ministeriale 6/2019 sull’autovaluta-
zione, valutazione, accreditamento iniziale e periodico dei corsi di studio ri-
conosce la figura del tutor secondo la distinzione di tre professionalita:

1) Tutor disciplinare. Esperto della disciplina selezionata. Collabora con il
docente nella progettazione ed erogazione del corso. Tra le sue funzioni
vi & gestire le attivita in piattaforma, tenere aule virtuali, supportare il
docente nella produzione delle videolezioni e nello svolgimento delle at-
tivita d’aula.

2) Tutor di sistema. Progettisti e manager didattici. Tra le funzioni vi ¢
quella di supporto ai docenti nella progettazione del corso, nella registra-
zione dei contenuti, nella predisposizione dei materiali in piattaforma e
nello svolgimento di aule virtuali e attivita interattive.

3) Tutor tecnologici. Tecnici d’aula e di piattaforma. Tra le funzioni vi &
tutorato agli studenti per la fruizione della piattaforma, gestione della
piattaforma e delle attivita in streaming.

Cambiano infine i diversi media che operano nello spazio e nel tempo in
funzione di due dimensioni strettamente correlate: sincrono (in live) e asin-
crono (by recorded). Una videoconferenza o un webinar sono esempi di me-
dia sincroni, cio€ possono trasmettere in diretta ma non ¢ necessario che tutti
1 partecipanti siano nello stesso luogo come negli eventi dal vivo. Tutti i me-
dia registrati sono, invece, asincroni come libri, video di YouTube, lezioni
registrate disponibili per lo streaming su richiesta, discussioni online.
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Queste due dimensioni sono importanti sia per facilitare o inibire 1’ap-
prendimento, sia per limitare o consentire una maggiore flessibilita per gli
studenti. In un determinato percorso formativo (sia full online che blended)
si possono progettare sia eventi sincroni che asincroni. I primi avvengono in
tempo reale e prevedono la partecipazione in diretta dell’utente attraverso
strumenti di chat, pool e discussioni con voce e telecamera accese. I secondi
sono indipendenti dal tempo e autogestiti dall’utente che, tuttavia, puo uti-
lizzare ugualmente strumenti di interazione, asincrona anch’essa, come
email e forum.

Tony Bates (2015) propone a riguardo una schematica tabella riassuntiva
dove illustra i principali media utilizzati in e-learning nella diversa combina-
zione di tempo ¢ luogo.

Tabella 1 — Media, tempo e luogo

Place

Same Different

Live (face-to-face) Webinars

Same media: lectures, Video-conferencing | Synchronous
seminars, tutorial, | Virtual worlds
labs, workshops Remote labs

Time
Recorded media:
books, cassettes,

Self-managed LMSs, online
Different | labs/workshops/ discussion forums, Asynchronous
studios lecture capture/
Library/learning streamed video,
centres blogs, wikis

Non tutti i progetti e-learning prevedono una fase di implementazione di
tanti media; pensiamo ai singoli eventi come webinar o workshop esterni a
un corso, anch’essi parte del lavoro dell’Educatore Digitale, nei quali non vi
sara il bisogno di perseguire una co-progettazione. Tuttavia, quando si parla
di corsi a distanza, vi sara sempre uno spazio di formazione da organizzare
ed esso ha a che fare con ’organizzazione dei contenuti. Cio si associa a tutte
le azioni che il formatore compie nell’individuazione degli argomenti preor-
dinati e subordinati strutturati poi in principali, cio€ corrispondenti in genere
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ai moduli, e sotto-argomenti, alcuni propedeutici e altri invece facoltativi e
di approfondimento (Piras et al., 2021). Immaginiamo questo esercizio come
I’equivalente nella strutturazione in capitoli, paragrafi, sotto-paragrafi che si
applica ad un libro. Organizzare i contenuti vuol dire innanzitutto predisporre
una mappa mentale che consente di visualizzare il campo tematico, dividen-
dolo opportunamente nei diversi livelli gerarchici. In questo modo si facilita
I’orientamento del discente, aspetto fondamentale nella distance education
in cui spesso ci si ritrova soli nella fruizione del percorso.

2. Macro e micro progettazione in e-learning

La ricerca supporta il lavoro dell’ED attraverso 1’area di studio che fa
riferimento all’instructional design, che individua i criteri per elaborare un
modello di processo di progettazione e-learning (Ranieri, 2005). La lettera-
tura di settore affronta questo processo dividendolo in due fasi che possono
essere proposte al formatore come schema di lavoro: la macroprogettazione
e la microprogettazione.

E cosi che & organizzato il lavoro dell’Educatore Digitale, soprattutto
nella distance education; dunque, sara opportuno, nella fase esplorativa, con-
durre I’esperto a ragionare gia in uno schema predefinito, che trovera in se-
guito concretezza nella creazione di moduli, sezioni e singoli oggetti nello
spazio di formazione.

Si tenga presente, inoltre, che gia in questa attivita ¢ facile incontrare
molte resistenze: la consapevolezza derivata dalla pratica condotta in anni di
formazione in presenza puo essere dura da scardinare e ripensarla richiede
uno sforzo non indifferente. Da un Educatore Digitale, quindi, ci si aspetta
una forte padronanza del metodo: il suo compito € riuscire a essere una guida
nei passi che determinano la costruzione del progetto formativo fino alla
creazione dei contenuti che potrebbe occuparsi di inserire nell’ambiente vir-
tuale. Le competenze trasversali necessarie al lavoro di co-progettazione non
si rivelano subito, ma si sviluppano col tempo e soprattutto con I’esperienza
nell’affrontare svariati casi di progetto legati a contesti, target, obiettivi e
necessita sempre diverse.

I termini macro e microprogettazione non vengono utilizzati solo nel
campo dell’e-learning, ma anche in altri contesti formativi con diverse acce-
zioni. Vediamo quali.

Nel settore sanitario della formazione in presenza, il termine macropro-
gettazione viene utilizzato nell’accezione aziendale, cio¢ di programmazione
annuale o biennale che contiene le informazioni sulla quantita di corsi, sulla
durata e sul pubblico di riferimento, oltre alla definizione di quali risorse
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siano a disposizione. La microprogettazione riguarda pressoché gli stessi
aspetti, ma strettamente legati al singolo progetto di formazione (Zannini,
2015).

Per Rivoltella (2021) la macroprogettazione ha a che fare con 1’architet-
tura dell’intero percorso formativo (curriculo di scuola, struttura del corso
universitario); la microprogettazione, invece, si riferisce a una porzione del
percorso: una sessione di lavoro, una lezione, un singolo modulo.

Rossi (2016) spiega che, nell’ambito scolastico, la macroprogettazione
nasce dalle indicazioni e dalle scelte di istituto e da un’attenzione alle com-
petenze dei docenti, mentre la microprogettazione deriva da vincoli spazio-
temporali come I’ora di lezione, I’ambiente-classe e dalle risorse a disposi-
zione come mediatori, compresenze, risorse umane, oltre che dai tempi di
attenzione e dalla motivazione degli studenti.

Per Ranieri (2005) ci si trova nel livello di macroprogettazione gia quando
il progettista interagisce con le altre figure di professionisti in virtu della co-
struzione della macrostruttura didattica del progetto (macrometodologia di-
dattica, integrazione virtualita-presenza, autogenerativita dell’azione forma-
tiva) e si passa, una volta definita questa, a un livello microdidattico o di
microprogettazione che dovrebbe essere contestualmente accompagnato
dalle domande relative alla comunicazione didattica: in che modo presentare
le informazioni? Come combinare testo e immagini? Quali immagini utiliz-
zare e con quale funzione?

Ritornando all’e-learning, gli assunti di partenza in questo ambito sono
due: utilizzare i media implica sempre un’attivita di progettazione, piccola o
grande che sia; il passaggio dall’aula al virtuale richiede sempre un’attivita
di riprogettazione®. In entrambi i casi si ragiona per macroprogettazione e
microprogettazione.

Si definisce macroprogettazione la costruzione dell’idea complessiva del
progetto e-learning sulla base delle condizioni generali e degli obiettivi di
apprendimento. Essa persegue primariamente la definizione della struttura in
termini formali e didattici a cui fa seguito una prima modularizzazione del
corso. Vengono cosi acquisite le informazioni riguardo alla durata del pro-
getto formativo, in termini di ore di impegno richiesto al discente da suddi-
videre, per esempio, in didattica erogativa, studio individuale e altre attivita
didattiche; alla tipologia di partecipanti a cui ¢ rivolto; all’ambiente virtuale
a disposizione; agli obiettivi di apprendimento e ai metodi di valutazione. In

3 Non ¢ intenzione di chi scrive semplificare la complessita dell’argomento, né dare per
scontato informazioni e definizioni fondamentali per la comprensione del lettore, ma 1’obiet-
tivo del contributo e lo stile narrativo scelto prediligeranno la “schematizzazione” delle infor-
mazioni e la focalizzazione sugli aspetti che I’esperienza decennale sul campo ha dimostrato
utili al lavoro del progettista.
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questa fase del design sono inoltre da considerarsi i vincoli di progetto. Piras,
Reyes e Trentin (2021) propongono una sorta di perimetratura di elementi
per non incorrere in progettazioni sovradimensionate o, al contrario, sottodi-
mensionate. D’accordo con gli autori, i vincoli da tenere in considerazione
nel nostro caso specifico di un primo approccio col formatore sono il tipo di
supporto online che si ¢ in grado di offrire al discente (nessun supporto, tu-
toring di percorso, tutoring disciplinare, ecc.); il livello di coinvolgimento
degli esperti disciplinari nelle fasi di progettazione e realizzazione del corso
e degli annessi materiali didattici; I’eventuale disponibilita degli esperti a
essere coinvolti online durante I’erogazione del corso (webinar, interazione
asincrona, valutazione di eventuali elaborati prodotti dai partecipanti, ecc.).

La fase operativa della macroprogettazione si traduce nella microproget-
tazione, in cui il progetto viene eseguito. Essa riguarda la definizione detta-
gliata di tutto cio che costituisce 1I’'impalcatura del corso, dunque materiali
didattici e di supporto allo studio, e-content*, attivita interattive con 1’utente
0 e-tivity".

D’accordo con Ferrari (2012), che fornisce i passaggi attraverso cui puo
configurarsi I’azione della microprogettazione, ¢ in questa azione che si de-
finisce 1’articolazione temporale. L’intervento educativo a distanza dev’es-
sere organizzato nella microprogettazione, ossia ben pianificato attraverso
un piano di orientamento per gli studenti, organizzando le attivita con calen-
dari e scadenze precise (dall’apertura programmata delle sezioni del corso,
al tracciamento continuo del completamento delle attivita, al remind per stu-
denti in ritardo). Nella microprogettazione si definisce, inoltre, la composi-
zione dell’ambiente formativo (o setting). D’accordo con Piras, Reyes e
Trentin (2021), I’architettura puo essere riassunta in tre principali passaggi:
1) Definizione delle esigenze di interazione legate alla gestione del corso.

L’Educatore Digitale pud porre domande come: sara prevista 1’intera-

zione tra gli attori coinvolti? Vi sara la necessita di condivisione dei ma-

teriali? Gli studenti collaboreranno tra di loro nelle attivita o nelle sessioni
sincrone?

2) Scelta delle tecnologie e delle risorse online in grado di soddisfare 1’inte-
razione. Questa ¢ una questione di valutazione delle risorse a disposizione
del progetto. Se, ad esempio, non vi ¢ disponibilita di una piattaforma

11 termine sara approfondito nei capitoli successivi. Per adesso ne si da una prima, breve
definizione per la comprensione del lettore che non ne conosca affatto il significato.

3 Gilly Salmon (2013) definisce le e-tivities come framework che consente un apprendi-
mento on line attivo e partecipato da parte di individui e gruppi. Economiche, personalizzabili
e riutilizzabili, sono focalizzate sugli studenti e sulla loro possibilita di interpretare, rielabo-
rare, combinare, manipolare le conoscenze. Si basano sulla forte idea che la conoscenza ¢
costruita dagli studenti dal e nel rapporto con i pari.
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LMS bisognera utilizzare tool esterni (come Telegram, WhatsApp) per la

comunicazione tra gli studenti.

3) Arredamento dell’ambiente online destinato a ospitare il corso. Questo
passaggio arriva in un secondo momento, quando sono stati definiti altri
aspetti chiave. Tuttavia, avere a disposizione sin da subito degli esempi
di ambienti online gia realizzati da mostrare a un formatore puo facilitarlo
nell’immaginare come vorra che sia realizzato 1’ambiente virtuale del
proprio corso.

La divisione in macro e microprogettazione dovrebbe facilitare il lavoro
di co-progettazione, ma imparare a pensare per ’online resta uno sforzo
complesso per il formatore — soprattutto in direzione di una ri-progettazione
— poiché si ¢ abituati ad erogare contenuti nella modalita della formazione
tradizionale in presenza.

Per concludere, dunque, lattivita di accoglienza richiesta all’ED ri-
guarda, in qualche modo, il rendere consapevole il responsabile scienti-
fico/formatore di quanto sia importante ripensare alla didattica in un linguag-
gio elettronico e, allo stesso tempo, comprenderne le perplessita e le pecu-
liarita della materia.
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Tip 2: Acquisire I’analisi di contesto

Qual ¢ I’intenzionalita della formazione? Quale risultato si intende otte-
nere con I’intervento formativo? Chi sono i discenti? Cosa devono imparare?

Per rispondere a tali quesiti cruciali, ’Educatore Digitale deve orientare
la progettazione in base alle informazioni raccolte; questa € un’attivita indi-
spensabile per lavorare con consapevolezza sulla progettazione.

L’analisi del contesto si effettua nella fase che definiamo preparatoria di un
intervento formativo, un momento di analisi della realta organizzativa nel suo
complesso e di identificazione dei bisogni formativi attraverso il coinvolgi-
mento dei diversi livelli di responsabilita dell’organizzazione stessa nonché
dei destinatari della formazione. In questa fase vengono poste tutte le condi-
zioni necessarie per consentire 1’effettiva messa in opera dell’azione formativa
e degli apprendimenti che ne conseguiranno, dalla disponibilita di locali ido-
nei, alle tecnologie da utilizzare, alle procedure (Priami et al., 2021).

All’inizio della fase esplorativa, ’ED si informa sul contesto e sulle fun-
zioni di cura in cui avverra la formazione. Il contesto puo essere quello ospe-
daliero o della medicina di territorio', mentre le funzioni degli operatori sa-
nitari sono sostanzialmente preventiva, diagnostica, terapeutica, assisten-
ziale, organizzativa, formativa, di ricerca. A queste funzioni corrispondono
diverse attivita professionali che si realizzano con una serie di compiti spe-
cifici (Guilbert, 2002). Indagare su funzioni, attivita e compiti € un passaggio
essenziale nella fase esplorativa perché permette di individuare con perti-
nenza le finalita della formazione che si intende erogare.

Conoscere il contesto ¢ la funzione di cura a cui mira il progetto formativo
aiuta a comprendere meglio chi saranno gli attori coinvolti nella formazione
(docenti e discenti) e permette all’Educatore Digitale di lavorare su personali
ricerche di approfondimento sul campo.

! La medicina di territorio comprende tutte quelle prestazioni sanitarie di primo livello e
pronto intervento che hanno finalita preventive e si presentano come alternativa all’ospeda-
lizzazione.
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Che tipo di formazione viene erogata rispetto al contesto e alle funzioni
indicate? Cosa ¢ utile conoscere di una determinata funzione? Siamo nel
campo della diagnosi, della cura, della gestione o della ricerca? In base alla
risposta potrebbe determinarsi uno specifico stile comunicativo. Cosa pro-
pone la letteratura interazionale in termini di una determinata funzione e trai-
ning delle professioni sanitarie?

Stando al piu recente tentativo di definire il ruolo, le funzioni, le compe-
tenze e i requisiti formativi per operare in ambito di sanita pubblica dei pro-
fessionisti sanitari, la World Federation of Public Health Association
(WFPHA) ha realizzato la prima “Global Charter for the Public’s Health”,
cio¢ una cornice che consente ai sistemi di sanita pubblica di comunicare
confrontando le loro capacita e migliorando le proprie performance attra-
verso azioni sistematiche (Lomazzi, 2016). La proposta ¢ costituita dalle fun-
zioni associate ai tre servizi fondamentali (core) di cura.

1) Protezione, cio¢ regolamentazione e coordinamento sanitario internazio-
nale; valutazione dell’impatto sulla salute; controllo delle malattie tra-
smissibili; preparazione alle emergenze; salute sul lavoro; salute ambien-
tale; cambiamento climatico e sostenibilita.

2) Prevenzione, divisa in tre fasi: prevenzione primaria: vaccinazione; pre-
venzione secondaria: screening; prevenzione terziaria: riabilitazione della
persona basata sull’evidenza, integrata; gestione e pianificazione sanitaria.

3) Promozione, tutto cio che ha a che fare con le disuguaglianze, i determi-
nanti ambientali, sociali ed economici, la resilienza, la cultura comporta-
mentale e sanitaria, ’approccio life-course e i contesti della salute.
Queste informazioni fungono da scenario all’analisi di contesto vera e

propria del progetto formativo che in ambito ECM richiede la compilazione

dei campi sul portale di accreditamento. Al fine della sua conduzione, ¢ ne-
cessario raccogliere i seguenti dati rispetto a cinque aree:

1) Attori coinvolti all’interno del corso (target). 1 professionisti a cui € ri-
volto il progetto formativo e su cui ¢ stata impostata 1’analisi dei bisogni.
Per esempio, il direttore di dipartimento, il quale si occupa delle attivita
chirurgiche, i direttori delle unita operative coinvolte, il direttore assisten-
ziale, 1 coordinatori infermieristici.

2) Risorse e vincoli. Le prime riguardano tutte quelle componenti rilevate du-
rante I’analisi, anche pedagogiche, che possono facilitare il raggiungimento
dell’obiettivo. Ad esempio, una buona propensione all’apprendimento,
un’autoformazione del tutor che affianca il formatore, la replicabilita della
formazione. I vincoli, al contrario, sono gli elementi ostacolanti di natura
infrastrutturale, tecnologica, economica, ad esempio il costante turn over
del personale, i tempi di addestramento, la disponibilita di infrastrutture di
rete.
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3) Obiettivi/intenzionalita della formazione. Sono gli obiettivi generali per-
seguiti formatori che si occuperanno della formazione all’interno del pro-
getto divisi per quattro aree: diffondere conoscenze, riflettere sulle prati-
che professionali, modifica comportamentale (tecnico-specifici, gestio-
nali e relazionali), modifica dei processi di lavoro e/o apportare migliorie
al benessere organizzativo.

4) Indicatori di cambiamento. Sono gli strumenti di valutazione e monito-
raggio di sistema che possono essere proposti prima, durante e dopo la
formazione. Ne sono un esempio il questionario di gradimento, il sondag-
gio di miglioramento, il confronto valutazione e etero-valutazione tra ini-
zio e fine percorso, la valutazione del tempo di addestramento del profes-
sionista. La valutazione del cambiamento € un processo funzionale a tre
dimensioni: alla governance, per orientare le scelte e le decisioni; al
gruppo di lavoro, per rafforzare i punti di forza e risolvere le debolezze;
agli utenti finali, per esprimere le proprie opinioni sul servizio e chiedere
implementazioni. Dai dati e dalle indicazioni raccolte in quest’area sara
poi possibile aggiornare i processi che in un progetto vengono riproposti
in modalita ciclica e costruire prodotti formativi sempre piu adeguati alle
esigenze di apprendimento.

5) Programma analitico (solo nella FAD). Consiste in uno schema detta-
gliato contenente per ogni modulo formativo il titolo, il formatore che lo
eroga e il minutaggio esatto dell’oggetto di apprendimento (quasi sempre
un video). In questa fase 1’Educatore Digitale assume un ruolo pressoché
esecutivo nell’acquisizione del programma. La responsabilita sta nello
studio e comprensione della proposta e nel far emergere 1’importanza del
proprio ruolo nelle fasi successive di lavoro sui contenuti.

Nell’ambito del sistema dell’Educazione Continua in Medicina ¢ il re-
sponsabile scientifico a occuparsi dell’analisi e della raccolta delle informa-
zioni di contesto. L’Educatore Digitale, a cui il responsabile potrebbe rivol-
gersi per supporto e per il caricamento delle informazioni sul sito Age.na.s.,
si trova nella condizione di dover acquisire direttamente queste informazioni
senza aver condotto da sé I’indagine. Quello che potra fare ¢ proporre un
approfondimento dell’analisi. Definita questa, avra il compito di pianificare
1 successivi passi di co-progettazione.

1. L’analisi dei bisogni per 'ECM

E possibile affermare che il primo passo in un progetto formativo, online
o tradizionale, ¢ I’analisi dei bisogni. Essa ¢ fondamentale per convalidare la
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necessita di un progetto formativo e per fornire informazioni sui bisogni di
formazione.

Per far questo sono previste 1’identificazione del problema e 1’identifica-
zione dei bisogni dei discenti. La prima attivita si concentra sulla raccolta dei
dati utili a determinare se la formazione ¢ necessaria per colmare un gap di
conoscenze e¢/0 competenze professionali; 1’identificazione dei bisogni dei
discenti determinera se 1’e-learning ¢ la soluzione migliore per erogare la
formazione. Un presupposto comune, infatti, ¢ che se un individuo mostra
un calo di produttivita, la formazione e le altre attivita di apprendimento sono
la soluzione. Tuttavia, spesso i problemi di performance derivano da una
mancanza di supporto nell’ambiente di lavoro (dati errati, strumenti usurati
o incentivi inadeguati) (FAO, 2021, De Rosa ¢ Zuccarini, 2011) e non tutti i
problemi di capacita individuali sono problemi di apprendimento, cio¢ non
sono sempre dovuti ad una mancanza di conoscenza o di abilita. Dunque,
anche se spesso si presume che 1’obiettivo generale sia ben noto, ¢ consiglia-
bile formularlo chiaramente all’inizio del progetto, sottoponendo ad alcune
domande chi richiede la formazione, ad esempio: qual ¢ il problema organiz-
zativo da affrontare? La formazione ¢ necessaria per colmare il divario? L’e-
learning ¢ la soluzione migliore per erogare la formazione?

Inoltre, si deve tenere presente che un progetto formativo lavora prima-
riamente sui singoli e sulle capacita individuali. Per questo un’altra fase cru-
ciale sara ’analisi dei bisogni dei discenti attraverso la raccolta di piu infor-
mazioni possibile sul gruppo a cui sara rivolta la formazione.

La progettazione e 1’erogazione, soprattutto nell’e-learning saranno in-
fluenzate dalle caratteristiche chiave dei discenti come le loro conoscenze e
competenze pregresse, la provenienza geografica, il contesto di apprendi-
mento e I’accesso alla tecnologia. Dunque, quando viene richiesto un inter-
vento formativo in cui operare una progettazione e-learning, le informazioni
da raccogliere sono molte ed ¢ I’ED (o il responsabile scientifico) a occupar-
sene, al fine di poter orientare il progetto formativo in base a esse. Il processo
di raccolta delle informazioni e dei bisogni, perd, non accade allo stesso
modo in tutti i contesti di formazione.

L’analisi dei bisogni nel settore sanitario ha un carattere sistemico e molto
complesso (Zannini, 2015), dovuto innanzitutto alla necessita di attenersi
strettamente alle indicazioni internazionali, che comprendono a loro volta le
politiche e le necessita di sistema. Da queste indicazioni si definisce il livello
esterno determinato dall’analisi dei decisori istituzionali che, considerando
anche la ricerca scientifica, la letteratura sul tema, panel di esperti, dati epi-
demiologici, individuano gli obiettivi sul contesto nazionale e regionale e ne
riportano I’elenco in documenti, linee guida, manuali ufficiali. Questo /ivello
esterno fa da tetto al livello di analisi dei bisogni definito inferno che emerge
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dalle aziende ospedaliere e dalle USL in funzione della loro territorialita.
Esso si configura piu specifico perché mirato al singolo professionista e
all’ambito di cura in cui lavora (targeted)”. Il processo interno di analisi dei
bisogni spesso inizia con una generale analisi della situazione, che prevede
lo studio di una serie di documenti; successivamente vengono individuati i
destinatari, le risorse ¢ i vincoli. Solo a questo punto si procede con la vera e
propria analisi dei bisogni dei discenti (Zannini, 2015).

Il primo passo ¢ raccogliere piu informazioni possibile sul gruppo a cui
sara rivolta la formazione. Gli strumenti utilizzati per il rilevamento sono,
solitamente, questionari ¢ focus group. Il focus group ¢ un metodo di rileva-
zione dati di natura focalizzata e organizzata della discussione che si basa
sull’interazione tra i partecipanti guidata da un esperto che prepara domande-
stimolo su un argomento poco esteso; la platea dev’essere composta da un
massimo di 12-13 per poter essere tutti coinvolti nella discussione e fare in
modo emergano aree in comune, criticita, spunti che verranno poi analizzati
dal moderatore’.

Nella scelta dei metodi e degli strumenti per condurre un’analisi dei bi-
sogni interna bisogna considerare che essi vanno calati nel contesto, ripro-
posti e riadattati. Questa ¢ un’azione iterativa, percio non va pensata come
iniziale, ma va coltivata durante tutto 1’intervento formativo per non lasciare
dei bisogni inespressi. Allo stesso tempo, pero, ¢ inutile pretendere di riuscire
a rispondere a tutti i bisogni che possono interessare un gruppo: d’accordo
con Guy Scharf (1979), non vi sono infatti solo fabbisogni coscienti, reali,
che i discenti percepiscono come lacuna e riescono dunque ad esplicitare
come necessita a cui rispondere. Vi sono anche bisogni nascosti, incoscienti
(scotomi), non per questo meno reali, ma molto piu difficili da far emergere.

I due livelli di analisi (interno/esterno) condotti per I’ECM non sono cer-
tamente escludenti tra di loro, anzi i bisogni formativi interni prescinderanno
sempre in qualche modo da quelli nazionali e regionali. A sua volta, il livello
interno prescinde la distinzione di diversi livelli organizzativi in cui concen-
trare ’analisi dei bisogni dell’intera ASL, del Dipartimento, del singolo Ser-
vizio. In base all’area presa in considerazione vi sara una maggiore o minore
estensivita dell’analisi. E lecito pensare che per un’intera ASL si effettuera
un’analisi meno approfondita rispetto a quella che puo realizzarsi per uno
specifico servizio con il coinvolgimento di soggetti diversi. L’estensivita

2 Si tenga in considerazione che questo livello si avvicina maggiormente a quello che
accade anche nel settore dell’e-learning piu generico, dunque ci soffermiamo brevemente sul
tema.

3 Per approfondimento, cfr. Vaughn, S., Sinagub, J. M., Schumm, J. S., & Limone, P.
(2003). 11 focus group in pedagogia e psicologia. CLEUP e Zannini, L. (2015). Fare forma-
zione nei contesti di cura. Pensa: Lecce.
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dipende anche dalla composizione del gruppo di formazione, che varia nelle
diverse aziende perché dipende dagli investimenti che vengono erogati al
servizio. In alcune ASL vi ¢ uno staff vero e proprio con competenze sia
sanitarie che pedagogiche, in altre vi sara solo la parte amministrativa, per
forza lontana dall’ambito progettuale e piu focalizzata sugli aspetti burocra-
tici della formazione.

Nei contesti in cui si sta investendo nella formazione, lo staff dell’Ufficio
Formazione non si esaurisce nel personale amministrativo e tecnico, ma si
allarga a una rete di soggetti, tra cui i referenti di formazione, cio€ i coordi-
natori. Il sistema di formazione si organizza per interno-specialistico (Ufficio
Formazione) e di confine. Al secondo ¢ domandato di occuparsi dell’analisi
dei bisogni, dell’individuazione delle finalita formative e della valutazione
d’impatto dell’intervento (Zannini, 2015).

2. La formulazione di un obiettivo di apprendimento

Nel 2007 il professor Alfredo Pisacane, in un commento a una sua recente
pubblicazione“, afferma che fare formazione a distanza senza obiettivi for-
mativi ben delineati e senza un’attenta analisi dei bisogni rischia di essere un
business pieno di effetti speciali. 11 termine business utilizzato rimanda,
nell’idea di chi scrive, a una questione commerciale, quasi una compraven-
dita, concetto del tutto lontano da quello che dovrebbe essere un sistema che
promuove la formazione. E importante ricordare che ogni progetto educativo
inserito nel sistema ECM ha lo scopo di contribuire al raggiungimento di
crediti formativi e che, come ¢ stato detto, la scelta degli obiettivi formativi
¢ predefinita da Age.na.s.; forse, questi due aspetti possono indurre a pensare
che sia davvero una questione di business.

E intenzione del presente testo problematizzare — non criticare — questo
aspetto, ponendo ’attenzione sul bisogno, per chi fa progettazione della for-
mazione, di conoscere e differenziare 1 termini di obiettivi formativi come
intesi da Age.na.s. (cfr. cap.1 — parte I) a quelli studiati gia dalla meta dello
scorso secolo, anni in cui negli Stati Uniti si iniziano a fare investimenti sulla
formazione e gli studi di settore si interrogano sulle finalita e gli scopi della
formazione sanitaria. Ci poniamo questo scopo, inoltre, dacché quando I’ED
discute con il formatore per pianificare 1’evento formativo online, per prima
cosa chiede quali sono gli obiettivi educativi generali, intermedi e specifici
che vuole fare raggiungere al termine della formazione; inoltre esplora le

4 La pubblicazione ¢ di Pisacane, Continisio (2007). Come fare formazione continua in
medicina. Dalla individuazione dei fabbisogni alla valutazione degli eventi formativi.
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intenzionalita formative, cercando di comprendere se sono comportamenti o
conoscenze. Andiamo per ordine.

Gli obiettivi educativi, anche detti obiettivi di apprendimento (learning
outcomes) definiscono cio che un discente dev’essere in grado di fare alla
fine di un intervento formativo (Zannini, 2015). Nella formulazione ¢ impor-
tante 1’uso di verbi all’infinito associati a elementi specifici, chiari e misura-
bili (elencare, riproporre, definire, eseguire, pianificare). La tripartizione in
obiettivi generali, intermedi e specifici si riferisce alla prima tassonomia di
obiettivi di J.J. Guilbert, che fa corrispondere i primi alla funzione del per-
sonale sanitario formato in un’istituzione; i secondi (intermedi) alla scompo-
sizione delle funzioni professionali in attivita che ne facciano comprendere
la natura stessa; i terzi (specifici) ai compiti professionali precisi il cui risul-
tato ¢ osservabile e misurabile in base a un criterio definito (/vi, p.85).

Il passaggio da una progettazione basata sui learning outcomes, invece
che sugli obiettivi di insegnamento — cio¢ quelli che un docente individua
sulla base dei suoi interessi personali — ¢ essenziale per porre il discente al
centro della formazione.

Senza ripercorrere tutte le tappe evolutive che hanno come fulcro la pe-
dagogia per obiettivi, facciamo riferimento alle tassonomie di Guilbert, che
sono una semplificazione delle tassonomie di Benjamin Bloom (1956) e che
permettono di classificare gli obiettivi in tre grandi aree: area del processo
intellettivo (il sapere), area della comunicazione interpersonale (saper es-
sere) e area gestuale o psicomotoria (saper fare). Utilizziamo 1’esempio pro-
posto da Zannini per esplicitare i tre concetti in modo chiaro:

Nell’esecuzione di un prelievo venoso 1’operatore mette in gioco alcune cono-
scenze di base (anatomia dei vasi), conoscenze procedurali (quali step seguire
nell’esecuzione di un prelievo; come garantire sicurezza del paziente e dell’opera-
tore ecc.), abilita psicomotorie (“sentire” che si € presa la vena) e, nel caso il prelievo
venga eseguito su di una persona, capacita relazionali (riconoscere la paura del sog-
getto, tranquillizzarlo).

Questa seconda tassonomia propone la frammentazione di un compito
professionale in tutte le conoscenze e abilita su cui esso si basa. L’individua-
zione del compito facilita I’individuazione di un obiettivo didattico funzio-
nale alla sua corretta esecuzione e che, anche alla luce di tutti i passaggi an-
che citati nell’esempio di Zannini, ¢ chiaro sia composto a sua volta da di-
versi obiettivi didattici.

In termini di accreditamento di un evento ECM, al gia complesso discorso
sulla definizione degli obiettivi didattici si aggiunge 1’indicazione delle com-
petenze associate. Il sistema ECM propone, infatti, la possibilita di una

71

Copyright © 2022 by FrancoAngeli s.r.l., Milano, Italy. ISBN 9788835150657



definizione discrezionale rispetto all’acquisizione delle competenze relative
alle tre macroaree degli obiettivi formativi proposti da Age.na.s., cio¢ tec-
nico-professionali, di processo, di sistema’. Questo ¢ uno spazio non prede-
finito in cui il responsabile scientifico, coadiuvato dall’ED, pud fornire un
dettaglio maggiore sugli obiettivi formativi scelti, in virtu delle competenze
che si intende sviluppare attraverso il progetto formativo proposto®.

Anche solo definire il concetto di competenza ¢ un’attivita di non facile
portata. La letteratura spazia sul termine e sulle sue applicazioni legate non
solo all’ambito dell’educazione, fino a sovrapporsi in alcuni casi ai costrutti
di learning outcomes, performance ed expertise (Zannini, 2015). In questo
senso, ci troviamo d’accordo nell’intendere una competenza come non bina-
ria — la si possiede o non la si possiede — ma come un fattore in continuo
sviluppo.

11 gruppo di lavoro del CanMEDS, ad esempio, definisce la competenza
in ambito sanitario come «an observable ability of a health care professional
that develops through stages of expertise from novice to master clinician»’.
Per gli operatori sanitari, dunque, sono competenze eseguire un’operazione,
effettuare un passaggio di consegne, progettare un protocollo terapeutico,
comunicare con i parenti di una vittima di incidente.

Inoltre, quando si progetta una formazione, soprattutto online, ¢ impor-
tante considerare anche le competenze legate all’ambiente virtuale in cui i
professionisti della cura si troveranno ad apprendere. D’accordo con Bates
(2015) le competenze da considerare sono:

1. Competenze comunicative: oltre alle tradizionali competenze comunica-
tive di leggere, parlare e scrivere in modo coerente e chiaro, si aggiun-
gono le competenze di comunicazione sui social media.

2. Capacita di apprendere in modo indipendente: assumersi la responsabi-
lita di capire come e dove trovare le conoscenze necessarie.

3. Abilita di pensiero: pensiero critico, problem-solving, creativita, origina-
lita, strategia.

4. Competenze digitali: la maggior parte delle attivita online dipendono for-
temente dall’uso della tecnologia. Tuttavia, la questione chiave ¢ che esse
devono essere integrate nel dominio di conoscenza in cui si opera a livello
professionale.

5. Knowledge management: le informazioni disponibili soprattutto nell’area
della salute sono cosi tante che & impossibile per un professionista

5 Per definizione cft. Parte I - Capitolo 1.

¢ L’opzione di scelta € unica, ma si scrive in forma plurale per seguire lo stile di codifica
degli obiettivi (Tecniche di...; argomenti di...)

7 Un’abilita osservabile di un professionista sanitario che si sviluppa attraverso stadi di
competenza da principiante a esperto. [Traduzione dell’autore]
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padroneggiarle tutte. Il knowledge management ¢ proprio la gestione

della conoscenza: come trovare, valutare, analizzare, applicare e diffon-

dere le informazioni in un determinato contesto.

In sintesi, saper coadiuvare il lavoro del responsabile scientifico sugli
obiettivi formativi e le competenze associate si rivela fondamentale nell’am-
bito dell’educazione continua in ambito sanitario dacché nella compilazione
dei campi per I’accreditamento € necessaria la descrizione delle competenze
in base all’area in cui si trova I’obiettivo formativo.

Come puo I’ED supportare questa attivita? Facciamo un esempio espli-
cativo.

Il responsabile scientifico dell’evento ECM che intende erogare la forma-
zione in modalitd FAD individua come adiacente alla sua intenzionalita di
formazione I’obiettivo n.8 «Integrazione interprofessionale e multiprofessio-
nale, interistituzionaley, che fa parte degli obiettivi di processo. Apportata la
scelta dall’elenco, si dovra compilare il campo aperto nominato «Acquisi-
zione competenze di processo» (campo 4.3, massimo mille caratteri inseri-
bili). Per farlo, il primo aspetto da considerare sono le competenze da asso-
ciare all’obiettivo e, in second’ordine, come facilitarne 1’acquisizione con
una formazione online, considerando che si tratta dell’argomento di integra-
zione che ci rimanda subito all’idea di scambio, condivisione, conoscenza
tra pari. L’ED proporra dunque i seguenti quesiti: come si puo facilitare on-
line I’apprendimento di tali competenze? Un terzo aspetto nella definizione
degli obiettivi, come delle competenze associate, € che questi devono essere
misurabili. Chiedera dunque: che competenze dobbiamo sviluppare e come
valutare questo sviluppo?®.

3. La necessita di una valutazione come feedback

La domanda ricorrente per chi si occupa di formazione e di sviluppo pro-
fessionale e che deve porsi, dunque, anche I’ED nella sua attivita di co-pro-
gettazione riguarda quanto gli apprendimenti di un percorso formativo siano
effettivamente applicati ed utilizzati all’interno del contesto lavorativo di ri-
ferimento del discente (Priami et al., 2021). Questo porta a capire quanto il
processo di valutazione certifichi il valore della formazione nei percorsi di
sviluppo professionale e di cambiamento organizzativo, argomenti chiave
nel contesto sanitario. D’accordo con Zannini (2015), la valutazione ha a che
fare con la determinazione del valore di qualcosa.

8 Non ci addentreremo in questa sede se ¢ possibile valutare le competenze, argomento di
complessa narrazione e forte dibattito.
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Nella co-progettazione della formazione ¢ bene intendere la valutazione
come un’attivita che si svolge trasversalmente lungo tutto il processo forma-
tivo, a partire dalla fase di esplorazione della domanda, fino ai presumibili
impatti prodotti dall’azione formativa sui discenti e/o sull’organizzazione. In
altre parole, quando si opera in un sistema di formazione, soprattutto a di-
stanza, demandare tutta la valutazione al momento finale ¢ quasi sempre un
errore. Una proposta strategica da parte dell’Educatore Digitale puo essere
sfruttare I’ambiente online, che permette di implementare la valutazione pu-
ramente certificativa —gia prevista da regolamento ECM — con approcci piu
asincroni come i test di avanzamento, e di studiare 1’andamento del corso
tramite scale e questionari, gia presenti nello scenario di ricerca internazio-
nale, o nuovi strumenti di indagine costruiti ad hoc, che possono proporsi
durante la formazione come attivita di monitoraggio continuo.

Nel contesto dell’ECM a distanza la forma di valutazione dovrebbe essere
influenzata anche dalle conoscenze e dalle competenze di cui i professionisti
della cura hanno bisogno nell’era digitale, il che significa concentrarsi tanto
sulla valutazione delle competenze quanto su quella dei contenuti. Pertanto,
la valutazione in itinere (o formativa) sara importante quanto la verifica fi-
nale dell’apprendimento. Proprio il fatto che il corsista lavori in autonomia
solo online fa si che la possibilita di usufruire di un articolato piano di prove
valutative gli consenta di tenere sotto controllo la situazione relativa ai suoi
apprendimenti.

In questo scenario assume rilevanza la valutazione intesa come feedback,
tema sul quale si ¢ concentrato da tempo il dibattito sulla valutazione sia
riguardo all’e-learning in generale (Rivoltella, 2020) sia della medical edu-
cation (Zannini, 2015). Il feedback si presenta come un’informazione, data a
studenti o professionisti, rispetto a un’attivita specifica che ha la finalita di
guidare la loro performance futura (Ende, 1983), e finalizzata a modificare 1
comportamenti dei discenti. Il loro comportamento dev’essere centrato su un
compito specifico e assegnato frequentemente, possibilmente subito dopo
’attivita, cosicché il discente abbia il tempo di provvedere ai necessari ag-
giustamenti (Krackov, 2009). Vedere la propria valutazione aggiornata in iti-
nere puo aiutare a gestire il proprio studio e migliorare il rendimento, ten-
tando cosi di superare la criticita esposta da Dalponte e Di Virgilio (2015) i
quali reputano ’assenza di feedback al termine dei corsi ECM un fattore in-
validante dell’efficacia della formazione, favorendo un approccio burocra-
tico finalizzato al solo riconoscimento dei crediti (il concetto di formazione
come business, citato in precedenza).

Per cio che riguarda strettamente la valutazione di un evento di Educa-
zione Continua in Medicina in cui ’ED si trova a coadiuvarne 1’accredita-
mento, essa prevede obbligatoriamente la realizzazione di una verifica
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dell’apprendimento dei partecipanti a discrezione del responsabile scienti-
fico, e una valutazione sulla qualita percepita con questionario fornito da
Age.na.s. Riguardo alla prima, I’interfaccia prevede la scelta in base a un
elenco di item che sono: questionario a risposta multipla (se online con dop-
pia randomizzazione)’, questionario a risposta aperta, esame orale, esame
pratico, produzione/elaborazione di un documento, realizzazione di un pro-
getto.

Lo strumento dei questionari ¢ adatto a diverse funzioni di valutazione:
le domande a scelta multipla verificano la conoscenza oggettiva di fatti, idee,
principi, leggi e procedure quantitative, mentre ¢ meno adatto per la risolu-
zione di problemi complessi e di lavori che implicano la creativita. La rispo-
sta aperta ¢ utile per valutare la comprensione e alcune delle abilita intellet-
tuali piu avanzate (per esempio il pensiero critico) ma ¢ aperto alla soggetti-
vita dei valutatori e non ¢ adatto alla valutazione delle abilita pratiche.

Gli strumenti di valutazione che prevedono una produzione propria sono
adatti a valutare lo sviluppo di competenze autentiche, che richiedono la
comprensione dei contenuti, la gestione delle conoscenze, la risoluzione dei
problemi, I’apprendimento collaborativo, la valutazione, la creativita e i ri-
sultati pratici.

A differenza del preconcetto diffuso per cui si abbina la valutazione nella
formazione a distanza a test a crocette, la formazione online, attraverso 1’uti-
lizzo dei LMS, si presta facilmente alla valutazione in tutte le modalita indi-
cate nell’elenco. La produzione di documenti e la realizzazione di un pro-
getto, ad esempio, possono prevedersi attraverso il semplice tool di consegna
programmata di un file, in cui vi puo essere la discussione su casi di pazienti
virtuali o la creazione di un e-portfolio. La scelta degli strumenti dipendera
da alcuni vincoli, come la validita del metodo di valutazione, la disponibilita,
il costo, la facilita di fruizione, interoperabilita con altri strumenti e sistemi
gia in uso (e dal fatto che lo strumento o il sistema supporti il tipo di valuta-
zione richiesti e le modalita di erogazione).

Tornando sulla questione del feedback, la somministrazione di test online
ha, inoltre, il vantaggio dell’invio immediato (durante o al termine del test),
e di fornire un punteggio altrettanto immediato (con o senza penalita per le
risposte errate) a cui gli studenti accedono in modo rapido e confidenziale.
Questi sistemi facilitano il rinforzo dei contenuti di supporto dell’autovalu-
tazione del corsista, con il valore aggiunto di potergli garantire un feedback
sulle proprie risposte.

% Si intende per doppia randomizzazione I’input da dare al sistema ché preveda la rando-

mizzazione delle domande e dei singoli item all’interno di ognuna.
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Chiaramente, la valutazione delle attivita online presenta anche delle cri-
ticita, perlopiu legate all’incontrollabilita del comportamento del discente
durante i test (sara difficile capire se copia le informazioni) e all’alienazione
dello stesso in una condizione a distanza che non permette scambi dal vivo,
oltre agli eventuali problemi tecnici che possono verificarsi durante le ses-
sioni valutative. Nel caso degli eventi all’interno del sistema di ECM non ¢
possibile entrare nel merito dei casi in cui la valutazione non € necessaria o
non ¢ standard, ma ¢ preferibile, come suggerito da Bates (2015), che la va-
lutazione sia prevista in una sezione del corso a sé. La scelta degli strumenti
per valutare il discente, cosi come il suo scopo, saranno influenzati dall’epi-
stemologia di base del responsabile e dell’ED.

Valutare in maniera approfondita il successo e 1’efficacia di un evento
formativo, anche attraverso la lettura dei report disponibili in piattaforma che
restituiscono informazioni sulla percezione dell’efficacia dell’intervento for-
mativo, ¢ una condizione indispensabile per prendere consapevolezza del la-
voro svolto e migliorare I’intero sistema di erogazione del servizio. Dai dati
e dalle indicazioni raccolte nei vari momenti formativi € possibile aggiornare
1 processi che in una piattaforma vengono riproposti in modalita ciclica e
costruire prodotti sempre piu adeguati alle esigenze disciplinari dei docenti
e ai bisogni di apprendimento degli studenti.
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Tip 3: Condividere gli strumenti di design

Ci sono dei format di progettazione da rispettare? E stata gia decisa la
modalita di erogazione dell’intervento?

L’esplorazione della domanda genera al suo termine dei prodotti di design
in forma di schede condivise tra formatore/i e Educatore Digitale, fondamen-
tali nella loro funzione di orientamento del progetto formativo; I’ED le pre-
dispone direttamente, oppure puo utilizzare dei modelli gia in uso. Progettare
per la distance education, infatti, necessita della condivisione continua di
scelte metodologiche e strumentali; dunque, il confronto e la comunicazione
tra di loro saranno continui e centrali per definire e, se necessario, ridefinire
piu volte la struttura dell’intervento formativo. La compilazione di questi
prodotti ha la funzione di mettere dei punti fermi in un processo che resta
iterativo, cio€ che viene messo costantemente in discussione dall’andamento
della formazione, pur perseguendo modelli di riferimento.

Vi sono vari strumenti da utilizzare per mettere nero su bianco le scelte
condivise, tra cui la scheda di macroprogettazione didattica, da cui verra
estratto il syllabus del corso in cui saranno esplicitati: la presentazione del
corso (argomento, modalita di erogazione, numero di crediti/ore, eventuali
prerequisiti) e del formatore/i (affiliazione, contatti); gli obiettivi di appren-
dimento; i destinatari della formazione; la presentazione degli argomenti che
verranno trattati, organizzati per sezione e moduli; la descrizione del piano
di valutazione.

La scheda viene consegnata ai formatori con linee guida per la compila-
zione; cio permette loro di riflettere sugli obiettivi del corso e all’ED di avan-
zare proposte avendo sufficienti informazioni sull’idea che ¢ alla base
dell’evento. Da essa viene estratto il syllabus dell’evento.

Nella personale esperienza in campo di e-learning, confermata dalla let-
teratura di settore (Fedeli, 2016), risulta efficace rendere nota anche ai di-
scenti la scheda dopo una sua revisione al termine del processo formativo. I
discenti, infatti, trovano in questo documento importanti indicazioni per
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gestire in maniera autonoma e autoregolata le indicazioni su come fruire dei
contenuti.

Possono prevedersi, inoltre, brevi schede su strategie e metodologie di-
dattiche e su prove di valutazione di natura quantitativa e qualitativa finaliz-
zate al lesson plan del formatore (Ferrari e Triacca, 2021).

Nel caso specifico dell’online, per lezione non si intende solo la trasmis-
sione dei contenuti, dunque il singolo video o attivita, ma I’insieme di una
sessione di apprendimento pianificata che pud prevedere metodi differenti e
la creazione di attivita e supporti finalizzati a mantenere lo studente a di-
stanza attivo e coinvolto. I formatori potranno indicare quale fra quelle pro-
poste si coniuga meglio con i contenuti e gli obiettivi del corso e quali stra-
tegie adottare per mantenere alta I’attenzione del discente; la sua partecipa-
zione ¢ sicuramente una delle sfide pedagogiche e progettuali maggiori. Per
questo, negli eventi di formazione a distanza e rivolti a un’utenza adulta di
professionisti come quella dell’ECM, diventa necessario esplicitare nella
scheda se verranno previste delle interazioni durante 1’erogazione del pro-
getto formativo. Per interazioni si intende sia quelle che possono condursi
tra discenti nelle varie attivita, sia quelle che essi avranno coi formatori. A
riguardo, 1’Educatore Digitale pud porre domande al formatore come: sara
prevista I’interazione tra gli attori coinvolti? Vi sara la necessita di condivi-
sione dei materiali? Gli studenti collaboreranno tra di loro nelle attivita o
nelle sessioni sincrone?

Alcune risposte dipendono da una scelta metodologica, altre dalla dispo-
nibilita dei formatori. La risposta fara la differenza sull’intero progetto for-
mativo che, di conseguenza, dovra essere pensato come tutorato (tutored),
quindi con supporto del formatore, o autoregolato (self paced), cio¢ con ap-
prendimento autonomo.

1. Modalita di formazione e-learning

Per modalita di e-learning si intende 1’insieme di scelte didattiche, meto-
dologiche e strumentali che compongono un corso e che ne definiscono 1’ar-
chitettura e il formato di erogazione (Rivoltella, 2021).

Vi sono in letteratura varie classificazioni delle tipologie e modalita di e-
learning (Ranieri, 2005). Una di queste ¢ quella proposta da Bellier (2001)
che descriviamo attraverso la lente della modalita distanza/ presenza attua-
bile in un intervento di ECM e agganciando a essa dei suggerimenti sulla
progettazione.

o Completamente a distanza e senza [’'intervento di un tutor (Full online
self paced). 1l discente si trova in una condizione di auto-apprendimento
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¢ auto-orientamento tra le attivita. In tale modalita il lavoro di progetta-
zione si concentra quasi esclusivamente sui contenuti che devono essere
autoconsistenti e nella ricerca della chiarezza e dell’ordine delle informa-
zioni. Diventa essenziale 1’utilizzo di etichette, di descrizioni chiare delle
attivita da svolgere, dell’inserimento della foto dei formatori nei loro pro-
fili digitali che avranno cosi un volto riconoscibile anche se non verranno
mai incontrati. Questa modalita ¢ tipica dei MOOC:s. La potenzialita sta
nella liberta del discente di autoregolare i tempi di fruizione e del forma-
tore di terminare il suo “impegno” con la fase di pubblicazione del corso.

o Completamente a distanza, ma con il supporto di un tutor (Full online
tutored). Data la presenza di un tutor, ¢ il caso di ricercare quella dimen-
sione emotiva attraverso la costruzione di un rapporto one to one col di-
scente. La progettazione in questa modalita si concentra oltre che sui con-
tenuti, essendo comunque un full online, sulle attivita interattive e colla-
borative (perché possibilmente mediate dal tutor) e sociali. Il tutor funge
da scaffolding al formatore, che potrebbe essere pitt motivato a lavorare
con un numero elevato di discenti, a praticare attivita didattiche attive
utilizzando i gruppi che sa di non dover gestire da solo. Il discente puo
contare sul supporto di una figura che faccia da ponte, anche semplice-
mente delle comunicazioni, tra lui e il formatore.

o Misto distanza/presenza con autoformazione a distanza (Blended lear-
ning). Nella descrizione fornita da Bellier la formazione intesa come ero-
gazione delle conoscenze disciplinari avviene a distanza, dunque man-
tiene il potenziale ubiquo. Gli incontri in presenza sono organizzati se-
condo ritmi confacenti all’obiettivo didattico degli stessi e, come sugge-
risce 1’autore, possono realizzarsi in tre momenti: all’inizio dell’attivita
formativa, per permettere la conoscenza tra i discenti; durante la forma-
zione a distanza, al fine di verificare gli apprendimenti che si stanno svol-
gendo online; al termine della formazione a distanza come verifica delle
conoscenze acquisite e consolidamento del gruppo (Ranieri, 2005). La
modalita blended ¢ concepita come una forma ibrida di formazione, co-
stituita da una parte in presenza e una a distanza ma diventa efficace solo
se considerata, anche, come soluzione formativa composita (Rivoltella,
2021). In altre parole, ¢ certamente errato pensare di poter lasciare inva-
riate le attivita in presenza e semplicemente “spostarne” alcune di esse
online senza lavorare su elementi quali il setting, le azioni e le strategie.
La doppia dimensione didattica ¢ forse la pit complessa da progettare
proprio per la varieta di azioni attuabili in ognuna. Il lavoro progettuale
si focalizza particolarmente sugli ambienti e sulle azioni messe in atto dal
docente con 1’utilizzo di strategie didattiche che sfruttano le potenzialita
di entrambe le situazioni d’insegnamento (per esempio un approccio

79

Copyright © 2022 by FrancoAngeli s.r.l., Milano, Italy. ISBN 9788835150657



flipped) lavorando anche sulla figura del tutor. Il discente puo vivere la
presenza, 1’incontro reale con gli altri e allo stesso tempo sfruttare la li-
berta data dalla fruizione dei materiali online.

Misto distanza/presenza con attivita complementari a distanza. Speculare
alla precedente modalita, questa prevede che ’attivita didattica avvenga
prevalentemente in presenza, mentre le attivita a distanza sono concepite
come complementari, di approfondimento. In questo caso la progetta-
zione si concentra proprio sul programma formativo stesso, nello sforzo
di individuare quali argomenti sono essenziali e adatti a essere erogati in
presenza e quali si ritengono di approfondimento ed erogabili efficace-
mente online. La scelta degli strumenti tecnologici risulta fondamentale,
integrandoli gia nell’attivita in presenza di modo da dare continuita con
la parte di programma online.

Lavoro collaborativo a distanza. La modalita prevede attivita che vanno
dalle discussioni e dalla condivisione delle conoscenze, al lavorare in-
sieme su un progetto comune o per un obiettivo comune. L’apprendi-
mento collaborativo, come inteso da Bellier, ¢ quello che si genera a par-
tire dalla partecipazione allo scambio. «Il fatto stesso di lavorare insieme
genera contenuto e apprendimento» (Ranieri, 2005).

Questa modalita ¢ facilmente integrabile dato che ¢ sempre possibile pre-
vedere lavori di gruppo, anche nella modalita self-paced, seppure resti
preferibile la presenza del formatore o del tutor.

In questo caso, la progettazione si concentra sulle attivita di gruppo che
generalmente vengono scelte perché coinvolgenti, ma che allo stesso
tempo sono piu difficili da realizzare online. Per la loro conduzione sono
fondamentali, ad esempio, gli strumenti di scrittura collaborativa che im-
pegnino gli utenti a scrivere un testo a pitt mani al fine di sviluppare sia
la competenza digitale che di team working. Si utilizzano poi gli stru-
menti di interazione diretta come forum e chat e cio introduce gli stili e le
azioni di moderazione di tutor e formatore. Le discussioni online sono
progettate per facilitare la comunicazione ¢ la condivisione della cono-
scenza tra gli studenti. Essi sono chiamati a commentare e scambiare idee
su attivita del corso o contribuire all’apprendimento di gruppo condivi-
dendo le loro conoscenze (FAO, 2021).

Non sempre la modalita ¢ una scelta dell’Educatore Digitale o del forma-

tore. Se ci si trova davanti a una scelta di sistema (come un evento ECM
erogato in modalita completamente a distanza) bisognera attenersi al conte-
sto e progettare di conseguenza. A quel punto, I’ED puo sfruttare la quantita
delle strategie didattiche e ricercare la piu adatta al contesto, agli obiettivi, al
numero di partecipanti.
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Tip 4: Proporre strategie didattiche

Quanti discenti avra il corso? E prevista loro partecipazione alle attivita,
eventualmente anche in gruppo? Le sessioni hanno una durata stabilita?

Nel momento in cui un professionista sanitario o medico con la funzione
di formatore si interfaccia con I’Educatore Digitale bisogna considerare che
spesso non ¢ anche un esperto delle scienze dell’educazione e, probabil-
mente, non ha una conoscenza approfondita delle strategie didattiche, soprat-
tutto quelle innovative o, anche conoscendole, ha bisogno di supporto per
facilitarne la conduzione online.

Decidere quale strategia didattica utilizzare implica scegliere i modelli di
progettazione' o le architetture selezionate (Ranieri, 2005), favorendo il rag-
giungimento degli obiettivi di apprendimento e I’implementazione delle stra-
tegie di valutazione.

Tale decisione, dunque, ¢ una questione molto rilevante nel processo di
co-progettazione e I’ED deve riuscire a supportare le scelte con proposte e
indicazioni, rifacendosi sia alla teoria che alla pratica.

Partiamo dalle definizioni date dalla letteratura italiana di settore. Se-
condo Giovanni Bonaiuti (2014):

Una strategia didattica ¢ 1’applicazione di un insieme di azioni intenzionali, coerenti
e coordinate, volte al raggiungimento di un obiettivo educativo: si basa su alcuni
riferimenti regolativi applicati in maniera flessibile, con una forte attenzione allo
svolgimento dell’azione e continui adattamenti sul campo [...] modelli riconoscibili,
formalizzati e trasferibili, capaci di mostrare in maniera chiara una direzione opera-
tiva rivolta al perseguimento di un obiettivo (p.11-15).

! Per modelli di progettazione intendiamo delle «sequenze prefigurate di interventi edu-
cativi che, essendo state ben analizzate e illustrate all’interno di un piu generale riferimento
teorico, assumono una forma paradigmatica e in questo senso possono costituire un mo-
dello» (Ranieri, p.69; Reigeluth, 1999). Per un approfondimento cfr. A. W. Bates, (2015),
Teaching in a digital age: Guidelines for designing teaching and learning. BCcampus, p.161.
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Marcello Giacomantonio (2007), in relazione agli oggetti di apprendi-
mento, si riferisce alla strategia didattica come «I’insieme delle decisioni e
azioni che si mettono in campo per raggiungere il destinatario nel modo piu
efficace, attraverso una modalita comunicativa riconoscibile» (p.201).

Una strategia didattica si introduce nell’azione d’insegnamento modifi-
candone le caratteristiche; in base a essa, il formatore realizza una lezione
interattiva oppure trasmissiva, prevede esercitazioni collaborative oppure in-
dividuali, basa 1’apprendimento sulla risoluzione di un problema oppure
sulla costruzione di un progetto, produce materiali per la didattica sincrona
e/o asincrona.

Prima dell’applicazione c’¢ sempre una scelta e in direzione della sua ef-
ficacia € necessario considerare i seguenti elementi (Bonaiuti, 2014):

o Tipologia del contesto situazionale all’interno del quale si opera. Soprat-
tutto nell’online non ¢ scontato poter insegnare tramite una strategia di-
dattica se non si dispone della tecnologia adatta, se i discenti non hanno
buone competenze digitali di partenza, se la piattaforma non consente
I’uso di vari strumenti. Tutti elementi, questi, che compongono il contesto
situazionale. Una strategia innovativa dove spesso si partecipa tramite la-
vori di gruppo, quindi con alta interattivita, non ¢ consigliabile se la piat-
taforma in cui € prevista 1’attivita non consente I’uso di uno strumento di
videoconferenza con la chat integrata.

o Allineamento costruttivo. La verifica della coerenza tra le modalita ope-
rative suggerite dalla strategia e il tipo di conoscenze e competenze al
centro degli obiettivi formativi. Ad esempio, se tra gli obiettivi formativi
vi ¢ lo sviluppo della competenza di team working, ¢ consigliabile adot-
tare una strategia che preveda interazione tra gli studenti. Allo stesso
modo se I’obiettivo fosse una conoscenza riflessiva del singolo discente,
sarebbe consigliabile una strategia che non preveda il lavoro collabora-
tivo.

o Tempi, condizioni e capacita per poterla applicare. Le strategie didatti-
che hanno tempi diversi per essere applicate. Ad esempio, quelle innova-
tive prevedono sessioni “non ordinarie” di 3-4 ore continuative. In queste
¢ fondamentale I’ambiente (setting): non si lavora mai con banchi fissi
ma serve mobilita. Tali esigenze non sempre possono essere accordate,
dunque la stima dei tempi e delle condizioni ¢ un’azione necessaria. In
riferimento all’online, questo elemento ¢ fondamentale, visto il cambia-
mento dei tempi rispetto alla didattica tradizionale: se in aula per la for-
mazione dei gruppi prevediamo 2 minuti, il tempo che gli studenti si ag-
greghino, nell’online ne prevedremo 5, affinché possano raggiungere il
loro spazio online considerando eventuali blocchi di connessione o pro-
blemi tecnici.
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Un modo per supportare il lavoro operativo evidenziando le linee portanti
seguite dalle diverse strategie, proposto dalla letteratura straniera (Clark
2000) e adottato da quella italiana (Ranieri, 2005; Bonaiuti, 2014), ¢ inqua-
drarle in una cornice di riferimento ragionando per architetture.

Tabella 1 — Architetture e strategie didattiche

Architettura Caratteristiche Strategia didattica
Recettiva  (trasmis- Si basa sulla trasmissione  Esposizione classica.
siva) dell'informazione Esposizione multimodale e

multimediale.

Comportamentale
(direttivo-interattiva)

Si basa su:

brevi lezioni,

pratica,

feedback correttivi,
progressione dal semplice
al complesso.

Istruzione sequenziale inte-
rattiva.
Modellamento.

Supporto al comporta-
mento.

Simulativa

Si basa su attivita ed
esperienze, in situazione
protetta, che sollecitano
gli allievi a sperimentare
condizioni simili a quelle
reali

Studio di caso.
Simulazione simbolica.
Game based learning.
Role playing.

Collaborativa

Si basa su:

approccio problem-based,
apprendimento situato,
uso di simulazioni espe-
rienziali,

valorizzazione dell’errore,
coaching e modelli esperti

Mutuo insegnamento.
Apprendimento  coopera-
tivo.

Discussione.

Esplorativa

Si basa su:

peer learning,

peer tutoring,
orientamento al project
work,

apprendimento situato.

Problem based learning.
Metodo dei progetti.
Inquiry based learning.
Challenge based learning.

Metacognitivo-auto-
regolativa

Si basa su:

Trasferimento del con-
trollo.

Capacita di organizzare le
informazioni.

Autoregolazione

Le architetture sono macrostrutture che si differenziano tra di loro per
modalita di gestione del processo formativo, strutturazione e autoconsistenza
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del materiale didattico, livelli di autonomia assegnati agli studenti e quantita
e direzione delle interazioni alunno-docente. Tradizionalmente esse nascono
per I’aula, quindi per il rapporto docente-studente dal vivo. Nel tempo si &
sviluppato un repertorio di strategie didattiche piu specifiche per il contesto
digitalizzato prima e per 1’online poi, al fine di facilitare la scelta e la conse-
guente applicazione.

Per facilitare la comprensione del legame tra architetture e strategie si
propone di seguito uno schema unico tra la proposta di architetture di Bo-
naiuti (2014), che ridefinisce le dimensioni originali, e la proposta di Ranieri
(2005) anch’essa derivante dallo schema originale di Clark ma integrato da
suggerimenti in ambito e-learning (Tabella I).

Nel passaggio dalle architetture alle strategie didattiche resta la domanda
principale a cui un ED deve saper rispondere: quali strategie didattiche pos-
sono aiutare al meglio gli esperti della formazione in ambito della cura ad
affrontare le sfide attuali? La natura mutevole del sistema di erogazione
dell’assistenza sanitaria ¢ I’integrazione dell’educazione basata sull’evi-
denza (evidence based education, EBE?) sono solo alcune delle forze che si
sono riunite per creare un rinnovato interesse nel processo di apprendimento.
La formazione medico-sanitaria post pandemica ¢ nel bel mezzo di un’im-
portante trasformazione digitale che richiede ai formatori di rivalutare le pra-
tiche didattiche standard e di sviluppare strategie innovative per ottimizzare
I’apprendimento.

1. Il passaggio dalla presenza all’online

Una strategia didattica va adattata al contesto e non ¢ detto che non ci sia
bisogno di un’integrazione o un’alternanza tra strategie diverse (Bonaiuti,
2014). Nel lavoro di un Educatore Digitale, inoltre, supportare la scelta di
una strategia didattica comporta non solo un adattamento di essa al contesto
specifico della formazione, nel nostro caso quella del settore sanitario, ma
anche all’ambiente virtuale in cui si opera assieme al formatore. Per il rag-
giungimento di un’efficacia didattica, dunque, bisogna considerare con ac-
curatezza tutti quegli aspetti che cambiano dalla presenza alla distanza: i
tempi, lo spazio, la tecnologia, i ruoli’.

2 Nato in campo medico-sanitario, questo approccio mira a raccogliere un corpus di co-
noscenze capaci di migliorare le scelte e le azioni in campo educativo. Tra gli obiettivi c’e
quello di mostrare ai formatori, nella vastita di pratiche didattiche esistenti, quelle maggior-
mente suffragate da esperienze accreditate.

3 Cfr. Tip 1, paragrafo 1.
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Al fine di comprendere appieno il passaggio dall’architettura, alla strate-
gia, alla sua realizzazione online e, all’atto pratico, quali potrebbero essere
le zone d’ombra da considerare, viene proposta di seguito una selezione di
tre architetture accompagnate dall’applicazione di una strategia nella sua ver-
sione online. Tale selezione, anche in riferimento delle evidenze presenti in
letteratura (Stojan et al., 2021), tiene in considerazione le strategie didattiche
piu utilizzate per la formazione del personale di cura, come la lezione (con o
senza interazione), la formazione in piccoli gruppi, le sessioni di abilita cli-
niche, la telesimulazione e le abilita procedurali.

Architettura recettiva

L’architettura recettiva (show and tell) ¢ anche quella della tradizionale le-
zione espositiva in cui 1’allievo € un ascoltatore e la comunicazione & quasi
totalmente unidirezionale e ininterrotta, con il formatore che la gestisce in con-
comitanza con i tempi e le modalita di esposizione. Data la sua natura poco
interattiva, avere un’attenzione all’esposizione ¢ alla presentazione dei conte-
nuti — esplicitare gli obiettivi, usare gli anticipatori, impiegare mappe concet-
tuali, fare uso di esempi guidati — e I’eventuale arricchimento di apporti mul-
timediali possono rendere piu agevole 1I’apprendimento (Bonaiuti, 2014).

In presenza, la lezione classica ¢ caratterizzata da passaggi fondamentali
quali I’attivazione delle preconoscenze dello studente e I’accortezza nella co-
struzione del discorso, evitando frasi molto lunghe e complesse, proposizioni
subordinate, doppie e triple negazioni, uso eccessivo di supporti multimediali.

Per il raggiungimento di una efficacia formativa si possono seguire quat-
tro fasi.

1) Apertura. Presentare un oggetto per catturare I’attenzione e, subito dopo,
dichiarare gli obiettivi della lezione. E importante chiedere agli studenti di
riflettere su cio che gia sanno dell’argomento attraverso apposite attivita di
riflessione (brainstorming, elenco focalizzato, domande provocatorie).

2) Esposizione. Preorganizzare le informazioni e, se possibile, limitare la
durata della sessione tra i 10 ¢ i 20 minuti.

3) Elaborazione. Progettare un’attivita che aiuti a concettualizzare o a eser-
citarsi sui concetti trasmessi (in piccoli gruppi di 2-5 studenti). Esempi di
attivita sono: studio di caso, utilizzo di domande stimolo, talk, ordinare
una sequenza, usare una check-list, approfondimenti individuali, costruire
domande.

4) Chiusura. Termine delle attivita con un riepilogo o un’applicazione con-
creta di quanto appreso. E bene chiedere agli studenti di riflettere su cio
che hanno imparato, indicare eventuali dubbi, collegare le nuove
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informazioni alla loro vita reale e al modo in cui le applicheranno, capire
se vogliono saperne di piu sull’argomento. A chiusura, ¢ buona pratica
fornire una rapida anteprima della lezione successiva.

5) Nello spostamento dell’azione didattica dalla presenza all’online vi sono
alcuni accorgimenti da tenere presente. Li sintetizziamo nella tabella se-
guente (Tabella 2), associandoli a ciascuna fase appena descritta®.

Tabella 2 — Lezione efficace online

Fasi Online

Condividere lo schermo e fare una prova di audio/video dei
partecipanti (se non sono molti).

Se d’accordo coi discenti, chiedere I'attivazione della web-
cam.

Utilizzare un supporto visivo (immagine, video) che riporti gli
obiettivi e con cui lanciare I'attivita di riflessione.

Apertura

Utilizzare slide con parole chiave, schemi, tabelle, dipenden-
temente dalle informazioni.

Esposizione Utilizzo di strumenti di indagine istantanea per richiamare
I'attenzione dei discenti.

Precaricare i materiali in piattaforma (pdf per lo studio di
caso).

Utilizzare stanze separate per i gruppi.

Utilizzare la lavagna online per composizioni, o strumenti di
scrittura collaborativa (Es. Padlet, Google drive).

Elaborazione

Utilizzare la chat per dare un ordine agli interventi, oppure
un’applicazione di “Question&Answer”.

Chiusura Chiedere di cliccare sul pulsante “alza la mano” prima di
prendere parola.

Seppure le tendenze pedagogiche, soprattutto per la formazione online,
spingano verso una didattica autodiretta e innovativa, cio¢ in cui ’attore
principale ¢ I’allievo in costante atteggiamento attivo, 1’esposizione tradizio-
nale e/o multimediale resta la strategia piu indicata per 1’e-learning per al-
meno due motivazioni: la prima ¢ la potenziale vastita del pubblico che puo
raggiungere simultaneamente, assieme all’autoregolazione dei tempi; la se-
conda ¢ la facilita con la quale ¢ possibile riproporre un formatore che tra-
smette informazioni in presenza con un oggetto di apprendimento online che
lo emuli, come nel caso della videolezione (lecture).

4 Si seguira lo stesso schema anche nei due paragrafi successivi.
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Architettura simulativa

Dell’architettura simulativa fanno parte tutte quelle esperienze che por-
tano a riprodurre situazioni reali in un contesto protetto, al fine di apprendere
una conoscenza e/0 una competenza in maniera diretta e controllabile; il ful-
cro ¢, dunque, quello dell’esperienza educativa di simulazione. Essa si pro-
pone in due modalita principali: simulazione basata sui modelli e simula-
zione esperienziale. Si applica la prima modalita quando ¢ necessario favo-
rire il raggiungimento dell’obiettivo formativo con la proposta di esempi,
casi, esperimenti, lavoro su software di simulazione; la seconda modalita in-
teressa, invece, i casi in cui prevale 1’interesse per 1’esercizio comportamen-
tale e quindi viene proposta 1’esperienza diretta attraverso la riproduzione di
un’attivita o un evento.

Nella simulazione esperienziale a volte si utilizza 1’interazione con mo-
delli che possono diventare oggetto di discussione tra gli studenti o di rifles-
sione individuale, altre volte si predilige I’inserimento degli ambienti artifi-
ciali nel momento cruciale del processo di cambiamento concettuale, cio¢
quando la teoria si trasforma in pratica applicata (Ranieri, 2005). Della si-
mulazione esperienziale fanno parte i laboratori virtuali progettati su un ta-
glio realista, i luoghi di simulazione del comportamento e dell’evoluzione di
sistemi reali (come lo studio delle interazioni molecolari, o le operazioni chi-
rurgiche simulate) e laboratori come luogo di studio di sistemi concettuali e
algoritmi di modellazione nei quali lo studente ha il compito di produrre os-
servazioni, sperimentazioni, valutazioni e interpretazioni dalle esperienze
che vengono riprodotte davanti a lui (Trinchero, 2002).

Uno strumento prezioso della formazione, basato sulla simulazione di una
situazione reale, e strutturato in modo tale da essere coinvolgente dal punto
di vista emozionale, ¢ la strategia del role playing formativo o gioco di ruolo.

Questa strategia simulativa richiede ai partecipanti, per un tempo limitato
e in un contesto protetto, di rappresentare alcuni ruoli in interazione tra loro,
mentre altri partecipanti fungono da osservatori dei contenuti e dei processi
che la rappresentazione manifesta. Cid consente una successiva analisi dei vis-
suti, delle dinamiche interpersonali, delle modalita di esercizio di specifici
ruoli e, piu in generale, dei processi di comunicazione agiti nel contesto rap-
presentato. Il role playing fornisce molteplici stimoli all’apprendimento attra-
verso |’imitazione, 1’azione, I’osservazione del comportamento degli altri ed i
commenti ricevuti sul proprio, attraverso 1’analisi dell’intero processo.

Nel role playing in aula sono previste quattro fasi:

1) Warming up. 1l facilitatore apre la sessione utilizzando tecniche predefi-
nite come sketch, scenette, visione di brevi filmati, volte a creare un
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3)

4)

setting accogliente e attivo. Questa fase puoé comprendere anche la pre-
sentazione dei partecipanti.

2) Azione/gioco. 1l facilitatore aiuta a entrare nell’atmosfera e a lasciarsi alle
spalle eventuali architetture comportamentali. E in questa fase che ven-
gono distribuiti i copioni e avviene la suddivisione in gruppi. L’azione
non ha una durata predefinita, dipende dal suo andamento.

Cooling off. 1l facilitatore invoglia i partecipanti a condividere I’espe-
rienza vissuta. Essi, se possibile in cerchio, riferiscono come si sono sen-
titi, cosa hanno pensato, se vi sono state difficolta, disagi o distrazioni.
Eco del gruppo. E il momento degli osservatori che hanno seguito
I’azione tra protagonista e antagonista senza intervenire. Esprimono os-
servazioni, emozioni, considerazioni e riflessioni.

Tabella 3 — Role playing online

Warming up

Chiedere ai partecipanti una prova di audio/video (se non
sono molti).

Se ¢ il caso, chiedere loro 'attivazione della webcam. Dare
il benvenuto da parte del formatore, sia a voce che in chat.
Considerare che I'arrivo in un ambiente online non &€ meno
“imbarazzante” dell’entrata in un’aula dove non si conosce
nessuno.

Scegliere materiali da condividere assicurandosi che ri-
spettino i criteri di accessibilita (se si proietta un video, as-
sicurarsi che ci siano i sottotitoli disponibili).

Azione/gioco

Prevedere il formato elettronico del copione.

Se possibile, raccogliere piu informazioni sui partecipanti
per la suddivisione in gruppi, lanciando un questionario on-
line prima di iniziare I'attivita.

Indicare un tempo per I'azione, soprattutto se vi & stata una
divisione in gruppi. Essendo in spazi online differenti &
bene che ci siano piu facilitatori. Se questo non & possibile
il facilitatore deve scandire tempi precisi («Torneremo
nellambiente di plenaria alle ore 10»).

Cooling off

Eco del gruppo

Utilizzare la chat per dare un ordine agli interventi, oppure
un’applicazione di Q&A, se disponibile.

Chiedere che non ci siano stati problemi tecnici durante la
lezione.

Se un partecipante non se la sente o non riesce a interve-
nire in audio, proporre I'uso della chat.

Chiedere di cliccare sul pulsante “alza la mano” prima di
prendere parola.
Se sono molti partecipanti si pud chiedere di scrivere su
uno strumento di scrittura collaborativa che poi il facilita-
tore sintetizzera.
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L’architettura simulativa riserva enormi opportunitd per la formazione
medico-sanitaria (Bradley e Postlethwite, 2003); di contro, ¢ anche la piu
difficile da realizzare nella formazione online.

Architettura esplorativa

Nell’architettura esplorativa 1’apprendimento ¢ basato sul processo indi-
viduale che si attiva in maniera efficace davanti a un problema da risolvere
(Bonaiuti, 2014) stimolando particolarmente, quindi, la competenza della ri-
soluzione dei problemi. Essa si attiva gia spontaneamente, anche nelle situa-
zioni quotidiane diverse da quelle didattiche, ad esempio quando I’individuo
avverte una carenza tra lo status quo e la condizione desiderata e, dunque, si
attiva per raggiungerla. Nella didattica, il problem solving si focalizza so-
stanzialmente sul conoscere le situazioni, considerare tutti i fattori possibili
coinvolti, definire il problema e risolverlo. Piu il problema ¢ percepito come
importante, maggiore sara la spinta motivazionale a risolverlo; I’azione del
formatore in questa architettura si concretizza nelle strategie in cui egli
svolge il ruolo di catalizzatore dell’interesse a conoscere, a esplorare, a ra-
gionare e a fornire soluzioni, anche attraverso 1’esperienza diretta; general-
mente, esse prevedono il lavoro di gruppo. Tutte queste caratteristiche si in-
contrano nel problem based learning (PBL), una strategia di apprendi-
mento/insegnamento che ha come punto di partenza un problema, costruito
dal formatore, per 1’acquisizione di nuove conoscenze.

Il PBL si afferma in campo medico negli anni sessanta, inizialmente pro-
posta per insegnare ai futuri medici a gestire le situazioni complesse che ca-
ratterizzano il loro lavoro. Nel 1972 il primo gruppo di studenti comincio il
nuovo curriculum. L’esperimento di McMaster funziono e provoco una pic-
cola rivoluzione nella comunita delle facolta di medicina, diffondendosi an-
che in altri ambiti. L assunto di partenza del PBL ¢ che i problemi attivano
le conoscenze pregresse: coloro che apprendono, agganciano i nuovi conte-
nuti a esperienze o conoscenze gia possedute. L attivita in presenza si svolge
in sette salti (secondo il modello di Maastricht) e simula, attraverso il pro-
blema, i modi in cui le conoscenze verranno applicate successivamente: negli
esami e nella pratica (Schmidt, 1983; Lotti, 2018).

1) Chiarire i termini sconosciuti o poco chiari da parte degli studenti. Agli
studenti viene consegnato un foglio cartaceo con il testo del problema.
Gli viene chiesto di annotare (segnare, evidenziare, sottolineare) con una
penna o una matita i termini sconosciuti o poco chiari.

2) Definire il problema e le sue componenti sulla base di una discussione.
Viene predisposta una lavagna o lavagna a fogli mobili e uno
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studente/studentessa sara eletto a segretario/a. Il formatore chiedera di ri-

portare quanto sara detto nei salti successivi. L’esperto modera la discus-

sione, chiedendo quali aree emergono.

3) Generazione delle prime possibili spiegazioni. Le domande vengono ri-
lette dal moderatore e raggruppate per aree omogenee a cui viene asse-
gnato un numero o una lettera.

4) Revisione e categorizzazione delle idee e soluzioni proposte. 11 segretario’
segna le ipotesi sul foglio. Il moderatore invita a rispondere alle domande
e formulare ipotesi esplicative.

5) Definizione degli argomenti di studio. Sulla lavagna a fogli mobili ven-
gono prodotte due colonne: da una parte gli argomenti e dall’altra le fonti.

6) Studio individuale. Gli studenti vanno a casa ¢/0 in biblioteca a studiare
in modo autonomo per cercare di rispondere alle domande esplicitate, per
verificare le ipotesi, per risolvere il problema. E un lavoro individuale per
cui tutti gli studenti studiano tutto; non ci si puo dividere le domande.

7) Sintesi delle nuove informazioni acquisite. Gli studenti tornano in aula e
riportano, in maniera sintetica, quanto hanno trovato. Con 1’aiuto del mo-
deratore verificano 1’affidabilita delle fonti e propongono la risoluzione
al problema in gruppo.

Nella formazione online possono verificarsi varie difficolta riguardo la
creazione e gestione dei gruppi, soprattutto se i partecipanti sono molti; la
distanza non facilita il controllo e servono strumenti non occasionali per ri-
durre le perdite di tempo ed evitare la demotivazione nei discenti.

Oggi, 1 sistemi di conferenza online si sono evoluti, anche dal punto di
vista delle possibilita di discussione e di collaborazione; tuttavia, come no-
tato da Jumat e colleghi (2020), non esiste una piattaforma di videoconfe-
renza che faciliti la creazione dei gruppi e la valutazione tra di essi, dunque
ideale per tali pratiche didattiche.

3 11 segretario & un ruolo del PBL che si assegna a uno studente del gruppo al fine di coa-
diuvare I’attivita del facilitatore.
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Tabella 4 — Problem Based Learning online

Condividere il problema in formato elettronico inviandolo tra-
mite mail (o caricarlo sul LMS). Anche se il caso & su sup-
porto cartaceo, 'ambiente online puo essere utilizzato come
un’estensione dell’aula, potendo contenere una copia del
problema e tutti i materiali di supporto come documenti, arti-
coli, appunti e presentazioni in PowerPoint.

Chiedere agli studenti di scaricare il file del problema e di
utilizzare il software di scrittura a disposizione sul proprio pc
per segnare i termini.

Una variante: proporre un video di un paziente (reale o si-
mulato), in cui 'anamnesi, il colloquio e 'esame sono parte
integrante del caso. Gli studenti devono vagliare le informa-
zioni come farebbero in situazione reale.

Salto 1

Chiedere allo studente-segretario di condividere il proprio
schermo.

Il segretario apre un file (word o drive). Puod essere utilizzata
anche la lavagna online se il sistema di videoconferenza
usato la prevede.

L’esperto monitora i tempi della discussione.

Fare attenzione alla visibilita da parte di tutti del foglio con-
diviso che, man mano, diventera piu lungo e non sara piu
visualizzabile nella schermata dall’inizio alla fine.

Salto 2, 3,4, 5

Se si prevede il PBL in un’unica sessione, viene chiesto agli
studenti di chiudere il microfono ed eventualmente anche la
webcam.

La ricerca delle informazioni sara applicata solo tramite siti
internet.

Decidere un tempo massimo per la durata dello studio indi-
viduale (20-30 minuti).

Nella versione online il problema dev’essere risolvibile con
un tempo limitato di studio individuale.

Salto 6

Vengono riattivate le webcam.

Lo studente richiede la parola cliccando prima sull’alzata di
mano per non interrompere il collega che sta parlando.

Il moderatore invita lo studente ad attivare il microfono solo
quando ¢ il suo turno di parola.

Se necessario, uno per volta gli studenti condividono lo
schermo e mostrano la loro sintesi e i link delle loro fonti.

Salto 7

In Italia, 1’Istituto Superiore di Sanita (ISS), provider ECM, ha avviato
dal 2004 un processo di riconversione della strategia didattica del Problem
Based Learning per la formazione residenziale degli operatori sanitari in mo-
dalita online, con 1’utilizzo delle soluzioni presenti sulla piattaforma Moodle

91

Copyright © 2022 by FrancoAngeli s.r.l., Milano, Italy. ISBN 9788835150657



(Bonciani et al., 2013; Barbina et al., 2017). La proposta di conversione uti-
lizza i sette passi del modello di Maastricht come fondamento di progetta-
zione delle attivita, sia con gruppi di pochi discenti che per formazioni con
oltre 100 partecipanti, strutturando 1’ambiente Moodle in base ai livelli di
facilitazione possibili. Il piccolo gruppo lavora con una modalita di alta in-
terazione permessa dalla presenza del facilitatore, fruendo di materiali sin-
croni e/o asincroni mentre 1’attivita per grandi gruppi viene proposta in au-
toapprendimento, con fruizione dei materiali in asincrono e senza la presenza
del facilitatore in nessuno dei passi. Le esperienze realizzate dall’ISS rappre-
sentano un ottimo bacino di informazioni e soluzioni per un ED che progetta
una sessione di PBL online.

92

Copyright © 2022 by FrancoAngeli s.r.l., Milano, Italy. ISBN 9788835150657



Tip 5: Mediare nella scelta dei materiali

Come dovrebbe essere strutturato il corso? Come intendiamo organizzare
le risorse?

Quando un formatore deve scegliere i materiali per il suo insegnamento,
I’Educatore Digitale media nella scelta, a partire da quella dello stile comu-
nicativo di cio che sara prodotto come materiale didattico.

La teoria della mediazione didattica si sviluppa con gli studi di Yves Che-
vallard e nella letteratura di Jerome Bruner che ha indagato sull’acquisire del
discente — fin dalla prima infanzia — del modo di pensare proprio di una di-
sciplina.

Partiamo, dunque, dalla definizione di due processi: la trasposizione di-
dattica e la mediazione didattica'. Con trasposizione didattica si intende quel
processo di ristrutturazione, centrale per I’insegnamento, attraverso cui il sa-
pere sapiente diviene sapere insegnato e poi appreso. Essa implica un’azione
di designazione, stabilita in base a esigenze sociali, che il formatore applica
agli oggetti del proprio sapere al fine di estrarre informazioni e contenuti da
trasformare in oggetti di insegnamento. La trasposizione didattica ¢ anche
un’azione di trasformazione che 1’oggetto da insegnare subisce per mutare in
oggetto di insegnamento: accade una sostituzione del reale con altro che a
esso corrisponde (Rossi, 2016). In questo processo avvengono due passi:
I’oggetto del sapere diventa oggetto da insegnare, che poi si trasformano in
oggetto di insegnamento. Gli oggetti di insegnamento sono quelli costruiti
ad hoc per essere insegnati.

Riprendendo il concetto dell’azione trasformativa che avviene nella tra-
sposizione didattica, Elio (2007) Damiano guarda alla trasposizione come
mediazione. Essa ¢ la pratica che si propone di mettere in relazione entita
distinte al fine di creare una conoscenza nello studente. Vi sono due

! Per questo paragrafo si ¢ considerato come principale riferimento il testo “L’Agire di-
dattico” (ed. 2012) nel capitolo di P. G. Rossi ¢ L. Pezzimenti.
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accezioni a riguardo: la messa in relazione del soggetto in apprendimento
con la realta esterna; la messa in relazione di una conoscenza ingenua con
una esperta. La prima relazione ¢ quella che permette a un concetto di essere
contestualizzato attraverso 1’uso di supporti esterni che non lo snaturano (per
esempio, I’atomo, che ¢ invisibile a occhio umano, viene appreso attraverso
la sua rappresentazione in firma di modellino plastico). Questo permette al
soggetto in apprendimento di costruirsi una rappresentazione mentale
dell’oggetto culturale attraverso la sua manipolazione, per poi tornare alla
propria realta con una nuova conoscenza appresa. La seconda relazione fa
riferimento a una conoscenza costruita attraverso un’esperienza limitata,
quella quotidiana, che va decostruita per lasciare passare la conoscenza
esperta (Rossi, 2016).

La mediazione didattica ¢, inoltre, strutturazione del campo pedagogico,
cio¢ dell’insieme degli interventi che il formatore mette in atto al fine di al-
lenare le conoscenze degli studenti attraverso la mediazione delle discipline
rappresentate secondo tre codici — prassici, iconici, simbolici — utilizzati in
base alla fase evolutiva in cui si trova il soggetto in apprendimento. Da qui
la teoria dei mediatori didattici che fa riferimento, nella definizione di Mac-
cario (2019):

I mediatori didattici sono facilitatori dell’apprendimento che un esperto produce per
la messa a punto di un set di esperienze di apprendimento basate sui linguaggi, ade-
guatamente diversificati e modulati, in modo da sostenere lo studente nel passaggio
dalla realta cosi come la comprende e se la rappresenta in base alla propria espe-
rienza, alla sua mentalizzazione secondo le logiche proprie delle discipline di studio

(p.511).

Damiano propone una categorizzazione dei mediatori didattici’ in: attivi,
cio¢ legati all’esperienza diretta che richiede strategie come 1’osservazione,
I’imitazione, la cooperazione, la specularita; iconici: disegni, foto, carte geo-
grafiche, modellini che si servono della figurazione e utilizzano la capacita
di mostrare lo schema della realta; analogici: giochi di ruolo che lavorano
sulla simulazione; simbolici: lettere, numeri e simboli che si servono della
notazione ¢ fanno riferimento al linguaggio articolato, verbale o scritto. Inol-
tre, Damiano suggerisce 1’uso integrato di questi mediatori, purché tornino

2 La categorizzazione di Damiano prende spunto dalla teoria dell’istruzione di Bruner, per
il quale un docente deve, tra le altre attivita, stabilire quali esperienze sono atte a generare
nell’individuo una predisposizione ad apprendere. A proposito propone tre modi di rappre-
sentazione del sapere: mediante un insieme di azioni atte al raggiungimento di un determinato
risultato (attive); mediante un insieme di immagini riassuntive o di grafici che rappresentano
un concetto senza definirlo completamente (rappresentazione iconica); mediante un insieme
di proposizioni simboliche o logiche (rappresentazione simbolica).
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sempre a quelli attivi, che sono quelli piu vicini alla realta. Le quattro tipo-
logie di mediatori possono essere ulteriormente organizzate in due blocchi:
uno raccoglie i mediatori attivi e analogici che chiama “caldi” e che compor-
tano un maggior coinvolgimento fisico-percettivo ed emotivo-relazionale
(sono infatti rivolti alla simulazione), nell’altro raccoglie gli iconici e i sim-
bolici, definiti freddi, piu distanti dalla realta e rivolti alla visualizzazione
(Rivoltella, p.88).

Il mediatore didattico, dunque, permette di costruire un ponte tra espe-
rienza e astrazione, per questo definito boundary object, € accompagna lo
studente nell’elaborazione di una visione al contempo separata e radicata
nell’esperienza diretta e indiretta (Rossi, 2016). Cosa fa, dunque, il forma-
tore? Introduce i mediatori didattici che si dispongono tra realta e la rappre-
sentazione di essa, trasferendo 1’esperienza diretta dal contesto originario a
quello predisposto per 1’insegnamento.

1. | mediatori didattici digitali

11 digitale ha creato nuovi tipi di mediatori determinati dalla stretta con-
nessione con la multimedialita, cio¢ con ’integrazione di piu linguaggi in
un’unica piattaforma. Rivoltella, nel definire questa proprieta, li nomina me-
diatori sintetici (Rivoltella, 2014) nonostante la difficolta a categorizzarli per
la loro natura fluida rispetto al livello di sostituzione dell’esperienza che essi
attuano (Pentucci, 2017). Dal semplice testo, immagine, simbolo dei media-
tori didattici categorizzati da Damiano, quelli digitali vanno oltre: si passa
all’utilizzo di vari media combinati insieme, agli ipertesti, alle immagini di-
namiche e a un’interazione diretta col fruitore che su di essi ha un ruolo de-
cisivo. Cio rappresenta un cambiamento sostanziale rispetto al passato in cui
lo studente-fruitore non aveva possibilita di modifica del mediatore e questo
lo poneva in posizione passiva rispetto a esso.

La riproducibilita dei mediatori sintetici cambia questa condizione e, pro-
babilmente, ¢ la vera cifra di cambiamento tra passato e presente.

D’accordo con Rossi (2016) non ¢ il numero di media a impattare sull’ap-
prendimento, quanto la logica utilizzata nel connetterli e I’attenzione che si
pone al processo di mediazione. Da questo punto di vista 1’insegnante man-
tiene la sua centralita e, inoltre, coi mediatori sintetici il suo lavoro deve di-
rigersi verso la gestione di un doppio feedback prodotto da essi, quello
dell’insegnante che li rende operativi e quello dello studente che ne fruisce
(Pentucci, 2017).

E sempre il formatore il primo responsabile della gestione della media-
zione e della scelta dei mediatori che sostengono I’apprendimento, ma non ¢
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I’unico: in particolare nell’ambito dell’online learning, come abbiamo letto
nei precedenti paragrafi, possono esservi altre figure di supporto alla proget-
tazione e, quindi, anche alla mediazione, come I’Educatore Digitale.

2. Dai mediatori ai prodotti didattici per I’e-learning

Il panorama educativo attuale si presenta nettamente piu vasto del passato
e interessa luoghi, contesti e fasi della vita professionale diversificati, fre-
quentati da un determinato target di studenti che spesso sono adulti. In questa
varieta cambiano anche i linguaggi ed emerge piu spesso 1’esigenza di ripen-
sare la comunicazione dei percorsi e dei prodotti d’insegnamento, soprattutto
nella distance education. Questo aggiunge complessita all’attivita del forma-
tore che deve valorizzare il potere comunicativo dei canali e dei linguaggi
tecnologici (Maccario, 2019; Calvani ¢ Vivanet, 2016).

Nella costruzione dei prodotti di insegnamento, intesi come «oggetti
creati e costruiti appositamente per essere insegnati» (Rossi, 2012), la scelta
del mediatore didattico (o dell’insieme di mediatori) favorisce la costruzione
degli artefatti di cui fruiranno gli studenti (Rivoltella, 2021). Durand e Poizat
(2016) definiscono gli artefatti come oggetti di frontiera tra il soggetto e il
mondo. Essi sono oggetti semiotici, sintetici, esterni allo studente e possono
essere utilizzati per vari scopi e consegne, rappresentando un’aggregazione
di piu funzioni e di vari media (Rossi, 2016).

Nello specifico dell’e-learning ¢ indispensabile capire come creare gli og-
getti sulla base di quelle che sono state le decisioni prese nelle fasi precedenti
di progettazione (Piras et al., 2020). Nella costruzione di questi oggetti, ge-
neralmente il contenuto disciplinare ¢ dato dal formatore; all’ED sta il com-
pito di creare il contenitore, attraverso la messa a punto di soluzioni di gra-
fica, interazione tra gli elementi, comunicazione visiva (Liuzzi, 2021). La
comunicazione visiva ¢ il processo che prevede la trasmissione di un conte-
nuto per mezzo di immagini, segni, testi attraverso supporti e strumenti spe-
cifici (Piras et al., 2020). Questo processo puo essere assimilato nella crea-
zione di oggetti e-learning, ma ¢ trasversale a ogni situazione in cui ci si trova
a richiedere 1’attenzione: la comunicazione visiva agisce dove viene comu-
nicato qualcosa, che sia informazione, promozione o, nel caso del presente
lavoro, formazione. Nella comunicazione visiva abbiamo a che fare con con-
tenuto, immagini, segni e poi con uno spazio o area di campo di una compo-
sizione che, generalmente, ¢ lo schermo o un foglio di carta. Uno spazio ¢
inattivo fino a quando al suo interno non compare una forma, e ciascun ele-
mento introdotto nello spazio, pur aggiungendo complessita, riduce la quan-
tita di spazio disponibile, costringendo la forma ad adattarsi [’una all’altra.
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Questi spazi non devono essere considerati vuoti, ma determinanti per creare
un flusso attorno agli elementi della forma. Nella composizione si leggono
figure, dimensioni, proporzioni, spinte direzionali, e le loro reazioni recipro-
che. Se, ad esempio, si inserisce il testo al centro di un foglio bianco si dara
una specifica che sara diversa se il testo € posizionato in alto (Figura I).

Figura 1 — Lo spazio di un elemento

Piras, Reyes e Trentin (2020) spiegano che «un aspetto chiave nella pro-
gettazione di oggetti per I’istruzione a distanza ¢ I’uso dei canali mediali piu
appropriati per favorire il raggiungimento dell’obiettivo didattico, attraverso
la piu efficace strategia educativa finalizzata a trasferire i contenuti/compe-
tenze oggetto del corsoy, in un processo che definiscono come abbinamento
medium-obiettivo-contenuto. Vi ¢, infatti, una relazione che sussiste fra atti-
vita proposte in rete ¢ il tasso di memorizzazione dei contenuti veicolati, ed
¢ importante considerarla per assicurare I’efficacia educativa della scelta del
canale mediale da utilizzare. In questa scelta, inoltre, bisogna considerare la
peculiarita del canale stesso e i vantaggi che puo assicurare. Prendiamo in
esempio la scelta di erogare un contenuto attraverso una videolezione sin-
crona. Essa dispone di vantaggi quali un’interazione immediata col docente
da parte dello studente, quindi la possibilita di utilizzare metodologie didat-
tiche attive. Ugualmente, la scelta di un determinato canale puo implicare dei
problemi. Si consideri, ad esempio, una videolezione in sincrono accompa-
gnata da slide di supporto per le quali non sia stata posta attenzione agli stan-
dard di accessibilita in fase di progettazione. Questo potrebbe comportare
una difficolta per studenti con disabilita o con disturbi specifici dell’appren-
dimento nel seguire la lezione e, in sincrono, leggere il materiale di supporto.
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I contributo di Ker e Hesketh (2010), specifico sulla creazione di mate-

riali di insegnamento per la medical education suggerisce ai formatori di uti-
lizzare sei principi guida inseriti nell’acronimo CREATE, Convenience, Re-
levance, Evidence-Based, Actively, Technology, Evaluating.

Convenience. 1 materiali didattici devono essere facilmente accessibili
per il discente, in particolare con il passaggio a un apprendimento pit
indipendente che non necessiti di un tutor, e devono essere centrati sullo
studente. Sempre piu spesso, il luogo di lavoro viene utilizzato come am-
biente di apprendimento; pertanto, i medici devono essere in grado di ac-
cedere alle risorse in modo tempestivo.

Relevance. Gli studenti devono comprendere la pertinenza dell’insegna-
mento che stanno ricevendo con i loro bisogni immediati di apprendi-
mento e in relazione al programma curricolare. I materiali didattici per gli
studenti adulti devono tenere conto di diverse esigenze e stili di appren-
dimento, e questo ¢ particolarmente importante per le professioni sanita-
rie. Una proposta puo essere fornire I’accesso a materiale di base con con-
tenuti opzionali specifici per la professione (per esempio collegando uno
scenario simulato di un paziente con dolore toracico a una risorsa di e-
learning sulla fisiopatologia della cardiopatia ischemica, che ne rafforzi
il legame tra teoria e pratica).

Evidence-based. La pratica dell’assistenza sanitaria ¢ in costante evolu-
zione, dunque la sfida ¢ quella di garantire che i materiali didattici siano
aggiornati, soprattutto quando si riferiscono ai cambiamenti nella pratica
medica, e supportati da evidenze scientifiche verificate.

Actively involving the learner. Coinvolgere attivamente il discente attra-
verso un uso efficace dei materiali didattici favorisce 1’apprendimento
profondo piuttosto che quello superficiale. Questo obiettivo puo essere
raggiunto gia dall’inizio di una sessione di lavoro pensando a singole do-
mande da porre ai discenti, o collegando gli esempi alle esperienze pre-
cedenti del discente (per esempio nella creazione di materiale didattico
come un diario interattivo in un ambulatorio, 1’uso di domande strutturate
in relazione alla consultazione coinvolgera attivamente lo studente, in-
vece di limitarsi a osservare la consultazione).

Technology. La tecnologia viene utilizzata sempre piu spesso da studenti
e insegnanti a tutti i livelli dell’istruzione medica per comunicare e per
fornire materiali didattici per il curriculum informale e formale. Wiki,
blog e forum di discussione forniscono diversi mezzi per condividere
I’apprendimento ed esplorare la comprensione in modo interattivo e di-
namico. Esempi di tecnologia da utilizzare nella formazione medica sono
i Second Life, i simulatori, i tool per le mappe concettuali.
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e Evaluating. L’impatto educativo dei materiali didattici consente agli in-
segnanti di stabilire standard espliciti in relazione alla qualita e al conte-
nuto di essi. Kirkpatrick (1994) ha identificato quattro livelli di valuta-
zione degli interventi educativi che vanno dalla soddisfazione, all’appren-
dimento, al cambiamento di comportamento, al miglioramento dei risul-
tati per il paziente. Quando si creano nuovi materiali didattici, ¢ essen-
ziale ottenere un feedback sulla loro utilita ed efficacia in relazione all’ap-
prendimento.

3. Principi primi dell’istruzione e carico cognitivo

L’e-learning si basa prevalentemente sulla fruizione di contenuti in for-
mato multimediale che, sinteticamente, Richard Mayer (2010) definisce
«learning from words and picture».

La letteratura scientifica italiana dell’ultimo ventennio (Ranieri, 2004;
Rivoltella, 2001; Trentin, 2020) suggerisce che, nel passaggio all’online, bi-
sogna guardare innanzitutto a come deve modificarsi la comunicazione di-
dattica. Nel farlo, il primo vincolo da considerare ¢ il carico cognitivo (Ra-
nieri, 2004, p.126). Il termine viene introdotto nel 1991 dall’articolo di
Chandler e Sweller, «Evidence for cognitive load theory», e si puo definire
come la quantita di lavoro richiesta alla memoria di lavoro dalla presenta-
zione di una nuova informazione. La memoria di lavoro puo essere equipa-
rata alla coscienza e presenta dei limiti. Qualsiasi progetto didattico che
ignori i limiti della memoria di lavoro ¢ inevitabilmente carente. Nel suo
contributo successivo (1998), Sweller e colleghi accostano la teoria del ca-
rico cognitivo all’intructional design, enfatizzando i vincoli della memoria
di lavoro come determinanti dell’efficacia della progettazione didattica. Il
carico cognitivo ha una particolare rilevanza nell’e-learning, dove questioni
come il design dello schermo e la fedelta di audio e video, che influenzano
il carico cognitivo estraneo, devono essere attentamente considerate nella
pianificazione didattica (Cook et al., 2004). Come afferma Rivoltella (2021)
uno degli errori pit comuni che si commette quando si progetta il distance
learning ¢ di sottostimare il ruolo svolto dal carico cognitivo, che potrebbe
pesare maggiormente rispetto a una situazione didattica in presenza per la
mancanza del contatto visivo e per la riduzione dei fattori che costituiscono
la semiotica della comunicazione®.

3 Per approfondimento sulla semiotica della comunicazione cft. Rivoltella, P.C. ¢ Rossi,
P.G. (2012). L Agire didattico. Manuale per l'insegnante. Cap. VIII — Comunicazione e rela-
zioni didattiche.
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Riprendendoli dalla teoria classica vengono riproposti i tre tipi di carico

cognitivo da considerare nella progettazione didattica:

Intrinseco: il carico della memoria di lavoro che puo essere influenzato
dalla natura intrinseca del materiale (Sweller, 1998); esso si lega all’im-
pegno che un determinato concetto richiede per essere compreso cosi
com’¢, e non puo essere modificato da interventi didattici perché ¢ intrin-
seco al materiale trattato.

Estraneo: dipende dal modo in cui il materiale viene presentato o dalle
attivita richieste agli studenti ed ¢ caratterizzato da tutte quelle scelte che
possono portare a un aggravio del carico cognitivo invece di renderlo so-
stenibile; puo essere modificato da interventi didattici.

Coerente: riflette lo sforzo che contribuisce alla costruzione degli schemi
che restano nella memoria a lungo termine, determinati da tutte quelle
scelte adeguate di mediazione didattica mirate a rendere I’apprendimento
piu efficace e duraturo.

Per chiarire, il carico intrinseco ¢ il contenuto della lezione, il carico per-

tinente ¢ I’interfaccia o il metodo con cui il discente consuma e integra queste
informazioni; il carico estraneo ¢ tutto cio che ¢ associato all’esperienza di
apprendimento (Grunwald et al., 2006). L’equilibrio tra i tre tipi di carico
cognitivo ¢ essenziale per I’esperienza dell’allievo.

Tabella 2 — Suggerimenti per la produzione di uno strumento multimediale
per I'apprendimento

Aggiunge carico estraneo

Introduce carico coerente

Un numero eccessivo di informazioni
non gerarchizzate.

Istruzioni superficiali o poco chiare (so-
prattutto in situazione asincrona).
Un’interfaccia poco amichevole e, in ge-
nerale, la scarsa leggibilita delle informa-
zioni.

Descrizioni eccessivamente lunghe e ar-
ticolate, testi privi di paragrafi e marca-
tura.

Tutte le informazioni visive, uditive e te-
stuali devono essere disponibili contem-
poraneamente.

Ripetere gli stessi concetti molte volte
che a lungo termine risultino ridondanti.

Ricorso a supporti cognitivi. Nel caso
dell’'online: mappe concettuali, glossari,
gallerie di esempi, repertorio di FAQ.
Ricorso al lavoro in piccoli gruppi e la-
voro collaborativo.

Predisposizione di attivita di scaffolding,
nello specifico ricorso al lavoro di un e-
tutor.

Optare per la riduzione di ricerca su altri
supporti di informazioni aggiuntive
allapprendimento.

Mantenere un ambiente di apprendi-
mento stabile attraverso uno stile co-
stante tra i vari oggetti.
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Nel caso specifico dei materiali multimediali (multimedia learning tools),
I’ambiente virtuale in cui sono inseriti risponde a due necessita opposte: in-
trattenere e coinvolgere il discente e rimanere libero da elementi di disordine
o potenzialmente distraenti (per esempio, musica e immagini di sottofondo).
Anche Diane Laurillard (2014) distingue un carico intrinseco dovuto ai me-
dia e, quindi, ineliminabile, da un carico estrinseco dovuto alle scelte dei
progettisti e alle scelte didattiche su cui € possibile intervenire e suggerisce
di porre attenzione al carico pertinente.

Progettare uno strumento multimediale per 1’apprendimento cercando di
non incorrere in carico cognitivo estraneo e lavorare sul pertinente in cui vi
¢ effettivamente la possibilita di intervenire didatticamente ¢ compito del
formatore e dell’Educatore Digitale. A riguardo si suggeriscono alcune indi-
cazioni (Tabella 2) (Grunwald et al., 2006; Rivoltella, 2021):

Come fa notare Sweller e colleghi (1998) un’idea errata ¢ che gli schemi
visivi e uditivi molto attivi aggiungono interesse € aumentano la motivazione
e ’acquisizione di conoscenze, mentre in realta interferiscono con I’appren-
dimento; a tal proposito, gli autori suggeriscono che il design di schermi
semplici ¢ piu efficace (ad esempio, testo € immagini sono buone modalita
per visualizzare un problema; i diagrammi evidenziano bene le informazioni
quantitative, mentre grafici e formule facilitano la comprensione delle infor-
mazioni qualitative).

La progettazione tecnica di uno strumento di e-learning, come di un og-
getto, deve essere efficiente dal punto di vista cognitivo e non deve richiedere
eccessiva attenzione del partecipante (Davies ef al., 2017; Grunwald et al.,
2006). Prendiamo in esempio una videolezione che generalmente include te-
sto scritto, condivisione di slide e presenza o no del formatore con audio e
immagine attivi. In questo caso, 1’uso appropriato di materiale multimediale
e collegamenti ipertestuali pud evidenziare punti importanti, stimolare 1’im-
maginazione, nonché chiarire le relazioni tra i concetti e promuovere lo stu-
dio approfondito di argomenti di interesse (Cook et al., 2004).

4. La scienza dell’apprendimento multimediale per il settore
sanitario

L’ultimo ventennio ha visto una crescente consapevolezza nel settore del
Technology Enhanced Learning (TEL) e delle teorie educative e molti fra-
mework di riferimento sono facilmente disponibili per il lavoro di progetta-
zione, come i principi di apprendimento multimediale di Mayer (2005). Tali
principi sono gia ampiamente trattati nella letteratura italiana riguardante
I’ambito dell’e-learning (Ranieri, 2005; Rivoltella; 2021) ma si ritiene
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opportuno inserirli anche nel presente testo perché si assiste ad un crescente

interesse nell’applicare tali principi alla formazione medica (Issa et al.,

2013), prendendo in considerazione il piu recente testo di Richard Mayer

(2010) dal titolo «Applying the science of learning in medical education».

L’assunto di partenza ¢ che I’apprendimento multimediale® & particolarmente

rilevante per 1’educazione medica. La teoria cognitiva dell’apprendimento

multimediale utilizzata da Mayer si basa su tre idee chiave.

6. Principio del doppio canale. 11 sistema di elaborazione dell’informazione
umana contiene canali separati per le informazioni verbali e per quelle
figurali derivanti da parole e immagini (Baddeley, 1992).

7. Principio della capacita limitata. Solo pochi elementi possono essere ela-
borati in un canale alla volta (Baddeley, 1992).

8. Principio dell’elaborazione attiva. Un apprendimento significativo ri-
chiede un’elaborazione cognitiva appropriata durante 1’apprendimento,
che comprenda I’attenzione alle informazioni rilevanti, I’organizzazione
mentale delle stesse in una struttura coerente e I’integrazione con le co-
noscenze pregresse pertinenti (Mayer, 2009; Baddeley, 1992).

La Figura 2 mostra I’architettura del sistema umano in base alla teoria
cognitiva dell’apprendimento multimediale. Sono presenti tre scatole princi-
pali: la memoria sensoriale, che conserva una copia sensoriale esatta di cio
che ¢ stato presentato per un tempo molto breve (< 0,25 secondi); la memoria
di lavoro, che contiene una versione piu elaborata del materiale in ingresso
per un breve periodo di tempo (< 30 secondi) e puo elaborare pochi elementi
di materiale alla volta; la memoria a lungo termine, che conserva I’intero
bagaglio di conoscenze per lunghi periodi di tempo.

L’apprendimento, secondo Mayer, avviene quando I’allievo seleziona pa-
role e immagini rilevanti dal messaggio multimediale per un’ulteriore elabo-
razione nella memoria di lavoro, organizza mentalmente le parole (o modello
verbale) e le immagini (o modello pittorico) in una struttura coerente e, in-
fine, integra le rappresentazioni verbali e pittoriche tra loro e con le cono-
scenze pregresse rilevanti attivate dalla memoria a lungo termine.

Similari ai tre tipi di carico cognitivo, in ogni situazione di apprendimento
ci sono tre tipi di richieste al sistema cognitivo dell’allievo. Anche in questi
processi € importante assicurarsi di non superare la capacita cognitiva del
discente.

4 Qui inteso come I’apprendimento da parole (elenco puntato in diapositiva, le parole
stampate in un libro, o il testo sullo schermo del computer) e immagini statiche (illustrazioni,
diagrammi, fotografie, disegni, grafici) o dinamiche (animazioni e video).
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Figura 2 — Architettura della teoria cognitiva dell’apprendimento multimediale
(Ranieri, 2005)
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9. Elaborazione estranea. Non supporta I’obiettivo formativo ed ¢ causata
da una progettazione inadeguata. Per esempio: il testo che descrive il fun-
zionamento del cuore si trova in una pagina e le illustrazioni in un’altra.

10.Elaborazione essenziale. Descrive 1’elaborazione cognitiva necessaria
per rappresentare mentalmente il materiale essenziale di una lezione nella
memoria di lavoro.

11.Elaborazione generativa. Dipende dalla motivazione dello studente a
comprendere il materiale che elabora al fine di darne un senso.

Quando c’¢ troppa elaborazione estranea perché si ¢ prodotto una scarsa
progettazione, 1’allievo potrebbe non avere abbastanza capacita residua per
impegnarsi nell’elaborazione generativa necessaria a raggiungere 1’obiet-
tivo. La sfida principale nell’insegnamento, infatti, consiste nel guidare gli
studenti a impegnarsi in questi processi, senza sovraccaricare la loro limitata
capacita di elaborazione in ciascun canale della memoria di lavoro. La pro-
gettazione di un’istruzione multimediale efficace richiede non solo la pre-
sentazione del materiale pertinente, ma anche la guida dell’elaborazione co-
gnitiva del materiale da parte del discente. All’Educatore Digitale spetta il
compito di trasferire queste teorie alla pratica del lavoro sui contenuti che un
formatore consegna o deve progettare.

Un ultimo accenno alla progettazione dei contenuti in ambito medico me-
rita lo studio dell’ Associazione dei Collegi Medici Americani intitolato «Ef-
fective Use of Educational Technology in Medical Education» che racco-
manda 1’uso dei principi multimediali di Mayer nella progettazione di mate-
riali didattici per gli studenti di medicina, poiché ¢ stato dimostrato che 1’uso
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di questi principi ha la capacita di migliorare la ritenzione (ricordare cid che
¢ stato presentato) e il trasferimento (applicazione di quanto appreso per ri-
solvere nuovi problemi) negli studenti universitari. A tal proposito, il testo
elabora una tabella dei nove eventi ripresi dalla teoria di Robert Gagné
(1985) che costituiscono un quadro di riferimento fondamentale per la pro-
gettazione didattica e che riproponiamo revisionata alla luce dei principi di
Mayer associati all’e-learning (Tabella 3):

Tabella 3 — Eventi Gagné

Eventi

Applicazione in e-learning

Attirare I'attenzione
dello studente.

Presentate un breve scenario del paziente, un modello in-
terattivo o un filmato avvincente.

Informare lo stu-
dente dell’'obiettivo

Indicare chiaramente gli obiettivi/risultati di apprendi-
mento desiderati.

Stimolare il richiamo
della conoscenza
gia acquisita

Analizzare il materiale presentato nella fase di "acquisi-
zione dell’attenzione" o offrire un organizzatore anticipato
per aiutare a collegare le conoscenze precedenti con
quelle nuove.

Presentare il mate-
riale

Utilizzare testi o supporti multimediali per presentare i
concetti di base (vedi i principi di Mayer) attraverso com-
binazioni di lezioni, narrazioni, casi, supporti multimediali
interattivi e problemi di esercitazione e pratica.

Fornire una guida
per I'apprendimento

Guidare la comprensione analizzando i problemi, riassu-
mendo o spiegando alternativamente i concetti.

Incoraggiare una di-
mostrazione pratica

Assegnare problemi o casi pratici.

Fornire un feedback

Fornire un feedback specifico sulle prestazioni dei pro-
blemi pratici.

Valutare le presta-
zioni

Consegnare un esame post-esercizio allineato agli obiet-
tivi di apprendimento.

Aumentare la reten-
tion e il trasferi-
mento

Considerate la possibilita di rivisitare il materiale attra-
verso aggiornamenti periodici via email, promemoria o
casi pratici.

Non esiste (ed ¢ giusto che sia cosi) un’unica teoria che guidi I’uso pratico
degli strumenti multimediali nella formazione medica, e gli educatori medici
non sono abituati a un approccio cosi formale nello sviluppo di un’attivita
didattica. Tuttavia, quando si tratta di distance learning, la progettazione
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didattica ¢ fondamentale perché le attivita di apprendimento devono essere
esplicitamente pianificate in anticipo.

Un approccio sistematico alla progettazione didattica ¢ essenziale per un
uso efficace delle tecnologie didattiche e, in effetti, i formatori che non hanno
familiarita con tali approcci possono trarre beneficio dal coinvolgimento di
esperti in progettazione didattica quando sviluppano nuovi materiali didat-
tici.
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Tip 6: Co-costruire i contenuti

Si tratta di un corso autogestito o di un workshop online che utilizza stru-
menti di comunicazione online? Dobbiamo creare oggetti sincroni o asin-
croni?

Quando I’Educatore Digitale si trova a produrre (o riprodurre) contenuti
digitali per 1’e-learning nell’ambito dell’educazione continua online per le
professioni sanitarie, il primo passo che compie ¢ sempre chiarire il signifi-
cato delle parole in gioco. Infatti, il linguaggio dell’ED e del formatore me-
dico ¢ composto da terminologie distanti, inerenti ognuno alla propria pro-
fessione che, come si ¢ visto, non presentava molti punti di contatto fino a
un ventennio fa. Per questo ¢ necessario definire due termini chiave ai fini
dell’approccio iniziale di un ED — seppure oramai in disuso nel contesto
scientifico dell’online education — e conoscerne le differenze: il contenuto
elettronico o (e-content) e 1’oggetto di apprendimento o (Learning Object).

Si definisce uno o piu e-content I’insieme di informazioni su supporto
elettronico utilizzate per trasformare le conoscenze; sono progettati in fun-
zione di uno piu obiettivi di apprendimento decisi dal formatore e vengono
sviluppati con il supporto dell’Educatore Digitale utilizzando diversi ele-
menti elettronici. Un e-content ¢, infatti, sempre digitale e, molto spesso,
multimediale. Si parla di contenuto multimediale' nell’ambito dell’informa-
tica come I’informazione comunicata con vari media e fruibile da piu dispo-
sitivi tecnologici come computer, telefonino, tablet. Un e-content ¢, inoltre,
condivisibile su piu piattaforme, particolarmente quelle per il learning ma-
nagement e modificabile per sua composizione (una presentazione in Power-
Point, ad esempio, puo essere modificata e riproposta su altri supporti o con
un’implementazione di elementi testuali, grafici, audio e video). La

! Diversamente dal concetto, spesso confuso, di multimodale cio¢ I’offerta di uno stesso
contenuto in modalita e forme diverse (Bonaiuti, 2014, p.31).
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multimedialita del contenuto digitale per 1’e-learning, dunque, deriva dagli
elementi che vengono inseriti in fase di sviluppo del contenuto stesso.

Un primo fattore a cui prestare attenzione nei primi approcci alla co-crea-
zione degli e-content ¢ che essi possono avere due fini principali: 1’auto-for-
mazione dell’utente in un contesto online, dove ¢ libero di apprendere da solo
e definire percorsi di apprendimento personali in base alle sue singole esi-
genze (pensiamo ai MOOC:s self-paced), oppure la collaborazione con altri
utenti, dove la formazione attraverso i contenuti sara implementata da facili-
tazioni, interazioni sociali e attivita collaborative (FAO, 2021).

Quando un ED fornisce suggerimenti di miglioramento dei contenuti, o
semplicemente opera una revisione di quanto gia prodotto dal formatore, ¢
importante che conosca i quadri teorici al fine di dare sostegno anche scien-
tifico al proprio intervento, migliorandone cosi anche la trasferibilita della
pratica. L’elemento fondamentale per orientarsi resta avere chiaro 1’obiettivo
di apprendimento fissato dal formatore e mirare al suo raggiungimento attra-
verso ’utilizzo degli elementi multimediali come testo, grafica, audio e vi-
deo. L’obiettivo di apprendimento, insieme alla scelta dell’approccio e-lear-
ning, condiziona sia la tecnologia da utilizzare (Trentin, 1997), sia la tipolo-
gia di contenuto che si intende erogare; ad esempio, per cio che riguarda la
tecnologia, in un modello basato sull’erogazione di materiali didattici € prio-
ritario poter disporre di adeguati strumenti di authoring e di distribuzione/ge-
stione degli e-content. In un modello piu interattivo e collaborativo diventa
cruciale poter contare su tecnologie di groupware o in grado di strutturare al
meglio i flussi di comunicazione fra i corsisti (Piras et al., 2020).

Gli e-content possono essere di diverse tipologie. Per scegliere quale
adottare si deve considerare il livello di interazione da raggiungere con gli
utenti. Per supportare 1’esperto in questa scelta, I’ED pud scegliere tra al-
meno tre tipi di e-content presenti nella Tabella 1, che vengono associati a
tre elementi: approccio e-learning?, tipologia di risorsa e grado di interazione
con ’utente.

2 Gli approcci sono divisi sulla base del processo di insegnamento/apprendimento in rete
che intendono favorire (Trentin, 2020).
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Tabella 1 — Tipologia di e-content

Tipologia di
contenuto

Approccio
e-learning

Tipologia di
risorsa

Livello di interazione
con l'utente

Contenuto pu-
ramente distri-
butivo

Approccio content-dri-
ven, caratterizzato
dalluso autonomo di
materiale didattico di
supporto all'apprendi-
mento individuale. Si
basa sul presupposto
concettuale che la co-
noscenza,

ossia il punto di arrivo
dello studente, sia gia
pressoché definita e

Una risorsa semplice di
apprendimento  (video
animato, presentazione
PowerPoint,  podcast)
che generalmente non
prevede alcuna intera-
zione, ma solo fruizione
passiva dell'utente.

Materiale di supporto allo
studio, da erogarsi in va-
rie forme e attraverso dif-
ferenti piattaforme.

Livello di interattivita
quasi nullo o minimo,
utilizzato per i concetti
basilari e per stimo-
lare nellutente so-
prattutto memorizza-
zione e compren-
sione.

consolidata.
Contenuto Approccio wrap- Simulazioni e giochi, ov- Interazioni piu
interattivo around, caraterizzato vero forme di apprendi- o meno complesse

da flessibilita e aper-
tura per una costru-
zione attiva della co-
noscenza.

mento web based che
immergono l'utente in si-
tuazioni simil-reali e si
basano su logiche di
gioco come la competiti-
vita, la sfida, i ruoli.

Test che possono essere
quiz a risposta multipla,
compiti con consegna o
liste di controllo (chec-
klist). Servono per 'auto-
valutazione dei progressi
compiuti dall’'utente.

tra studente ed
esperto o tra
studente e tutor.

Contenuto col-
laborativo

Approccio collabora-
tivo, caratterizzato da
una gestione alla pari
dell’apprendimento,

con uno stimolo in piu

del wrap-around
verso [attivita di
gruppo.

Project work

Alto livello di interatti-
vita tra pari, anche non

strettamente legata
alla
partecipazione a

un’azione formativa di
tipo formale, quanto a
dinamiche informali
che, basandosi sulla
collaborazione

a rete e in rete, met-
tono in atto meccani-
smi tanto naturali
quanto efficaci.

Fonte: FAO, 2021; Trentin, 2003
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Scegliendo una o piu tra queste tipologie si struttura un corso e-learning
che ¢ composto, come ormai chiaro, da contenuti digitali di apprendimento
auto-consistenti che contengono spiegazioni, esempi, interazioni, domande,
feedback mirati a rendere autonomo ’utente nello sviluppo di competenze e
conoscenze.

Per quanto si cerchi di semplificare il processo che porta alle informazioni
da inserire in un contenuto (la trasposizione didattica suddetta) fino alla sua
realizzazione in formato digitale, questo resta un procedimento complesso
che ha un ostacolo evidente nella sua funzione: non sempre il sapere come
lo propone un formatore incontra il modo naturale di apprendere degli alunni.
Si deve prestare attenzione, quindi, a scegliere il multimediale e a non inten-
dere questa scelta come sostitutiva di una buona progettazione didattica del
contenuto stesso. Citando Rosemberg (2001): «Multimedia can add value,
but simply adding multimedia to a bad learning program won’t improve it»’.

Si pensi alle animazioni che il sistema PowerPoint permette di inserire tra
una slide e I’altra in una presentazione. Gli scorsi anni erano molto utilizzate
dai professionisti della formazione con 1’obiettivo di dare movimento alla
presentazione ¢ suscitare un effetto sorpresa nel discente, ma ci chiediamo
se I’inserimento dell’effetto di animazione ¢ sostitutivo, in termini di miglio-
ramento, dell’efficacia del contenuto che contiene troppo testo perché mal
progettato. Esempi come questo impongono una sfida importante per I’Edu-
catore Digitale e per gli sviluppatori di materiale didattico per I’e-learning;
la personalizzazione dei contenuti in base agli interessi, alle abilita, alle ca-
pacita e allo stile di apprendimento dello studente ¢ oramai una tendenza
consolidata ma di non semplice realizzazione, soprattutto nella formazione
online di massa (Gonzales e Quiroz, 2020, p.72). Da cio si apre una prospet-
tiva molto incoraggiante per il futuro dell’istruzione online visti i livelli di
efficacia che possono essere raggiunti.

1. Il Learning Object

Gli e-content sono organizzati in Learning Object (Giacomantonio). Que-
sto assunto basta a dissipare molti dubbi e a prevenire uno degli errori che si
commette comunemente quando si parla di e-learning, cio¢ quello di confon-
dere il contenuto di apprendimento con 1’oggetto di apprendimento o Lear-
ning Object (LO), termine in disuso, ma che resta alla base del lavoro sulla

3 «Il multimediale puo dare un valore aggiunto, ma aggiungere semplicemente il multi-
mediale a un programma di apprendimento scadente non lo migliorera» [Traduzione dell’au-
tore].
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formazione a distanza per la sua strategia di progettazione modulare che per-
segue la logica elemento-contenuto-oggetto. Scegliere di progettare per LO
non delude mai; ¢ una personale percezione che nel marasma di informazioni
e richieste che si crea all’inizio di ogni nuovo progetto e-learning, ricercare
la linearita nella progettazione si riflette positivamente sull’efficacia di cio
che si produce.

Esistono varie definizioni di LO, alcune piu datate come quella di Wiley
(1999) per il quale un LO ¢ «qualsiasi risorsa digitale che viene utilizzata per
supportare I’apprendimentoy, alcune un po’ piu recenti come quella di Gia-
comantonio che, nel 2007, scrive un testo monografico completamente cen-
trato sul tema, definendolo:

un materiale didattico multimediale, fruibile online, finalizzato al raggiungi-
mento di un obiettivo di apprendimento.

Un elemento minimo, un “atomo” di sapere costruito attorno ad un obiettivo di-
dattico da raggiungere e prodotto con materiali multimediali, fruibile su un si-
stema web.

Una risorsa digitale, finalizzata ad un obiettivo formativo, dedicata allo svolgi-
mento di una funzione di studio nel quadro di una sessione di apprendimento,
riutilizzabile in percorsi diversi, operante su un LMS (p.29).

E interessante, nella seconda definizione, ’accostamento dell’oggetto di
apprendimento a un atomo di sapere, che suggestiona I’idea di indipendenza
e allo stesso tempo di essenzialita, qualcosa di minimo che vive in un sistema
piu grande. Secondo la struttura proposta dall’autore, un LO ¢ formato da un
oggetto di contenuto che definisce content object (CO) che a loro volta ¢
composto da frammenti di contenuto o object fragment (CF).

Figura 2 — Struttura e gerarchia dei contenuti all’interno di un LO

Learning Object (LO) E formato da _ Content object (CO) E formato da _ | Content fragment (CF)
oggetto di apprendimento oggetto di contenuto frammento di contenuto

forma forma

Come si vede nella Figura 2 1 CO (un video, una presentazione statica o
dinamica, una sequenza animata) aggregano i CF (un testo, una videata, una
clip, un’immagine) aggiungendo elementi di navigazione. Quali siano questi
elementi e come vengano aggregati dipende dal formatore e dall’ED che gui-
dano la scelta verso la realizzazione dell’obiettivo di apprendimento prefis-
sato.
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Si consideri che spesso i formatori non sono motivati alla produzione ex
novo dei LO, perché preferiscono riutilizzare i materiali che gia hanno in
repository. In tali casi la struttura proposta torna comunque utile per un pro-
cesso al contrario: invece di costruire dal contenuto all’oggetto, si potra pro-
porre un’attivita di scomposizione, rinnovando poi gli elementi di naviga-
zione e, se serve, 1’obiettivo formativo. Cid che conta € mantenere le carat-
teristiche.

Realizzando una rapida ricerca sui siti web con le parole chiave «caratte-
ristiche di un Learning Object» i risultati restituiscono molti articoli che ne
citano principalmente tre: modularita, reperibilita, interoperabilita. Tuttavia,
I’esperienza sul campo ci dimostra che ve ne sono molte di pit da considerare
nella costruzione di un LO. A riguardo si prende in considerazione quelle
elencate nel documento «A field guide for Learning Object» (2002) di ASTD
e Smart Force fornendo una definizione e spunti pratici.

e Autoconsistenza. Ogni LO rappresenta un’unita minima, costituita a sua
volta da una o piu risorse digitali (testi, immagini, audio, video) stretta-
mente interconnesse tra loro per rispondere esaustivamente ad un dato
obiettivo formativo. Questa ¢, forse, la caratteristica piu importante, data
la natura ubiqua stessa dell’e-learning che permette all’utente di fruire dei
contenuti quando preferisce e in qualsiasi luogo. In questo senso proget-
tare dei LO autoconsistenti ¢ fondamentale per permettere all’utente di
apprendere qualcosa da un singolo LO senza curarsi di aver fruito di qual-
cosa subito prima, o di dover continuare la fruizione subito dopo per rag-
giungere 1’obiettivo formativo.

e Modularita. 1 LO devono poter essere facilmente aggregabili tra loro per
essere organizzati in sessioni didattiche atte a coprire un bisogno forma-
tivo piu esteso, cio¢ non risolvibile con un singolo LO. D’accordo con
Rivoltella (2020), nella modularita si riflettono i risultati dell’autoconsi-
stenza. Piu un LO ¢ sganciato da altri contenuti, meglio potra essere riu-
tilizzato all’interno di altri percorsi di formazione. In quest’ottica di com-
ponibilita, anche il lavoro dell’ED si solleva dal dover ricominciare sem-
pre da capo, avendo a disposizione un numero progressivamente pit am-
pio di LO.

e Reperibilita. Un LO ¢ formato da due componenti: gli oggetti di conte-
nuto e i suoi metadati. I metadati consentono di etichettare (tag) risorse
didattiche online con proprieta o attributi ricercabili come autore, key-
words, nome dell’editore, lingua e obiettivi di apprendimento. L uso dei
tag dei metadati facilita il rapido aggiornamento, la ricerca e la gestione
dei contenuti, filtrando e selezionando solo quelli rilevanti per lo scopo
prescelto.

111

Copyright © 2022 by FrancoAngeli s.r.l., Milano, Italy. ISBN 9788835150657



e [nteroperabilita. Con questa caratteristica si intende la potenzialita di
usare 1’oggetto prodotto su diversi sistemi e contesti di apprendimento.
Se viene erogato, ad esempio, un video simulativo di un procedimento
che poi verra caricato in piattaforma come videolezione del corso,
quell’oggetto potra essere anche trasmesso con un video proiettore colle-
gato al pc del docente in aula in presenza.

e Flessibilita. E da intendersi come la capacita del LO di essere ricollocato
facilmente in piu contesti, flessibili a loro volta. Cio che facilita la flessi-
bilita ¢ una progettazione che persegua fin dall’inizio I’obiettivo del riu-
tilizzo: risulta piu difficile sganciare un oggetto dal contesto del suo corso
madre e ricontestualizzarlo in un secondo momento piuttosto che conte-
stualizzarlo come parte della progettazione e dello sviluppo.

e Personalizzazione. Implementare questa caratteristica ¢ oggettivamente
piu facile a dirsi che a farsi. Incontrare le esigenze individuali o organiz-
zative degli utenti ¢ difficile, considerando gia la natura stessa dell’e-lear-
ning, cio¢ di una formazione a distanza, spesso massiva. Una via potrebbe
essere progettare 1 LO finalizzati a un metodo di apprendimento just-in-
time. Si pensi a uno studente che scrive la tesi di laurea e, in passato, ha
seguito un corso intero di metodologie di ricerca dove vi era anche la
parte sulla ricerca bibliografica. All’epoca aveva |’obiettivo di superare
I’esame e, per far questo, ha studiato tutto il materiale di cui chiaramente
non ricordera il 100%. Adesso ha un altro obiettivo, cio¢ scrivere la tesi;
dunque, quello che puo fare per rispondere alla sua necessita di singolo
utente ¢ andare a recuperare la pillola in cui il/la docente ha parlato solo
ed esclusivamente di ricerca bibliografica su Scopus e Scholar. In questo
caso I’oggetto avra avuto una doppia valenza, avra soddisfatto due obiet-
tivi e, soprattutto, lo studente la seconda volta ricordera certamente le re-
gole per la ricerca bibliografica perché ne fara un uso immediato.

Un LO, dunque, ha in sé molte caratteristiche da perseguire nella sua co-
struzione; infatti, progettare per LO ¢ spesso demotivante per i progettisti: ci
si scontra con preconcetti, ristrettezze di tempi, abitudini. Buone motivazioni
difficili da eccepire, ma bisogna comunque provare a trasferire il messaggio
al formatore che, costruendo (o scomponendo) il LO, non andra incontro a
una scarsa efficacia formativa come invece puo accadere se non si produce
pensando all’e-learning. La logica costruttiva elemento-contenuto-oggetto
aiuta il lavoro del progettista nel rendere ogni prodotto versatile e riutilizza-
bile in piu contesti per la potenzialita di mischiare, scomporre, ricomporre e
ricollocare gli elementi in maniera diversa, producendo cosi un nuovo og-
getto che persegua un altro obiettivo formativo.

Ognuno dei contesti, a sua volta, genera successive domande che il pro-
gettista deve porsi: quanti tipi di LO si possono costruire? Quanto deve
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durare la fruizione? Si dovra inserire delle interazioni con 'utente? Come
posso renderlo efficace?

2. Le tipologie di LO

D’accordo con Rivoltella (2020) «la logica retrostante i LO ¢ quella della
costruzione. La conoscenza, in questa prospettiva di lavoro, ¢ fatta di atomi
e molecole, si scompone e si ricomponey». Per far questo, le difficolta che
incontra un Educatore Digitale si misurano dai livelli di complessita disci-
plinare dei contenuti ¢ dalla conseguente scelta del tipo di LO da costruire.
Esistono, infatti, tanti tipi di LO quanti sono i metodi di apprendimento che,
peraltro, non affondano le loro radici solo nella scienza dell’educazione, ma
anche nella psicologia. I contenuti, adeguatamente strutturati, possono aiu-
tare ad imparare a distanza e, per farlo, un ED deve chiedersi per quali mo-
dalita utilizzarli.

Consideriamo nuovamente il testo «A Field guide to Learning Object»
di ADTM e Smart Force che suggerisce una tassonomia di LO da costruire
in base a quattro modalita di apprendimento.

e Instruction. La modalita informativa®, familiare al concetto di contenuto
distributivo spiegato in precedenza, prevede che I'utente riceva spiega-
zioni chiare sulla teoria che sta alla base dell’argomento trattato. Le idee,
i concetti e 1 processi vengono dimostrati utilizzando una combinazione
di esempi reali e schermate di interfacce software o altri elementi grafici
appropriati. Per incoraggiare 1’interattivita e coinvolgere il discente nel
processo di apprendimento, la modalita di istruzione comprende anche
domande anticipatorie ed esercizi.

e Collaboration. Nella modalita collaborativa, che si associa ai contenuti
collaborativi, ¢ I’interazione a facilitare il processo di apprendimento. Gli
utenti possono discutere tra di loro di nuove idee o di ¢id che hanno ap-
preso attraverso la modalita istruttiva partecipando a diverse attivita come
seminari dal vivo, workshop e riunioni, esercitazioni di gruppo e utiliz-
zando strumenti di costruzione della comunita in rete come chat, discus-
sioni in thread e forum.

e Practice. Nella modalita di esercitazione all’utente viene data la possibi-
lita di apprendere applicando competenze e conoscenze appena acquisite
in un ambiente che simula da vicino 1’esperienza del mondo reale.

4 D’accordo con Rivoltella (2012) si propone la traduzione di “Instruction” come “infor-
mativo” in riferimento alla “dimensione della comunicazione che consta nel trasferimento dei
contenuti in funzione di abilitare la trasmissione culturale”.
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e Assessment. Durante la modalita valutativa gli utenti apprendono soste-
nendo dei test per valutare la profondita delle loro conoscenze. I LO va-
lutativi possono essere previsti prima di iniziare 1’apprendimento per mi-
surare le conoscenze pregresse o per dimostrare la padronanza dei conte-
nuti dopo aver seguito un corso completo.

A queste modalita si associano specifici oggetti, come mostrato nella 7a-
bella 2°, considerando allo stesso tempo che alcuni LO possono appartenere
a piu modalita (per esempio seminari e workshop sono utilizzati sia per
I’istruzione che nella modalita collaborativa):

Tabella 2 — Tipologia di Learning Object

Mode Objects Caratteristiche

Lesson Combina testo, grafica, animazione, audio, do-
mande ed esercizi.
Gli utenti possono accedere al tutoraggio on-
line e collegarsi a risorse supplementari (siti
web, articoli, eventi, attivita, download, elenchi
di letture consigliate, progetti di ricerca, guide
per gli studenti e glossari).
Sono utilizzate in una varieta di situazioni di
apprendimento.

Workshop Formazione diretta con gli utenti.
Possono includere dimostrazioni di applica-
zioni in live, diapositive di presentazione, atti-
vita alla lavagna, tour sul Web e trasmissioni
video.
Disponibili sia in formato live, che consente
I'utilizzo di funzioni interattive (sondaggi), che
in formato asincrono.

Instruction

Seminar Gli esperti parlano direttamente ai discenti uti-
lizzando una combinazione di video, audio,
diapositive interattive e funzionalita di messag-
gistica.

Possono iniziare con un video di un esperto
scelto che discute un argomento specifico da
solo o con un intervistatore, come eventi dal
vivo o in formato archiviato.

Disponibili sia in formato live, che consente
I'utilizzo di funzioni interattive (sondaggi), che
in formato asincrono.

3 Dato 1’utilizzo preponderante che si fa dei termini anglosassoni anche nella quotidianita
del lavoro tra progettisti, lasciamo le prime due colonne in forma originale al testo traducendo
solo la colonna 3 per una piu facile comprensione.
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Articles

Brevi oggetti testuali che rispondono a specifici
obiettivi di apprendimento.

Spesso fungono da materiale di studio supple-
mentare.

White Paper

Oggetti testuali dettagliati che trattano argo-
menti complessi.

Sono piu efficaci nelle situazioni di apprendi-
mento in cui la maggior parte dei contenuti di-
dattici € trasmessa attraverso il testo (tuttavia,
poiché i whitepaper sono lunghi, i progettisti
dovrebbero cercare di suddividere le informa-
zioni in parti piu piccole e digeribili).

Sono spesso presenti nei percorsi di apprendi-
mento di alto livello in ambito tecnologico o
aziendale.

Case Studies

Oggetti testuali che forniscono analisi appro-
fondite di un determinato argomento.

Aiutano a illustrare le esperienze negative e
positive di altre organizzazioni.

Sono piu adatti a situazioni di apprendimento
in cui la maggior parte dei contenuti didattici &
trasmessa attraverso il testo.

Mentored exer-
cise

Scambi aperti che offrono un feedback da
parte di un tutor esperto e qualificato.

| discenti devono completare un compito (ricer-
care un progetto o rispondere a una domanda)
che dimostri la loro padronanza di un’abilita o
di un’area di conoscenza complessa.

Chat

Collabora-

tion

Consentono ai discenti di condividere le pro-
prie esperienze e conoscenze a livello intimo.
Le trascrizioni delle chat possono essere archi-
viate, consultate in un secondo momento e uti-
lizzate come risorse per studi di caso, white
paper e cosi via.

Esempi di formati di chat sono chat guidata da
un esperto, chat peer-to-peer e chat moderata.

Discussion
board (o forum)

Centrale nell’e-learning, consentono agli stu-
denti di scambiare informazioni, condividere
idee e suggerimenti in modo informale.
Organizzate per interesse, rimangono online in
modo che gli studenti possano rivedere le di-
scussioni precedenti o aggiungere i loro contri-
buti in un secondo momento.
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Online meetings

Riunioni private online in cui gli utenti possono
condividere lavagne, documenti, presentazioni,
pagine web e applicazioni desktop con i colle-

ghi geograficamente distanti.

Limitare il tempo e il numero di utenti.

Role-play & soft-
ware simulations

Consentono agli utenti di costruire e verificare
le proprie conoscenze e competenze intera-
gendo con una simulazione realistica di uno
scenario.

Gli studenti interagiscono con personaggi vir-
tuali e consultano un’ampia gamma di risorse
per raggiungere una serie di obiettivi.

La simulazione contiene spesso materiale di
supporto (tra cui white paper, presentazioni in
PowerPoint, link a siti web, consigli via email).

Practice Online lab

Esercizi di laboratorio basati sulle competenze.
Forniscono un accesso pratico alle apparec-
chiature e alle applicazioni dal vivo in qualsiasi
momento e ovunque, consentendo ai profes-
sionisti di andare oltre gli esercizi simulati e i
contenuti didattici per risolvere i problemi in-
contrati sul campo.

Research pro-
ject

Attivita aperte e complesse che incoraggiano i
discenti a intraprendere un esercizio detta-
gliato su un’area tematica specifica, richie-
dendo ai discenti di condurre ricerche e analiz-
zare i loro risultati.

Pre-assessment

Valutano la profondita delle conoscenze dei di-
scenti prima che inizino effettivamente il pro-
cesso di apprendimento.

| risultati aiutano i discenti a determinare la
portata delle loro esigenze di apprendimento e
a risparmiare molto tempo nello studio.

Proficiency as-
Assessment  sessment

Dimostrano se I'utente ha assimilato con suc-
cesso il contenuto dell’e-learning e ha acqui-
sito le competenze previste.

Possono prevedersi a livello di percorso di ap-
prendimento e a livello di oggetto di apprendi-
mento.

Forniscono anche informazioni sui futuri biso-
gni formativi dell’allievo.
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Performance Sono valutazioni a punteggio che valutano la
test capacita dell’allievo di completare con suc-
cesso un compito specifico.
Devono avere un punteggio.
E’ consigliabile restituire un feedback sulla loro
prestazione complessiva.

Certification test  Generalmente effettuati alla fine di un pro-
gramma di studio orientato alla certificazione
(ad esempio, dopo una serie di percorsi di e-
learning).

Consentono al discente di verificare le proprie
conoscenze finali.

| test possono essere svolti in due modalita:
studio e certificazione. La modalita di studio &
progettata per massimizzare I'apprendimento
fornendo un feedback, mentre la modalita di
certificazione a tempo & progettata per simu-
lare i veri esami di certificazione.

Nelle esperienze ECM si useranno maggiormente practice object per la
natura stessa delle discipline mediche, cio¢ molto pratiche. La scelta della
tipologia dipende dalla disciplina: se ¢ letteraria opteremo per LO piu teorici,
giocando sui riferimenti esterni (hyperlink); se ¢ tecnico-pratica allora ver-
ranno prediletti LO di esercitazione e simulazione.

Ogni LO ¢ pensato per una strategia didattica specifica, ma la realta si
scontra con i tempi stretti ¢ i formatori che non rinunciano al riutilizzo dei
materiali gia prodotti senza attuare modifiche. In questi casi un Educatore
Digitale puo giocare sulla multimedialita e lavorare per rendere il piu effi-
cace possibile un LO composto da piu elementi, alcuni gia prodotti (spesso
sono le slide), altri da fare ex novo (video dell’esperto o video sequenza dei
contenuti, inserimento di interazioni, inserimento di animazioni). Inoltre,
non ¢ da sottovalutare la funzione delle attivita e degli strumenti di supporto.

Vi sono delle ultime questioni da considerare inerenti il tempo e il testo di
un LO.

L’evoluzione delle tecnologie ha fatto in modo che si modificassero anche
i tempi ottimali di fruizione di un oggetto e-learning che passa, nel caso di
un video educativo, dalle 2 ore stimate negli anni Novanta a pochi minuti
consigliati oggi (2-7 minuti di video nella tipologia MOOC) (Guo et al.,
2014).

Vi sono dei parametri di riferimento che si possono utilizzare per calcolare
la durata di fruizione di un Learning Object (Giacomantonio, 2007):

117

Copyright © 2022 by FrancoAngeli s.r.l., Milano, Italy. ISBN 9788835150657



1. Tempo d’aula equivalente (TAE). Come si ¢ detto piu volte nel presente
lavoro, spesso ci si trova lavorare con formatori abituati a una didattica
tradizionale in presenza. Al fine di stimare il tempo equivalente ¢ neces-
sario chiedergli quanto tempo dedicano (o dedicherebbero) in aula a un
dato argomento e da questa informazione progettare un LO equivalente.

2. Tempo contatto corso o Tempo di erogazione (TCC). Il calcolo si basa
sulla stima del tempo effettivo di fruizione del LO.

3. Tempo medio di fruizione (TMF). Questo parametro ¢ funzionale soprat-
tutto all’assegnazione di crediti formativi. Stimare il tempo di fruizione
consente di assegnare un peso formativo al LO e all’intero corso.

Si aggiungono a questi altri tre parametri, perlopiu funzionali al calcolo
di quelli appena descritti: la lunghezza del testo (considerando le pagine di
un testo utilizzato come LO o come materiale di supporto allo studio, si puo
dare un parametro medio stabilito di 4-5 pagine per un’ora di studio); la rile-
vanza immagini; la presentazione multimediale®.

Infine, si considera I’attivita di lettering per i testi (Giacomantonio, p.92).
Cuore di quasi tutti gli instructor object, ma anche delle altre tipologie, il
testo finale dovra avere delle caratteristiche precise di lunghezza, ritmo, mo-
dalita espressive, linguaggio e bisognera curarne in particolare la leggibilita
e I’accessibilita.

I LO aggregati tra di loro formano un modulo. Per definire la sequenza
logica dei tipi di LO che si vorranno inserire bisognera considerare due fat-
tori, cio¢ I’argomento da trattare e la strategia didattica in adozione. A diffe-
renza della progettazione didattica e di sistema, progettare il prodotto non
persegue fasi specifiche, non vi sono framework a cui riferirsi ma principi e
strategie utilizzabili per massimizzare 1’efficacia, come quelli di Mayer.
Nella realizzazione di un prodotto per la formazione online entrano in campo
1 linguaggi e la creazione artistico-espressiva (Giacomantonio, p.37).

Se non si rendono necessarie delle interazioni (strategia didattica interat-
tiva) e I’apprendimento avviene esclusivamente attraverso la mediazione del
contenuto (strategia didattica trasmissiva) sara opportuno organizzare una
sezione con diversi video esplicativi seguiti da un’attivita di test finale. Se il
bisogno o I’obiettivo formativo dovesse cambiare, si potra spostare i LO e
inserire tra loro qualche ulteriore attivita dipendente da una strategia didat-
tica.

E possibile seguire una gerarchia di percorso per facilitare attivita, ma
non bisogna ritenerla fissa (Figura 3).

¢ Per approfondimento cfr. Giacomantonio, p.- 156-157
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Figura 3 — Gerarchia di un percorso (rev. da Piras et al., p.57)

LO 1. Video
Vedo e ascolto

LO2. Altro contenuto
Approfondisco

LO 3. Autovalutazione
- Consolido -

E consigliabile che tutti i moduli abbiano una stessa struttura e che i LO
al loro interno mantengano lo stesso stile comunicativo.

Nel lavoro tra formatore ed Educatore Digitale ¢ bene che ci sia intesa sul
macroargomento che interessa il modulo, per poi sequenziare al suo interno
le sezioni e procedere, infine, alla progettazione dettagliata dei singoli LO
secondo due possibili approcci: bottom up e top down (Giacomantonio,
p-150-152). 11 primo prevede la progettazione e realizzazione del singolo LO
in un determinato contesto che, davanti alla necessita di essere riutilizzato,
diviene I’oggetto da cui partire per la progettazione a ritroso dell’intero
corso; il secondo approccio si realizza quando si parte dal principio e, dun-
que, si procede a scalare dalla macro al micro progettazione.

Di fatto la co-creazione dei prodotti si presenta come un lavoro oneroso,
ma cio che rende sostenibile questa creazione di oggetti ¢ puntare sulla gra-
nularita’: segmentando i contenuti e producendo un LO diverso per momento
didattico sara piu alta la sua capacita di essere riutilizzato in un altro contesto.

3. Predisporre lo storyboard
Quando la tipologia di LO ¢ stata definita e si ¢ data una struttura ai mo-
duli, ’ED predispone lo storyboard per il formatore, cio¢ lo schema finaliz-

zato alla progettazione puntuale di ciascuna scena in termini non solo narra-
tivi, ma anche multimediali. Lo storyboard pu¢ anche definirsi come una

71l concetto di granularita fa riferimento a una scelta di dimensioni minime in cui il pro-
gettista ritiene di poter segmentare sia i contenuti che le azioni a livelli non ulteriormente
suddivisibili.
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«rappresentazione in forma di sequenza di disegni in cui viene illustrato, qua-

dro dopo quadro, cid che si dovra vedere in ogni inquadratura della teleca-

meray (Piras et al., 2020); e anche come «la sceneggiatura che include una
serie di schizzi, disegni, immagini e parole che raccontano una storia»

(Yusoff e Salim, 2016); e, infine, come «una bozza di progettazione compo-

sta da immagini consequenziali» (Cristiano, 2005).

Il concetto di storyboard nell’e-learning ha come funzione principale
quella di facilitare il processo di progettazione tra i membri del team. Inoltre,
serve anche ad altre funzioni.

e orientare le azioni dei singoli attori. In questo senso la condivisione di
uno storyboard aiuta la collaborazione nel team, soprattutto nella comu-
nicazione a distanza con il formatore, permettendo una condivisione di
intenti prima di ogni modifica.

e Scomporre ’intero percorso formativo in micro unita didattiche, micro
contenuti da trattare, materiali, strumenti e tempi da dedicare, in modo da
rendere piu efficace la visualizzazione del design della formazione.

e Progettare dettagliatamente una lezione. Specificare che tipo di immagini
saranno usate, il tipo di interfaccia utente che sara presentata al discente,
le animazioni e le interazioni che coinvolgeranno il pubblico.

e Simulare cio che accadra durante la formazione, quindi anticipare even-
tuali problemi e identificare i punti deboli del design. Guardando lo sto-
ryboard dal punto di vista dell’utente ¢ probabile che ci si renda conto di
zone d’ombra nell’esperienza di fruizione.

Sono stati sviluppati vari authoring tool per la creazione di storyboard,
ma ¢ bene tenere a mente che la scelta puo ricadere su un semplice foglio
PowerPoint o Word purché siano pubblicati in rete su un drive condiviso che
permette il lavoro simultaneo il formatore e 1’Educatore Digitale. Di seguito
un esempio di schema di storyboard su Word (Figura 4)

Figura 4 — Esempio di schema di storyboard

Scena Audio Indicazioni grafiche Durata
Scena 1 Es. Voce fuori campo dice: | Es. Inserire bottone per Es. 1 min.
passare a scena
successiva in alto a sx
Es. Compaiono a schermo
le frasi:

Scena 2 Es. 30 sec.

Quando I’ED riceve lo storyboard compilato dal formatore per il succes-
sivo inserimento degli elementi nel LO ¢ bene che ne valuti tutte le caratte-
ristiche che, in fase di editing, riusciranno ad arricchire la comunicazione.
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La produzione di animazioni, brevi video, video interattivi e altro in genere
seguira percorsi e strategie diversificate con 1’uso di software adatti. Pos-
siamo identificare alcuni aspetti chiave in comune da tenere presente nella
produzione di tutti i tipi di Learning Object.

o La definizione di un progetto grafico unitario e accattivante, che caratte-
rizzi tutti gli oggetti che vengono realizzati. Es. se si decidesse per 1’uti-
lizzo di slide a sfondo bianco, tutti 1 video dovrebbero utilizzare lo stesso
template. In genere si chiede anche ai formatori, qualora non sia possibile
registrare tutti i contenuti nella stessa giornata, di provare a indossare
sempre gli stessi colori nei video registrati in vari momenti.

o L'utilizzo di plugin e tool in grado di creare esercizi, presentazioni, va-
lutazioni interattive e dinamiche. Ove possibile, la scelta ricadra su tool
open e open sources. L’interazione con I’utente ¢ fondamentale per I’ef-
ficacia di un LO asincrona. Prevedere che I'utente abbia ruolo attivo du-
rante la visione (cliccare per andare avanti nelle schermate, un micro-test,
brevi esercizi) porra 1’utente in condizione non passiva, coinvolgendolo
e aumentandone 1’attenzione.

o Effettuare un beta testing dei prodotti realizzati. Possibilmente, prima di
pubblicare un LO per la fruizione di un’utenza massiva € suggerito una
prova (beta testing) su una platea di potenziali utenti (beta tester) ampia
e possibilmente diversificata, in grado di fornire feedback utili nella fase
di sviluppo e produzione. Questa diversificazione garantisce che il con-
trollo possa aderire il piu possibile all’utenza finale ottenendo in questo
modo feedback sul prodotto molto piu puntuali.

e L’uso e di pratiche di produzione aderenti agli standard sull’accessibi-
lita.

In riferimento all’ultimo punto dell’elenco e nell’intento di rispondere
all’esigenza di creazione di contenuti formativi il piu possibile accessibili,
come indicato nelle Web Content Accessibility Guidelines (WCAG), e dallo
standard WCAG 2.1, I’Educatore Digitale dovrebbe attivare processi per la
produzione dei sottotitoli (closed captions) dei video formativi prodotti gra-
zie alla collaborazione di un’unita di personale che si occupa esclusivamente
di tali aspetti all’interno del team di sviluppo. Nello specifico, i contenuti
video dovrebbero essere analizzati da un software di sottotitolazione auto-
matica che garantisce una veloce generazione del time-code di riferimento.
Successivamente le tracce cosi ottenute vengono corrette ¢ modificati attra-
verso I’intervento dell’operatore umano che produce i sottotitoli finali.

Sempre in rispetto allo standard WCAG 2.1, tutto il materiale formativo
dovrebbe essere formattato per rispondere alle regole dell’accessibilita per la
lettura assistita e tutto il flusso di produzione dei materiali dovrebbe seguire
alcune regole di base per quanto riguarda i metadati aggiuntivi:
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e come “alt text”, con la descrizione ¢ piu semplice collegare I’immagine
al contesto e gli utenti con difficolta visive possono percepire la natura
dell’immagine);

o [ PDF devono possedere i TAG (i tag PDF sono etichette nascoste che
chiariscono la struttura del documento. Ad esempio, tabella, intestazione,
paragrafo e cosi via. | PDF privi di tag non contengono queste informa-
zioni e possono causare un’errata interpretazione del contenuto);

e ¢li elementi che costituiscono la struttura interno al corso (argo-
menti/blocchi settimana, etichette, video ecc.) devono contenere i relativi
descrittori permettendo cosi agli utenti con difficolta visive di percepire
la struttura del corso.

¢ Le immagini devono possedere una descrizione testuale (spesso indicato
Queste indicazioni aiutano 1’Educatore Digitale coi primi approcci alla
produzione dei video e dei materiali. Nonostante possa capitare di creare
contenuti da zero, si tenga presente che il team e-learning ¢ formato da
varie professionalita: grafici, sistemisti, video maker ed ¢ a loro che ci si
deve rivolgere nella fase di creazione dei prodotti.

4. Creare una proposta video

Lo stile di apprendimento del visual learning fa da sfondo alla progetta-
zione di contenuti per 1’istruzione e all’effetto degli stimoli visivi sugli obiet-
tivi di apprendimento specifici (Triacca, 2021). Esso si inserisce nell’area di
ricerca del video-based learning, che si occupa di aspetti teorici ¢ metodolo-
gici sui principi di costruzione della conoscenza basati su linguaggi visivi/au-
diovisivi/sonori/multimediali e tecnologie di rete (Bates, 1985; 2005;
Koumi, 2006).

Il visuale utilizza strumenti di comunicazione ricchi di elementi multime-
diali come i video, contenenti testo e suono, immagini statiche o dinamiche,
collegamenti ipertestuali. L uso appropriato di questi elementi pud eviden-
ziare punti importanti, stimolare I’'immaginazione, chiarire le relazioni tra i
concetti ¢ promuovere 1’approfondimento di argomenti di interesse, ma allo
stesso tempo causare sovraccarico cognitivo.

D’accordo con Cook e colleghi (2004), anche se la multimedialita non
migliora necessariamente ’apprendimento, migliora la soddisfazione per
I’esperienza di apprendimento.

Vi sono diversi fattori che rendono il video il medium privilegiato per la
didattica e-learning: la capacita di mostrare la relazione tra esempi concreti
e principi astratti; la possibilita per i discenti di fermarsi e ripartire, in modo
da poter integrare le attivita con il video; fornire approcci alternativi che
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possano aiutare coloro che hanno difficolta nell’apprendimento; la sempre

maggiore disponibilita di video accademici di alta qualita disponibili gratui-

tamente (Bates, 2010) come quelli disponibili sulle piattaforme MOOC:s.

Esistono diversi formati per le videolezioni e nessun elenco riesce a es-
sere davvero esaustivo. E possibile, tuttavia, elencare i tre piu utilizzati in
didattica per la velocita di produzione e montaggio (Piras et all., 2021)®,

1. Lezioni asincrone frontali. Con o senza immagine del formatore che
spiega un determinato concetto/argomento, la videolezione simula molto
da vicino la modalita di spiegazione in aula ricostruendone i principali
elementi. A seconda degli strumenti a disposizione per la post-produ-
zione, si possono avere diverse modalita comunicative di supporto inte-
grate tra di loro. Puo essere opportuno utilizzarli per argomenti teorici che
tendono a non modificarsi facilmente nel tempo (per esempio, in un corso
blended, registrare la teoria e tenere la pratica per la modalita in pre-
senza); dimostrare i processi decisionali o le decisioni in azione (per
esempio, il triage in una situazione di emergenza); quando le risorse in
presenza sono scarse o inadatte alla sperimentazione degli studenti (ad
esempio, animali vivi, parti del corpo umano).

Quando un Educatore Digitale supporta I’esperto nella registrazione di
una videolezione frontale ¢ bene considerare che non sempre la confidenza
con la telecamera risulta immediata.

Mayer e colleghi (2020) propongono, a riguardo, le regole per I’efficacia
di un video:

a. I discenti imparano meglio da una videolezione che mostra I’esperto che
disegna grafici mentre fa lezione, piuttosto che fare riferimento a grafici
gia disegnati. Le videolezioni che si trovano nei corsi online (come i
MOOC) o come risorse del corso nei sistemi di gestione dell’apprendi-
mento (LMS) spesso prevedono il formatore in piedi accanto a diapositive
proiettate mentre fa lezione.

b. I discenti imparano meglio da un video narrato di una dimostrazione ma-
nuale quando ¢ ripreso da una prospettiva in prima persona rispetto ad
una in terza persona. La prospettiva in terza persona consiste nel posizio-
nare la telecamera di fronte all’istruttore mentre dimostra una sequenza
di azioni, come nei video di YouTube; mentre la prospettiva in prima
persona consiste nel posizionare la telecamera sulla spalla o sulla fronte
dell’istruttore, come nei video di simulazione medica.

8 Non si intende cosi semplificare 1’argomento, di suo molto ampio e ricco di informa-
zioni; tuttavia, I’esperienza ci mostra come spesso la pratica vinca sulla complessita quando
si tratta di lavorare con strumenti e tecnologie mai usate prima. Inoltre, i tre format che ven-
gono dettagliati inseguito sono oggettivamente i piu utilizzati nella formazione con utenza
massiva, come quella di un Corso di Laurea o di eventi ECM.
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C.

=

I discenti imparano meglio da una videolezione quando il formatore sullo
schermo sposta lo sguardo tra il pubblico e la lavagna durante la lezione
(van Wermeskerken e van Gog, 2017).

I discenti imparano meglio da una videolezione o da una dimostrazione
quando viene chiesto loro di impegnarsi in attivita di apprendimento ge-
nerativo (prendere appunti, riassumere la spiegazione, riprodurre la di-
mostrazione).

Figura 5 — Schermate di esempi associati alle regole di Mayer
a. b.

2.

Tutorial. 11 tutorial € una breve “lezione” basata su un elemento di conte-
nuto e consta di una spiegazione, passo dopo passo, dello sviluppo di una
determinata attivita. Assume diverse forme a seconda del rapporto che si
sviluppa con I’argomento da trattare, che sia una spiegazione, una presen-
tazione, una dimostrazione. Puo essere opportuno utilizzarli quando si
vuole dimostrare le procedure corrette nell’uso di strumenti o attrezzature
(le procedure di sicurezza di un contesto lavorativo), oppure dimostrare
metodi o tecniche di esecuzione (I’utilizzo di una piattaforma LMS).
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Figura 6 — Sequenza di schermate esempio di video tutorial animato

= ot
WRITE A WELCOME
WESSAC

@m

3. Video animati. Si utilizza la grafica animata per migliorare la compren-
sione e la memorizzazione degli argomenti, soprattutto in corsi complessi
e con carico informativo importante. Pud essere opportuno utilizzarli
quando si vuole rielaborare concetti astratti per calarli in situazione ani-
mata simil-reale (spiegare I’alienazione da lockdown utilizzando 1’esem-
pio di un operatore di un’azienda che si trova a lavorare da casa); dimo-
strare esperimenti, in particolare quando le apparecchiature o i1 fenomeni
da osservare sono inaccessibili da pit punti di vista.

Figura 7 — Sequenza di schermate esempio di video animati

ONLINE
COACKING

AND
MOKTTORING
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C’¢ una linea sottile tra il rendere un video efficace e la sovrabbondanza
di immagini utilizzate a scopo decorativo (fenomeno di image overload), di
colori troppo accesi, di un eccessivo testo nelle presentazioni. Il supporto
visivo non ¢ solo una scelta estetica casuale, ma ¢ frutto della progettazione
del messaggio stesso, ed ¢ costituito da una serie di caratteristiche scelte e
realizzate ad hoc per veicolare in maniera ottimale e coerente il messaggio o
I’insieme di messaggi (Trentin, 2020).

Numerosi studi condotti negli ultimi vent’anni dimostrano come i video
possano essere altamente efficaci nei processi formativi se vengono rispet-
tate le regole dell’instructional design, tra le quali: corretta gestione del ca-
rico cognitivo; valorizzazione delle teorie cognitive dell’apprendimento
multimediale; promozione del coinvolgimento dello studente; valorizzazione
dell’apprendimento attivo (Ganino, 2021). Tra questi, un interessante studio
¢ quello di Cynthia Brame (2016) che introduce diverse raccomandazioni
facendo riferimento alle tre tipologie di carico cognitivo di Sweller, da cui
emergono quattro pratiche per massimizzare ’efficacia di un video:

1) Segnalazione (signaling o cueing). La pratica fa riferimento all’uso di te-
sto o simboli per evidenziare informazioni importanti. Evidenziando le
informazioni chiave, il signaling aiuta a dirigere 1’attenzione dello stu-
dente verso elementi specifici del video (es. comparsa di parole chiave,
cambio di colore, freccia che richiama I’attenzione).

2) Segmentazione (segmenting o chucking). Consente agli studenti di inte-
ragire con piccole parti di nuove informazioni (es. Video piu brevi, inse-
rimento di pause «attive», call to action).

3) Diserbo (weeding). Eliminazione di informazioni interessanti ma estranee
al learning outcome (es. Eliminazione di musica, sfondi o funzionalita
aggiuntive al fine di alleggerire il carico estraneo).

4) Corrispondenza (matching modality). Combinazione del canale visivo
con quello uditivo per trasmettere nuove informazioni, adattandole al ca-
nale piu appropriato (es. accompagnare un’animazione di un processo
sullo schermo con una spiegazione orale).

Studi su video aziendali ¢ di YouTube hanno riscontrato una soglia di
attenzione tra i 2 e 1 6 minuti da parte del discente, con un calo iniziale piu
rapido per i video con tempi di esecuzione totali pit lunghi. Brame termina
la disamina consigliando di rendere i video il piu brevi possibile e al di sotto
dei 6 minuti, quando ¢ possibile, e utilizzare un progetto interattivo.

11 termine interattivo fa riferimento all’attivita che puo realizzarsi tra due
elementi attraverso connessione, condivisione e azione. Nell’e-learning 1’in-
terazione ha molto peso sia nella scelta delle strategie didattiche che nella
creazione di contenuti, inoltre il termine stesso (interactive) viene associato
a vari aspetti: alla strategia didattica, alla lezione, al video asincrono.
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Nell’e-learning prevalentemente content-driven, prediligere 1’interazione
asincrona puo essere una soluzione alla mancanza di possibilita di adottare
strategie didattiche attive e, cosi facendo, di assicurarsi il coinvolgimento
degli utenti. Avra dunque ancora piu importanza una buona fase pregressa di
strutturazione dei contenuti.

In questo caso, I’applicazione del segmenting citato da Brame ¢ centrale:
la frammentazione dei contenuti alleggerira il carico cognitivo e lo sforzo da
parte dell’utente. Sapere che un argomento si risolve in una sola videolezione
fa la differenza nell’approccio da usare se ci si trova di fronte un elenco di
LO nominati tutti allo stesso modo, e facilitera 1’inserimento di attivita inte-
rattive, finalizzate a micro obiettivi di apprendimento.

Nello sviluppo dell’e-learning si ¢ lavorato a lungo e con efficacia nella
produzione di risorse con lo standard SCORM; tuttora alcune aziende predi-
ligono questa tipologia di contenuti multimediali nonostante la tecnologia si
sia evoluta. Tuttavia, al fine della creazione di contenuti interattivi € coin-
volgenti, ¢ oggi indicato 1’utilizzo del plugin open source HS5P
(https://h5p.org/) che, integrato nella piattaforma Moodle, permette di creare
contenuti in HTMLS5 direttamente nella piattaforma stessa. Le novita rispetto
alla tecnologia SCORM sono principalmente due: la prima ¢ che si tratta di
un plugin con codice open source che permette di accedere direttamente alle
librerie di base; la seconda ¢ che si tratta di un authoring tool utilizzabile
direttamente in piattaforma, senza la necessita di installare alcun software sul
proprio computer. I video possono essere arricchiti con interattivita come
spiegazioni, immagini extra, tabelle, Fill in the Blank e domande a risposta
multipla. Le domande del quiz supportano 1’adattabilita, il che significa che
una risposta corretta potrebbe far si che il discente salti ad un punto specifico
del video. In genere, I’invio di una risposta sbagliata fara si che ’utente
venga indirizzato al punto del video in cui viene presentata la risposta alla
domanda. Possono inoltre essere aggiunti riepiloghi interattivi alla fine del
video.

L’esigenza di utilizzare il plugin H5P nasce dalla crescente necessita ne-
gli anni di rendere i contenuti sempre piu responsive adattandoli alle nuove
emergenti modalita di utilizzo, come il mobile learning’.

Diversamente dagli SCORM, i contenuti vengono creati direttamente
sulla piattaforma e questo si trasforma in un vantaggio in termini di tempo di
risposta laddove nasca I’esigenza di una modifica sul prodotto finale, nonché
una maggiore personalizzazione dei contenuti attraverso 1’accesso alla

% 1 contenuti creati attraverso il plugin H5P sono altamente “mobile friendly” in quanto
nascono sulla tecnologia HTMLS5 alla base dei moderni browser, il che significa che gli utenti
potranno sperimentare gli stessi ricchi contenuti interattivi su computer, smartphone ¢ tablet
in quanto compatibile con tutti i moderni browser.
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libreria sorgente. L’integrazione delle librerie consente di diversificare le so-
luzioni grafiche e disporre di un’ampia gamma di tipologie di visualizza-
zione dei contenuti e di attivita/valutazione. Attualmente vi sono piu di qua-
ranta librerie tra attivita interattive, video, quiz. Il plugin ¢ integrato con il
registro dei completamenti e delle valutazioni di Moodle permette, inoltre,
anche il tracciamento all’interno delle librerie HSP, come ad esempio i video
interattivi, potendosi pertanto sostituire anche nella funzionalita piu richiesta
degli oggetti SCORM.

L’uso di H5P si colloca inoltre fra le azioni a sostegno della filosofia
open, relativa alla condivisione delle conoscenze (open knowledge), alla dif-
fusione dei processi di istruzione (open education), alla condivisione in ma-
niera flessibile e creativa degli strumenti (open source).

Figura 9 — Interactive video H5P

What kind of berry is this?

O Blueberry

O Strawberry

©@ Check

Fonte: https://h5p.org/interactive-video.

Tra le varie attivita che ¢ possibile inserire per rendere un video interat-
tivo vi sono:

1) Test a risposta multipla che consentono di creare sfide in cui 1’utente deve
identificare una o piu scelte corrette, o rispondere a vero/falso.

2) Esercizi di drag and drop che permettono di trascinare oggetti, immagini
o etichette di testo in una selezione preimpostata.

3) Esercizi di fill in the blank che creano testi in cui sostituire parti o parole
con spazi vuoti da far compilare all’utente a cui viene mostrata una solu-
zione dopo aver riempito tutte le parole mancanti o dopo ogni parola (a
seconda delle impostazioni).
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Gli strumenti di course presentation come H5p sono gratuiti, dunque
chiunque puo sperimentare nuovi materiali didattici interattivi e testare le
proprie conoscenze e la propria memoria nelle presentazioni del corso.

Un uso frequente degli strumenti di course presentation consiste nell uti-
lizzare alcune diapositive per introdurre un argomento e farle seguire da altre
in cui viene verificata la conoscenza dell’utente. Le presentazioni del corso
possono tuttavia essere utilizzate in modi diversi, anche come strumento di
presentazione in classe o come gioco in cui la normale navigazione viene
sostituita con pulsanti nella parte superiore delle diapositive per consentire
all’utente di effettuare le scelte e verificarne le conseguenze.

5. 1 video per la formazione continua in sanita

11 video ¢ la risorsa didattica certamente piu diffusa nell’ambito dell’e-
learning in sanita (Stojan et al., 2021; Yung et al., 2018).

Una recente revisione della letteratura sull’uso dei video per la forma-
zione dei professionisti sanitari, infatti, ha evidenziato come argomento di
estrema novita 1’uso combinato del doppio punto di vista della telecamera,
quello soggettivo o in prima persona e quello oggettivo o in terza persona
(Ganino, 2022). Quello della doppia camera ¢ una nuova tendenza nella ri-
cerca sul video-based learning per le sue potenzialita, ancora in corso di in-
dagine, sul miglioramento dei livelli di coinvolgimento dell’utente e dello
sviluppo di processi di memorizzazione e successivo richiamo delle infor-
mazioni (Garland e Sanchez, 2013; Jannin ef al., 2017). L’argomento si di-
mostra di particolare interesse per il settore sanitario a riguardo della simu-
lazione dell’esperienza di apprendimento basata sui video che rende piu fa-
cile mettere in pratica la procedura osservata (transfer). Nel contributo di
Schmidt e colleghi (2020), ad esempio, si pone il problema della limitata
disponibilita di formazione sulla sutura e legatura laparoscopica al di fuori
della sala operatoria. L’autore propone dunque 1’e-learning come soluzione
da combinare all’esperienza pratica, studiando quindi I’influenza della pro-
spettiva in prima persona nei video didattici.

Lavorando in un centro e-learning, nei progetti di educazione medica
spesso ci ¢ stato chiesto di mandare i videomaker direttamente in ospedale o
nei centri di cura. Quasi mai ¢ bastato un solo operatore, spesso infatti vi ¢
la necessita che almeno due camere vadano in registrazione e che poi i vari
momenti vengano montati in fase di post editing. L’Educatore Digitale deve
dunque valutare le risorse che ha a disposizione per perseguire la fedelta
nella creazione di un video in materia sanitaria.
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Nell’ambito dell’Emergency Remote Training (ERT) richiesto dalla pan-
demia, molti educatori hanno adottato un approccio basato sugli strumenti,
concentrandosi sulle possibilita offerte dalla tecnologia e usando gli stessi
per insegnare il corso indipendentemente dal formato, invece che un approc-
cio centrato sulla pedagogia che considera lo scopo educativo, i risultati di
apprendimento desiderati ¢ il contesto (Rapanta et al., 2020). Questo ¢ do-
vuto alla straordinarietd del momento, ma non ¢ detto che qualche espe-
rienza, anche se realizzata in emergenza, non possa diventare nel tempo una
best practice.

Un’esperienza italiana di ERT ¢ stata il progetto GEEC (Gestione Emer-
genze, Epidemie, Catastrofi), un corso di formazione sponsorizzato dalla Re-
gione Emilia Romagna per medici specializzandi. Tra gli obiettivi era previ-
sta la formazione delle competenze — indipendente dalla specializzazione —
per I’impiego in situazioni di emergenza, quale la pandemia di COVID-19 e
poter disporre di professionisti da immettere immediatamente nel circuito
delle attivita emergenziali in funzione delle necessita di reclutamento del
Servizio Sanitario Nazionale.

Figura 10 — Sito Geec

GEEC HOME DESCRIZONE PROGRAMMA ISTRUZIONI AVVISI COMITATO SCIENTIFICO © O noieno(®

*_ UNIMORE %5, UNIVERSITA

DI PARMA

Prenotazione Attivita Pratiche Studio di registrazione (Riservato Patofisiologla SARS-COV-2
,,,,,,,,,, )

Categoria: Pianificazione
Categoria: Pianificazione

Categoria: COVIDIS - Conoscenze in progress Categoria: COVIDIY - Conoscenze in progress

Il percorso ha previsto una parte teorica e una parte pratica. La parte teo-
rica, della durata di 20 ore, ¢ stata sviluppata online su un portale LMS in
asincrono. La parte pratica ha previsto un’attivita immersiva nei vari labora-
tori e centri di simulazione dell’ateneo presso il quale gli studenti si
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trovavano a frequentare la scuola di specializzazione, della durata di circa 20
ore, da svilupparsi nell’arco di una settimana a piccoli gruppi. Al modulo
pratico poteva seguire un’attivita di tirocinio in corsia coordinata dai tutor.

Questo ¢, oltre a un esempio di ERT, anche un modello di didattica blen-
ded perché ha previsto la fruizione in asincrono e la parte in presenza; in casi
come questo un Educatore Digitale si trova ad aver a che fare con la crea-
zione di contenuti su cui non avra tempo di lavorare con tempi distesi.
Spesso, dunque, la scelta optera per videolezioni con registrazione del for-
matore in camera fissa. In questi casi si puo considerare un’attenzione mag-
giore non solo agli elementi multimediali, ma anche ai materiali di supporto
allo studio da poter inserire nella sezione del corso.

Nonostante esistano varie classificazioni delle applicazioni della tecnolo-
gia educativa in ambito medico, la simulazione del paziente umano (HPS)
(in sistemi di realta virtuale/realta aumentata) che prevede 1’utilizzo di ma-
nichini o modelli per la simulazione, ¢ quella che pone le sfide piu interes-
santi in termini di design.

Quando si progetta un’applicazione che simula un intervento medico o di
assistenza al paziente, gli esperti devono considerare il livello di fedelta e il
grado di accuratezza della tecnologia di simulazione del compito.

Nella produzione di video per la formazione continua in medicina la si-
mulazione ¢ considerata una tipologia essenziale in quanto consente agli edu-
catori di replicare scenari clinici in un ambiente di apprendimento controllato
(Musa et al., 2021). La simulazione facilita I’apprendimento e promuove la
sicurezza del paziente; offre agli studenti delle professioni sanitarie I’oppor-
tunita di sperimentare riproduzioni dei casi clinici e di esercitare le loro abi-
lita senza influire sulle condizioni di un paziente in carne ¢ ossa (Lavoie e
Clarck, 2017).

Anche in questo caso, la pandemia di COVID-19 ha modificato gli sce-
nari e le pratiche, stimolando gli educatori sanitari a cercare alternative alla
simulazione su manichino. Gli studi condotti dalla letteratura in questi anni
pandemici riportano esperienze in cui si ¢ fatto ricorso ai programmi di si-
mulazione virtuale per istruire gli studenti. Alcuni di essi, come Second Life,
permettono agli educatori di sviluppare da soli I’ambiente virtuale e 1’espe-
rienza di simulazione, consentendo loro di progettare quella piu efficace per
1 loro studenti. Altri, come vSim, consentono solamente a studenti e forma-
tori di interagire come avatar all’interno di un mondo virtuale che riproduce
ambienti clinici. Vi sono vari effetti sull’apprendimento: ¢ stato dimostrato,
ad esempio, che Second Life promuove risultati positivi nell’ambito della
formazione infermieristica e ha un particolare impatto sulla collaborazione e
sull’impegno degli studenti (Irwin ef al., 2015; Beyer-Berjot ef al., 2014).
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Tuttavia, nei video simulativi la mancanza di applicazione pratica puo
essere un forte deterrente per 1’apprendimento delle pratiche mediche,
aspetto in cui i manichini invece sono pienamente funzionali proprio perché
permettono ’esperienza diretta. Inoltre, nei video si rischia la passivita
dell’utente, aspetto da tenere bene in considerazione soprattutto in questo
campo. Una soluzione puo essere il video interattivo di simulazione. L’inse-
rimento di elementi interattivi sulla base di un video standard di simulazione
medica puod sopperire almeno a quest’ultimo aspetto, se non alla questione
della fedelta. Un’altra opzione ¢ integrare la simulazione non interattiva con
I’interattiva, al fine di per promuovere 1’apprendimento completo ¢ aumen-
tare 1’efficacia dell’esperienza.
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Tip 7: Garantire la qualita

Abbiamo rispettato tutti i passaggi di progettazione? Ogni risorsa € pronta
per essere pubblicata?

Come all’inizio ci siamo chiesti quale fosse il passo iniziale, adesso indi-
viduiamo, se c’¢, ’azione che completa il percorso di co-progettazione
dell’intervento formativo nelle sue fasi di design che continuano poi con la
realizzazione vera e propria dell’intervento formativo.

In generale, quando si parla di progetto formativo si tende a identificare
la valutazione come la fase finale del processo di design. In questo testo po-
niamo, invece, I’accento sull’assicurazione della qualita di processo e pro-
dotto come I’attivita di cui ’ED ¢ indispensabile che conosca le caratteristi-
che.

11 raggiungimento degli apprendimenti ¢ un campo che coinvolge preva-
lentemente il responsabile scientifico e 1 formatori: sono loro gli esperti della
disciplina, nonché coloro che finalizzano ogni decisione del processo di de-
sign. L’ED si ferma sempre un passo prima, in quella attivita di confine fin
qui descritta e che, di conseguenza, lo pone al di sopra della responsabilita
sull’efficacia dell’intervento. Cio che pero interessa all’ED ¢ garantire la
qualita del processo formativo che ha messo in atto assieme al responsabile
scientifico. Garantire la qualita dell’e-learning si innesta sulla valutazione
della qualita della didattica, con alcune caratteristiche peculiari per cio che
riguarda la qualita della docenza e il contesto di riferimento. Essa non con-
siste solo in un processo di definizione e soddisfazione di standard predispo-
sti per la valutazione degli elementi che compongono il design e lo sviluppo,
ma nella condivisione di una vera e propria cultura della qualita dei processi
di insegnamento/apprendimento come «cultura condivisa, mediata, dinamica
che definisce (in un dato tempo/luogo e per determinati stakeholder) le ca-
ratteristiche che la didattica deve avere, come valutarle (criteri € metodi), ¢
il processo per tendere a garantirle» (Ghislandi, 2015).
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Quando si parla di processi di assicurazione della qualita nell’Alta For-
mazione il pensiero rimanda alle azioni dell’Agenzia Nazionale di Valuta-
zione dell’Universita e della Ricerca (ANVUR), organo ministeriale di con-
trollo al sistema pubblico nazionale di valutazione della qualita delle Univer-
sita e degli Enti di ricerca. Nella formazione continua in medicina non sem-
bra esserci la stessa attenzione sul tema, o quantomeno non negli stessi ter-
mini. Gli studi a partire dalla fine degli anni Ottanta si concentrano pero sul
tema del transfer della formazione, definito come «misura in cui un soggetto
che ha seguito un’attivita formativa applica effettivamente le nuove cono-
scenze, abilita e competenze nel proprio lavoro» (Tannenbaum e Yukl,
1992).

Le ricerche sul tema si sono concentrate sugli aspetti della progettazione
della formazione, dei contesti organizzativi, delle caratteristiche individuali
e, in tempi piu recenti, di indicazioni e strumenti di rilevazione per misurare
il transfer formativo, data la mancanza di strumenti adeguati alla sua misu-
razione e, soprattutto, alla possibilita di generalizzare i risultati.

(Priami et al., 2021, Holton, 2000). Nella definizione dell’attivita con cui un

ED puo contribuire al miglioramento della qualita o della ricerca sul transfer

nel settore sanitario, dobbiamo riferisci all’azione di «quality enhancement»

di Conole (2013) che si riferisce al «processo attraverso il quale, ad un livello

istituzionale, si intraprendono deliberatamente passi per migliorare le oppor-

tunita di apprendimento».

La qualita di un intervento formativo a distanza puo essere migliorata da
alcuni aspetti, come di seguito dettagliati (FAO, 2021).

1) Contenuto student-centered i corsi e-learning dovrebbero essere rilevanti
e specifici per i bisogni degli studenti, i ruoli e le responsabilita nella vita
professionale.

2) Granularita: il contenuto dell’e-learning dovrebbe essere segmentato per
facilitare 1’assimilazione di nuove conoscenze e consentire una program-
mazione flessibile del tempo per I’apprendimento.

3) Contenuto coinvolgente: i metodi e le tecniche di istruzione dovrebbero
essere usati in modo creativo per sviluppare un’esperienza di apprendi-
mento coinvolgente e motivante.

4) Interattivita: I’interazione frequente degli e con gli studenti € necessaria
per sostenere 1’attenzione e promuovere I’apprendimento.

Le strategie di garanzia della qualita che si utilizzano nella formazione a
distanza, piu che concentrarsi esclusivamente sulla valutazione finale del
percorso, mirano a rendere tutte le fasi dinamiche e iterative e, allo stesso
tempo, a utilizzare strumenti di controllo che contribuiscono a una responsa-
bilizzazione degli attori coinvolti nella progettazione.
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D’accordo con Laurillard (2012) per una didattica efficace che contempli
tutte le condizioni affinché uno studente raggiunga 1’obiettivo di apprendere,
non ci si puo limitare al solo controllo di una checklist. Tuttavia, nella pratica
della co-progettazione ¢ utile utilizzare strumenti di valutazione e autovalu-
tazione sotto forma di liste di controllo al termine delle fasi fondamentali del
processo di co-progettazione.

1. Qualita di processo e di prodotto

Distinguiamo in due documenti distinti il monitoraggio di processo e di
prodotto e-learning. Il primo si riferisce alle fasi di progettazione di tutto il
corso, dall’analisi fino alla revisione, momento prima della pubblicazione; il
secondo si riferisce ai singoli output in uscita da ogni fase di progettazione.

Per la qualita di processo ¢ importante stabilire il flusso di comunicazione
tra gli attori coinvolti nella co-progettazione con una suddivisione dei ruoli
ben definita all’interno del team e-learning, ispirandosi a un’idea di parteci-
pazione e inclusione che richiede all’organizzazione un notevole sforzo di
trasparenza.

Nel complesso quadro di relazioni interne ed esterne, I’Educatore Digitale
rappresenta una figura garante del raggiungimento degli obiettivi in tempi
brevi, fungendo da snodo di comunicazione sia con il team e-learning che
con 1 formatori in tutte le fasi di lavoro.

In second’ordine c¢’¢ la pianificazione del flusso di lavoro dai tempi defi-
niti, strumento chiave in un sistema di qualita. Sulla base delle fasi sopra
descritte bisogna fornire indicazioni rispetto a attivita e output che si artico-
lano intorno ai momenti di co-progettazione dell’intervento formativo. Il mo-
dello proposto per il processo € stato scomposto in quattro fasi (Tabella 1) in
cui ciascuna ¢ propedeutica alla successiva ed ¢ definita da ruoli, tempi, at-
tivita e output in uscita. La definizione degli output ¢ fondamentale per 1’ag-
giornamento dei tempi di sviluppo dell’intervento e per la costruzione delle
checklist di monitoraggio sui prodotti, anche al fine di fissare gli standard di
qualita alla base del modello.

Ciascuna fase, cosi come descritta, si conclude con la produzione di uno
o piu output: documenti, materiali multimediali, report.
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Tabella 1 — Proposta di approccio per garantire la qualita di processo

Fasi Attori coinvolti Attivita Output
Analisi ED Contatto con il Re- Cronoprogramma
Responsabile sponsabile scienti- delle attivita

scientifico fico e condivisione
Formatori dei contenuti del
corso; definizione
dei tempi di lavoro.
Proget- ED Confronto sul docu- Documento di proget-
tazione  Formatore mento di progetta- tazione condiviso
Graphic de- zione e sull’'orga- dalle parti
signer nizzazione dell’in- Storyboard del corso
tervento, sulle me-
todologie e gli stru-
menti da usare.
L’ED contatta il GD
per una proposta
grafica da integrare
nello storyboard del
Corso.
Svi- ED Produzione dei Corso Demo
luppo E-learning de- contenuti didattici e Risultati beta test
signer degli strumenti di
Animation pro- valutazione e cari-
ducer camento in piatta-
Graphic de- forma LMS.
signer Nella fase interme-
dia beta testing e
confronto informale
con i formatori.
Revi- ED Il formatore revi- Checklist di valida-
sione Formatore siona il corso prima zione da parte del

della pubblicazione,
comunicando even-
tuali modifiche e
suggerimenti.

formatore

Le azioni di controllo della qualita di prodotto sono riferite a tali output,
valutati in base alle caratteristiche dei materiali didattici prodotti e alle ne-
cessita emerse. La verifica dell’adesione dei prodotti ai parametri di controllo
sara condivisa tra le parti e garantira I’adeguatezza, la completezza e la coe-
renza dei risultati di co-creazione (Tabella 2).
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Tabella 2 — Proposta di approccio per garantire la qualita di prodotto

Output

Parametri di controllo

Cronopro-
gramma delle
attivita

Il cronoprogramma € stato condiviso tra tutte le parti
coinvolte.

La stesura del documento € chiara e ben strutturata.
Nel cronoprogramma é definito il ruolo di ciascun mem-
bro del team di lavoro.

Le tempistiche di lavoro sono equilibrate.

Primo contatto

| canali di comunicazione utilizzati hanno reso agevole la

con 'ED comunicazione tra le parti.
Documento di I documento di progettazione & completo in tutte le sue
progettazione parti.

Quanto progettato & coerente con i risultati di apprendi-
mento attesi.

Sono stati definiti chiaramente i metodi e gli strumenti di
valutazione.

Sono stati definiti i meccanismi di analisi dei risultati
(questionari e analytics).

Storyboard del
corso

| contenuti video/animazioni sono suddivisi in segmenti
autoconsistenti che perseguono un micro-obiettivo.

Il corso presenta una struttura chiara, facilimente scom-
ponibile in argomenti.

Lo storyboard & chiaro e leggibile.

Sono chiari ed evidenti gli elementi-chiave del progetto
grafico su cui costruire il corso.

Gli elementi-chiave per la produzione da parte di grafici
ed e-Learning Designer sono definiti nel dettaglio.

Corso Demo

Nell’organizzazione dei contenuti € stata rispettata la
struttura concordata in fase di progettazione.

| contenuti didattici hanno le caratteristiche concordate
in progettazione.

| documenti sono stati realizzati seguendo le indicazioni
sull'accessibilita e sul copyright (Direttiva EU
2016/0280).

E rispettato il progetto grafico unitario iniziale.

Sono state strutturate le prove di valutazione. dell’ap-
prendimento e sono state descritte in maniera chiara per
gli studenti.

Ciascuna attivita all'interno del percorso didattico & chia-
ramente spiegata allo studente (tempi, svolgimento, ri-
sultati attesi).

Sono indicati condizionamenti e completamenti se previ-
sti.
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Output Parametri di controllo

Risultati beta Risulta che i materiali hanno una qualita che li rende

test fruibili correttamente (adeguato livello audio e video, vi-
sibilita delle immagini, leggibilita dei testi) per il 75% dei
beta testers.

Checklist di vali- | formatori hanno le credenziali di accesso al corso.
dazione da parte La checklist &€ completa in ogni sua parte.
dei formatori La checklist contiene le indicazioni per le revisioni da

parte del team.

Per concludere, ¢ evidente che il processo di co-progettazione di un inter-
vento formativo a distanza ¢ un’attivita complessa fatta di metodi, modelli e
schemi ma anche di creativita, empatia e problem solving.

Lo sforzo di indicare le competenze da sviluppare che ¢ stato fatto nel
presente testo si ¢ avvalso della letteratura di settore e dell’esperienza decen-
nale sul campo, dimostrando che quello della co-progettazione della forma-
zione online € un lavoro in cui non & opportuno seguire uno schema rigido.

L’obiettivo che ha guidato la scrittura ¢ contribuire all’emergere della fi-
gura dell’Educatore Digitale, particolarmente in ambito sanitario, partendo
dal presupposto che proprio per questa sua condizione emergente si debba e
si possa facilitarne i primi passi con indicazioni e suggerimenti.

La consapevolezza ¢ che restano molti gli aspetti che meritano di essere
approfonditi in uno scenario in evoluzione costante come quello della for-
mazione a distanza; dunque, le sette #ip proposte e la loro validazione nel
campo sanitario sono solo un punto di partenza a cui dedicarsi in futuri lavori
e future ricerche.
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Postfazione

di Antonella Lotti

Quando nel 2020 c’¢ stata I’emergenza pandemica, nel giro di pochissimi
giorni le scuole e le universita si sono attrezzate e hanno trasformato la loro
didattica, rendendo possibile una rivoluzione digitale inaspettata e sorpren-
dente. Le aziende ospedaliere si sono trovate catapultate in prima linea a or-
ganizzare nuovi servizi e gestire situazioni drammatiche e tragiche sul piano
medico e sanitario. Al contrario, in moltissimi uffici formazione all’interno
di aziende ospedaliere e sanitarie, i formatori e i tutor si sono trovati paraliz-
zati. Avrebbero voluto continuare le attivita formative previste dai piani
aziendali ma non avevano le piattaforme, i computer performanti, i pro-
grammi per poter trasformare in eventi formativi online i corsi calendarizzati
per essere svolti in presenza. A livello internazionale, il CPD (Continuing
Professional Development) in area medica e sanitaria ha mostrato una rigi-
dita e incapacita a rispondere ai problemi delle comunita.

Adesso siamo tornati lentamente alla quasi normalita e anche il mondo
della formazione continua in sanita si sta attrezzando. La domanda che qui
si pone € questa: ¢’¢ bisogno di figure pedagogiche esperte di formazione in
sanita e di digital education che possano supportare e aiutare i professionisti
della salute che vogliono organizzare attivita formative digitali? Se la rispo-
sta ¢ affermativa, allora ecco una figura che si affaccia sul mondo del lavoro:
il Digital Educator o Educatore Digitale esperto dei contesti socio-sanitari.

Il presente volume ci presenta una nuova figura professionale declinata
secondo il modello del CanMEDS nel quale il profilo si scompone in alcuni
ruoli; emerge una figura che non lavora da sola, ma ¢ un mediatore, un pro-
fessionista che sa collaborare con i medici e i professionisti della salute e
della cura.

Questa figura viene raccontata e descritta seguendo le fasi di un ipotetico
incontro con un medico o professionista della salute che ha deciso di orga-
nizzare un evento formativo, quella persona che nel mondo ECM viene de-
finito responsabile scientifico dell’evento formativo. In questo, il testo
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utilizza un approccio quasi narrativo e descrive come un Educatore Digitale
si dovrebbe comportare per supportare un professionista della salute sia nella
pianificazione, sia nella realizzazione di un percorso formativo di qualita.
L’incontro di queste figure mette accanto le scienze della formazione e le
scienze mediche e sanitarie, Pedagogia e Medicina, e le fa lavorare insieme.
Un incontro interprofessionale che trova le sue radici nella storia della Me-
dical Education e della Pedagogia Medica negli anni Cinquanta del secolo
scorso (Lotti, 2020) quando un docente di Pediatria dell’Universita di Buf-
falo si rivolse al grande pedagogista Benjamin Bloom per chiedere un con-
siglio su come migliorare la didattica del primo anno del corso di laurea in
Medicina, ed egli gli rispose di chiedere e collaborare con i colleghi della
locale School of Education. Da quella collaborazione nacquero una serie di
seminari, una scuola estiva per docenti universitari sui temi della didattica
universitaria in area medica, una ricerca che vide formarsi insieme docenti
di medicina e docenti di scienze della formazione e, infine, i primi Centri di
Medical Education in alcune universita nordamericane e poi, tramite il sup-
porto dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, la creazione di centri di
Medical Education in tutti i continenti dando origine a reti mondiali attive e
consolidate, quali I’ Association of Medical Education in Europe (AMEE).

Torniamo al libro di Claudia Bellini. La seconda parte ¢ articolata in sette
raccomandazioni che vengono offerte ai futuri educatori digitali in sanita.
Questo approccio originale ci permette di capire i punti di attenzione che
I’Educatore Digitale deve avere e le motivazioni scientifiche del suo agire.
Ne esce una figura esperta che possiede competenze intellettive, comunica-
tive e tecnologiche. Questa figura non solo si potrebbe occupare di forma-
zione continua, ma potrebbe sviluppare la competenza per poter agire in tutti
i segmenti formativi dei professionisti della salute: potrebbe affiancare me-
dici e professionisti della cura impegnati nella formazione di base universi-
taria, oppure nella formazione post laurea tipica delle scuole di specializza-
zione o dell’ Alta Formazione, oppure nel campo della formazione continua;
potrebbe affiancare medici e professionisti della salute che devono mettere a
punto percorsi di educazione terapeutica del paziente e di educazione alla
salute.

Restando pero nel perimetro delineato dal presente lavoro, ecco che que-
sto educatore dovrebbe aiutare a introdurre nella formazione continua, o
ECM, la dimensione digitale. E una figura di supporto che, come un grande
maieuta, pone le domande giuste a medici e professionisti della salute che
desiderano pianificare e realizzare eventi formativi e li aiuta a progettare coe-
rentemente con i principi ispiratori di ogni progetto formativo: la formazione
orientata dai problemi di salute, la formazione centrata sull’apprendimento e
su un approccio orientato alle competenze. E una figura professionale che si
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aggiorna e fa ricerca, che cerca di capire quali sono i problemi di salute del
contesto, quali sono i bisogni formativi dei professionisti destinatari della
formazione, aiuta a definire con chiarezza gli obiettivi formativi dell’inter-
vento, aiuta a scegliere gli approcci formativi piu indicati, e le strategie di-
dattiche piu efficaci orientandosi in un mondo ampio e dinamico quale ¢
quello del Technology Enhanced Learning, dove le architetture didattiche
simulative ed esplorative ci aprono un mondo sempre piu affascinante. Inol-
tre, I’Educatore Digitale in sanita aiuta a costruire i Learning Object e,
quindi, sa orientarsi nelle biblioteche e nelle piattaforme ove trovare i conte-
nuti medici e sanitari che sono sconfinati, partendo dal mondo dell’estremo
piccolo quali la biologia e microbiologia, per arrivare al mondo dell’immen-
samente grande come quello della medicina di comunita. I1 mondo delle
scienze mediche ¢ composito e multidisciplinare, intreccia scienze umane e
scienze dure, arte e tecnologia.

Grazie a questo testo ogni lettore potra entrare nel mondo della forma-
zione dei professionisti della salute e della cura e comprendere meglio il
ruolo dell’Educatore Digitale nei contesti sanitari.
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ALESSANDRO SORIANI, Sottobanco. L'influenza delle tecnologie sul clima di classe (E-
book).

LAURA FEDELI, La ricerca scientifica al tempo dei social media (E-book).

PIER GIUSEPPE ROSSI, LORELLA GIANNANDREA (a cura di), Technologies and trust (E-
book).

STEFANO DI TORE, La tecnologia della parola. Didattica inclusiva e lettura (E-book).
RosARIA PACE, GIUSEPPINA RITA JOSE MANGIONE, PIERPAOLO LIMONE  (a cura di),
Educazione e mondo del lavoro. Figure di accompagnamento e potenzialita delle nuove

tecnologie nei servizi di bilancio delle competenze e nell'orientamento professionale (E-
book).

RosARIA PACE, GIUSEPPINA RITA JOSE MANGIONE, PIERPAOLO LIMONE  (a cura di),
Dimensione didattica, tecnologica e organizzativa. La costruzione del processo di
innovazione a scuola (E-book).
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Media e tecnologie per la didattica
diretta da P.C. Rivoltella, P.G. Rossi

Ultimi volumi pubblicati:

PIER CESARE RIVOLTELLA, La scala e il tempio. Metodi e strumenti per costruire Comunita
con le Tecnologie (disponibile anche in e-book).

CHIARA PANCIROLI (a cura di), Animazione digitale per la didattica.
LAURA CoRrRAZzA, Apprendere con i video digitali. Per una formazione online aperta a tutti.

DIANA LAURILLARD, Insegnamento come scienza della progettazione. Costruire modelli
pedagogici per apprendere con le tecnologie (disponibile anche in e-book).

LucA FERRARI, Il digitale a scuola. Per una implementazione sostenibile (disponibile
anche in e-book).

LAURA FEDELI, Embodiment e mondi virtuali. Implicazioni didattiche (disponibile anche in
e-book).
CRISTINA GAGGIOLI, La classe oltre le mura. Gamificare per includere.

PIER GIUSEPPE ROSSI, MAILA PENTUCCI, Progettazione come azione simulata. Didattica dei
processi e degli eco-sistemi (disponibile anche in e-book).

FiLiPPO BRUNI, ANDREA GARAVAGLIA, LIVIAPETTI (a cura di), Media education in Italia.
Oggetti e ambiti della formazione (disponibile anche in e-book).

VITTORIO MIDORO (a cura di), La scuola ai tempi del digitale. Istruzioni per costruire una
scuola nuova (disponibile anche in e-book).

GIANMARIA OTTOLINI, PIER CESARE RIVOLTELLA (acura di), Il tunnel e il kayak. Teoriae
metodo della peer & media education (disponibile anche in e-book).

CHIARA Laicl, Il feedback come pratica trasformativa nella didattica universitaria (E-
book).

PIER CESARE RIVOLTELLA (a cura di), Smart future. Teaching, Digital Media and Inclusion
(E-book).

PIER CESARE RIVOLTELLA (acuradi), Smart Future. Didattica, media digitali e inclusione
(disponibile anche in e-book).
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E passato oltre un ventennio dall’avvio del programma nazionale di Educazione Con-
tinua in Medicina e, in questo tempo, la formazione per i professionisti sanitari & diven-
tata un percorso co-costruito da una pluralita di figure coinvolte nella progettazione e
realizzazione di un intervento formativo efficace.

Il volume descrive le caratteristiche e le connessioni fra tre elementi noti, eppure
talvolta esplicitati in maniera frammentaria: il contesto (della formazione continua in sa-
nita), I'azione (del progettare), le figure di supporto a medici e professionisti della salute.
In particolare, viene presentata la figura emergente dell’Educatore Digitale in sanita.
Le sue competenze di co-progettazione sono articolate nel volume in sette zjp (sugge-
rimenti) al fine di orientarne la pratica, soprattutto nelle prime esperienze sul campo
dell’online. Al contempo, il volume & pensato per supportare le conoscenze dei profes-
sionisti che gia lavorano negli uffici formazione delle aziende sanitarie e ospedaliere.

Claudia Bellini PhD in Cultura, Educazione e Comunicazione, & docente di Progettazione di contenuti
multimediali per la formazione in sanita nel Corso di laurea in Digital Education presso I'Universita
di Modena e Reggio Emilia, per la quale & anche Instructional Designer. Si occupa di e-learning da
oltre dieci anni, con un interesse particolare per la progettazione didattica online e I’assicurazione
della qualita.
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