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Presentazione

Se volgiamo lo sguardo al passato non possiamo che constatare come la didattica ab-
bia sempre rispecchiato I’evoluzione della civilta e delle risorse delle societa, attra-
versando periodi illuminati, animati da particolare sensibilita nei confronti della
cultura, come nel caso dell’antica Grecia, ancorché sotto 1’influenza di una concezio-
ne prettamente maschilista della cultura, come pure momenti bui, in cui I’istruzione
era appannaggio delle sole classi abbienti. Gli ultimi decenni hanno visto la prepo-
tente affermazione del computer in tutte le sue declinazioni e potenzialita applicati-
ve, a partire dal mondo del lavoro fino alla “gestione” della quotidianita domestica
e perfino delle relazioni sociali. L’e-learning, che meno di un secolo fa sarebbe sta-
ta inimmaginabile, affonda quindi le proprie radici in un mutato contesto di vita e di
progresso tecnologico: anche 1’organizzazione dell’apprendimento, come tutte le at-
tivita, non puo che risentire dell’offerta di strumenti che velocizzano la ricerca, il
confronto e I’invio di informazioni e, malgrado la distanza, non penalizzano I’inte-
razione docente-discente ma promuovono, al contrario, un dialogo che il piu delle
volte ¢ destinato a protrarsi del tempo e a diventare magari premessa di nuovi spun-
ti e progetti collaborativi. L’originalita e 1’apporto di questo volume risiedono pro-
prio nello sforzo intrapreso dagli autori sia nel valutare le molteplici opportunita for-
mative alla luce di esperienze e di possibili sviluppi sia nel discutere il razionale di
codici, netiquette, figure e ruoli sui quali si struttura un sistema comunicazionale im-
prontato al rapido interscambio di dati, a logiche di comunita virtuale e a piattafor-
me in cui i contenuti formativi sono fruibili in una versatilita di formati adattabili a
ogni genere di strumento portatile, dal tablet pc allo smartphone, dal palmare al let-
tore mp3, fino alla nuova promettente frontiera del mobile learning. Per quanto cia-
scun capitolo rappresenti un’unita autonoma, il volume offre un percorso tematico
che da considerazioni tecnico-informatiche di carattere generale si addentra progres-
sivamente nella realta clinico-sanitaria, in cui 1 presupposti dell’e-learning si integra-
no con strumenti di supporto decisionale, educazione continua, knowledge manage-
ment ¢ teleconsulto. Da un semplice approccio descrittivo delle piattaforme e dei pre-
supposti teorici la trattazione si sposta quindi alla progettazione di un progetto e-lear-
ning, senza tralasciare le competenze tecniche, formative e relazionali necessarie a
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elaborare un corso per ’area sanitaria, sia esso rivolto a studenti, infermieri, medi-
ci specialisti o intere strutture: 1’approfondimento di casi pratici, quali un corso di
laurea online in infermieristica, di un progetto europeo di medicina palliativa e del
dolore nonché la comunita di pratica dei tecnici di fisiopatologia cardiocircolatoria
e perfusione cardiovascolare funge da ulteriore spunto di riflessione e di analisi cri-
tica.

Le ultime due sezioni sono infine dedicate rispettivamente alla descrizione ¢ al
commento degli aspetti normativi, unitamente a due esperienze sul territorio nazio-
nale, alle problematiche relative a copyright, licenze, misure di protezione in rete e
alla progettazione di contenuti didattici multimediali nel pieno rispetto dei processi
mentali dell’apprendimento e di un carico cognitivo ottimizzato alle capacita della
working memory.

Quest’opera, frutto del contributo di una molteplicita di autori di diversa profes-
sionalita ¢ affiliazione, costituisce un importante riferimento nel nuovo e dinamico
scenario dell’e-learning, che sembra riservare ancora numerose ¢ sorprendenti pro-
spettive di sviluppo, all’insegna di una maggiore incisivita ed efficacia nella forma-
zione ¢ nell’aggiornamento del medico e piu in generale di tutti gli operatori nell’am-
bito sanitario.

Bologna, novembre 2010 Paolo Messina
U.O. di Chirurgia Pediatrica

Policlinico Sant’Orsola - Malpighi

Bologna

Membro Commissione Nazionale

per ’Educazione Continua in Medicina



Prefazione

Il volume tratta I’uso delle tecnologie telematiche a fini formativi in area sanitaria,
dalla formazione pre-laurea e post-laurea all’Educazione Continua in Medicina.
Con questa opera ci rivolgiamo a neofiti e professionisti che intendono progettare,
produrre ed erogare corsi di formazione online in ambito sanitario.

Negli ultimi anni numerosi organismi istituzionali, societa scientifiche e asso-
ciazioni no-profit hanno analizzato il fenomeno della formazione nelle scienze sa-
nitarie evidenziando come spesso vengano trascurate tematiche importanti quali il
ragionamento clinico, 1'acquisizione di abilita e competenze ¢ lo sviluppo di una
personalita morale integra e corretta, privilegiando eccessivamente la trasmissione
verticale di conoscenza. Anche la letteratura scientifica ha ampiamente sottolinea-
to come le attivita formative formali, sia pre-laurea e post-laurea che di aggiorna-
mento professionale continuo, si dimostrino scarsamente efficaci nel mantenere ele-
vata la performance lavorativa del medico e nel migliorare i servizi sanitari al pa-
ziente.

Tra le diverse soluzioni proposte per indirizzare alcune delle problematiche
sollevate, riteniamo che 1’e-learning possa fornire risposte appropriate.
Multimedialita, interattivita, personalizzazione, condivisione della conoscenza tra
pari e tra esperti senza alcuna limitazione geografica, attivita di role-playing e
creazione di ambienti di simulazione sono peculiarita dell’e-learning che possono
influire positivamente sull’apprendimento in un’area specialistica come quella sa-
nitaria. In accordo con quanto emerge nella letteratura scientifica, siamo convinti
che i discenti che si avvalgono di insegnamenti basati sulle moderne tecnologie te-
lematiche possano ottenere outcome superiori rispetto a coloro che fruiscono della
sola didattica tradizionale; confidiamo in modo particolare nella metodologia blen-
ded, che miscela didattica in presenza e a distanza secondo modalita e tempi diffe-
renti.

Non ¢ tuttavia semplice trasferire in ambito accademico e di educazione conti-
nua buone pratiche dell’e-learning che vanno a modificare modalita di insegnamen-
to consolidate, spesso invariabilmente riproposte dal docente. La formazione dei
formatori diventa pertanto un processo indispensabile mediante il quale trasmette-
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re conoscenze tecnologiche e nuovi principi pedagogici, associati a specifiche
metodologie didattiche che devono essere acquisite ¢ sperimentate. Realizzare pro-
getti di formazione efficaci non ¢ semplice: numerose sperimentazioni si sono im-
pegnate in questo senso ottenendo raramente i risultati attesi. Forse ambiziosa-
mente, il volume intende contribuire ad analizzare queste problematiche ¢ a rappre-
sentare un ausilio per la loro soluzione, illustrando le potenzialita dell’e-learning e
le criticita che si possono incontrare nella sua applicazione in ambito sanitario.

I1 libro deriva dall'ampia e concreta esperienza nel settore dell’e-learning, ma-
turata in sette edizioni del Master in e-Medicine (http://www.master-emedicine.it/),
un corso di alta formazione organizzato dalla Facolta di Medicina e Chirurgia
dell’Universita di Firenze da cui, nell’anno 2010, ¢ originato il Corso di
Perfezionamento “E-learning in Sanita” (http://e-learning.med.unifi.it/sanita/).
Nelle diverse edizioni, il Master ¢ stato piu volte modificato, ristrutturato ¢ il suo
programma rivisitato per seguire il progredire delle conoscenze relative ai vari set-
tori dell’e-learning, I’affermarsi di nuovi paradigmi pedagogici e I’evoluzione del-
la tecnologia.

Ma di fronte al continuo progredire scientifico e tecnologico, nell’era di
Internet, € ancora utile scrivere un libro?

E su questo quesito che si focalizza un editoriale dal titolo “Back to books”,
pubblicato il 4 febbraio 2010 sulla prestigiosa rivista Nature. Come questi ricerca-
tori, anche noi rispondiamo in modo affermativo.

Di fronte all’incessante progresso delle conoscenze che rende rapidamente ob-
solescenti i materiali formativi prodotti, risulta impegnativa e difficile una trattazio-
ne compiuta su qualsiasi argomento. Quando tuttavia il libro € ben organizzato e
strutturato, assume importanza nello stabilire assunti definiti che possono costitui-
re occasione di riflessione ¢ di produzione di ulteriore conoscenza.

Il proliferare delle tematiche relative all’e-learning e la continua specializzazio-
ne che ne consegue ¢ stata superata affidando alcuni argomenti a collaboratori
esperti, che hanno preziosamente contribuito alla stesura di diversi capitoli. Noi cu-
ratori siamo stati tuttavia presenti nella supervisione di tutto il testo, conferendogli
una struttura unitaria e soprattutto una nostra visione d’insieme dell’e-learning.

I1 volume ¢ costituito da 25 capitoli monotematici organizzati in cinque parti.

La prima introduce i principali argomenti relativi all’e-learning, declinati in am-
bito sanitario. I modelli principali proposti in letteratura che descrivono le soluzio-
ni disponibili al docente per la produzione di corsi online e quale ruolo debba pos-
sedere I’e-tutor, una figura professionale di cruciale importanza per corsi e-learning
di elevato livello qualitativo, sono tematiche trattate diffusamente.

Questo libro dedica intenzionalmente scarso spazio alla tecnologia poiché que-
st’ultima deve essere al servizio di nuovi paradigmi formativi e non al centro del
processo. Agli aspetti tecnologici ¢ dedicata la seconda parte del testo, composta da
due capitoli che trattano rispettivamente piattaforme e standard dell’e-learning.

La terza parte ha una valenza prettamente operativa e offre diversi scenari di ap-
plicazione delle tecnologie telematiche a fini formativi in ambito sanitario. I capi-
toli che la compongono trattano casi di studio che riteniamo possano essere utili a
tutti coloro che si troveranno ad affrontare situazioni similari.
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La quarta parte suscitera l'interesse dei formatori sanitari, in un periodo in cui
stanno entrando a regime le nuove regole della Commissione Nazionale ECM. Le
recenti novita legislative potranno infatti dare nuovo impulso alla proposta e realiz-
zazione di attivita ECM a distanza.

Sicurezza dei contenuti didattici distribuiti in rete, copyright e carico cognitivo
sono alcuni degli argomenti affrontati nell’ultima parte, dedicata interamente a te-
matiche correlate all’e-learning.

Firenze, novembre 2010 Maria Renza Guelfi
Marco Masoni

Antonio Conti

Gian Franco Gensini
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Partel
La formazione a distanza
in area sanitaria

Che cosa si intende per formazione a distanza (FAD)? Che cos’e I’e-learning? Quali sono
le modalita per trasformare i materiali didattici utilizzati in una lezione in presenza in un
corso online? Quali ruoli e quali profili deve svolgere un tutor online? Quali sono gli appli-
cativi del Web 2.0 e come si correlano al concetto di e-learning 2.0? Questi sono alcuni dei
quesiti che trovano risposta nella prima parte del volume.

I luoghi comuni che ruotano intorno all’e-learning e che talvolta contribuiscono a de-
terminare comportamenti evitanti da parte dei formatori sono descritti nel Capitolo 1, men-
tre quello successivo illustra le generazioni della FAD e chiarisce il significato della termi-
nologia che il lettore spesso incontra nella letteratura specializzata.

Nel Capitolo 3 vengono descritte le diverse tipologie didattiche per 1’e-learning, nel
Capitolo 4 invece si evidenzia come la Computer Mediated Communication possa gene-
rare fenomeni di apprendimento non ancillari rispetto alla formazione in presenza.

Il Capitolo 5 ¢ interamente dedicato al tutor online, una figura professionale cruciale
per I’erogazione di corsi di elevata qualita, mentre il Capitolo 6 introduce il concetto di co-
munita virtuale, importante risorsa per la condivisione della conoscenza, entrando nel me-
rito di due tipologie di aggregazione: comunita di apprendimento e comunita di pratica.

Dopo aver fornito una descrizione dei principali applicativi del Web 2.0, il Capitolo 7
analizza come queste tecnologie abbiano stimolato discussioni relativamente ad apprendi-
mento formale e informale e influenzato la progettazione e realizzazione delle piattaforme
e-learning. Nel capitolo successivo vengono descritte le principali macroaree d’uso del mo-
bile learning in sanita e illustrati due casi di studio che sintetizzano alcune applicazioni for-
mative dei dispositivi mobili in tale settore, mentre nel Capitolo 9 vengono prese in consi-
derazione le opportunita offerte dall’e-learning a sostegno dell’apprendimento informale del
medico.

La prima parte del volume termina con un capitolo che descrive affinita e differenze tra
e-learning e Knowledge Management delineando le principali strategie a cui ¢ possibile fa-
re riferimento per gestire la conoscenza nelle organizzazioni.



Luoghi comuni dell'e-learning

M. Masoni, M.R. Guelfi

Abstract L’utilizzo delle nuove tecnologie in ambito formativo ¢ un
tema che qualsiasi docente dovra a breve inserire nella propria agen-
da di attivita. Molti formatori tuttavia sono restii all’adozione dell’e-
learning, probabilmente perché la sua introduzione ¢ legata ad alcuni
luoghi comuni difficili da eradicare. Questo capitolo cerca di confuta-
re queste false credenze.

1.1
Introduzione

Nei confronti dell’utilizzo delle tecnologie telematiche a fini formativi i docenti mo-
strano atteggiamenti estremamente variegati, che vanno da un’estrema refrattarieta
a un’incondizionata ¢ completa adesione. Certamente eta avanzata ¢ scarse abilita
tecnologiche rappresentano fattori cruciali nel determinare comportamenti esitanti,
che possono essere ulteriormente rafforzati da preconcetti e credenze diffuse che si
sono create attorno a questa nuova e per certi aspetti rivoluzionaria modalita forma-
tiva [1,2]. In questo capitolo cerchiamo di discutere alcuni luoghi comuni che ruo-
tano intorno all’e-learning ¢ che possono contribuire a determinare comportamenti
evitanti da parte dei docenti.
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1.2
Luogo comune: I'e-learning intende sostituire I'insegnamento in presenza

Tipicamente abbiamo sempre inteso I’insegnamento come un processo comunicati-
vo che avviene tra due o piu persone che si trovano nella medesima locazione spa-
ziale e temporale.

Questa visione contribuisce a immaginare le nuove tecnologie come agenti intru-
sivi in un ambiente formativo standard de facto.

In realta dobbiamo pensare all’e-learning come a uno strumento che si aggiunge
a quelli disponibili, e che puo consentire al docente nuove soluzioni formative che
possono migliorare 1’erogazione delle conoscenze al discente.

13
Luogo comune: I'e-learning sminuisce il ruolo del docente

I1 ruolo dell’insegnante non ¢ sminuito dall’introduzione delle nuove tecnologie.
Anzi, il docente viene ad acquisire nuove competenze ¢ capacita di coordinamento
poiché coadiuvato da figure professionali normalmente non presenti nell’insegna-
mento in presenza. Questo si puo tradurre per il docente in uno stimolante e qualifi-
cante percorso di arricchimento personale e professionale.

14
Luogo comune: la tecnologia é I'essenza dell’e-learning

E certamente vero che I’e-learning necessita di un’infrastruttura tecnologica, ma ¢ al-
trettanto certo che il modello tecnologico ¢ subalterno al modello educativo, e che
I’utilizzo delle tecnologie telematiche puo favorire metodologie didattiche estrema-
mente innovative fondate su nuovi paradigmi pedagogici. L’e-learning fa infatti ri-
ferimento non piu a un modello trasmissivo della conoscenza, tipico della didattica
tradizionale, ma a teorie costruttiviste, secondo le quali I’apprendimento € un proces-
so attivo, legato al contesto e che si attua in collaborazione con altri.

1.5
Luogo comune: il discente é isolato nel processo di apprendimento

Quest’affermazione ¢ valida per qualificare pessime applicazioni dell’e-learning. In
realta, tramite gli strumenti di comunicazione sincroni e asincroni € possibile attiva-
re comunita virtuali, nelle quali discussioni e interazioni in rete possono condurre a
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processi di condivisione e di costruzione cooperativa di conoscenza che stimolano un
apprendimento collaborativo e contestualizzato.

1.6
Luogo comune: é impossibile tutelare il copyright dei materiali didattici distribuiti
tramite una piattaforma e-learning

Se ¢ vero che nell’era digitale la duplicazione delle opere, come pure la loro distri-
buzione, ¢ semplice ed economica, ¢ altresi vero che esistono misure tecnologiche
che consentono di proteggere il copyright dei materiali digitali erogati online.

E infatti possibile prevenire ’accesso ai materiali didattici da parte di utenti non
autorizzati, come pure ridurre il rischio che utenti autorizzati utilizzino i contenuti in
modo diverso rispetto a quanto previsto dall’autore (per esempio facendo copie, mo-
difiche e distribuzioni).

Letture consigliate
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