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Elenco delle abbreviazioni 

AFC attestato federale di capacità 

CFP certificato federale di formazione pratica 

CI corsi interaziendali 

CSFO Centro svizzero di servizio Formazione professionale | Orientamento professionale,  
universitario e di carriera 

CSFP Conferenza svizzera degli uffici cantonali della formazione professionale 

LFPr legge federale sulla formazione professionale (legge sulla formazione professionale), 2004 

ofor ordinanza sulla formazione professionale di base (ordinanza in materia di formazione) 

OFPr ordinanza sulla formazione professionale, 2004 

oml organizzazione del mondo del lavoro (associazione professionale) 

SECO Segreteria di Stato dell’economia 

SEFRI Segreteria di Stato per la formazione, la ricerca e l’innovazione 

Suva Istituto nazionale svizzero di assicurazione contro gli infortuni 

UFSP Ufficio federale della sanità pubblica 

Tabella di coordinamento tra i luoghi di formazione 6° sem.

SP CI AZ SP CI AZ SP CI AZ SP CI AZ SP CI AZ SP CI AZ

a. Svolgimento dei processi di trattamento generali 

a1 assistere durante l’esame clinico I A

a2 assistere i pazienti durante tutte le fasi del trattamento I A

b. Assistenza durante i trattamenti speciali

b1 assistere durante i trattamenti di odontoiatria conservativa I I A A

b2 assistere durante i trattamenti endodontici I I A A

b3 assistere durante gli esami e i trattamenti parodontali I I A A

b4 assistere durante i trattamenti protesici I I A A

b5 assistere durante i trattamenti ortodontici I I A

b6 assistere durante gli interventi chirurgici odontoiatrici I I A A A

c. Applicazione delle norme e delle misure igieniche

c1 assicurare la protezione della propria salute e della salute dei pazienti nonché la protezione dell’ambiente I A

c2 preparare e riordinare la sala di cura secondo le prescrizioni I A

c3 preparare i dispositivi medici in base alle direttive vigenti dell'Istituto svizzero per gli agenti terapeutici (Swissmedic) I A

d. Esecuzione della diagnostica per immagini

d1 eseguire su incarico del medico dentista radiografie intraorali a basso dosaggio I I A A

d2 elaborare immagini digitali o trattare immagini analogiche I I A A

d3 eseguire l’esame di stabilità dei sistemi a raggi X digitali o analogici I I A A

e. Esecuzione di lavori di manutenzione

e1 eseguire lavori di cura e piccole riparazioni su apparecchi e dispositivi dello studio dentistico, ad eccezione dei sistemi 

a raggi X

e2 smaltire rifiuti e rifiuti speciali

F. Assistenza ai pazienti

f1 accogliere i pazienti I I I A A

f2 registrare i dati dei pazienti I A

f3 gestire gli appuntamenti dei pazienti

f4 spiegare la profilassi ai pazienti

f5 comunicare con i pazienti di lingua straniera

g. svolgimento di compiti amministrativi

g1 preparare la documentazione dei pazienti e i piani giornalieri

g2 redigere i preventivi ed emettere le fatture

g3 tenere una contabilità semplice

g4 trattare i casi assicurativi

g5 evadere la corrispondenza generale dello studio dentistico I A

g6 gestire il magazzino dello studio dentistico

g7 gestire la documentazione dei pazienti

I: introduzione

A: approfondimento

1° sem. 2° sem. 3° sem. 4° sem. 5° sem.
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1. Introduzione  

In quanto strumento per la promozione della qualità1 sulla formazione professionale di base il piano di for-
mazione per assistente dentale con attestato federale di capacità (AFC) descrive le competenze operative 
che le persone in formazione devono acquisire entro la fine della qualificazione. Al contempo, il piano di for-
mazione aiuta i responsabili della formazione professionale nelle aziende di tirocinio, nelle scuole professio-
nali e nei corsi interaziendali a pianificare e svolgere la formazione. 

Per le persone in formazione il piano di formazione costituisce uno strumento orientativo.  

 

                                                      
1 cfr. art. 12 cpv. 1 lett. c dell’ordinanza del 19 novembre 2003 sulla formazione professionale (OFPr) e art. 9 dell’ordinanza della SE-

FRI sulla formazione professionale di base (ordinanza in materia di formazione; ofor) per Assistente dentale AFC. 
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2. Fondamenti pedagogico-professionali  

2.1. Introduzione sull’orientamento alle competenze operative  

Il presente piano di formazione costituisce il fondamento pedagogico-professionale della formazione profes-
sionale di base degli assistenti dentali. L’obiettivo della formazione professionale di base è insegnare a ge-
stire con professionalità situazioni operative tipiche della professione. Per raggiungere quest’obiettivo, du-
rante la formazione le persone in formazione sviluppano le competenze operative descritte nel piano di for-
mazione. Tali competenze vanno intese e definite come standard minimi di formazione che verranno poi ve-
rificati nelle procedure di qualificazione. 

Il piano di formazione enuncia concretamente le competenze operative da acquisire, rappresentate sotto 
forma di campi di competenze operative, competenze operative e obiettivi di valutazione.  

Campi di competenze operative, competenze operative e obiettivi di valutazione suddivisi per luogo di for-
mazione:  

 

La professione di assistente dentale comprende sette campi di competenze operative che descrivono e 
giustificano i campi d’intervento permettendo di distinguerli uno dall’altro.  

Esempio: assistenza durante i trattamenti speciali  

Ogni campo di competenze operative comprende un determinato numero di competenze operative. Nel 
campo di competenze operative b. assistenza durante i trattamenti speciali sono dunque raggruppate sei 
competenze operative. Queste ultime corrispondono a situazioni operative tipiche della professione. In pra-
tica, per ogni competenza operativa viene portato l’esempio di una situazione professionale tipica che si 
presenta quotidianamente, in cui gli assistenti dentali svolgono determinate attività, in parte in collabora-
zione con il medico dentista e/o a contatto con i pazienti. Le situazioni professionali descrivono il comporta-
mento che ci si aspetta dalle persone in formazione in tali casi. Ogni competenza operativa include quattro 
dimensioni: la competenza professionale, metodologica, sociale e personale (vedi 2.2); in quei contesti le 
competenze sono associate alle competenze operative.  

Per garantire che l’azienda di tirocinio, la scuola professionale e i corsi interaziendali forniscano il proprio 
apporto allo sviluppo delle competenze operative, queste ultime vengono concretizzate in obiettivi di valu-
tazione suddivisi per luogo di formazione. Ai fini di una cooperazione ottimale tra i luoghi di formazione, 
gli obiettivi di valutazione sono armonizzati tra loro (vedi 2.4). 
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2.2° Descrizione delle quattro dimensioni di ogni competenza operativa  

Le competenze operative comprendono la competenza professionale, metodologica, sociale e personale. 
Affinché gli assistenti dentali riescano ad affermarsi nel mercato del lavoro, durante la formazione professio-
nale di base le persone in formazione acquisiscono tutte le competenze in tutti i luoghi di formazione 
(azienda di tirocinio, scuola professionale, corsi interaziendali). Il seguente schema sintetizza contenuti e 
interazioni delle quattro dimensioni di cui si compone una competenza operativa. 

 

2.3. Livelli tassonomici degli obiettivi di valutazione (secondo Bloom)  

Ogni obiettivo di valutazione viene valutato tramite un livello tassonomico (livello C; da C1 a C4). Il livello C 
indica la complessità dell’obiettivo. Ecco i vari livelli nel dettaglio:  

Livello  Definizione  Descrizione  

C 1 Sapere  Gli assistenti dentali ripetono le nozioni apprese e le richiamano in situazioni simili.  

Per es. Gli AD elencano le varie possibilità per ottenere un’anestesia.  

C 2 Comprendere  Gli assistenti dentali spiegano o descrivono le nozioni apprese con parole proprie. 

Per es. Gli AD illustrano la procedura prevista per tutte le misure di disinfezione prescritte a ogni 
cambio di paziente.  

C 3 Applicare  Gli assistenti dentali applicano le capacità/tecnologie apprese in diverse situazioni.  

Per es. Durante tutta la procedura radiologica, gli AD adottano le misure di radioprotezione indivi-
duale, dei pazienti e del personale.  

C 4 Analizzare  Gli assistenti dentali analizzano una situazione complessa scomponendo i fatti in singoli elementi e 
individuando la relazione fra gli elementi e le caratteristiche strutturali. 

Per es. In situazioni di urgenza odontoiatrica, gli AD fissano gli appuntamenti in base all’urgenza.  

Gli assistenti dentali utilizzano correttamente il linguaggio e gli standard (di 
qualità), nonché i metodi, i procedimenti, gli strumenti e i materiali di lavoro 
specifici della professione. Sono quindi in grado di svolgere autonoma-
mente i compiti inerenti al proprio campo professionale e di rispondere 
adeguatamente alle esigenze del loro lavoro. 

Gli assistenti dentali organizzano il proprio lavoro accuratamente e nel ri-
spetto della qualità. Tengono conto degli aspetti economici ed ecologici e 
applicano in modo mirato le tecniche di lavoro e le strategie di apprendi-
mento, di informazione e di comunicazione. Sanno inoltre orientare ragio-
namenti e comportamenti al processo e all’approccio sistemico. 

Gli assistenti dentali stabiliscono un rapporto consapevole con il superiore, 
i colleghi e i clienti e affrontano in maniera costruttiva i problemi che insor-
gono nella comunicazione e nelle situazioni conflittuali. Lavorano con o 
all’interno di team applicando le regole per un lavoro in gruppo efficiente.  

Gli assistenti dentali riflettono responsabilmente sui loro approcci e sul loro 
operato. Sono flessibili ai cambiamenti, imparano a riconoscere i propri li-
miti e sviluppano un approccio personale. Sono produttivi, hanno un atteg-
giamento esemplare sul lavoro e curano l’apprendimento permanente. 
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2.4. Collaborazione tra i luoghi di formazione  

Il coordinamento e la cooperazione tra i luoghi di formazione quanto a contenuti, modalità di lavoro, calen-
dario e consuetudini della professione sono un presupposto importante per il successo della formazione 
professionale di base. Per tutta la durata della formazione, le persone in formazione vanno aiutate a mettere 
in relazione teoria e pratica. La cooperazione tra i luoghi di formazione è dunque essenziale e la trasmis-
sione delle competenze operative rappresenta un compito comune. Ogni luogo di formazione fornisce il pro-
prio apporto tenendo conto del contributo degli altri. Grazie a una buona collaborazione ognuno può verifi-
care costantemente il proprio apporto e ottimizzarlo, aumentando così la qualità della formazione professio-
nale di base.  

Il contributo specifico dei luoghi di formazione può essere sintetizzato come segue:  

 azienda di tirocinio: nel sistema duale la formazione professionale pratica si svolge nell’azienda di 
tirocinio, in una rete di aziende di tirocinio, nelle scuole d’arti e mestieri, nelle scuole medie di com-
mercio o in altre istituzioni riconosciute a tal fine, dove le persone in formazione possono acquisire 
le capacità pratiche richieste dalla professione;  

 scuola professionale: vi viene impartita la formazione scolastica, che comprende l’insegnamento 
delle conoscenze professionali, della cultura generale e dell’educazione fisica; 

 corsi interaziendali: sono finalizzati alla trasmissione e all’acquisizione di capacità fondamentali e 
completano la formazione professionale pratica e la formazione scolastica laddove l’attività profes-
sionale da apprendere lo richiede. 

 

L’interazione dei luoghi di formazione può essere illustrata come segue:  

 

La realizzazione efficace della cooperazione tra i luoghi di formazione viene sostenuta con gli appositi stru-
menti di promozione della qualità della formazione professionale di base (vedi allegato).  
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3. Profilo di qualificazione  

Il profilo di qualificazione descrive il profilo professionale, nonché le competenze operative da acquisire e il 
livello richiesto per la professione. Illustra quali sono le qualifiche che un’assistente dentale AFC o un assi-
stente dentale AFC deve possedere per poter esercitare la professione in maniera competente al livello defi-
nito. 

Oltre a descrivere le competenze operative, il profilo professionale funge anche da base per l’impostazione 
della procedura di qualificazione. Inoltre, è utile per classificare il titolo nel Quadro nazionale delle qualifiche 
per i titoli della formazione professionale (QNQ-FP) durante l’elaborazione del supplemento al certificato. 

3.1. Profilo professionale  

Campo d’attività  

Gli assistenti dentali lavorano in studi dentistici o in cliniche dentarie. Assistono il medico dentista durante il 
trattamento dei pazienti e svolgono compiti amministrativi. Inoltre eseguono radiografie intraorali a basso 
dosaggio sotto la responsabilità del medico dentista e assicurano l’igiene all’interno dello studio dentistico.  

Gli assistenti dentali collaborano fianco a fianco con il medico dentista, assicurano lo svolgimento corretto 
dei trattamenti e assistono i pazienti con attenzione e professionalità.  

Principali competenze operative  

Gli assistenti dentali  

 ricevono i pazienti in maniera attenta e gentile, registrano i loro dati e coordinano gli appuntamenti;  

 assistono i pazienti in tutte le fasi del trattamento e li informano sulla profilassi;  

 assistono durante i trattamenti e gli interventi odontoiatrici;  

 assicurano l’igiene all’interno dello studio dentistico garantendo la protezione della propria salute e della 
salute dei pazienti, preparando i dispositivi medici in base alle direttive vigenti dell’Istituto svizzero per 
gli agenti terapeutici (Swissmedic), nonché preparando e riordinando la sala di cura secondo le prescri-
zioni;  

 eseguono autonomamente sotto la responsabilità del medico dentista radiografie intraorali a basso do-
saggio, si occupano della loro elaborazione o del loro trattamento e le archiviano correttamente; ese-
guono inoltre gli esami di stabilità dei sistemi a raggi X; durante queste operazioni si attengono alle di-
sposizioni in materia di radioprotezione;  

 eseguono lavori di cura e piccole riparazioni su apparecchi e dispositivi dello studio dentistico secondo 
le norme di sicurezza e di protezione dell’ambiente; sono esclusi i sistemi a raggi X;  

 separano e smaltiscono rifiuti e rifiuti speciali a norma di legge e secondo metodi conformi allo stato 
della tecnica.  

 assicurano lo svolgimento corretto dei trattamenti e svolgono compiti amministrativi nell’ambito della 
contabilità, dei casi assicurativi e delle ordinazioni.  

Per svolgere queste attività in modo professionale, gli assistenti dentali dispongono delle conoscenze spe-
cialistiche necessarie, di buone capacità comunicative, sono capaci di lavorare in gruppo e si comportano in 
maniera adeguata; si contraddistinguono inoltre per il senso del dovere e la grande accuratezza. 

Esercizio della professione  

Gli assistenti dentali assistono attentamente il medico dentista nella sala di cura durante tutte le fasi del trat-
tamento, semplificandogli così il lavoro.  

Nello svolgimento di tutte le attività, gli assistenti dentali si attengono alle disposizioni in materia di prote-
zione dei dati e di segreto professionale.  

Gli assistenti dentali si attengono rigorosamente alle norme igieniche, in particolare durante la preparazione 
e il riordino della sala di cura, la preparazione dei dispositivi medici, la disinfezione delle prese d’impronta 
intraorali e la cura di apparecchi e dispositivi usati nello studio dentistico.  

Gli assistenti dentali lavorano autonomamente alla ricezione e in ufficio. Sono responsabili della gestione 
degli appuntamenti e di ricordare ai pazienti che lo desiderano gli appuntamenti per le visite di controllo. As-
sistono i pazienti con gentilezza e sensibilità. In caso di richieste di informazioni, formulano spiegazioni con 
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parole semplici e comprensibili per i pazienti. Sono inoltre in grado di comunicare con pazienti di lingua stra-
niera. Svolgono i compiti amministrativi velocemente e in maniera affidabile. Lavorano in modo accurato e 
preciso, e non perdono la visione d’insieme nemmeno in situazioni particolarmente stressanti. 

Gli assistenti dentali eseguono autonomamente radiografie intraorali a basso dosaggio attenendosi alle mi-
sure di radioprotezione e in base alle indicazioni del medico dentista. Nello svolgere questo compito sono 
consapevoli della loro responsabilità.  

Infine gli assistenti dentali sono consci del loro obbligo di diligenza nell’ambito della protezione dell’ambiente 
e della salute. Si tengono costantemente aggiornati su temi come il consumo energetico, l’uso di prodotti 
chimici e di altre sostanze pericolose per la salute e l’ambiente, la prevenzione dei rifiuti, la separazione, il 
riciclaggio e lo smaltimento dei rifiuti rispettoso dell’ambiente. Applicano con sicurezza le norme e le prescri-
zioni in materia di protezione dell’ambiente, della sicurezza sul lavoro e della protezione della salute.  

Contributo della professione alla società, all’economia, alla natura e alla cultura  

Con il loro lavoro, gli assistenti dentali contribuiscono ad assicurare uno svolgimento corretto ed efficace dei 
trattamenti. In questo modo concorrono a ridurre la durata e, di conseguenza, i costi dei trattamenti.  

Applicando in maniera irreprensibile le norme igieniche, gli assistenti dentali aiutano a prevenire la trasmis-
sione di malattie e a ridurre al minimo il rischio di un’infezione.  

L’attività di profilassi degli assistenti dentali contribuisce a una migliore igiene orale e a un miglior stato di 
salute generale.  

Cultura generale  

Per quanto riguarda il livello richiesto per la cultura generale, si rimanda all’ordinanza della SEFRI del 27 
aprile 2006 sulle prescrizioni minime in materia di cultura generale nella formazione professionale di base 
(RS 412.101.241).  
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3.2. Tabella delle competenze operative 

 

 Campi di attività  
Campi di competenze operative 

 Attività / Competenze operative  

a 
Svolgimento dei processi di trat-
tamento generali 

 

a1: assistere durante 
l’esame clinico 

a2: assistere i pa-
zienti durante tutte le 
fasi del trattamento 

    

 

 

b 
Assistenza durante i trattamenti 
speciali  

 

b1: assistere durante 
i trattamenti di odon-
toiatria conservativa 

b2: assistere durante 
i trattamenti endo-
dontici 

b3: assistere durante 
gli esami e i tratta-
menti parodontali 

b4: assistere durante 
i trattamenti protesici 

b5: assistere durante 
i trattamenti ortodon-
tici 

b6: assistere durante 
gli interventi chirur-
gici odontoiatrici 

 

 

c 
Applicazione delle norme e delle 
misure igieniche 

 c1: assicurare la pro-
tezione della propria 
salute e della salute 
dei pazienti nonché 
la protezione dell’am-
biente 

c2: preparare e rior-
dinare la sala di cura 
secondo le prescri-
zioni 

c3: preparare i dispo-
sitivi medici in base 
alle direttive vigenti 
dell’Istituto svizzero 
per gli agenti tera-
peutici (Swissmedic)  

   

 

 

d 
Esecuzione della diagnostica 
per immagini  

 
d1: eseguire su inca-
rico del medico denti-
sta radiografie intrao-
rali a basso dosaggio 

d2: elaborare imma-
gini digitali o trattare 
immagini analogiche 

d3: eseguire l’esame 
di stabilità dei sistemi 
a raggi X digitali o 
analogici 

   

 

 

e 
Esecuzione di lavori di manuten-
zione  

 e1: eseguire lavori di 
cura e piccole ripara-
zioni su apparecchi e 
dispositivi dello stu-
dio dentistico, ad ec-
cezione dei sistemi a 
raggi X 

e2: smaltire rifiuti e ri-
fiuti speciali 

    

 

f Assistenza ai pazienti  
 

f1: accogliere i pa-
zienti  

f2: registrare i dati 
dei pazienti  

f3: gestire gli appun-
tamenti dei pazienti  

f4: spiegare la profi-
lassi ai pazienti  

f5: comunicare con i 
pazienti di lingua 
straniera 

 
 

g 
Svolgimento di compiti ammini-
strativi 

 g1: preparare la do-
cumentazione dei pa-
zienti e i piani giorna-
lieri 

g2: redigere i preven-
tivi ed emettere le 
fatture 

g3: tenere una conta-
bilità semplice 

g4: trattare i casi as-
sicurativi 

g5: evadere la corri-
spondenza generale 
dello studio dentistico 

g6: gestire il magaz-
zino dello studio den-
tistico  

g7: gestire la docu-
mentazione dei pa-
zienti  
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3.3. Livello richiesto per la professione 

Il livello richiesto per la professione è specificato nel piano di formazione insieme agli obiettivi di valutazione delle competenze operative nei tre luoghi di formazione. 

Oltre alle competenze operative, viene impartita la cultura generale secondo l’ordinanza della SEFRI del 27 aprile 2006 sulle prescrizioni minime in materia di cul-

tura generale nella formazione professionale di base (RS 412.101.241). 
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4. Campi di competenze operative, competenze operative e 
obiettivi di valutazione suddivisi per luogo di formazione  

In questo capitolo vengono descritte le competenze operative (raggruppate nei relativi campi) e gli 
obiettivi di valutazione suddivisi per luogo di formazione. Gli strumenti per la promozione della qualità 
riportati in allegato sono un sostegno alla realizzazione della formazione professionale di base e alla 
cooperazione fra i tre luoghi di formazione.  

Campo di competenze operative a: svolgimento dei processi di trattamento generali  

Gli assistenti dentali svolgono processi di trattamento generali. Assistono durante l’esame clinico e pre-
stano assistenza ai pazienti durante tutte le fasi dei vari trattamenti.  

Competenza operativa a.1: assistere durante l’esame clinico  

La signora Bernasconi ha un appuntamento per un esame clinico. L’AD l’accompagna nella sala di 
cura, la prega di accomodarsi, e prepara la cartella della paziente (CP). Indossa la mascherina, gli oc-
chiali protettivi, si disinfetta le mani e indossa i guanti, quindi prepara accuratamente il vassoio con gli 
strumenti di base per l’esame clinico controllando che sia completo. Durante l’esame assiste il medico 
dentista mantenendo il campo di lavoro sgombro e asciutto. In seguito annota correttamente le indica-
zioni fornite dal medico dentista nella CP. Assiste così in maniera ottimale il medico dentista assicu-
rando lo svolgimento corretto del trattamento.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

a.1.1. Gli AD preparano gli stru-
menti, i materiali e i mezzi ausi-
liari usati abitualmente per 
l’esame clinico (C3). 

a.1.1. Gli AD illustrano come 
vengono usati gli strumenti, i 
materiali e i mezzi ausiliari ne-
cessari per l’esame clinico (C2).  

a.1.1. Gli AD preparano, confor-
memente agli standard, tutti gli 
strumenti, i materiali e i mezzi 
ausiliari necessari per l’esame 
clinico (C3).  

a.1.2. Gli AD mantengono 
sgombro il campo di lavoro del 
medico dentista tenendo una 
postura ergonomica corretta e 
utilizzando gli appositi mezzi au-
siliari (C3). 

 a.1.2. Gli AD applicano i principi 
ergonomici del posto di lavoro 
nella sala di cura con esercizi 
per l’apparato motorio (C3).  

a.1.3. Gli AD registrano i risultati 
della diagnosi nella documenta-
zione del paziente secondo le 
indicazioni del medico dentista 
(C3).  

a.1.3. Gli AD localizzano le 
strutture anatomiche del cavo 
orale e dell’apparato masticato-
rio (C2).  

 

a.1.4. Gli AD compilano una car-
tella per l’esame dentale (C3).  

 

 

Competenza operativa a.2: assistere i pazienti durante tutte le fasi del trattamento  

Sulla base dell’anamnesi, l’AD constata che la signora Bernasconi è allergica al lattice. Per questo mo-
tivo, in vista del trattamento prepara dei guanti senza lattice. Visto inoltre che la signora Bernasconi ha 
problemi di deambulazione, l’AD l’accompagna alla poltrona odontoiatrica e l’aiuta ad accomodarsi.  

La signora Bernasconi sembra nervosa, quindi l’AD cerca di tranquillizzarla, dimostrandosi sensibile 
nei suo confronti. Inoltre la osserva con particolare attenzione per reagire in caso di eventuali situazioni 
di urgenza.  



Piano di formazione relativo all’ordinanza sulla formazione professionale di base Assistente dentale AFC 
_____________________________________________________________________________________________________ 

 13 
 

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

a.2.1. Nella fase di preparazione 
del trattamento gli AD tengono 
conto di eventuali fattori di ri-
schio risultanti dal questionario 
anamnestico (C3).  

a.2.1. Gli AD spiegano il motivo 
per cui determinati fattori di ri-
schio richiedono un trattamento 
speciale prima o dopo un inter-
vento odontoiatrico (C2).  

 

 a.2.2. Gli AD illustrano le basi 
anatomiche e fisiologiche del 
corpo umano rilevanti per il loro 
lavoro (C2).  

 

a.2.3. Durante le varie fasi del 
trattamento, gli AD , assistono i 
pazienti a seconda del caso e 
della persona, dimostrando at-
tenzione e sensibilità (C4).  

 a.2.3. Gli AD comunicano con 
diversi gruppi e tipi di persone in 
maniera adeguata agli interlocu-
tori sulla base di esempi inerenti 
le varie fasi del trattamento 
(C3).  

a.2.4. Gli AD sistemano i pa-
zienti sulla poltrona odontoia-
trica a seconda del caso e della 
situazione (C4).  

 a.2.4. Gli AD assistono diversi 
gruppi e tipi di persone a se-
conda del caso sulla base di 
esempi inerenti la sistemazione 
dei pazienti (C3).  

a.2.5. Nei casi di urgenza, gli 
AD adottano misure adeguate 
alla situazione (C4).  

a.2.5. Gli AD illustrano diverse 
situazioni di urgenza medica e 
le misure da adottare (C2).  

a.2.5. Gli AD applicano le mi-
sure di pronto soccorso in situa-
zioni simulate (C3).  

 

Campo di competenze operative b: assistenza durante i trattamenti speciali  

Gli assistenti dentali assistono il medico dentista durante vari trattamenti speciali: trattamenti di odon-
toiatria conservativa, trattamenti endodontici, esami e trattamenti parodontali, trattamenti protesici, trat-
tamenti ortodontici e interventi chirurgici odontoiatrici.  

Competenza operativa b.1: assistere durante i trattamenti di odontoiatria conservativa  

Il signor Bianchi deve sottoporsi all’otturazione di un dente. Oltre agli strumenti di base, l’AD prepara 
accuratamente gli strumenti, i materiali e i mezzi ausiliari necessari per l’otturazione, badando a non 
preparare troppo materiale per evitare che al termine del trattamento avanzino troppi resti. Nel maneg-
giare il materiale tiene inoltre conto della protezione della salute.  

Nell’attesa che il medico dentista arrivi, il signor Bianchi si accomoda sulla poltrona odontoiatrica e 
chiede all’AD come mai sia nuovamente necessario otturare un dente. L’AD risponde alla sua do-
manda spiegandogli con parole semplici come si forma la carie. Prima dell’inizio del trattamento, l’AD 
indossa la mascherina, gli occhiali protettivi, si disinfetta le mani e indossa i guanti. Durante il tratta-
mento porge gli strumenti e i materiali al medico dentista e prepara i mezzi ausiliari necessari. Assiste 
così in maniera ottimale il medico dentista assicurando lo svolgimento corretto del trattamento.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

b.1.1. Gli AD spiegano ai pa-
zienti con parole semplici le 

b.1.1. Gli AD descrivono le 
cause principali della perdita di 
sostanza dura del dente (C2).  
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cause della perdita di sostanza 
dura del dente (C2).  

b.1.2. Gli AD preparano gli stru-
menti, i materiali e i mezzi ausi-
liari usati abitualmente nello stu-
dio dentistico per la diagnosi e il 
trattamento della carie e per al-
tre otturazioni (C3).  

b.1.2. Gli AD spiegano come 
usare gli strumenti, i materiali e i 
mezzi ausiliari necessari per la 
diagnosi e il trattamento della 
carie e per altre otturazioni (C2).  

b.1.2. Gli AD dimostrano in si-
tuazioni standard come prepa-
rare e maneggiare gli strumenti, 
i materiali e i mezzi ausiliari ne-
cessari per la diagnosi e il trat-
tamento della carie e per altre 
otturazioni (C3).  

b.1.3. Gli AD porgono al medico 
dentista, nella sequenza cor-
retta, gli strumenti, i materiali e i 
mezzi ausiliari usati nello studio 
dentistico per la diagnosi e il 
trattamento della carie e per al-
tre otturazioni (C3).  

b.1.3. Gli AD illustrano i metodi 
usati per la diagnosi e il tratta-
mento della carie e per altre ot-
turazioni (C2).  

 

b.1.4. Gli AD maneggiano 
l’amalgama e i materiali conta-
minati con l’amalgama confor-
memente alle prescrizioni (C3).  

b.1.4. Gli AD illustrano le pre-
scrizioni di legge sull’uso 
dell’amalgama e del materiale 
contaminato con l’amalgama 
(C2).  

 

 

Competenza operativa b.2: assistere durante i trattamenti endodontici  

Il signor Cattaneo ha un appuntamento per un trattamento endodontico. Oltre agli strumenti di base, 
l’AD prepara accuratamente gli strumenti, i materiali e i mezzi ausiliari necessari per il trattamento en-
dodontico, badando a non preparare troppo materiale per evitare che al termine del trattamento avan-
zino troppi resti. 

Nell’attesa che il medico dentista arrivi, il signor Cattaneo si accomoda sulla poltrona odontoiatrica e 
chiede all’AD come mai non basti otturare il dente. L’AD risponde alla sua domanda spiegando con pa-
role semplici come insorge un’affezione della polpa e le varie fasi del trattamento. Prima dell’inizio del 
trattamento, l’AD indossa la mascherina e gli occhiali protettivi, si disinfetta le mani e indossa i guanti. 
Durante il trattamento porge gli strumenti e i materiali al medico dentista e prepara i mezzi ausiliari ne-
cessari. Assiste così in maniera ottimale il medico dentista assicurando lo svolgimento corretto del trat-
tamento. 

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

b.2.1. Gli AD spiegano ai pa-
zienti con parole semplici come 
insorgono le affezioni della 
polpa e le varie fasi del tratta-
mento (C2).  

b.2.1. Gli AD descrivono le 
cause principali e i sintomi delle 
affezioni della polpa e i possibili 
trattamenti (C2).  

 

b.2.2. Gli AD preparano gli stru-
menti, i materiali e i mezzi ausi-
liari usati abitualmente nello stu-
dio dentistico e necessari per il 
trattamento endodontico (C3).  

b.2.2. Gli AD illustrano come 
usare gli strumenti, i materiali e i 
mezzi ausiliari necessari per il 
trattamento endodontico (C2).  

b.2.2. Gli AD dimostrano in si-
tuazioni standard come prepa-
rare e maneggiare gli strumenti, 
i materiali e i mezzi ausiliari ne-
cessari per il trattamento endo-
dontico (C3).  
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b.2.3. Gli AD porgono al medico 
dentista, nella sequenza cor-
retta, gli strumenti, i materiali e i 
mezzi ausiliari usati nello studio 
dentistico per il trattamento en-
dodontico (C3).  

b.2.3. Gli AD illustrano i metodi 
usati per il trattamento endodon-
tico (C2).  

 

 

Competenza operativa b.3: assistere durante gli esami e i trattamenti parodontali  

La signora Crivelli soffre di parodontite. Oltre agli strumenti di base, l’AD prepara accuratamente gli 
strumenti, i materiali e i mezzi ausiliari necessari specificatamente per l’esame parodontale.  

La signora Crivelli si accomoda sulla poltrona odontoiatrica. Prima dell’inizio del trattamento, l’AD in-
dossa la mascherina e gli occhiali protettivi, si disinfetta le mani e indossa i guanti. Durante il tratta-
mento porge gli strumenti al medico dentista e, se prestabilito, rileva gli indici. Assiste così in maniera 
ottimale il medico dentista assicurando lo svolgimento corretto del trattamento.  

Dopo il trattamento, la signora Crivelli riferisce all’AD di non aver compreso tutte le spiegazioni del me-
dico dentista. L’AD riassume allora brevemente e con parole semplici quanto detto dal dentista.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

b.3.1. Gli AD spiegano ai pa-
zienti con parole semplici le 
cause e le conseguenze delle 
affezioni parodontali (C2).  

b.3.1. Gli AD descrivono le 
cause, le manifestazioni, i sin-
tomi e le conseguenze delle af-
fezioni parodontali (C2).  

 

b.3.2. Gli AD preparano gli stru-
menti, i materiali, i medicinali e i 
mezzi ausiliari usati abitual-
mente nello studio dentistico e 
necessari per gli esami clinici e i 
trattamenti parodontali (C3).  

b.3.2. Gli AD illustrano come 
usare gli strumenti, i materiali, i 
medicinali e i mezzi ausiliari ne-
cessari per gli esami clinici e i 
trattamenti parodontali (C2).  

b.3.2. Gli AD dimostrano in si-
tuazioni standard come prepa-
rare e maneggiare gli strumenti, 
i materiali e i mezzi ausiliari ne-
cessari per gli esami clinici e i 
trattamenti parodontali (C3).  

b.3.3. Gli AD porgono al medico 
dentista, nella sequenza cor-
retta, gli strumenti, i materiali, i 
medicinali e i mezzi ausiliari 
usati nello studio dentistico per 
gli esami clinici e i trattamenti 
parodontali (C3).  

b.3.3. Gli AD illustrano i vari me-
todi usati per gli esami clinici e i 
trattamenti parodontali (C2).  

 

 

Competenza operativa b.4: assistere durante i trattamenti protesici  

Il signor Croci necessita di una nuova protesi totale e ha un appuntamento per una presa d’impronta 
intraorale. Oltre agli strumenti di base, l’AD prepara accuratamente gli strumenti, i materiali e i mezzi 
ausiliari necessari per la terapia, badando a non preparare troppo materiale per evitare che al termine 
del trattamento avanzino troppi resti.  

Nell’attesa che il medico dentista arrivi, il signor Croci si accomoda sulla poltrona odontoiatrica e l’AD 
gli spiega in cosa consiste il trattamento. Prima dell’inizio del trattamento, l’AD indossa la mascherina e 
gli occhiali protettivi, si disinfetta le mani e indossa i guanti. Durante il trattamento porge gli strumenti e 
i materiali al medico dentista e prepara i mezzi ausiliari necessari per una presa d’impronta analogica o 
digitale. Assiste così in maniera ottimale il medico dentista assicurando lo svolgimento corretto del trat-
tamento.  
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Dopo il trattamento, l’AD prepara l’ordine per il laboratorio odontotecnico in base alle indicazioni del 
medico dentista e predispone l’invio al laboratorio. Infine coordina gli appuntamenti successivi con il 
laboratorio.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

b.4.1. Gli AD spiegano ai pa-
zienti con parole semplici gli 
obiettivi di un trattamento prote-
sico (C2).  

b.4.1. Gli AD descrivono gli 
obiettivi dei diversi trattamenti 
protesici (C2).  

 

b.4.2. Gli AD spiegano ai pa-
zienti con parole semplici i mo-
tivi principali alla base dei tratta-
menti protesici e come maneg-
giare la protesi amovibile. (C2).  

b.4.2 Gli AD illustrano i motivi 
principali alla base dei tratta-
menti protesici (C2).  

 

b.4.3. Gli AD descrivono le varie 
ricostruzioni protesiche (C2).  

 

b.4.4. Gli AD illustrano le diffe-
renze tra le diverse ricostruzioni 
protesiche e come maneggiarle 
(C2).  

 

b.4.5. Gli AD preparano gli stru-
menti, i materiali e i mezzi ausi-
liari usati abitualmente nello stu-
dio dentistico e necessari per i 
vari lavori protesici (C3).  

b.4.5. Gli AD illustrano come 
usare gli strumenti, i materiali e i 
mezzi ausiliari necessari per i 
vari lavori protesici (C2).  

b.4.5. Gli AD dimostrano in si-
tuazioni standard come prepa-
rare e maneggiare gli strumenti, 
i materiali e i mezzi ausiliari ne-
cessari per i vari lavori protesici 
(C3).  

b.4.6. Gli AD porgono al medico 
dentista, nella sequenza cor-
retta, gli strumenti, i materiali e i 
mezzi ausiliari usati nello studio 
dentistico per i vari lavori prote-
sici (C3).  

b.4.6. Gli AD illustrano le varie 
fasi dei lavori protesici (C2).  

 

b.4.7. Gli AD lavorano i materiali 
per le protesi conformemente 
alle indicazioni del produttore 
(C3).  

 b.4.7. Gli AD applicano diverse 
tecniche di base inerenti la lavo-
razione dei materiali per le pro-
tesi conformemente alle indica-
zioni del produttore (C3).  

b.4.8. Gli AD preparano gli or-
dini per il laboratorio sotto la su-
pervisione del medico dentista 
(C3).  

 b.4.8. Gli AD preparano gli or-
dini per il laboratorio sulla base 
di esempi (C3).  

b.4.9. Gli AD coordinano gli ap-
puntamenti con il laboratorio 
conformemente alle esigenze 
dei lavori odontotecnici (C4).  

b.4.9. Gli AD descrivono le varie 
fasi dei lavori odontotecnici 
(C2).  
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Competenza operativa b.5: assistere durante i trattamenti ortodontici  

Laura ha un appuntamento dal medico dentista per correggere la posizione dei denti. Oggi è prevista 
la presa dell’impronta per l’apparecchio ortodontico. Oltre agli strumenti di base, l’AD prepara accurata-
mente gli strumenti, i materiali e i mezzi ausiliari necessari per la presa dell’impronta, badando a non 
preparare troppo materiale per evitare che al termine del trattamento avanzino troppi resti.  

Laura, accompagnata da sua madre, si accomoda sulla poltrona odontoiatrica. Nell’attesa che il me-
dico dentista arrivi, la madre pone alcune domande sul trattamento alle quali l’AD risponde con parole 
semplici. Poiché Laura è un po’ agitata, l’AD la tranquillizza.  

Prima dell’inizio del trattamento, l’AD indossa la mascherina e gli occhiali protettivi, si disinfetta le mani 
e indossa i guanti. Durante il trattamento porge gli strumenti e i materiali al medico dentista e prepara i 
mezzi ausiliari necessari. Assiste così in maniera ottimale il medico dentista assicurando lo svolgi-
mento corretto del trattamento.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

b.5.1. Gli AD spiegano ai pa-
zienti con parole semplici gli 
obiettivi di un trattamento orto-
dontico (C2).  

b.5.1. Gli AD descrivono gli 
obiettivi dei vari trattamenti orto-
dontici (C2).  

 

b.5.2. Gli AD spiegano ai pa-
zienti con parole semplici i mo-
tivi più frequenti alla base delle 
malposizioni dei mascellari e dei 
denti (C2).  

b.5.2. Gli AD spiegano i motivi 
più frequenti alla base delle mal-
posizioni dei mascellari e dei 
denti (C2).  

 

b.5.3. Gli AD preparano gli stru-
menti, i materiali e i mezzi ausi-
liari usati abitualmente nello stu-
dio dentistico e necessari per i 
vari lavori di ortodonzia (C3).  

b.5.3. Gli AD illustrano come 
usare gli strumenti, i materiali e i 
mezzi ausiliari necessari per i 
vari lavori di ortodonzia (C2).  

b.5.3. Gli AD dimostrano in si-
tuazioni standard come prepa-
rare e maneggiare gli strumenti, 
i materiali e i mezzi ausiliari ne-
cessari per i vari lavori di orto-
donzia (C3).  

b.5.4. Gli AD porgono al medico 
dentista, nella sequenza cor-
retta, gli strumenti, i materiali e i 
mezzi ausiliari usati nello studio 
dentistico per i vari lavori di orto-
donzia (C3).  

b.5.4. Gli AD illustrano le diffe-
renze tra i vari trattamenti orto-
dontici (C2).  

 

 

Competenza operativa b.6: assistere durante gli interventi chirurgici odontoiatrici  

Alla signora Ferrari deve essere estratto un dente del giudizio incluso. L’AD prepara il posto di lavoro 
prestando attenzione alla sterilità. Oltre agli strumenti di base, l’AD prepara accuratamente gli stru-
menti, i materiali, i medicinali e i mezzi ausiliari necessari per l’intervento. Inoltre prepara un’anestesia 
aspirante.  

La signora Ferrari si accomoda sulla poltrona odontoiatrica. Mentre il medico dentista le somministra 
l’anestesia, l’AD lo assiste. Prima dell’inizio del trattamento, l’AD indossa i guanti quindi prepara la si-
gnora Ferrari per l’intervento chirurgico. Successivamente procede alla disinfezione chirurgica delle 
mani e indossa abiti sterili. Durante il trattamento porge gli strumenti e i materiali al medico dentista ba-
dando a mantenere sterile il campo di lavoro. Assiste così in maniera ottimale il medico dentista assi-
curando lo svolgimento corretto del trattamento. Dopo l’intervento, l’AD istruisce la signora Ferrari sul 
comportamento corretto da adottare dopo un intervento chirurgico.  
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Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

b.6.1. Gli AD procedono ai pre-
parativi necessari per gli inter-
venti chirurgici in modo da ga-
rantire la sterilità (C3).  

b.6.1. Gli AD illustrano le misure 
da adottare nella fase prepara-
toria per garantire interventi igie-
nici e sterili (C2).  

b.6.1. Gli AD procedono ai pre-
parativi necessari per gli inter-
venti chirurgici in modo da ga-
rantire la sterilità (C3).  

b.6.2. Gli AD assistono il medico 
dentista in funzione della situa-
zione durante le procedure per 
ottenere un’anestesia (C3).  

b.6.2. Gli AD elencano le varie 
possibilità per ottenere un’ane-
stesia (C1).  

b.6.2. Gli AD preparano i mezzi 
ausiliari per ottenere un’aneste-
sia (C3).  

b.6.3. Gli AD preparano gli stru-
menti, i materiali, i medicinali e i 
mezzi ausiliari usati abitual-
mente nello studio dentistico e 
necessari per gli interventi chi-
rurgici (C3).  

b.6.3. Gli AD illustrano come 
usare gli strumenti, i materiali, i 
medicinali e i mezzi ausiliari ne-
cessari per gli interventi chirur-
gici (C2).  

b.6.3. Gli AD dimostrano in si-
tuazioni standard come prepa-
rare e maneggiare gli strumenti, 
i materiali e i mezzi ausiliari ne-
cessari per gli interventi chirur-
gici (C3).  

b.6.4. Gli AD assistono il medico 
dentista in diversi trattamenti 
chirurgici mantenendo sterile il 
campo di lavoro (C3).  

b.6.4. Gli AD descrivono le fasi 
dei vari trattamenti chirurgici 
(C2).  

 

b.6.5. Gli AD istruiscono i pa-
zienti sul corretto comporta-
mento da adottare dopo gli inter-
venti chirurgici e in caso di 
eventuali complicazioni (C3).  

b.6.5. Gli AD illustrano il com-
portamento corretto da adottare 
dopo gli interventi chirurgici e in 
caso di eventuali complicazioni 
(C2).  

 

 

Campo di competenze operative c: applicazione delle norme e delle misure igieniche  

Prima, durante e dopo i vari trattamenti, gli assistenti dentali applicano le norme e le misure igieniche. 
Assicurano la protezione della propria salute e della salute dei pazienti, nonché la protezione dell’am-
biente. Preparano e riordinano la sala di cura, nonché i dispositivi medici in base alle direttive vigenti 
dell’Istituto svizzero per gli agenti terapeutici (Swissmedic).  

Competenza operativa c.1: assicurare la protezione della propria salute e della salute dei pazienti 
nonché la protezione dell’ambiente  

Nella sua attività quotidiana, l’AD applica diverse misure per proteggere la propria salute, quella dei 
pazienti e l’ambiente: prima di mettersi all’opera indossa gli abiti da lavoro e conserva quelli personali 
in un luogo separato. Nel maneggiare i prodotti chimici interpreta le indicazioni di pericolo e si attiene 
alle norme comportamentali. Rispetta in ogni momento l’igiene personale e professionale. Inoltre ap-
plica le misure inerenti la sicurezza sul lavoro, la protezione della salute e dell’ambiente scrupolosa-
mente e nel rispetto delle prescrizioni.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

c.1.1. Gli AD applicano le mi-
sure d’igiene personale (privata 
e professionale) secondo le pre-
scrizioni dello studio dentistico 
(C3).  

c.1.1. Gli AD illustrano le misure 
d’igiene personale (privata e 
professionale) (C2).  

c.1.1. Gli AD dimostrano le varie 
misure d’igiene personale (pri-
vata e professionale) (C3).  
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c.1.2. Gli AD applicano le varie 
misure della catena dell’igiene 
necessarie per la protezione 
della salute dei pazienti confor-
memente alle prescrizioni (C3).  

c.1.2. Gli AD associano le di-
verse misure alle rispettive zone 
della catena dell’igiene (C3).  

c.1.2. Gli AD applicano in situa-
zioni standard le misure delle 
varie zone della catena 
dell’igiene conformemente alle 
prescrizioni (C3).  

c.1.3. Gli AD spiegano per quale 
motivo esistono le norme igieni-
che (C2).  

c.1.4. Gli AD illustrano i fonda-
menti della microbiologia e 
dell’infettivologia rilevanti per il 
loro lavoro (C2).  

c.1.5. Gli AD disinfettano le 
prese d’impronta intraorali prima 
di consegnarle all’odontotecnico 
(C3).  

c.1.5. Gli AD illustrano i metodi 
utilizzati per disinfettare le prese 
d’impronta intraorali (C2).  

c.1.5. Gli AD applicano i vari 
metodi utilizzati per disinfettare 
le prese d’impronta intraorali 
(C3).  

c.1.6. Gli AD applicano le mi-
sure inerenti la sicurezza sul la-
voro in tutti i lavori eseguiti all’in-
terno dello studio dentistico 
(C4).  

c.1.6. Gli AD indicano i pericoli 
cui si espongono durante i lavori 
all’interno dello studio dentistico 
(C2).  

 

c.1.7. Nel maneggiare i prodotti 
chimici, gli AD tengono conto 
delle indicazioni di pericolo e 
delle norme comportamentali 
(C3).  

c.1.7. Gli AD illustrano le indica-
zioni di pericolo e le norme com-
portamentali cui attenersi 
quando si maneggiano prodotti 
chimici, nonché le ripercussioni 
di queste sostanze sulla salute e 
sull’ambiente (C2).  

 

 

Competenza operativa c.2: preparare e riordinare la sala di cura secondo le prescrizioni  

Prima di iniziare il lavoro, l’AD prepara la sala di cura: mette in funzione il riunito e procede a un con-
trollo del funzionamento tenendo conto delle norme igieniche vigenti. In seguito disinfetta il riunito e ini-
zia il trattamento della signora Bernasconi. Al termine del trattamento e a ogni successivo cambio di 
paziente, l’AD applica tutte le misure di disinfezione da eseguire nella sala di cura in maniera accurata 
e secondo le norme igieniche vigenti.  

Al termine del lavoro, l’AD procede alla cura del riunito e delle superfici conformemente alle indicazioni 
del produttore. Inoltre procede alla disinfezione finale dell’aspirasaliva, degli apparecchi e delle super-
fici in base alle istruzioni tecniche e alle norme igieniche vigenti. Infine spegne gli apparecchi confor-
memente alle prescrizioni.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

c.2.1. Prima di iniziare il lavoro, 
gli AD mettono in funzione il riu-
nito conformemente alle norme 
igieniche vigenti e procedono al 
controllo del funzionamento 
(C3).  

c.2.1. Gli AD illustrano le singole 
fasi della messa in funzione del 
riunito (C2).  

c.2.1. Gli AD si occupano di tutti 
i preparativi da eseguire nella 
sala di cura e abituali in uno stu-
dio dentistico (C3).  

c.2.2. Al cambio di paziente, gli 
AD applicano, conformemente 

c.2.2. Gli AD illustrano la proce-
dura prevista per tutte le misure 
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alle norme igieniche vigenti, 
tutte le misure di disinfezione 
previste per la sala di cura (C3).  

di disinfezione prescritte a ogni 
cambio di paziente (C2).  

c.2.2. Gli AD applicano tutte le 
misure di disinfezione d’uso cor-
rente prescritte a ogni cambio di 
paziente (C3).  

c.2.3. Gli AD spiegano per quale 
motivo esistono le varie misure 
di disinfezione (C2).  

c.2.4. Al termine del lavoro, gli 
AD procedono alla cura del riu-
nito e di tutte le superfici confor-
memente alle indicazioni del 
produttore (C3).  

c.2.4. Gli AD descrivono i lavori 
di cura del riunito e delle super-
fici (C2).  

c.2.4. Gli AD procedono alla 
cura del riunito e delle superfici 
(C3).  

c.2.5. Gli AD spiegano come 
vanno scelti i prodotti per la cura 
del riunito e delle superfici (C2).  

c.2.6. Gli AD procedono alla di-
sinfezione finale dell’aspirasa-
liva conformemente alle istru-
zioni tecniche e alle direttive 
dello studio dentistico (C3).  

c.2.6. Gli AD spiegano le varie 
fasi della disinfezione finale 
dell’aspirasaliva (C2).  

c.2.6. Gli AD procedono alla di-
sinfezione finale dell’aspirasa-
liva conformemente alle istru-
zioni tecniche (C3).  

c.2.7. Gli AD spengono gli appa-
recchi conformemente alle pre-
scrizioni (C3).  

  

 

Competenza operativa c.3: preparare i dispositivi medici in base alle direttive vigenti dell’Istituto sviz-
zero per gli agenti terapeutici (Swissmedic)  

Al termine di un trattamento, l’AD porta il vassoio contaminato nel locale sterilizzazione. Adotta misure 
personali di protezione. Per prima cosa procede alla separazione dei dispositivi medici contaminati 
dello studio dentistico valutando i potenziali rischi. Smaltisce i rifiuti conformemente alle disposizioni 
legali, quindi mette gli strumenti in una vasca di decontaminazione o sistema gli strumenti e il vassoio 
nel termodisinfettore.  

Dopo aver lasciato gli strumenti nella vasca di decontaminazione il tempo necessario, l’AD pulisce gli 
strumenti, controlla che siano puliti e li asciuga. In seguito controlla che gli strumenti siano puliti anche 
dopo la disinfezione e la pulizia nel termodisinfettore. A questo punto prepara gli strumenti per la steri-
lizzazione. Carica e controlla lo sterilizzatore conformemente alle prescrizioni, sceglie il programma 
adeguato e mette in funzione l’apparecchio. Al termine della procedura, estrae gli strumenti dallo steri-
lizzatore e applica le misure necessarie alla verifica e alla conferma del corretto funzionamento del pro-
cesso di sterilizzazione. Conserva gli strumenti sterili secondo le prescrizioni dello studio dentistico e 
verifica che siano conformi alle direttive vigenti dell’Istituto svizzero per gli agenti terapeutici (Swissme-
dic). 

Al termine del lavoro, nel locale sterilizzazione l’AD procede alla disinfezione finale dei vari apparecchi 
e delle varie superfici conformemente alle norme igieniche vigenti per poi spegnere tutti gli apparecchi 
conformemente alle prescrizioni.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

c.3.1. Gli AD procedono alla se-
parazione dei dispositivi medici 
contaminati dello studio denti-
stico valutando i potenziali rischi 
(C3).  

c.3.1. Gli AD illustrano le varie 
classi di rischio dei dispositivi 
medici e il loro significato (C2).  

c.3.1. Gli AD procedono alla se-
parazione dei dispositivi medici 
contaminati valutando i poten-
ziali rischi (C3).  
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c.3.2. Nella zona infetta (rossa), 
gli AD adottano le misure ade-
guate per disinfettare i disposi-
tivi medici nel rispetto della sicu-
rezza sul lavoro e della prote-
zione della salute (C3).  

c.3.2. Gli AD spiegano le varie 
misure e i vari metodi per disin-
fettare i dispositivi medici nella 
zona infetta (rossa) (C2).  

c.3.2. Nella zona infetta (rossa), 
gli AD adottano tutte le misure 
d’uso corrente per disinfettare i 
dispositivi medici seguendo di-
versi metodi (C3).  

c.3.3. Nella zona igienica 
(gialla), gli AD adottano le mi-
sure adeguate per i dispositivi 
medici conformemente ai metodi 
utilizzati nello studio dentistico 
(C3).  

c.3.3. Gli AD spiegano le varie 
misure e i vari metodi adottati 
nella zona igienica (gialla) per i 
dispositivi medici (C2).  

c.3.3. Nella zona igienica 
(gialla), gli AD adottano tutte le 
misure d’uso corrente per i di-
spositivi medici seguendo di-
versi metodi (C3).  

c.3.4. Nella zona sterile (verde), 
gli AD eseguono i lavori di steri-
lizzazione sui dispositivi medici 
conformemente alle prescrizioni 
vigenti (C3).  

c.3.4. Gli AD spiegano i vari la-
vori di sterilizzazione sui dispo-
sitivi medici eseguiti nella zona 
sterile (verde) (C2).  

c.3.4. Nella zona sterile (verde), 
gli AD effettuano tutti i lavori di 
sterilizzazione d’uso corrente 
eseguiti sui dispositivi medici se-
guendo diversi metodi (C3).  

c.3.5. Gli AD applicano le mi-
sure prescritte per verificare e 
confermare il corretto funziona-
mento del processo di sterilizza-
zione (C4).  

c.3.5. Gli AD descrivono le varie 
possibilità per verificare e con-
fermare il corretto funziona-
mento del processo di sterilizza-
zione (C2).  

c.3.5. Gli AD utilizzano varie 
possibilità per verificare e con-
fermare il corretto funziona-
mento del processo di sterilizza-
zione (C3).  

c.3.6. Gli AD controllano lo stoc-
caggio degli strumenti sterili 
conformemente alle prescrizioni 
vigenti (C3).  

c.3.6. Gli AD illustrano le pre-
scrizioni vigenti inerenti il con-
trollo dello stoccaggio degli stru-
menti sterili (C2).  

c.3.6. Gli AD utilizzano le varie 
procedure di stoccaggio confor-
memente alle prescrizioni vi-
genti (C3).  

c.3.7. Gli AD mescolano le solu-
zioni disinfettanti d’uso corrente 
nello studio dentistico nelle giu-
ste proporzioni e nell’ordine cor-
retto conformemente alle indica-
zioni del produttore (C3).  

c.3.7. Gli AD calcolano le pro-
porzioni corrette per mescolare 
le soluzioni (C3).  

c.3.7. Gli AD mescolano varie 
soluzioni disinfettanti nelle giu-
ste proporzioni e nell’ordine cor-
retto conformemente alle indica-
zioni del produttore (C3).  

c.3.8. Al termine del lavoro, gli 
AD procedono alla disinfezione 
finale dei vari apparecchi e delle 
varie superfici del locale steriliz-
zazione conformemente alle 
norme igieniche (C3).  

c.3.8. Gli AD illustrano le misure 
inerenti la disinfezione finale nel 
locale sterilizzazione (C2).  

c.3.8. Gli AD eseguono diversi 
lavori inerenti la disinfezione fi-
nale del locale sterilizzazione su 
vari apparecchi e varie superfici 
(C3).  

c.3.9. Gli AD spengono gli appa-
recchi del locale sterilizzazione 
conformemente alle prescrizioni 
(C3).  

  

 

Campo di competenze operative d: esecuzione della diagnostica per immagini  

Gli AD eseguono la diagnostica per immagini. Su incarico del medico dentista eseguono radiografie 
intraorali a basso dosaggio, elaborano immagini digitali o trattano immagini analogiche. Inoltre ese-
guono l’esame di stabilità dei sistemi a raggi X. 
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Competenza operativa d.1: eseguire su incarico del medico dentista radiografie intraorali a basso do-
saggio  

Il medico dentista incarica l’AD di eseguire una radiografia alla signora Galli, che ha 25 anni. Per prima 
cosa l’AD spiega la procedura alla paziente e le chiede se è in stato interessante. La signora Galli ri-
sponde negativamente. A questo punto l’AD prepara il supporto radiografico e appronta l’apparecchio 
a raggi X. Adotta le misure di radioprotezione necessarie per proteggere la paziente e sistema la pelli-
cola nel cavo orale della signora Galli con la tecnica di posizionamento adeguata. In seguito aziona il 
dispositivo di scatto dell’apparecchio a raggi X, badando a rispettare la distanza minima e controllando 
che la signora non si muova. Durante tutta la procedura, l’AD spiega quello che sta facendo, fornendo 
alla paziente le indicazioni del caso.  

L’AD esegue tutta la procedura in maniera sistematica ed efficace. In tutte le fasi del lavoro rispetta le 
disposizioni in materia di radioprotezione.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

d.1.1. Durante tutta la procedura 
radiologica, gli AD adottano le 
misure di radioprotezione indivi-
duale, dei pazienti e del perso-
nale (C3).  

d.1.1. Gli AD illustrano la legge 
sulla radioprotezione e la sua 
applicazione quale base per 
ogni attività radiologica, in parti-
colare le misure di radioprote-
zione individuale, dei pazienti e 
del personale (C2).  

d.1.1. Nell’ambito di una situa-
zione standardizzata, gli AD 
adottano le misure di radioprote-
zione individuale, dei pazienti e 
del personale durante tutta la 
procedura radiologica (C3).  

d.1.2. Gli AD illustrano gli effetti 
dell’attività radiologica in rela-
zione alla radiobiologia (C2).  

d.1.3. Gli AD assistono i pazienti 
prima e durante la procedura ra-
diologica (C3).  

  

d.1.4. Gli AD procedono ai pre-
parativi necessari per eseguire 
radiografie intraorali a basso do-
saggio; tali preparativi possono 
riguardare o il paziente o la pro-
cedura radiologica (C3).  

d.1.4. Gli AD illustrano le sin-
gole misure inerenti i preparativi 
per eseguire radiografie intrao-
rali a basso dosaggio; tali prepa-
rativi possono riguardare o il pa-
ziente o la procedura radiologica 
(C2).  

d.1.4. Nell’ambito di una situa-
zione standardizzata, gli AD pre-
dispongono i preparativi neces-
sari per eseguire radiografie in-
traorali a basso dosaggio; tali 
preparativi possono riguardare o 
il paziente o la procedura radio-
logica (C3).  

d.1.5. Gli AD utilizzano l’im-
pianto a raggi X in funzione 
della situazione e conforme-
mente ai requisiti di legge (C3).  

d.1.5. Gli AD spiegano la strut-
tura e il funzionamento dell’im-
pianto a raggi X (C2).  

d.1.5. Nell’ambito di una situa-
zione standardizzata, gli AD uti-
lizzano l’impianto a raggi X in 
funzione della situazione e con-
formemente ai requisiti di legge 
(C3).  

d.1.6. Gli AD sistemano la pelli-
cola nel cavo orale del paziente 
con la tecnica di posizionamento 
adeguata alla radiografia da 
eseguire (C3).  

d.1.6. Gli AD spiegano la diffe-
renza tra le varie tecniche di po-
sizionamento e i relativi svan-
taggi e vantaggi (C2).  

d.1.6. Nell’ambito di una situa-
zione standardizzata, gli AD si-
stemano la pellicola nel cavo 
orale del paziente con la tecnica 
di posizionamento adeguata alla 
radiografia da eseguire (C3).  
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d.1.7. Gli AD eseguono radio-
grafie intraorali a basso dosag-
gio (C3).  

 d.1.7. Nell’ambito di una situa-
zione standardizzata, gli AD 
eseguono radiografie intraorali a 
basso dosaggio (C3).  

 

Competenza operativa d.2: elaborare immagini digitali o trattare immagini analogiche  

Elaborazione delle immagini digitali:  

Al termine della procedura radiologica, l’AD elabora la radiografia digitale eseguita alla signora Galli 
per poi inserirla nella sua CP. Verifica la correttezza e la qualità della radiografia e all’occorrenza ela-
bora l’immagine con i correttivi adeguati.  

Trattamento delle immagini analogiche:  

Al termine della procedura radiologica, l’AD sviluppa la radiografia analogica. Verifica la correttezza e 
la qualità della radiografia, che poi monta in una cornice e inserisce nella CP della signora Galli.  

L’AD lavora con cura e precisione durante tutta la procedura.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

d.2.1. Gli AD caricano le radio-
grafie digitali sull’apparecchio 
usato nello studio dentistico 
(C3) 

oppure 

Gli AD sviluppano le radiografie 
analogiche con l’apparecchio 
usato nello studio dentistico 
(C3).  

  

d.2.1. Gli AD descrivono il prin-
cipio dell’acquisizione digitale 
delle immagini radiologiche 
(C2).  

d.2.1. Gli AD caricano le radio-
grafie digitali con gli apparecchi 
a disposizione nello studio denti-
stico (C3).  

 d.2.2. Gli AD descrivono il prin-
cipio dell’acquisizione analogica 
delle immagini radiologiche 
(C2).  

d.2.2. Gli AD sviluppano le ra-
diografie analogiche con gli ap-
parecchi a disposizione nello 
studio dentistico (C3).  

d.2.3. Gli AD verificano la cor-
rettezza e la qualità delle radio-
grafie digitali o analogiche (C3).  

d.2.3. Gli AD spiegano i fonda-
menti di anatomia rilevanti per la 
verifica dell’immagine radiolo-
gica (C2).  

d.2.3. Gli AD eseguono un bi-
lancio radiologico (C3).  

d.2.4. Gli AD rimediano agli er-
rori di qualità delle immagini di-
gitali o analogiche con misure 
adeguate (C4).  

d.2.4. Gli AD illustrano i criteri 
tecnici di qualità delle immagini 
(C2).  

d.2.4. Nell’ambito di una situa-
zione standardizzata, gli AD ri-
mediano agli errori di qualità 
delle immagini digitali o analogi-
che con misure adeguate (C3).  

 

Competenza operativa d.3: eseguire l’esame di stabilità dei sistemi a raggi X digitali o analogici  

Almeno una volta a settimana, l’AD deve eseguire l’esame di stabilità degli apparecchi di riproduzione 
delle immagini. Durante questo esame verifica l’apparecchio con l’immagine campione. In caso di di-
screpanze adotta le misure del caso.  
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L’AD deve inoltre eseguire l’esame settimanale di stabilità del trattamento dell’immagine della sviluppa-
trice. Conformemente alla prova di collaudo esegue una radiografia di controllo allo scopo di esami-
nare il trattamento dell’immagine della sviluppatrice. Confronta la radiografia di controllo con quella di 
riferimento. In caso di discrepanze adotta le misure del caso.  

L’AD verbalizza la procedura nel libretto d’impianto e archivia la radiografia di controllo. Una volta 
all’anno esegue un esame di stabilità dei sistemi a raggi X mediante un fantoccio.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

d.3.1. Nel caso di sistemi a 
raggi X digitali, gli AD eseguono 
l’esame settimanale di stabilità 
degli apparecchi di riproduzione 
delle immagini nel rispetto delle 
misure di radioprotezione (C3).  

d.3.1. Gli AD descrivono la pro-
cedura dell’esame settimanale 
di stabilità degli apparecchi di ri-
produzione delle immagini (C2).  

d.3.1. Nel caso di sistemi a 
raggi X digitali, gli AD eseguono 
l’esame settimanale di stabilità 
degli apparecchi di riproduzione 
delle immagini nel rispetto delle 
misure di radioprotezione (C3).  

d.3.2. Nel caso di sistemi a 
raggi X analogici, gli AD ese-
guono l’esame settimanale di 
stabilità della sviluppatrice nel ri-
spetto delle misure di radiopro-
tezione (C3).  

d.3.2. Nel caso di sistemi a 
raggi X analogici, gli AD descri-
vono la procedura dell’esame 
settimanale di stabilità (C2).  

d.3.2. Nel caso di sistemi a 
raggi X analogici, gli AD ese-
guono l’esame settimanale di 
stabilità della sviluppatrice nel ri-
spetto delle misure di radiopro-
tezione (C3).  

d.3.3. Gli AD eseguono l’esame 
annuale di stabilità dell’impianto 
a raggi X analogico o digitale 
mediante il fantoccio nel rispetto 
delle misure di radioprotezione 
(C3).  

d.3.3. Gli AD descrivono la pro-
cedura dell’esame annuale di 
stabilità dell’impianto a raggi X 
analogico o digitale (C2).  

d.3.3. Gli AD eseguono l’esame 
annuale di stabilità dell’impianto 
a raggi X analogico o digitale 
mediante il fantoccio nel rispetto 
delle misure di radioprotezione 
(C3).  

d.3.4. Gli AD interpretano i risul-
tati dell’esame di stabilità (C4).  

d.3.4. Nell’ambito dell’esame di 
stabilità, gli AD descrivono varie 
discrepanze e fonti di errore 
(C2).  

d.3.4. Nell’ambito dell’esame di 
stabilità, gli AD mostrano varie 
discrepanze e fonti di errore 
sulla base di esempi (C3).  

d.3.5. Gli AD adottano misure 
per rimediare agli errori riscon-
trati durante l’esame di stabilità 
(C3).  

d.3.5. Gli AD descrivono le mi-
sure per rimediare agli errori ri-
scontrati durante l’esame di sta-
bilità (C2).  

d.3.5. Gli AD adottano misure 
previste per rimediare agli errori 
riscontrati durante l’esame di 
stabilità (C3).  

d.3.6. Gli AD documentano nel 
libretto d’impianto i risultati 
dell’esame di stabilità conforme-
mente alle prescrizioni (C3).  

 d.3.6. Sulla base di un esempio, 
gli AD documentano nel libretto 
d’impianto i risultati dell’esame 
di stabilità conformemente alle 
prescrizioni (C3). 

 

Campo di competenze operative e: esecuzione di lavori di manutenzione  

Gli assistenti dentali eseguono lavori di cura e piccole riparazioni su apparecchi e dispositivi dello stu-
dio dentistico. Inoltre smaltiscono rifiuti e rifiuti speciali.  

Competenza operativa e.1: eseguire lavori di cura e piccole riparazioni su apparecchi e dispositivi 
dello studio dentistico, ad eccezione dei sistemi a raggi X  
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L’AD è responsabile del funzionamento degli apparecchi e dei dispositivi dello studio dentistico. È con-
sapevole dell’importanza di un funzionamento ineccepibile degli apparecchi e dei dispositivi per il la-
voro nello studio. Per questo motivo li controlla regolarmente e scrupolosamente. Esegue i lavori di 
cura in base alle indicazioni del produttore. Può effettuare piccole riparazioni per conto proprio o se-
condo le direttive del servizio tecnico. Nell’utilizzo degli apparecchi applica misure inerenti la sicurezza 
sul lavoro, la protezione della salute e l’efficienza energetica. In caso di guasti al sistema a raggi X, si 
mette in contatto con il servizio tecnico competente. L’AD non può eseguire personalmente riparazioni 
sui sistemi a raggi X. Inoltre, effettua quotidianamente il salvataggio dei dati sul PC.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

e.1.1. Gli AD eseguono lavori di 
cura sugli apparecchi e sui di-
spositivi dello studio dentistico 
conformemente alle indicazioni 
dei produttori (C3).  

e.1.1. Gli AD descrivono i lavori 
di cura sui vari apparecchi e di-
spositivi dello studio dentistico 
(C2).  

 

e.1.2. Gli AD riparano i guasti 
agli apparecchi e ai dispositivi 
dello studio dentistico, fatta ec-
cezione per i sistemi a raggi X, 
nel rispetto delle misure di sicu-
rezza (C4).  

e.1.2. Gli AD interpretano i gua-
sti frequenti e le segnalazioni di 
errore degli apparecchi e dei di-
spositivi dello studio dentistico 
(C3).  

 

e.1.3. Gli AD mostrano a cosa 
occorre prestare attenzione in 
caso di guasti inerenti il funzio-
namento degli apparecchi e dei 
dispositivi (C2).  

e.1.4. Gli AD illustrano i fonda-
menti di fisica rilevanti per l’uso 
e la cura degli apparecchi (C2).  

e.1.5. Gli AD effettuano in ma-
niera affidabile il salvataggio dei 
dati stabilito dal datore di lavoro 
(C3).  

e.1.5. Gli AD descrivono le pro-
cedure di backup e le relative 
misure inerenti il salvataggio 
professionale dei dati (C2).  

 

e.1.6. Gli AD adottano semplici 
misure volte a migliorare l’effi-
cienza energetica degli apparec-
chi e dei dispositivi dello studio 
dentistico, fatta eccezione per i 
sistemi a raggi X) (C3).  

e.1.6. Gli AD descrivono sem-
plici misure volte a migliorare 
l’efficienza energetica degli ap-
parecchi e dei dispositivi dello 
studio dentistico (C2).  

 

 

Competenza operativa e.2: smaltire rifiuti e rifiuti speciali  

In uno studio dentistico si producono vari tipi di rifiuti. Nell’eliminarli, l’AD tiene conto della protezione 
dell’ambiente. A seconda dei materiali, l’AD smaltisce regolarmente i rifiuti conformemente alle direttive 
aziendali e alle disposizioni legali. Separa ed elimina il materiale contaminato, gli articoli chirurgici mo-
nouso e altri rifiuti speciali conformemente alle prescrizioni di legge. Separa e smaltisce i rifiuti normali 
dello studio dentistico tenendo conto dei principi del riciclaggio.  

L’AD è consapevole dell’importanza della protezione dell’ambiente. Per questo motivo svolge questi 
lavori in maniera coscienziosa e sempre conformemente alle prescrizioni.  
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Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

e.2.1. Gli AD smaltiscono il ma-
teriale contaminato e gli articoli 
chirurgici monouso dello studio 
dentistico conformemente alle 
prescrizioni di legge (C3).  

e.2.1. Gli AD descrivono le di-
sposizioni legali inerenti lo smal-
timento del materiale contami-
nato e degli articoli chirurgici 
monouso (C2).  

e.2.1. Gli AD dimostrano lo 
smaltimento di tutti i tipi di mate-
riale contaminato e di articoli 
chirurgici monouso conforme-
mente alle prescrizioni di legge 
(C3).  

e.2.2. Gli AD separano i rifiuti 
speciali dello studio dentistico 
conformemente alle prescrizioni 
di legge (C3).  

e.2.2. Gli AD descrivono le di-
sposizioni legali inerenti la sepa-
razione e lo smaltimento dei ri-
fiuti speciali (C2).  

e.2.2. Gli AD separano tutti i ri-
fiuti speciali conformemente alle 
prescrizioni di legge (C3).  

e.2.3. Gli AD smaltiscono i rifiuti 
speciali dello studio dentistico 
conformemente alle prescrizioni 
di legge (C3).  

 e.2.3. Gli AD dimostrano come 
smaltire tutti i rifiuti speciali con-
formemente alle prescrizioni di 
legge (C3).  

e.2.4. Gli AD smaltiscono i rifiuti 
normali dello studio dentistico 
tenendo conto dei principi del ri-
ciclaggio (C3).  

e.2.4. Gli AD descrivono le di-
sposizioni legali inerenti la sepa-
razione e lo smaltimento dei ri-
fiuti speciali (C2).  

 

 

Campo di competenze operative f: assistenza ai pazienti  

Gli assistenti dentali assistono i pazienti. Li accolgono, raccolgono i loro dati personali e gestiscono i 
loro appuntamenti. Comunicano anche con i pazienti di lingua straniera. Inoltre, se necessario, spie-
gano loro le misure di profilassi.  

Competenza operativa f.1: accogliere i pazienti  

Il signor Gianinazzi chiama lo studio dentistico lamentando un forte mal di denti. Sta cercando un 
nuovo medico dentista. L’AD raccoglie i suoi dati personali (cognome, nome, numero di telefono) e gli 
fissa un appuntamento. In seguito gli spiega come raggiungere lo studio dentistico. 

Il signor Gianinazzi si presenta allo studio dentistico all’ora convenuta. L’AD lo accoglie con gentilezza 
e premura chiedendogli come sta. Successivamente gli consegna il questionario anagrafico e anamne-
stico da compilare offrendogli il proprio aiuto in caso di eventuali domande. Una volta che il paziente ha 
compilato il questionario, l’AD gli mostra i locali più importanti dello studio dentistico e lo accompagna 
nella sala d’aspetto.  

L’AD adegua il proprio comportamento alla situazione e alle esigenze del signor Gianinazzi e adegua il 
linguaggio in base alle regole della comunicazione verbale e non verbale. 

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

f.1.1. Nei colloqui telefonici, gli 
AD adottano un linguaggio ade-
guato alla situazione e conforme 
alle regole fondamentali della 
comunicazione (C4).  

f.1.1. Gli AD descrivono i prin-
cipi fondamentali dei colloqui te-
lefonici con i pazienti (C2).  
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f.1.2. Gli AD registrano corretta-
mente il messaggio della segre-
teria telefonica (C3).  

f.1.2. Gli AD descrivono a cosa 
occorre badare quando si regi-
stra il messaggio della segrete-
ria telefonica (C2).  

 

f.1.3. Gli AD applicano le regole 
fondamentali della comunica-
zione verbale e non verbale nel 
contatto con i pazienti (C3).  

f.1.3. Gli AD illustrano le princi-
pali forme comportamentali nel 
contatto con i pazienti (C2).  

f.1.3. Sulla base di esempi ine-
renti varie situazioni con cui ci si 
può confrontare nello studio 
dentistico (per es. colloquio tele-
fonico, accoglienza, situazioni di 
conflitto), gli AD applicano le 
principali forme comportamentali 
e regole fondamentali della co-
municazione con diversi gruppi 
e tipi di persone (C3).  

f.1.4. Gli AD affrontano le situa-
zioni di conflitto con i pazienti in 
maniera ponderata, gentile e 
tranquilla (C3).  

f.1.4. Gli AD illustrano i vari mo-
delli di comunicazione, le regole 
fondamentali della comunica-
zione e la loro applicazione nello 
studio dentistico (C2).  

 

f.1.5. Gli AD interagiscono con i 
pazienti con esigenze particolari 
in funzione della situazione 
(C3).  

f.1.5 Gli AD illustrano le esi-
genze particolari di diversi 
gruppi e tipi di persone e il modo 
di interagire con loro (C2).  

 

f.1.6. Gli AD assistono i pazienti 
durante la compilazione del que-
stionario anagrafico e anamne-
stico utilizzando un linguaggio 
semplice (C3).  

f.1.6. Gli AD illustrano la termi-
nologia usata nel questionario 
anagrafico e anamnestico (C2).  

 

f.1.7. Gli AD completano un 
questionario anamnestico ri-
guardante la loro persona (C3).  

 

f.1.8. Gli AD informano i nuovi 
pazienti sull’infrastruttura dello 
studio dentistico e sulle proce-
dure seguite nello studio (C3).  

  

 

Competenza operativa f.2: registrare i dati dei pazienti  

Mentre il signor Gianinazzi è in sala d’aspetto, l’AD trasferisce accuratamente i dati del paziente nel 
sistema informatico dello studio dentistico. Verifica se sono completi e se li ha trasferiti correttamente. 
Presta particolare attenzione ai fattori di rischio, e li inserisce nel campo ATTENZIONE, nonché alle 
informazioni che influiscono sugli ulteriori preparativi in vista del trattamento. È inoltre consapevole che 
questi dati vanno trattati in maniera confidenziale e di conseguenza rispetta le disposizioni in materia di 
segreto professionale e di protezione dei dati.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

f.2.1. Gli AD trasferiscono cor-
rettamente e integralmente nel 
sistema informatico usato nello 
studio dentistico i dati figuranti 

f.2.1. Nell’ambito di un esercizio, 
gli AD compilano correttamente 
e integralmente un modello di 
questionario anamnestico con 
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sul questionario anagrafico e 
anamnestico dei pazienti (C3).  

l’ausilio di software d’uso cor-
rente negli studi dentistici (C3).  

f.2.2. Gli AD inseriscono corret-
tamente nel campo ATTEN-
ZIONE i fattori di rischio figuranti 
nel questionario anamnestico 
(C3).  

f.2.2. Gli AD illustrano le misure 
da adottare in vista del tratta-
mento dei dati che si possono 
estrapolare dal campo ATTEN-
ZIONE (C2).  

 

f.2.3. Nel gestire i dati dei pa-
zienti, gli AD rispettano le dispo-
sizioni in materia di segreto pro-
fessionale e di protezione dei 
dati (C3).  

f.2.3. Gli AD illustrano le dispo-
sizioni in materia di segreto pro-
fessionale e di protezione dei 
dati, e il loro significato (C2).  

 

 

Competenza operativa f.3: gestire gli appuntamenti dei pazienti  

L’AD sta ricordando ai pazienti i loro appuntamenti secondo il sistema di «recall» e, come richiesto da-
gli stessi, si sta mettendo in contatto con loro. A un certo punto, l’AD riceve una telefonata da parte 
della signora Maspoli, che è molto agitata perché suo figlio Kevin ha perso un dente mentre giocava e 
chiede che cosa fare. L’AD si rende conto che si tratta di un’urgenza, calma la signora e le spiega le 
misure da adottare immediatamente e le regole comportamentali da seguire. Dopo essersi consultata 
con il medico dentista, l’AD invita la signora Maspoli a portare subito Kevin allo studio dentistico.  

In questa situazione, l’AD reagisce in maniera tranquilla e ponderata. È in grado di stabilire corretta-
mente le priorità. Inoltre adegua il proprio comportamento alla situazione e alle esigenze della madre di 
Kevin.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

f.3.1. Gli AD annotano gli ap-
puntamenti per i pazienti 
nell’agenda tenendo conto della 
durata dei trattamenti e dell’ur-
genza e, possibilmente, delle 
esigenze dei pazienti, consul-
tando, se necessario, il medico 
dentista (C3).  

f.3.1. Gli AD descrivono i prin-
cipi fondamentali della gestione 
degli appuntamenti (C2).  

 

f.3.2. In situazioni di urgenza 
odontoiatrica, gli AD fissano gli 
appuntamenti in base all’ur-
genza (C4).  

f.3.2. Gli AD descrivono i sin-
tomi di varie situazioni di ur-
genza odontoiatrica e l’urgenza 
che comportano (C2).  

f.3.2. In situazioni di urgenza 
odontoiatrica note e standardiz-
zate, gli AD fissano gli appunta-
menti correttamente in base alla 
loro urgenza (C3).  

f.3.3. Su richiesta dei pazienti, 
gli AD impiegano il sistema di 
«recall» utilizzato nello studio 
dentistico (C3).  

f.3.3. Gli AD descrivono il 
senso, lo scopo e le varie possi-
bilità del sistema di «recall» 
(C3).  

 

 

Competenza operativa f.4: spiegare la profilassi ai pazienti  

Il signor Rezzonico si trova nello studio dentistico con la figlia Mia. La piccola è particolarmente sog-
getta a carie, pertanto il medico dentista incarica l’AD di fornire a padre e figlia una consulenza sulle 
misure di profilassi individuale. Con l’ausilio di un modello, l’AD mostra la corretta tecnica di pulizia dei 
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denti in maniera comprensibile a entrambi. Inoltre consegna al signor Rezzonico le pastigliette per la 
colorazione e il controllo della placca (biofilm), spiegandogli come usarle. Successivamente l’AD de-
scrive le correlazioni tra alimentazione e danni ai denti, e fornisce consigli su un’alimentazione sana 
per i denti. Infine illustra varie misure di fluorizzazione. Su richiesta del signor Rezzonico, l’AD gli con-
segna un gel al fluoruro e un opuscolo informativo. Visto che Mia è stata collaborativa, può prendere 
un regalino.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

f.4.1. Gli AD istruiscono i pa-
zienti, con gli strumenti ausiliari 
adatti, sulle tecniche di pulizia 
dei denti stabilite dal medico 
dentista (C3).  

f.4.1. Gli AD illustrano l’impor-

tanza della profilassi dentaria 

(C2).  

 

f.4.2. Gli AD descrivono le varie 
tecniche di pulizia dei denti (C2).  

f.4.2. Gli AD applicano le varie 
tecniche di pulizia dei denti su 
un modello (C3).  

f.4.3. Gli AD istruiscono i pa-
zienti sull’uso dei mezzi ausiliari 
per controllare a casa la placca 
(biofilm) (C3).  

f.4.3. Gli AD elencano i mezzi 
ausiliari per controllare a casa la 
placca (biofilm) (C1).  

f.4.3. Gli AD applicano i mezzi 
ausiliari per controllare la placca 
(biofilm) (C3).  

f.4.4. Gli AD spiegano ai pa-
zienti le correlazioni tra alimen-
tazione e danni ai denti in base 
alle indicazioni del medico denti-
sta (C3).  

f.4.4. Gli AD descrivono le cor-
relazioni tra alimentazione e 
danni ai denti (C2).  

 

f.4.5. Gli AD spiegano ai pa-
zienti l’importanza delle varie 
misure di fluorizzazione nella 
profilassi della carie (C3).  

f.4.5 Gli AD illustrano le varie 
misure di fluorizzazione (C2).  

 

f.4.6. Gli AD informano i pazienti 
sulle componenti dei prodotti per 
l’igiene orale e sui loro effetti po-
sitivi e negativi (C3).  

f.4.6. Gli AD illustrano gli effetti 

positivi e negativi delle compo-

nenti dei prodotti per l’igiene 

orale (C2).  

 

 f.4.7. Gli AD illustrano i fonda-
menti di chimica rilevanti per il 
loro lavoro (C2).  

 

f.4.8. Su ordine del medico den-
tista, gli AD preparano i mezzi 
ausiliari e i medicinali usati abi-
tualmente nello studio dentistico 
e necessari per le misure di pro-
filassi e il trattamento di varie af-
fezioni da consegnare ai pa-
zienti (C3).  

f.4.8. Gli AD illustrano l’impiego 

di mezzi ausiliari e medicinali 

necessari per le misure di profi-

lassi e il trattamento di varie af-

fezioni (C2).  

f.4.8. Gli AD preparano i mezzi 
ausiliari e i medicinali necessa-
rio per le misure di profilassi e il 
trattamento di varie affezioni 
(C3).  

 f.4.9 Gli AD presentano i campi 
di attività di tutti i collaboratori 
dello studio dentistico nell’am-
bito della profilassi (C2).  
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Competenza operativa f.5: comunicare con i pazienti di lingua straniera 

Il signor Hill viene dall’Inghilterra e parla solo inglese. Chiama lo studio dentistico per spostare il suo 
appuntamento. L’AD cambia lingua e lo saluta in inglese. Gli chiede in inglese quale data gli andrebbe 
bene, cambia l’appuntamento nell’agenda e si congeda. Su richiesta del signor Hill, gli invia una con-
ferma dell’appuntamento.  

L’AD si rende conto di poter essere d’aiuto al signor Hill parlandogli in inglese. Nel farlo, applica oppor-
tunamente le regole della comunicazione anche nella lingua straniera.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

f.5.1. Gli AD sostengono sem-
plici conversazioni con i pazienti 
in una lingua straniera sui pro-
cessi di trattamento (C3).  

f.5.1. Gli AD dispongono delle 
basi lessicali e grammaticali di 
base necessarie per parlare di 
temi specifici della loro profes-
sione in una lingua straniera 
(C3).  

 

f.5.2. Gli AD sostengono sem-
plici conversazioni telefoniche in 
una lingua straniera (C3).  

f.5.2. Gli AD dispongono delle 
basi lessicali e grammaticali ne-
cessarie per redigere semplici 
testi concernenti temi legati alla 
loro professione in una lingua 
straniera (C3).  

 

f.5.3. Gli AD comunicano con 
pazienti di lingua straniera utiliz-
zando mezzi ausiliari (C3).  

  

 

Campo di competenze operative g: svolgimento di compiti amministrativi  

Gli assistenti dentali svolgono compiti amministrativi. Preparano la documentazione dei pazienti e i 
piani giornalieri, redigono i preventivi, emettono le fatture e tengono una contabilità semplice. Inoltre 
trattano i casi assicurativi ed evadono la corrispondenza generale dello studio dentistico. Infine gesti-
scono il magazzino dello studio e la documentazione dei pazienti.  

Competenza operativa g.1: preparare la documentazione dei pazienti e i piani giornalieri 

È venerdì e l’AD prepara il piano giornaliero per il lunedì successivo. A tale scopo controlla nell’agenda 
i trattamenti o gli appuntamenti previsti per lunedì, tenendo conto anche dei cambiamenti dell’ultimo 
momento. Verifica che tutta la documentazione sia stata preparata e che i materiali e i lavori di labora-
torio necessari per i trattamenti siano sotto mano. Si occupa degli eventuali «recall» affinché la gior-
nata di lavoro scorra senza intoppi. Se necessario stampa i piani giornalieri per le varie sale di cura.  

L’AD esegue questi lavori in maniera sistematica ed efficace, e lavora in maniera scrupolosa e precisa. 
Tiene inoltre conto dei nessi tra le varie attività svolte all’interno dello studio dentistico.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

g.1.1. Gli AD preparano il piano 
giornaliero tenendo conto dei 
cambiamenti dell’ultimo mo-
mento (C3).  

g.1.1. Gli AD spiegano come 
funziona un piano giornaliero 
(C2).  
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g.1.2. Gli AD controllano, sulla 
base del piano giornaliero, se 
sono disponibili tutta la docu-
mentazione, tutti i materiali e i 
lavori di laboratorio necessari 
per i trattamenti della giornata 
(C3).  

g.1.2. Gli AD illustrano a cosa 
occorre prestare attenzione 
quando si prepara un piano gior-
naliero (C2).  

 

g.1.3. Gli AD adottano misure 
per evitare intoppi nel corso 
della giornata (C3).  

g.1.3. Gli AD spiegano che mi-
sure adottare per evitare intoppi 
nel corso della giornata (C2).  

 

 

Competenza operativa g.2: redigere i preventivi ed emettere le fatture  

Dopo l’esame clinico, la signora Bernasconi richiede un preventivo per il trattamento cui dovrà sotto-
porsi. L’AD le comunica che lo redigerà volentieri e che glielo farà avere per iscritto. Sulla base delle 
indicazioni del medico dentista, l’AD redige il preventivo con il programma informatico per studi denti-
stici, nel pieno rispetto del tariffario dei medici dentisti e del valore del punto. Lo stampa e lo spedisce 
alla signora Bernasconi, che due giorni più tardi chiama lo studio e chiede ulteriori informazioni sul pre-
ventivo. L’AD risponde alla paziente con la massima professionalità.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

g.2.1. Gli AD forniscono infor-
mazioni ai pazienti in merito al 
tariffario dei medici dentisti a se-
conda del caso (C3).  

g.2.1. Gli AD illustrano il tariffa-
rio dei medici dentisti vigente 
(C2).  

 

g.2.2. Gli AD applicano il tariffa-
rio dei medici dentisti a seconda 
del caso (C3).  

 g.2.2. Gli AD spiegano una fat-
tura per prestazioni odontoiatri-
che sulla base di un esempio 
(C3).  

g.2.3. Gli AD applicano il valore 
del punto a seconda del caso 
(C3).  

g.2.3. Gli AD interpretano i vari 
valori dei punti (C3).  

 

g.2.4. Gli AD redigono i preven-
tivi ed emettono le fatture con il 
programma informatico per studi 
dentistici sulla base delle indica-
zioni che figurano nella cartella 
del paziente (C3).  

g.2.4. Basandosi su esempi, gli 
AD redigono i preventivi ed 
emettono le fatture con un pro-
gramma informatico d’uso cor-
rente negli studi dentistici (C3).  

 

 g.2.5. Gli AD spiegano la diffe-
renza tra un preventivo e una 
fattura (C2).  

 

 

Competenza operativa g.3: tenere una contabilità semplice  

Il signor Rusca ha ricevuto una fattura. Dato che si trova nei paraggi, decide di passare a pagarla diret-
tamente allo studio dentistico. D’accordo con il medico dentista, l’AD va incontro alla richiesta del si-
gnor Rusca e accetta il pagamento. Se necessario, restituisce il resto corretto e contabilizza la fattura 
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nel programma informatico usato nello studio dentistico. In seguito emette la ricevuta, la firma e la con-
segna al signor Rusca. In tutte le fasi bada a registrare correttamente gli importi. Ringrazia il signor Ru-
sca e lo saluta. Successivamente registra l’importo nel libro di cassa e dato che in quel momento non è 
molto occupata, verifica nel sistema se sono state saldate eventuali fatture e, se del caso, le contabi-
lizza. Scopre così una fattura non ancora saldata, il cui termine di pagamento è scaduto già da un po’ 
di tempo, per cui manda un richiamo e lo annota nella cartella del paziente in questione.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

g.3.1. Gli AD elaborano i paga-
menti dei pazienti in contanti e 
quelli non in contanti con il si-
stema usato abitualmente nello 
studio dentistico (C3).  

g.3.1. Gli AD illustrano come 
procedere in caso di pagamenti 
in contanti e di pagamenti non in 
contanti (C2).  

g.3.1. Gli AD eseguono le varie 
fasi in caso di pagamenti in con-
tanti e di pagamenti non in con-
tanti sulla base di un esempio 
(C3).  

g.3.2. Gli AD emettono ricevute 
con il sistema usato abitual-
mente nello studio dentistico 
(C3).  

g.3.2. Gli AD menzionano cosa 
deve necessariamente figurare 
su una ricevuta (C1).  

g.3.2. Gli AD emettono una rice-
vuta sulla base di un esempio 
(C3).  

g.3.3. Gli AD procedono al con-
trollo dei debitori in funzione 
della situazione (C3).  

g.3.3. Gli AD illustrano i concetti 
di base della contabilità sem-
plice (C2).  

 

g.3.4. Gli AD applicano il si-
stema usato abitualmente nello 
studio dentistico per i richiami di 
pagamento (C3).  

g.3.4. Gli AD descrivono varie 
possibilità di richiamo (C2).  

 

g.3.5. Gli AD tengono il libro di 
cassa conformemente alle diret-
tive dello studio dentistico (C3).  

g.3.5. Gli AD spiegano le regi-
strazioni in un libro di cassa in 
base a un modello (C3).  

 

 

Competenza operativa g.4: trattare i casi assicurativi  

Dopo il trattamento a Kevin Maspoli che in seguito a un infortunio aveva perso un dente, l’AD consiglia 
alla madre di Kevin di annunciare il sinistro all’assicurazione.  

L’AD viene inoltre incaricata dal medico dentista di compilare il modulo per le lesioni dentarie confor-
memente alle indicazioni. L’AD compila il modulo e inserisce correttamente i dati dell’assicurazione nel 
programma informatico dello studio. Dopo aver inviato il modulo all’assicurazione, riceve una chiamata 
da un impiegato dell’assicurazione che ha una domanda. L’AD chiede il numero del sinistro per accer-
tarsi che al telefono vi sia effettivamente un impiegato dell’assicurazione. Ai fini della protezione dei 
dati, solo a quel punto fornisce le informazioni richieste.  

L’AD lavora in maniera accurata e precisa. Se necessario, raccoglie ulteriori informazioni per conto 
proprio.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

g.4.1. Gli AD illustrano ai pa-
zienti le misure da adottare in 
caso di sinistro (C3).  

g.4.1. Gli AD spiegano la proce-
dura da seguire in caso di sini-
stro (C2).  

g.4.1. Gli AD affrontano vari casi 
di sinistro nell’ambito di giochi di 
ruolo (C3).  
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g.4.2. Gli AD compilano i vari 
moduli assicurativi in base alle 
indicazioni del medico dentista 
(C3).  

g.4.2. Gli AD compilano i vari 
moduli assicurativi sulla base di 
esempi (C3).  

 

g.4.3. Gli AD inseriscono corret-
tamente i dati assicurativi nel 
programma informatico dello 
studio dentistico (C3).  

g.4.3. Gli AD inseriscono i dati 
assicurativi in programmi infor-
matici d’uso corrente negli studi 
dentistici nell’ambito di esercizi 
(C3).  

 

g.4.4. Gli AD scambiano infor-
mazioni con le assicurazioni nel 
rispetto della protezione dei dati 
(C3).  

  

 

Competenza operativa g.5: evadere la corrispondenza generale dello studio dentistico 

La signora Stampanoni non è raggiungibile telefonicamente. L’AD le deve però comunicare che il suo 
appuntamento è stato spostato perché quel giorno il medico dentista parteciperà a un corso di perfe-
zionamento professionale. Scrive pertanto una lettera in cui comunica alla signora Stampanoni la data 
del nuovo appuntamento e le chiede una conferma. La signora Stampanoni comunica tramite posta 
elettronica che l’appuntamento le va bene. L’AD le conferma, a sua volta tramite posta elettronica, di 
aver annotato definitivamente l’appuntamento nell’agenda.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

g.5.1. Gli AD si occupano, con-
formemente alle regole della 
corrispondenza commerciale vi-
genti, della corrispondenza spe-
cifica dello studio dentistico, ap-
ponendo la firma in base al di-
ritto di firma (C3).  

g.5.1. Gli AD illustrano le regole 
della corrispondenza vigenti per 
le lettere, i messaggi di posta 
elettronica e gli SMS (C2).  

 

g.5.2. Gli AD utilizzano un pro-
gramma di elaborazione testi 
d’uso comune (C3).  

g.5.2. Gli AD redigono, sulla 
base di esempi, lettere con 
l’aiuto di un programma di ela-
borazione testi d’uso comune 
(C3).  

 

g.5.3. Gli AD utilizzano un pro-
gramma di posta elettronica 
d’uso comune (C3).  

g.5.3. Gli AD scrivono, sulla 
base di esempi, messaggi di po-
sta elettronica con l’aiuto di un 
programma di posta elettronica 
d’uso comune (C3).  

 

 g.5.4. Gli AD hanno una velocità 
dattilografica di 1200 battute in 
dieci minuti (C3).  

 

g.5.5. Gli AD utilizzano i vari for-
mati DIN conformemente all’in-
carico di spedizione (C3).  

g.5.5. Gli AD riconoscono i vari 
formati DIN (C1).  
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Competenza operativa g.6: gestire il magazzino dello studio dentistico  

L’AD deve fare un’ordinazione per lo studio dentistico. Per non dimenticare nulla, verifica l’elenco delle 
ordinazioni e controlla l’inventario. Prende nota del materiale necessario, lo ordina ricorrendo al si-
stema di ordinazione usato nello studio dentistico e stampa il relativo bollettino. All’arrivo della forni-
tura, l’AD controlla che il materiale sia completo, basandosi sul bollettino di ordinazione e di fornitura, e 
non presenti difetti, quindi verifica le date di scadenza. Immagazzina il materiale tenendo conto delle 
date di scadenza e in seguito controlla regolarmente le scorte di magazzino.  

L’AD pianifica sistematicamente le varie fasi del lavoro, opera in modo mirato ed efficace. È consape-
vole degli effetti del suo lavoro nei confronti del medico dentista, dei colleghi di lavoro, dei pazienti e 
dei fornitori.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  

g.6.1. Gli AD preparano le ordi-
nazioni conformemente al si-
stema usato nello studio denti-
stico (C3).  

g.6.1. Gli AD descrivono i prin-
cipi basilari della gestione del 
materiale e delle ordinazioni 
(C2).  

g.6.1. Nell’ambito di un esem-
pio, gli AD si occupano delle sin-
gole fasi della gestione del ma-
teriale (C3).  

g.6.2. Gli AD ordinano il mate-
riale necessario ricorrendo ai si-
stemi di ordinazione d’uso cor-
rente (C3).  

g.6.2. Gli AD preparano un’ordi-
nazione sulla base di un esem-
pio (C3).  

 

g.6.3. Gli AD controllano se il 
materiale è completo, basandosi 
sul bollettino di ordinazione e di 
fornitura, e se presenta difetti, 
quindi verificano le date di sca-
denza (C3).  

  

g.6.4. Gli AD immagazzinano il 
materiale in maniera adeguata e 
conformemente alle prescrizioni 
(C3).  

  

g.6.5. Gli AD controllano rego-
larmente le scorte di magazzino 
conformemente alla procedura 
seguita abitualmente nello stu-
dio dentistico (C3).  

  

 

Competenza operativa g.7: gestire la documentazione dei pazienti  

Nello studio dentistico, l’AD è responsabile della gestione della documentazione dei pazienti. In parti-
colare archivia per dieci anni le CP in forma cartacea, le radiografie, le fotografie e i modelli in gesso. 
Allo scadere di questo termine, smaltisce tale documentazione nel rispetto della protezione dei dati e 
dell’ambiente.  

Obiettivi di valutazione 
dell’azienda  

Obiettivi di valutazione della 
scuola professionale  

Obiettivi di valutazione dei 
corsi interaziendali  
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g.7.1. Gli AD archiviano la docu-
mentazione dei pazienti confor-
memente alle disposizioni legali 
(C3).  

g.7.1. Gli AD illustrano le dispo-
sizioni legali inerenti l’archivia-
zione della documentazione dei 
pazienti (C2).  

 

g.7.2. Gli AD inoltrano la docu-
mentazione dei pazienti ai pa-
zienti stessi e ad altre istituzioni 
nel rispetto della protezione dei 
dati (C3).  

g.7.2. Gli AD illustrano le dispo-
sizioni legali e quelle in materia 
di protezione dei dati concer-
nenti l’inoltro della documenta-
zione dei pazienti (C2).  

 

g.7.3. Gli AD smaltiscono la do-
cumentazione dei pazienti con-
formemente alle disposizioni le-
gali e nel rispetto delle disposi-
zioni in materia di protezione dei 
dati (C3).  

g.7.3. Gli AD illustrano le dispo-
sizioni legali e le disposizioni in 
materia di protezione dei dati 
concernenti lo smaltimento della 
documentazione dei pazienti 
(C2).  

 

g.7.4. Gli AD citano le varie pos-
sibilità di distruzione e smalti-
mento (C1).  
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Elaborazione  

Il piano di formazione è stato elaborato dalla competente organizzazione del mondo del lavoro e fa 
riferimento all’ordinanza della SEFRI del [data di emanazione ofor] sulla formazione professionale di 
base per Assistente dentale con attestato federale di capacità (AFC).  
 
Il piano di formazione fa riferimento alle disposizioni transitorie dell’omonima ordinanza.  
 
 
 
Berna, Datum] 
 
Società svizzera odontoiatri SSO 
 
Il presidente Il direttore  
 
 
[Vorname, Name, Präsident/in der OdA] lic. iur. Simon Gassmann LLM 
 
 
  
 
Dopo averlo esaminato, la SEFRI dà il suo consenso al piano di formazione. 
 
 
 
Berna, [Datum/Stempel] 
 
 
Segreteria di Stato per la formazione, 
la ricerca e l’innovazione SEFRI 
 
 
 
 
Rémy Hübschi 
Vice direttore, Capodivisione Formazione professionale e continua 
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Allegato 1: Elenco degli strumenti volti a garantire e attuare la 
formazione professionale di base nonché a promuovere la 
qualità  

Documento Fonte di riferimento  

Ordinanza della SEFRI sulla formazione professionale di 
base Assistente dentale AFC 

 

Versione elettronica  

Segreteria di Stato per la formazione, la ricerca e 
l’innovazione 
(https://www.becc.admin.ch/becc/public/bvz > Pro-
fessioni A-Z) 
 

Versione cartacea  

Ufficio federale delle costruzioni e della logistica 
(www.pubblicazionifederali.admin.ch) 

Piano di formazione relativo all’ordinanza sulla formazione 
professionale di base Assistente dentale AFC del [data] 

 

Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA  

https://www.sso.ch/it/sso/figure-professionali/assi-
stente-dentale.html 

Disposizioni esecutive per la procedura di qualificazione con 
esame finale, incluso allegato (griglia di valutazione ed 
eventuale documentazione delle prestazioni nei corsi intera-
ziendali e/o nella formazione professionale pratica)  

Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

https://www.sso.ch/it/sso/figure-professionali/assi-
stente-dentale.html 

Documentazione dell’apprendimento  Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

www.sso-shop.ch 

Rapporto di formazione  Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

Documentazione della formazione di base in azienda  Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

Programma di formazione per le aziende di tirocinio  Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

Dotazione minima dell’azienda di tirocinio  Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

Programma di formazione per i corsi interaziendali  Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

Controllo delle competenze corsi interaziendali  Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

Regolamento dei corsi interaziendali  Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

Programma d’insegnamento per le scuole professionali  Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

Regolamento della Commissione per lo sviluppo professio-
nale e la qualità della formazione  

Società svizzera odontoiatri SSO  

Associazione svizzera delle assistenti dentali SVDA 

http://www.pubblicazionifederali.admin.ch/
https://www.sso.ch/it/sso/figure-professionali/assistente-dentale.html
https://www.sso.ch/it/sso/figure-professionali/assistente-dentale.html
https://www.sso.ch/it/sso/figure-professionali/assistente-dentale.html
https://www.sso.ch/it/sso/figure-professionali/assistente-dentale.html
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Allegato 2: Misure di accompagnamento riguardanti la sicurezza sul lavoro e la protezione della salute per 
gli assistenti dentali AFC  

L’articolo 4 capoverso 1 dell’ordinanza 5 del 28 settembre 2007 concernente la legge sul lavoro (Ordinanza sulla protezione dei giovani lavoratori, OLL 5; RS 822.115) 
proibisce in generale lo svolgimento di lavori pericolosi da parte dei giovani. Per lavori pericolosi si intendono tutti i lavori che per la loro natura o per le condizioni 
nelle quali vengono eseguiti possono pregiudicare la salute, l’educazione, la formazione e la sicurezza dei giovani come anche il loro sviluppo psicofisico. In deroga all’arti-
colo 4 capoverso 1 OLL 5 le persone in formazione per la professione di assistente dentale AFC possono essere impiegate a partire dai 15 anni per i lavori pericolosi indi-
cati sotto in conformità con il loro stato di formazione, purché l’azienda di tirocinio osservi le seguenti misure di accompagnamento concernenti la prevenzione. 

Deroghe al divieto di svolgere lavori pericolosi (documento di riferimento: lista di controllo SECO versione 1.9.2016) 

Cifra Lavoro pericoloso (definizione secondo la lista di controllo SECO) 

2) 
 

Lavori che superano le capacità psichiche dei giovani  
 

a) Lavori che superano le capacità psichiche dei giovani:  

1. a livello cognitivo: stress (lavoro costantemente sotto pressione), pazienti molto timorosi o difficili 
2. a livello emotivo: contatto con pazienti molti timorosi o difficili  

 

3) 
 

Lavori che superano le capacità fisiche dei giovani  

 
 
a) 
 
 
 

Lavori che superano le capacità fisiche dei giovani.  
 
Lo spostamento manuale di pesi superiori a  

 11 kg per ragazze fino a 16 anni  

 12 kg per ragazze di 16-18 anni  

 15 kg per ragazzi fino a 16 anni  

 19 kg per ragazzi di 16-18 anni 
 

c) 
 

Lavori che vengono eseguiti regolarmente per più di 2 ore al giorno:  

 in posizione piegata, inclinata o ruotata.  
 

4) Lavori con effetti fisici pericolosi per la salute  

b) Lavori con agenti caldi che presentano un elevato rischio di infortunio, tra cui pericoli termici.  
 

g) Lavori con agenti sotto pressione (gas, fluidi).  

h) 
 

Lavori con radiazioni non ionizzanti, tra cui:  
2. lampada di polimerizzazione ad alta intensità (al plasma, LED high-power);  
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3. laser della classe 3B (EN 60825-1).  
 

i) 
 

1. Lavori con radiazioni ionizzanti che rientrano nel campo d’applicazione dell’ordinanza sulla radioprotezione (RS 814.501).  
 
Nota bene: le persone di età inferiore ai 16 anni non possono essere esposte a radiazioni nello svolgimento della loro attività professionale. Ai fini della for-
mazione e sotto la sorveglianza di un formatore possono posizionare i pazienti e procedere alle impostazioni. Durante la radiografia, devono uscire dal locale 
e non possono azionare autonomamente l’apparecchio radiografico. Gli AD in formazione che lavorano in un’azienda di tirocinio che utilizza esclusivamente 
piccoli impianti radiologici fissi, non sono più tenuti a essere muniti di dosimetro.  
Gli AD in formazione attivi regolarmente (ossia una volta a settimana) nel locale OPT o TVD, devono essere muniti di dosimetro (attenzione: gli AD non sono 
autorizzati a utilizzare queste apparecchiature). 
 

5) 
 

Lavori con agenti chimici che comportano pericoli fisici  

a) Lavori con sostanze o preparati che comportano pericoli fisici, ad esempio di esplosione o incendio:  
4. liquidi infiammabili (H224, H225 – finora R12) 
8. ossidanti liquidi (H270, H271 – finora R99) 
 

6) 
 

Lavori con prodotti chimici pericolosi per la salute 

a) 

 

Lavori con esposizioni pericolose (per via inalatoria - tramite le vie respiratorie -, cutanea - tramite la pelle -, orale - tramite la bocca -):  
lavori con sostanze o preparati pericolosi per la salute contrassegnati con almeno una delle seguenti indicazioni di pericolo:  
1. tossicità acuta (H300, H330, H301, H311, H331 – finora R23, R24, R26, R27, R28)  
2. corrosività cutanea (H314 – finora R34, R35) 
5. sensibilizzazione delle vie respiratorie (H334 – finora R42)  
6. sensibilizzazione cutanea (H317 – finora R43) 
 

b)  Lavori che comportano un notevole pericolo di malattia o d’intossicazione:  
3. agenti chimici che non rientrano nella legge sui prodotti chimici, come farmaci.  
 

7) Lavori con agenti biologici pericolosi per la salute  
 

a) Lavori con oggetti che possono essere contaminati da microrganismi patogeni (virus, batteri, funghi), in particolare sangue, rifiuti organici, materiale vecchio e 
di riciclaggio, biancheria sporca.  
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b) Lavori che comportano l’esposizione a microrganismi dei seguenti gruppi ai sensi dell’OPLM2 (virus, batteri, sostanze tossiche o sensibilizzanti di microrgani-
smi):  
1. gruppo 3: microrganismi che presentano un rischio moderato; 
2. gruppo 4: microrganismi che presentano un rischio elevato.  
 

8) 
 

Lavori con attrezzi/strumenti pericolosi  

b) Lavori con strumenti di lavoro che potrebbero causare un infortunio e le cui parti pericolose non sono protette (tagli, punture e frammenti che schizzano in 
giro). 
 

 
 

 
Lavori pericolosi  
 
(sulla base delle compe-
tenze operative secondo 
il piano di formazione)  

 
Pericoli  

 
Temi di prevenzione per la forma-
zione/i corsi, l’istruzione e la sorve-
glianza  

 
Misure di accompagnamento attuate dagli specialisti3 in azienda  

Formazione/corsi  
per le persone in forma-
zione  

Istruzione  
delle persone in 
formazione  

Sorveglianza  
delle persone in forma-
zione  
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 Svolgere attività co-
stantemente sotto pres-
sione.  

 Assistere a lungo il me-
dico dentista.  
 

Competenze operative  

 
Carico psichico  

 stress cognitivo  

 concentrazione co-
stante  

 
 
 
 

 
2a1  
 
 
 
 
 
 
 

 
Spiegare i rischi:  

 discutere le situazioni difficili;  

 brevi pause adeguate.  
Rispettare la SDS e le indicazioni di 
pericolo.  
 
 
 

 
1° AT 
 
 
 
 
 
 
 

 
1° 
corso 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
Accompagnare e 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

   
1°-3° 
AT 

                                                      
2 Ordinanza del 25 agosto 1999 sulla protezione dei lavoratori dal pericolo derivante da microrganismi (RS 832.321). 

3 È considerato specialista il titolare di un attestato federale di capacità o di una qualifica equivalente nel campo della persona in formazione. 

http://www.admin.ch/opc/de/classified-compilation/19994946/index.html
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a1, a2, b1-b6, c1-c3, f1-
f3 
 

 Assistere i pazienti ti-
morosi e difficili.  

 
Competenze operative  
a1, a2, b1-b6, f1-f5  

 
 

 Difficoltà emotive con 
i pazienti difficili.  

 Competenze profes-
sionali ancora insuffi-
cienti.  

 

 
 
2a2 

 
 
Spiegare i rischi: 

 imparare a comunicare;  

 chiarire i ruoli;  

 direttive etiche. 

 
 
1° AT 

 
 
1° 
corso ? 

 pianificare l’atti-
vità in base al li-
vello di forma-
zione;  

 istruzione / attua-
zione pratica. 

 

 Spostare pesi (ordina-
zioni di materiale per lo 
studio dentistico). 

 
Competenza operativa 
g6 

 
Sovraccarico fisico, sol-
lecitazione della 
schiena quando:  

 si sollevano, portano 
e spostano carichi.  

 
3a 

 
Spiegare i rischi:  

 adottare procedure non pericolose 
per la salute;  

 rispettare i valori di riferimento per i 
pesi.  

Rispettare la SDS e le indicazioni di 
pericolo.  
Foglio informativo Suva 44018.i Solle-
vare e trasportare correttamente i cari-
chi  
Indicazioni della SECO relative all’art. 
25 OLL3 
 

 
1° AT 

 
1° 
corso ? 

  
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

   
1°-3° 
AT 

 

 Assistere a lungo il me-
dico dentista alla pol-
trona odontoiatrica. 

 
Competenze operative  
b1-b6 
 
 
 

 Lavorare al computer. 
 

Competenze operative  
g1, g5 
 

 
Sovraccarico fisico 
quando:  

 si assume a lungo 
una posizione sfavo-
revole;  

 è richiesta una con-
centrazione costante.  
 

 

 Si assume a lungo 
una posizione sfavo-
revole.  

 Danni agli occhi.  

 
3c  

 
Spiegare i rischi: 

 imparare a usare strumenti di lavoro 
ergonomici e ad adottare posizioni 
che non danneggino la schiena;  

 profilassi tramite allenamento 
dell’apparato motorio.  

Rispettare la SDS e le indicazioni di 
pericolo.  
SECO: Ergonomia dei posti di lavoro e 
sollecitazioni fisiche  
OLL 3 art. 23 e 24  
Foglio informativo Suva 44034.i: L’uso 
del videoterminale  

 
1° sem. 

 
1° 
corso ? 

  
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

   
1°-3° 
AT 
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 Preparare l’ossigeno / il 
gas esilarante per gli 
interventi sul paziente. 

 
Competenze operative  
b1, b2, b4, b6 
 
 

 
L’inalazione di tali so-
stanze può  

 provocare sonnolenza 
e stordimento;  

 le bombole contenenti 
gas pressurizzato 
possono causare in-
cendi e, in caso di 
surriscaldamento, 
esplodere.  

 
5a 
6a 
4g  
 
 
 
 
5a  

 
Spiegare i rischi: 

 imparare a preparare e a riordinare 
tali sostanze;  

 misure di protezione: mascherina 
per la bocca, aria fresca;  

 come comportarsi con le sostanze 
chimiche / le bombole di gas. 

Rispettare la SDS e le indicazioni di 
pericolo.  
Foglio informativo Suva Pro 11030.i: 
Sostanze pericolose e loro etichetta-
tura 
 

 

1° AT 
(solo 
se pro-
posto 
dall’azi
enda)  

  

1° AT ? 

 

Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

  
1° AT 

 
2°-3° 
AT 

 

 Polimerizzare le resine.  
 

Competenze operative 
b1, b5 
 
 
 

 Assistere il dentista du-
rante i trattamenti con il 
laser. 

 
Competenze operative 
b2, b3, b6 

 

 

 Ferite agli occhi cau-
sate dall’uso della 
lampada di polimeriz-
zazione al LED High-
Power e dai raggi la-
ser. 

 
Pericoli chimici  

 
4h 
 
 
 
 
 
 
4h 
5a 
6a 
6b 

 
Spiegare i rischi: 

 usare la lampada di polimerizza-
zione solo con una protezione o con 
uno schermo di protezione fissato 
alla lampada o indossando occhiali 
protettivi;  
 

 durante i trattamenti con il laser in-
dossare occhiali protettivi speciali. 

Rispettare la SDS e le indicazioni di 
pericolo. 
Foglio informativo Suva: Attenzione: 
raggio laser 

 
1° AT  

 
1° 
corso  

 
1° AT  

 
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione: 

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

 1
.
L
j
1
. 

 

 
1° AT  

 
2°-3° 
AT  

 

 Cambiare i prodotti chi-
mici per lo sviluppo 
delle radiografie (in 
caso di apparecchia-
ture analogiche). 

 
Competenze operative 
e1, e2 
 

 

 Ustioni chimiche agli 
occhi.  

 Danni alla pelle.  
Pericoli chimici  
 

 
6a 
5a 
 
 
 
 
 

 
Spiegare i rischi: 

 come maneggiare i prodotti chimici 
per lo sviluppo delle radiografie;  

 misure di protezione personali: oc-
chiali protettivi, guanti;  

 rispettare le disposizioni legali in 
materia di smaltimento dei prodotti 
chimici per lo sviluppo delle radio-
grafie.  

 
2° AT 
solo se 
si 
fanno 
radio-
grafie 
analo-
giche  

 
3° 
corso  

 
3° AT  

 
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

   
2°+3° 
AT  
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Rispettare la SDS e le indicazioni di 
pericolo.  
Foglio informativo Suva 11030.i: So-
stanze pericolose e loro etichettatura 
www.seco.admin.ch: lavori con pro-
dotti chimici pericolosi per la salute  
 

 

 Eseguire radiografie in-
traorali per la diagno-
stica per immagini.  

 
Competenza operativa 
d1  

 

 Esposizione a radia-
zioni ionizzanti.  

 
4i  

 
Spiegare i rischi: 

 come usare gli apparecchi a raggi X 
/ tecnica di posizionamento;  

 misure di protezione secondo  
l’ordinanza sulla radioprotezione 
(RS 814.501 ORaP) del 26 aprile 
2017 e in particolare  
il capitolo 5: Esposizioni professio-
nali (ORaP) 
artt. 51-65  
il capitolo 6: Materiale radioattivo e 
impianti Sezione 1: Aree controllate 
e sorvegliate (ORaP) 
art. 78, 79 e 85. 

Rispettare le indicazioni di pericolo. 
 

 
2° AT 

 
3° 
corso 

 
2° AT 

 
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

 
2° AT 
ad al-
meno 
16 anni  

 
3° AT 

 

 
Svolgere attività con so-
stanze pericolose come:  

 disinfettanti, alcol, ace-
tone, H2O2.  

 

 gas (cartucce del gas, 
becco Bunsen).  

 
Competenze operative 
a1, a2, b1-b6, c1-c3, d1 

 

 Pericolo d’incendio 
e/o di esplosione. 

 
 
 

 
Pericoli secondo le frasi 
H/R.  
 

 
5a 
 
 
 
 
 
6a 
6b 
 
 

 
Spiegare i rischi degli agenti chimici 
che comportano pericoli fisici: 

 come manipolare le sostanze chimi-
che / pericolose.  

Rispettare la SDS e le indicazioni di 
pericolo.  
Foglio informativo Suva 11030.i: So-
stanze pericolose e loro etichettatura  
www.cheminfo.ch 

 
1° sem. 

 
1° 
corso 

 
1° AT 

 
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

 
1° AT  

  
2°-3° 
AT 

 

 Svolgere attività con 
sostanze pericolose 
come:  
disinfettanti, adesivi, 
anestetici, narcotici, 

 

 Tossiche per le vie re-
spiratorie. 

 Danni alla pelle.  

 Danni / ustioni chimi-
che agli occhi.  

 
6a 
 
 
 
5a 

 
Spiegare i rischi dei prodotti chimici 
pericolosi per la salute:  

 evitare l’esposizione a tali prodotti 
con misure di protezione personali: 

 

1° sem. 

 

1° 
corso 

 

1° AT 

 

Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 

 
1° AT 

  
2°-3° 
AT 

http://www.seco.admin.ch/
http://www.cheminfo.ch/
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H2O2, CO2, acido fluori-
drico, acido fosforico, 
acidi per produrre re-
sine, sabbiatrice orto-
dontica (polvere). 

 
Competenze operative 
a1, a2, b1-b6, c1-c3 
e2 

 
Pericoli secondo le frasi 
H/R.  

6b occhiali protettivi, mascherina, 
guanti, abiti da lavoro;  

 conoscere il piano di protezione 
della pelle;  

 sapere come maneggiare le so-
stanze chimiche / pericolose. 

Rispettare la SDS e le indicazioni di 
pericolo. 
Foglio informativo Suva 11030.i: So-
stanze pericolose e loro etichettatura 
Foglio informativo Suva 44074.i: La 
protezione della pelle sul lavoro  
www.cheminfo.ch 
 

programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

 

 Svolgere attività con 
sostanze pericolose 
come:  
lattice (contenuto nei 
guanti), cemento, leghe 
in metallo, medicinali. 
 

 
Competenze operative 
a1, a2, b1-b6, c1, c2, d1 

 

 Possono causare al-
lergie: 
cutanee, alle vie re-
spiratorie. 

 
 

Pericoli secondo le frasi 
H/R.  

 
 
 
 
 
5a 
6a 
6b 
 

 
Spiegare i rischi dei farmaci:; 

 evitare l’esposizione a tali sostanze 
con misure di protezione personali: 
mascherina, guanti senza lattice.  

Rispettare la SDS e le indicazioni di 
pericolo.  
Foglio informativo Suva 2869/33.i: Al-
lergia al lattice  
Foglio informativo Suva 44074.i: La 
protezione della pelle sul lavoro 
 

 
1° AT 

 
1° 
corso ? 

 
1° AT ? 

 
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

 
 

  
1°-3° 
AT 

 

 Svolgere attività con 
oggetti contaminati da 
microrganismi, come: 
gli strumenti di lavoro 
(tra cui gli strumenti ta-
glienti, come gli aghi da 
siringa, i bisturi, gli sca-
ler), apparecchi, super-
fici, pavimenti.  

 
Competenze operative 
a1, a2, b1-b6, c2, c3, d1, 
e2 
 

 

 Pericolo d’infezione 
da contatto attraverso 
saliva, sangue, aero-
sol. 

 Pericolo di ferite (da 
taglio e da puntura). 

 

7a 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Spiegare i rischi:  

 vaccinazione contro l’epatite B;  

 concetto d’igiene (fra l’altro disinfe-
zione delle mani e della pelle);  

 rispettare il piano di protezione della 
pelle;  

 misure di protezione personali: oc-
chiali protettivi, mascherina, guanti, 
abiti da lavoro;  

 preparare i dispositivi medici in base 
alle direttive dell’Istituto svizzero per 
gli agenti terapeutici (Swissmedic) 

 
1° sem. 

 
1° 
corso  

 
1° AT 

 
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

 
1° AT 

 
2°-3° 
AT 

 

http://www.cheminfo.ch/
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 Maneggiare rifiuti o 
biancheria contagiosi. 

 
Competenze operative 
a1, a2, b1-b6, c2, c3, d1, 
e2 

 
7b  

nel rispetto delle misure di prote-
zione; 

 segnalare immediatamente le ferite 
da puntura conformemente alla pro-
cedura di segnalazione; 

 non eseguire il recapping a due 
mani; 

 smaltire gli strumenti in recipienti 
non perforabili;  

 rispettare le disposizioni legali in 
materia di separazione e smalti-
mento di rifiuti contagioso;  

 manipolare in maniera corretta la 
biancheria.  

Rispettare la SDS e le indicazioni di 
pericolo.  
Foglio informativo Suva 2869/20.i: 
Prevenzione delle infezioni trasmesse 
per via ematica  
Foglio informativo Suva 2869/36.i: 
Esposizione a HIV, HBV e HCV - 
Prime misure  
Foglio informativo Suva 2864.i: Pro-
teggiti dalle malattie infettive tra-
smesse per via ematica! (per perso-
nale infermieristico)  
Foglio informativo Suva 2865.i: Un 
ago mi ha punto!  
Foglio informativo Suva 2866.i: Lavori 
di pulizia - Come mi proteggo dalle 
malattie infettive trasmesse per via 
ematica  
 

 

 Svolgere attività con 
esposizione a micror-
ganismi.  

 
Competenze operative 
a1, a2, b1-b6 
 

 

 Pericolo d’infezione 
da contatto attraverso 
saliva, sangue, aero-
sol  

 
7b   

 
Spiegare i rischi:  

 vaccinazione contro l’epatite B;  

 concetto d’igiene (fra l’altro disinfe-
zione delle mani e della pelle);  

 misure di protezione personali: oc-
chiali protettivi, mascherina, guanti, 
abiti da lavoro;  

 
1° sem. 
 

 
1° 
corso 

 
1° AT 

 
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 
1° AT 
 

 
 

 
2°-3° 
AT 
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 segnalare immediatamente le ferite 
da puntura conformemente alla pro-
cedura di segnalazione;  

 non eseguire il recapping a due 
mani;  

 smaltire gli strumenti in recipienti 
non perforabili;  

Foglio informativo Suva 2865.i: Un 
ago mi ha punto!  
Foglio informativo Suva 2869/20.i: 
Prevenzione delle infezioni trasmesse 
per via ematica  
 

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

 

 Utilizzare e occuparsi 
della cura di apparecchi 
con compressione e 
decompressione come 
lo sterilizzatore o il 
compressore. 

 
Competenze operative 
c3, e1 
 

 

 Pericolo d’esplosione.  

 Pericolo di ustioni. 
 

 
4b  

 
Spiegare i rischi:  

 imparare a utilizzare correttamente 
gli apparecchi secondo le indicazioni 
del produttore;  

 eseguire lavori di cura agli apparec-
chi secondo le indicazioni del pro-
duttore.  

Rispettare le indicazioni di pericolo. 

 
1° AT 
 
 
 
2° AT 

 
 

 
1° AT 
 
 
 
2° AT 

 
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

 
1° AT 
utilizzo 

  
2°-3° 
AT 
lavori 
di cura  

 

 Assistere il paziente 
durante la rimozione 
con il trapano di vec-
chie otturazioni (in re-
sina o amalgama). 

 
Competenze operative  
b1, b2, b4 

 

 I frammenti che schiz-
zano in giro possono 
causare danni agli oc-
chi. 

 
8b 

 
Spiegare i rischi:  

 misure di protezione personale: oc-
chiali protettivi;  

 imparare ad aspirare correttamente i 
frammenti;  

 rispettare le disposizioni legali sullo 
smaltimento dell’amalgama rispet-
toso dell’ambiente.  

Rispettare le indicazioni di pericolo.  

 
1° sem. 

 
1° 
corso 

  
Accompagnare le 
persone in forma-
zione secondo il 
programma di for-
mazione:  

 formazione e 
istruzione / attua-
zione pratica.  

   
1°-3° 
AT 

Legenda:  

SDS: scheda di dati di sicurezza, CI: corsi interaziendali; SP: scuola professionale; AT: anno di tirocinio  
 
 
Le presenti misure di accompagnamento sono state elaborate dalla oml assieme alla dr. med. Esther Graf-Deuel di San Gallo, specialista della sicurezza sul lavoro. 
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Allegato 3: Tabella di coordinamento tra i luoghi di formazione: calendario della formazione nei tre 
luoghi di formazione 

Tabella di coordinamento tra i luoghi di formazione 6° sem.

SP CI AZ SP CI AZ SP CI AZ SP CI AZ SP CI AZ SP CI AZ

a. Svolgimento dei processi di trattamento generali 

a1 assistere durante l’esame clinico I A

a2 assistere i pazienti durante tutte le fasi del trattamento I A

b. Assistenza durante i trattamenti speciali

b1 assistere durante i trattamenti di odontoiatria conservativa I I A A

b2 assistere durante i trattamenti endodontici I I A A

b3 assistere durante gli esami e i trattamenti parodontali I I A A

b4 assistere durante i trattamenti protesici I I A A

b5 assistere durante i trattamenti ortodontici I I A

b6 assistere durante gli interventi chirurgici odontoiatrici I I A A A

c. Applicazione delle norme e delle misure igieniche

c1 assicurare la protezione della propria salute e della salute dei pazienti nonché la protezione dell’ambiente I A

c2 preparare e riordinare la sala di cura secondo le prescrizioni I A

c3 preparare i dispositivi medici in base alle direttive vigenti dell'Istituto svizzero per gli agenti terapeutici (Swissmedic) I A

d. Esecuzione della diagnostica per immagini

d1 eseguire su incarico del medico dentista radiografie intraorali a basso dosaggio I I A A

d2 elaborare immagini digitali o trattare immagini analogiche I I A A

d3 eseguire l’esame di stabilità dei sistemi a raggi X digitali o analogici I I A A

e. Esecuzione di lavori di manutenzione

e1 eseguire lavori di cura e piccole riparazioni su apparecchi e dispositivi dello studio dentistico, ad eccezione dei sistemi 

a raggi X

e2 smaltire rifiuti e rifiuti speciali

F. Assistenza ai pazienti

f1 accogliere i pazienti I I I A A

f2 registrare i dati dei pazienti I A

f3 gestire gli appuntamenti dei pazienti

f4 spiegare la profilassi ai pazienti

f5 comunicare con i pazienti di lingua straniera

g. svolgimento di compiti amministrativi

g1 preparare la documentazione dei pazienti e i piani giornalieri

g2 redigere i preventivi ed emettere le fatture

g3 tenere una contabilità semplice

g4 trattare i casi assicurativi

g5 evadere la corrispondenza generale dello studio dentistico I A

g6 gestire il magazzino dello studio dentistico

g7 gestire la documentazione dei pazienti

I: introduzione

A: approfondimento

1° sem. 2° sem. 3° sem. 4° sem. 5° sem.
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Allegato 4: Ulteriori approfondimenti sulle competenze operative  

Le quattro dimensioni delle competenze operative includono elementi specifici della professione, tra cui:  

1. Competenze professionali  
Le competenze professionali comprendono: 

 la conoscenza di espressioni specialistiche (linguaggio tecnico), standard (di qualità), elementi, si-
stemi e della loro importanza nelle situazioni di lavoro;  

 la conoscenza di metodi, procedimenti, strumenti di lavoro e materiali specifici e del loro utilizzo ap-
propriato; 

 la conoscenza di rischi e pericoli e delle relative misure precauzionali, preventive e di protezione, 
nonché la consapevolezza delle responsabilità connesse.  

2. Competenze metodologiche  

2.1. Tecniche di lavoro e risoluzione di problemi 
Per assolvere i compiti professionali e personali, gli assistenti dentali utilizzano metodi e mezzi ausiliari che 
consentono loro di mantenere l’ordine, fissare le priorità e distinguere tra attività che dipendono o non di-
pendono dai pazienti. Gli assistenti dentali determinano le procedure in maniera sistematica e razionale e 
garantiscono la sicurezza sul lavoro e la protezione della salute. Pianificano le fasi del loro lavoro, lavorano 
in maniera mirata e funzionale e valutano sistematicamente il lavoro effettuato.  

 

2.2. Approccio reticolare, orientato ai processi, a livello teorico e operativo  
Le singole attività all’interno di uno studio dentistico non possono essere considerate isolatamente. Gli assi-
stenti dentali conoscono e utilizzano metodi per mettere in relazione le loro attività con altre attività svolte 
all’interno dello studio dentistico e considerare i punti d’interazione che precedono e che seguono la loro 
attività. Sono inoltre consapevoli degli effetti del loro lavoro sui colleghi, sui pazienti, sui fornitori e sul suc-
cesso dello studio dentistico. 

 

2.3. Strategie d’informazione e di comunicazione  
L’applicazione efficiente dei moderni mezzi d’informazione e di comunicazione assume un’importanza 
sempre maggiore. Gli assistenti dentali ne sono consapevoli e contribuiscono a garantire e a ottimizzare il 
flusso d’informazioni all’interno dello studio dentistico. Si procurano informazioni in modo autonomo e le 
utilizzano nell’interesse dei pazienti e dello studio dentistico. 

 

2.4. Comportamento ecologico ed economico  
Al giorno d’oggi è inimmaginabile pensare e agire in maniera non ecologica. Nello studio dentistico ven-
gono utilizzati numerosi prodotti chimici, dispositivi e apparecchi ad alto consumo energetico e viene pro-
mossa la gestione dei rifiuti. Per questo motivo gli assistenti dentali sono in grado di applicare misure azien-
dali per la protezione dell’ambiente e di individuare eventuali possibilità di miglioramento per un uso effi-
ciente sul piano energetico dei dispositivi e degli apparecchi e per una gestione sostenibile dei rifiuti. Per 
contenere al massimo l’inquinamento dell’ambiente, gli assistenti dentali si impegnano a utilizzare in ma-
niera oculata e mirata di mezzi a disposizione. 
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3. Competenze sociali e personali  

3.1. Autonomia e senso di responsabilità, precisione  
Gli assistenti dentali sono corresponsabili dei processi aziendali nel limite dei compiti loro assegnati. Pren-
dono decisioni in maniera autonoma e si contraddistinguono per il modo di lavorare esatto e accurato.  

 

3.2 Apprendimento permanente  
Anche la medicina dentaria è confrontata con costanti cambiamenti a livello di conoscenze e di tecniche. È 
indispensabile adeguarsi a esigenze e condizioni estremamente mutevoli. Gli assistenti dentali ne sono 
consapevoli e sono pronti ad acquisire nuove conoscenze e capacità predisponendosi all’apprendimento 
permanente. Sono aperti alle novità e rafforzano la propria posizione e personalità sul mercato del lavoro.  

 

3.3. Capacità di comunicare  
La capacità di comunicare in maniera adeguata alla situazione e al proprio interlocutore è importante, so-
prattutto nel contatto con i pazienti. Gli assistenti dentali dimostrano grande spontaneità e apertura, cono-
scono le regole della comunicazione verbale e non verbale e le applicano in maniera adeguata.  

 

3.4. Capacità di gestire i conflitti  
Nel lavoro quotidiano degli assistenti dentali, in cui sono frequenti i contatti con persone di mentalità e opi-
nioni diverse, a volte insorgono situazioni di conflitto. Gli assistenti dentali ne sono consapevoli e reagi-
scono con calma e ponderazione. Partecipano alla discussione, accettano altri punti di vista, discutono in 
maniera obiettiva e cercano soluzioni costruttive. 

 

3.5. Capacità di lavorare in gruppo  
L’attività professionale viene svolta individualmente o in team. Bisogna esaminare caso per caso prima di 
decidere se la soluzione di un determinato problema debba essere affidata a una sola persona o a un 
gruppo. Gli assistenti dentali conoscono e applicano le regole per lavorare bene all’interno di un gruppo. 

 

3.6. Forme comportamentali  
Nello svolgimento della loro attività, gli assistenti dentali curano i contatti più disparati con persone che 
hanno precise aspettative sul loro comportamento e stile. Gli assistenti dentali sanno adattare il loro lin-
guaggio e il loro comportamento a ogni genere di situazione e alle esigenze dell’interlocutore. Inoltre sono 
puntuali, ordinati e affidabili.  

 

3.7. Capacità di lavorare sotto pressione  
Soddisfare le varie esigenze implica uno sforzo fisico e mentale. Gli assistenti dentali sono in grado di 
sostenere la pressione assolvendo con calma e ponderazione i compiti loro assegnati. In situazioni critiche 
sanno sempre mantenere la visione d’insieme e, se necessario, cercano una soluzione con il medico 
dentista.  
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Glossario  

(* vedi Lessico della formazione professionale, 3a edizione rivista e aggiornata 2013, CSFO, Berna, www.less.formazioneprof.ch)  

Azienda di tirocinio* 

Nel sistema duale della formazione professionale, l’azienda di tirocinio è un’azienda di produzione o di servizi 
in cui avviene la formazione pratica professionale. A tale scopo le aziende devono disporre di un’autorizza-
zione a formare rilasciata dall’autorità cantonale competente. 

Campo di qualificazione* 

Nell’ordinanza sulla formazione professionale di base si distinguono tre campi di qualificazione: lavoro pra-
tico, conoscenze professionali e cultura generale.  

 Lavoro pratico: esistono due tipi di lavoro pratico: il lavoro pratico individuale (LPI) e il lavoro pratico 
prestabilito (LPP). 

 Conoscenze professionali: l’esame delle conoscenze professionali è la parte teorica/scolastica 

dell’esame finale. La persona in formazione deve presentarsi a un esame scritto o a un esame scritto 
e orale. In casi motivati l’insegnamento e l’esame della cultura generale possono essere integrati 
nelle conoscenze professionali. 

 Cultura generale: questo campo di qualificazione è composto dalla nota scolastica di cultura gene-
rale, dal lavoro d’approfondimento e dall’esame finale per la formazione professionale di base trien-
nale e quadriennale. Se l’insegnamento della cultura generale avviene in modo integrato, viene valu-
tato congiuntamente alle conoscenze professionali.  

Campo di competenze operative 

I comportamenti professionali, ovvero quelle attività che richiedono competenze simili o che appartengono a 
un processo lavorativo simile, vengono raggruppati in campi di competenze operative.  

Commissione per lo sviluppo professionale e la qualità della formazione (Commissione SP&Q) 

Ogni ordinanza sulla formazione professionale di base definisce nella sezione 10 una Commissione svizzera 
per lo sviluppo professionale e la qualità della formazione per la rispettiva professione o il rispettivo campo 
professionale. 
La Commissione svizzera per lo sviluppo professionale e la qualità della formazione è un organo strategico 
composto dai partner con funzione di vigilanza, nonché un organismo orientato verso il futuro teso a garan-
tire la qualità ai sensi dell’articolo 8 LFPr4.  

Competenza operativa  

La competenza operativa si esplica nella capacità di riuscire a gestire una situazione professionale concreta. 
Per farlo un professionista competente applica autonomamente una combinazione specifica di conoscenze, 
abilità e comportamenti. Durante la formazione le persone in formazione acquisiscono la necessaria compe-
tenza professionale, metodologica, sociale e personale relativa a ogni competenza operativa. 

Corso interaziendale (CI)* 

I corsi interaziendali servono a trasmettere e a fare acquisire capacità pratiche fondamentali. Essi comple-
tano la pratica professionale e la formazione scolastica. 

Documentazione dell’apprendimento* 

La documentazione dell’apprendimento è uno strumento che promuove la qualità della formazione professio-
nale pratica. La persona in formazione aggiorna autonomamente la propria documentazione menzionando i 
principali lavori e le competenze operative da acquisire. Grazie alla documentazione, il formatore può vedere 
i progressi nella formazione e l’impegno personale dimostrato dalla persona in formazione.  

Insegnamento delle conoscenze professionali 

Con l’insegnamento delle conoscenze professionali nella scuola professionale la persona in formazione ac-
quisisce alcune qualifiche specifiche. Obiettivi ed esigenze sono stabiliti nel piano di formazione. Le note se-
mestrali relative all’insegnamento professionale confluiscono, sotto forma di nota relativa all’insegnamento 
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professionale o di nota dei luoghi di formazione, nel calcolo della nota complessiva della procedura di qualifi-
cazione. 

Lavoro pratico individuale (LPI) 

Il LPI è una delle due opzioni di verifica delle competenze acquisite nel campo di qualificazione «lavoro pra-
tico». L’esame si svolge nell’azienda di tirocinio sulla base di un mandato aziendale. Il LPI è disciplinato per 
ogni professione dalle «Disposizioni esecutive per la procedura di qualificazione con esame finale». 

Lavoro pratico prestabilito (LPP)* 

Il lavoro pratico prestabilito è l’alternativa al lavoro pratico individuale e viene controllato dai periti d’esame 
durante tutto lo svolgimento del lavoro. Per tutte le persone in formazione valgono le opzioni d’esame e la 
durata d’esame prevista dal piano di formazione. 

Luoghi di formazione* 

Il punto di forza della formazione professionale duale sta nella sua stretta relazione con il mondo del lavoro, 
che si riflette nei tre luoghi di formazione che impartiscono la formazione professionale di base: l’azienda di 
tirocinio, la scuola professionale e i corsi interaziendali. 

Obiettivi di valutazione 

Gli obiettivi di valutazione concretizzano la competenza operativa e tengono conto delle esigenze attuali le-
gate agli sviluppi economici e sociali. Gli obiettivi di valutazione sono armonizzati tra loro per favorire la coo-
perazione tra i luoghi di formazione. Solitamente aziende di tirocinio, scuole professionali e corsi interazien-
dali hanno obiettivi diversi, la cui formulazione può però essere identica, ad esempio per quanto concerne la 
sicurezza sul lavoro, la protezione della salute o le attività manuali.  

Obiettivi ed esigenze della formazione professionale di base 

Gli obiettivi e le esigenze della formazione professionale di base sono stabiliti nell’ofor e nel piano di forma-
zione. All’interno di quest’ultimo sono articolati in campi di competenze operative, competenze operative e 
obiettivi di valutazione per i tre luoghi di formazione (azienda di tirocinio, scuola professionale e corsi intera-
ziendali). 

Ordinanza della SEFRI sulla formazione professionale di base (ordinanza in materia di formazione; 
ofor) 

Ogni ofor disciplina nel dettaglio i seguenti aspetti: contenuto e durata della formazione professionale di 
base, obiettivi ed esigenze della formazione professionale pratica e della formazione scolastica, ampiezza 
dei contenuti della formazione e loro ripartizione tra i luoghi di formazione, procedure di qualificazione, atte-
stazioni e titoli. Normalmente, l’oml chiede alla SEFRI di emanare un’ofor e la redige congiuntamente con i 
Cantoni e la Confederazione. L’entrata in vigore di un’ofor è stabilita d’intesa fra i partner, mentre l’emana-
zione spetta alla SEFRI. 

Organizzazione del mondo del lavoro (oml)* 

L’espressione collettiva «organizzazioni del mondo del lavoro» può indicare le parti sociali, le associazioni 
professionali e le altre organizzazioni competenti, nonché gli operatori della formazione professionale. L’oml 
competente per una data professione definisce i contenuti della formazione, organizza la formazione profes-
sionale di base e istituisce l’organo responsabile dei corsi interaziendali.  

Partenariato* 

La formazione professionale è compito comune di Confederazione, Cantoni e organizzazioni del mondo del 
lavoro. I tre partner uniscono i loro sforzi per garantire una formazione professionale di qualità e un numero 
sufficiente di posti di tirocinio. 

Persona in formazione* 

È considerata persona in formazione chi ha concluso le scuole dell’obbligo e ha stipulato un contratto di tiro-
cinio per apprendere una professione secondo le disposizioni dell’ordinanza sulla formazione professionale 
di base. 

Piano di formazione 

Il piano di formazione integra l’ordinanza sulla formazione professionale di base e contiene, oltre ai fonda-
menti pedagogico-professionali, il profilo di qualificazione, le competenze operative raggruppate nei relativi 
campi e gli obiettivi di valutazione suddivisi per luogo di formazione. Il contenuto del piano di formazione è di 
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responsabilità dell’oml nazionale. Il piano di formazione viene elaborato e firmato dalla/e oml. 

Procedura di qualificazione (PQ)* 

L’espressione «procedura di qualificazione» è utilizzata per designare tutte le procedure che permettono di 
stabilire se una persona possiede le competenze definite nella rispettiva ordinanza sulla formazione profes-
sionale di base.  

Profilo di qualificazione 

Il profilo di qualificazione descrive le competenze operative che una persona in formazione deve possedere 
alla fine della formazione. Il profilo di qualificazione viene redatto in base al profilo delle attività e funge da 
base per l’elaborazione del piano di formazione. 

Quadro europeo delle qualifiche (QEQ) 

Il Quadro europeo delle qualifiche per l’apprendimento permanente (QEQ) punta a rendere comparabili a li-
vello europeo le qualifiche e le competenze professionali. Al fine di mettere in relazione le diverse qualifiche 
nazionali con il QEQ e di confrontarle con quelle di altri Stati europei, ogni Paese sviluppa un proprio Quadro 
nazionale delle qualifiche (QNQ).  

Quadro nazionale per la formazione professionale (QNQ formazione professionale) 

Scopo del Quadro nazionale delle qualifiche è garantire la trasparenza e la comparabilità dei titoli della for-
mazione professionale a livello nazionale e internazionale e promuovere in questo modo la mobilità sul 
mercato del lavoro. Il Quadro delle qualifiche prevede otto livelli, ognuno dei quali include le tre categorie di 
valutazione «conoscenze», «abilità» e «competenze». Ogni titolo della formazione professionale di base è 
accompagnato da un supplemento standard al certificato. 

Rapporto di formazione* 

Con il rapporto di formazione si documenta la verifica periodica dell’apprendimento svolto in azienda. Il rap-
porto viene compilato durante un colloquio che avviene tra formatore e persona in formazione. 

Responsabili della formazione professionale* 

Con il termine «responsabili della formazione professionale» si intendono tutti gli specialisti che durante la 
formazione professionale di base impartiscono alle persone in formazione una parte della formazione pratica 
o scolastica: formatori attivi nelle aziende di tirocinio, formatori attivi nei corsi interaziendali, docenti della for-
mazione scolastica, periti di esame. 

Segreteria di Stato per la formazione, la ricerca e l’innovazione (SEFRI) 

In collaborazione con i partner (Cantoni e oml), la SEFRI ha il compito di assicurare la qualità e il costante 
sviluppo dell’intero sistema della formazione professionale. La SEFRI inoltre provvede alla comparabilità e 
alla trasparenza delle offerte formative in tutta la Svizzera. 
 

 


