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Oggetto: Newsletter n°1 - Progetto Intensiva 2.0

Cari “referenti di centro”,
vi scriviamo perché abbiamo delle importanti comunicazioni sul Progetto Intensiva 2.0

1) Importanza del Codice Familiare
Quando le schede cartacee vengono digitalizzate, ¢ importante usare i giusti “codici familiare”: da 01 a 12 nelal
fase PRE, da 13 a 36 nella fase POST. Questi stessi codici devono essere presenti anche nelle schede di Follow-
up, che ora sono state inserite separatamente nelle schede della fase PRE e della fase POST.
Stiamo riscontrando alcune schede doppie (codice familiare ripetuto due volte nello stesso centro): in questo
caso, verrete contattati per telefono o email per correggere insieme questi errori di inserimento dati.

2) PW:intensiva per accedere all’area formazione di http://dati.intensiva.it
Per usufruire della formazione dedicata a medici ed infermieri dei centri partecipanti (8 corsi FAD e 40 papers di
letteratura internazionale) non ¢ piu necessario utilizzare le credenziali di centro, bensi inserire questa semplice
password: intensiva
In questo modo, tante persone possono accedere contemporaneamente, senza problemi di violazione del
copyright.

3) Telefonata per PCL5 (numero telefono 06.96...); 4 familiari per ogni centro
Chiediamo a tutti i centri partecipanti di segnalare 4 familiari disponibili a ricevere una “seconda telefonata” in
cui verra valutato il loro PTSD con un test gia validato. La seconda telefonata verra fatta da una psicologa del
Gemelli di Roma, quindi i familiari vedranno sul telefono un numero che comincia con 06.96... Sara necessario
coinvolgere 100 familiari (sia della fase PRE che della fase POST) per avere una piena validazione del PCL-5.
Vi chiediamo di inviare nome e cognome del paziente, nome, cognome e telefono del familiare all’indirizzo

email: mariagrazia.bocci@policlinicogemelli.it entro un mese da quando sono stati intervistati da voi.

4) Creazione delle pagine web: ecco I’elenco dei recapiti dei Referenti di Area
Una volta finita la fase PRE, per creare la pagina web della propria T.1., bisogna inviare un semplice testo e
qualche immagine al proptio “referente di area” (le aree corrispondono al numero dopo lo 0 del prefisso
telefonico dell’ospedale). Ecco qui i loro recapiti:

Elisa Porcile: 1xx 348 6726466 elisagvporcile@gmail.com
Enzo Primerano: 2xx 338 5838446  enzoprim@alice.it

Federico Fiocca: 3xx 347 2771707  federico_fiocca@libero.it
Giorgio Fullin: 4xx 349 8160912 giorgio.fullin@aulss3.veneto.it
Elisabetta Marangoni: ~ 5xx 33506343498  e.marangoni@ospfe.it

Ennio Fuselli: 6xx 3345928900  enniofus@gmail.com

Emanuele lacobone:  7xx 340 7811760  emaiacobo@yahoo.it
GianDomenico Giusti: 8xx 348 7230282  giustigiando@gmail.com
Valeria Zompanti: 9xx 346 6152808  valeria.zompanti@sanita.marche.it

5) In caso di difficolta a proseguire la raccolta dati nella fase POST...
Si puo coinvolgere di piu gli infermieri, presentando le motivazioni che ci spingono a realizzare questa
“educational research”, in particolare riproponendo (mensilmente?) la formazione per “comunicare meglio”, che
dovrebbe essere proposta a tutti gli operatori all’inizio della fase POST.

6) Bozze del paper “Intensiva Methods”
Abbiamo realizzato una pubblicazione scientifica che descrive 1 metodi del nostro studio...
https://www.dropbox.com/s/761u4aqt3k5z4nt/IntMetSubmitted-11feb19.pdfrdI=0
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7) Condivisione delle idee nuove (Indici di fragilita / cattiva comunicazione) e “call for ideas”
Abbiamo iniziato a fare una prima analisi dei dati raccolti; sono troppo pochi per avere delle indicazioni sugli
outcome, ma... il nostro database funziona benel!

Facendo “girare i dati” sono emerse nuove idee di approfondimento scientifico. Per esempio, siccome i dati

raccolti saranno davvero tanti, si potranno costruire degli indici clinici come...

Intensiva Frailty Score: quali indicatori possono far suppotrre che questo familiare sviluppi in seguito un PTSD?
Intensiva Bad Comprebension Score: quali indicatori sono associati ad un aumento del rischio che questo specifico
familiare NON comprenda la prognosi quo ad vitam?

Per ottenere questi obiettivi, ¢ bene pensare fin da subito a come “organizzare i dati”. Quindi lanciamo una vera
e propria “call for ideas” perché il DTB che stiamo costruendo ¢ una vera miniera. Noi desideriamo metterla a
disposizione di chi ha buone idee di ricerca (inspiration) e tempo&capacita (perspiration) per portare a termine
delle pubblicazioni scientifiche. I progetti verranno valutati nelle prossime riunioni TLIS (la prossima sara il 10
maggio 2019, a Milano, durante il congresso SMART). Se approvati, gli ideatori otterranno 1 dati richiesti... che
pero devono essere preparati con grande attenzione (e facendo molta faticalll). Quindi: ¢ bene saperlo presto. In
ogni caso, ogni centro puo usare i propri dati (per testi di laurea o analisi interne); si puo chiedere
un’esportazione dei propri dati immessi nel dtb scrivendo a: dati@intensiva.it . Per 'uso di una sezione pit
ampia (o dell’intero database) ¢ necessaria ’approvazione del TLIS.

Le proposte sono da inviare a: giovanni.mistraletti@unimi.it

8) Iscrizione gratuita a SaQuRe (AAROI), Congressi STAARTI e ANIARTI
Abbiamo 30 “iscrizioni gratuite” ai congressi delle Societa che sostengono il Progetto Intensiva 2.0
Precedenza sara data a chi non ne ha usufruito negli anni scorsi... ma ci sono ancora molti posti: usufruitene!
Naturalmente, Iisctizione gratuita & offerta solo ai “soci in regola” delle tispettive societa. ©

9) Schede operatori: la devono compilare tutti (non solo i referenti di centro)!
Alla fine della fase PRE e alla fine della fase POST, tutti gli operatori che vengono in contatto con i familiari
(medici, infermieri, ausiliari, studenti) sono invitati a compilare la “scheda operatore”. Gli stessi “codici
operatore” usati nella fase PRE devono essere ripetuti nelle schede della fase POST: quel codice per
quell’operatore! Infatti ¢ prevista un’analisi statistica per dati appaiati. ..

10) Coinvolgere altri centri “vicini”, che non hanno ancora aderito a Intensiva 2.0
Intensiva 2.0 coinvolge ad oggi 208 centri. Desideriamo arrivare a 240 centri entro il 31 maggio 2019. Vi
chiediamo quindi di aiutarci a proporre la partecipazione a questo progetto anche a colleghi di vostra
conoscenza, che lavorano in altre Terapie Intensive italiane.

Questa newsletter si puo trovare anche sul sito dedicato agli operatori, dopo essersi autenticati:
http://dati.intensiva.it/documentazione

Grazie di cuore per la vostra partecipazione al Progetto Intensiva 2.0
L’impegno di ognuno sta creando un risultato “di gruppo” davvero straordinario.

Giovanni Mistraletti, a nome di tutto il TLIS Intensiva 2.0
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Giovanni Mistraletti
Cell. 339.8245014
Email giovanni.mistraletti@unimi.it
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