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NUOVE TECNOLOQGIE E COMUNICAZIONE TRA MEDI
Cl: PER UNA RIUNIONE VIRTUALE CONTINUA

A. Ferrando!, F Marcolongo®, M. Zera®, G. Semprini?, F.
Freschi?, M. Fiore?, D. Ferrando?

*Pres. SIP Liguria, Associazione Pediatri Extraospedalieri
Liguri (APEL)

2 Associazione Pediatri Extravspedatiori Liguri (A PEL),
FIMP Liguria

% Pgichiatra, ASL 3 genovese

tn Liguria alcuni medici, che hanno llinteresse comune del
computer & di internet qualche tempo fa hanno costruite
un sito (www.apel-pediatri.it). Dall'esperienza de! sito web
& nata, quasi come conseguenza logica, una mailing list e
da questa ad un vero ¢ proprio forum di discussiona, attivo
da cir¢a tré anni, aperio a tufti gli operatori sanitari, anche
se tratta principalmenie argomenti di pediatria ed ha come
obbiettivo principale la comunicazione tra pedialri iscritti
operanti in realta lavorative diverse (territorio, ospedale,
universita).

Sia il sito web che la lista di discussione sono privi di
sponsorizzazioni sia farmaceutiche che di aftra natura

Per la lista di Pediatria abbiamo assistitc in questi mesi
ad una evoluzione della comunicazione tra colleghi, che
sappiamo essere a volle tanto problematica e spesso con-
fittuale. La conduzione in lista di discussioni determina
anche una Educazione Continua in medicina sulle espe-
rienze di lavoro quotidiane, in tempo reale. Da oltre 1 anno
ha ingltre preso avvio un'altro strumento di comunicazione
¢he @ la rete di messaggi attraverso telefonia cellulare
(SMS) che permettono una comunicazione rapida di even-
ti sanitari in situazioni di urgenza o di emergenza. Tale
sistema ha consentito, di fatto, una ottimale informazione
e, di conseguenza, gestione di emergenze territoriale
{vedi casi di meningite e di TBC su! territorio genovese) .
L'esperienza maturata in questi anni verra ufiliz-
zats per organizzare un sistema provinciale d
comunicazione rapida in sanith per fulti i medi
¢i e, gradualmente, per tuth gli operatori sanitari.

Wwa :v[)q:]-p__\l'i.l';;! fz it ‘-_. )

Gl %

P58
USO DEL SATURIMETRO IN PEDIATRIA DI FAMIGLIA
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Liguri (APEL)
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La misurazione defla saturazione di ossigeno {saturimetrig
transcutanea) & di use routinario in varie patalogie respira-
torie in ambiente ospedaliero (2) {3) oitre ad essersi rive-
lato utile anche in altre condizioni quali la valutazione della
saturazione di ossigeno nei bambini trasportati nei seggio-
lini in auto, soprattutto se prematuri {1).

In questo abstract gii autori riportano 'esperienza dell'uso
della saturimetria transcutanea in un ambulatorio di pedia-
tria gi famiglia (dove la saturimetria & di utilizzo rautinario
da circa 3 anni ) per Ia valutazione dell'impegno respirato-
rio di bambini che si presentana con problemi respiratort.
Sonoe stati valutati, mediante Fuso di un saturimetra (NPB
40 Nelson Puritar: Bennet), per problematiche respirato-
rie 300 bambini ¢con problemi di tosse, infezioni delle vie
respiratorie, wheezing. La presenza di tachipnea/disprea
era regolarmente associata a bassi valori di saturazione it
cui valore & stato utile per fa monitorizzazione de! bambino
€ per 'eventuale decisione di un ricovero. Un dato interes-
sante & stata la presenza di bassl valori di saturazione in
bambini in discrete condizionl generali e con obiettivita re-
spiratoria negativa. Losservazione longitudinale di alcuni
di questi soggetti ha messo in evidenza una evoluzione
ingravescente della sintomatologia respiratoria tale da tar
suppore una estrema sensibilit detla saturimetria a rileva-
re precocamente situazioni di rischio non ancora rilevabi-
li ciinicamente. Possiamo affermare, sulla base di questi
risultati preliminari, che la saturimetria transcutanea rap-
presenti un utile strumenio di decision makar in situazio-
ni di dubbia interpretazions, per l'impostazione di terapia
adeguata e per la valutazione di un evantuale ricovera. La
possibilita di predirre un impegno respiraterio prirna dell’in-
sorgenza di reperti clinici deve essere confermata in studi
pin ampi.

1) PEDIATRICS Vol. 108 No. 3 Seplember 2001, pp. 647
2} Pediatrics. 2003 Jan;111(1):045

3} J Med Assoc Thai. 2000 Qct;B3(10):1215
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