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EDITORIALE

Ci siamo chiesti-per anni quando toccasse a noi, quando si sa-
rebbe realizzata la riforma che ci pone finalmente al centro di
una sanita nuova. Oggi, pero, la domanda non & piu quando ma
quanto. Gia, quanto potremo ancora resistere? Per quanto
tempo e con quali forze il sistema sanitario pubblico potra con-
tinuare a garantire i servizi, aimeno quelli essenziali, in modo
universale e gratuito a tutti i cittadini? L'impressione € di es-
sere rimasti a meta del guado, partiti per una meta ma subito
impantanati in un percorso accidentato, pieno di insidie, perfino
paludoso.

Per esperienza-diretta, noi infermieri sappiamo bene che dai
programmi alla realta c'é la stessa distanza che esiste tra le pa-
role e i fatti. L'abbiamo sperimentato tante volte sulla nostra
pelle e percid siamo divenuti particolarmente sensibili alle pro-
messe vane. Ci provocano |'orticaria e soprattutto minacciano
un sistema, quello della sanita pubblica appunto, al quale siamo
votati umanamente e professionalmente. Noi che siamo in
prima linea e guardiamo in faccia ogni giorno la sofferenza e la
malattia non possiamo tollerare che qualcuno resti indietro. Per
questo insistiamo: piu sanita territoriale, pit servizi vicini al cit-
tadino, piu prevenzione, pit educazione alla salute. Il che equi-
vale a dire: piu spazio agli infermieri.

E proprio questa la contraddizione che viviamo. E che vogliamo
denunciare apertamente, senza tatticismi o particolari riguardi
per nessuno. La Regione Lazio, finalmente proiettata verso
I'uscita dal commissariamento della sanita, ci propone un mo-
dello di riforma molto sviluppato sul territorio, come del resto il
Collegio reclama da tempo. Un modello in cui agli infermieri si
riconoscono lo spazio e I'autonomia che meritano e che pro-
duce un miglioramento dei servizi accanto a una riduzione si-
gnificativa dei costi che gravano sul bilancio sanitario e dunque
sulla collettivita. Gli atti conseguenti, perd, non parlano la stessa
lingua. Cosi la catena di trasmissione tra politici, tecnici e fun-
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zionari diventa farraginosa e spesso s'incaglia vanificando tutto.

| paurosi vuoti negli organici infermieristici delle aziende sani-
tarie e ospedaliere di Roma ma anche nelle strutture di cura
private convenzionate sono il sintomo piu acuto di una situa-
zione chiaramente emergenziale. Perché allora non si investe
davvero e fino in fondo su questa figura professionale? Perché
ancora tante resistenze e false partenze? Perché i concorsi non
si sbloccano o restano impigliati per mesi nelle trame della bu-
rocrazia? Perché, nonostante qualche deroga minimale, il turn-
over non si shlocca?

Col tempo € con tanta pazienza abbiamo tessuto una valida
rete di rapporti con la Regione Lazio che oggi ci ascolta e col-
labora volentieri con noi. Le buone intenzioni, insomma, ¢i sono
tutte ma troppo di frequente rimangono tali. La carenza di in-
fermieri negli ospedali e negli ambulatori & sotto gli occhi di
tutti e minaccia pericolosamente la tenuta dell'intero sistema.
| numeri hanno notoriamente la testa dura: a Roma e nel Lazio
mancano all'appello almeno 3.700 colleghi per la copertura dei
turni e il fabbisogno dei servizi. La nostra ¢ la Regione italiana
con il “buco” piu consistente. Per questo insistiamo nel recla-
mare una decisa svolta: investire i fondi disponibili dove serve
realmente, cioe sugli infermieri.

L'attuale stallo & rischiosissimo per i cittadini che infatti mani-
festano una crescente sfiducia verso il Servizio Sanitario Re-
gionale. E sempre piul persone, spesso anziane, rinunciano a
curarsi. Una situazione che penalizza due volte gli infermieri:
quei pochi in servizio costretti a sobbarcarsi turni e fatiche mas-
sacranti per garantire la sopravvivenza dei servizi € i colleghi
disoccupati che vivono con angoscia la loro assurda condizione.
Assurda perché senza lavoro anche se il lavoro ¢'e, con una
domanda di salute mai cosi alta e pressante.

Come la Regione ha riconosciuto e secondo quanto essa stes-
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sa ha legiferato, il bisogno di assistenza € in notevole aumento
in tutti i distretti sanitari di Roma e del Lazio. Una necessita
concentrata soprattutto sull'assistenza domiciliare e sugli an-
ziani con bisogni complessi da gestire che tuttavia non richie-
dono necessariamente il ricovero in ospedale o in altre strut-
ture. Parliamo quindi di servizi territoriali per le principali ma-
lattie croniche come il diabete o I'ipertensione e di molti altri
ambiti a gestione infermieristica. Parliamo di unita di degenza
infermieristica, di infermiere di famiglia e di comunita, dei pre-
sidi infermieristici in farmacia, tutti interventi che aumentano
I'economicita, I'efficacia e I'efficienza dei servizi.

Solo cosi pud innescarsi un processo virtuoso per migliorare
la qualita delle cure grazie a un maggior numero di professio-
nisti impegnati (e a un costo minore in considerazione del gap
retributivo con i medici), per ridurre il numero e la durata dei ri-
coveri ospedalieri, per disintasare i Pronto soccorso dagli ac-
CEssi impropri, per conseguire un notevole risparmio economi-
co. Si pud, basta volerlo. Eppure mille resistenze continuano a
complicare tutto. Né i timidi segnali di superamento del blocco
del turn-over nel Lazio possono bastare a riempire una vora-
gine come quella che si & lasciata colpevolmente aprire in que-
sti anni negli organici infermieristici.

Apprezziamo gli sforzi compiuti dal presidente Zingaretti nella
sua veste di commissario alla sanita per correre ai ripari, incal-
zato anche dalle stringenti necessita dettate dall'afflusso a
Roma dei pellegrini per il Giubileo della Misericordia. D'ac-
cordo, ma non basta. Cinquecento 0 seicento assunzioni co-
stituiscono una toppa troppo piccola per una falla tanto grande.
Peraltro si tratta in buona parte di contratti a tempo determi-
nato, destinati pit a rinforzare le fila del precariato che alla so-
luzione del problema. Anche in questo caso, percio, le risorse
stanziate vanno concentrate laddove servono, sulla prima linea
dell'accoglienza che vede gli infermieri protagonisti assoluti.

Cosi pure per il rinnovo dei tanti contratti dei colleghi precari
senza una reale prospettiva di stabilizzazione in tempi ragione-
voli. Un passo doveroso ma ancora una volta troppo timido. £
in gioco il destino di professionisti (e delle loro famiglie) che
garantiscono il funzionamento di molti servizi che altrimenti,
senza il loro prezioso lavoro, non verrebbero piu erogati.

Insufficiente & anche la quota fissata per lo shlocco parziale
del turn-over nella nostra Regione, ben poca cosa rispetto alle
necessita che viviamo ogni giorno nelle sale operatorie e nelle
corsie ospedaliere, negli ambulatori e nei servizi territoriali.
L'attuale carenza di infermieri non pud essere arginata recu-
perando solo il 10-15% dei professionisti che lasciano il servi-
zio. L'obiettivo dello sblocco totale va raggiunto al piu presto
per salvare i servizi sanitari essenziali.

In questa chiave, il decreto con cui il 29 febbraio scorso il pre-
sidente Zingaretti ha autorizzato I'Azienda Ospedaliera Um-
berto | a bandire un concorso per l'assunzione di sessanta
infermieri ripaga i nostri sforzi e alimenta in noi la speranza che
la rotta possa finalmente cambiare. Abbiamo atteso per nove
lunghi anni prima di rivedere un concorso riservato agli infer-
mieri e riconosciamo volentieri al presidente della Regione
Lazio di aver mantenuto la parola quando, nell’ultimo incontro
avuto con il Collegio, si € impegnato entro un mese a sbloccare
la procedura della selezione pubblica.

Un segnale positivo che conferma come sia necessario pit co-
raggio. E pit determinazione nel perseguire I'obiettivo strate-
gico di una riforma vera del sistema sanitario. Ben vengano
tutte le iniziative che fruttano risparmi di spesa, come |'accor-
pamento delle Asl e delle Dirigenze, ma sull'arruolamento del
personale bisogna accelerare subito e con forza. L'avvio rapido
di tutti i concorsi banditi e la ripresa delle assunzioni rappre-
sentano una priorita assoluta. Lo invocano gli infermieri con la
voce dei cittadini.

(Clorioca ﬁgzwm
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Siamo un avamposto per la ricerca
e la formazione: adesso avanti tutta!

Il 24 febbraio scorso, al Centro Congressi Cavour, si é svolta I'’Assemblea annuale degli iscritti del
Collegio Ipasvi di Roma. Approvati la relazione della presidente, Ausilia Pulimeno, e i documenti
contabili. Ecco una sintesi dei contenutl.

a fase critica che il sistema sanita-
Lrio attraversa ormai da anni conti-

nua a ripercuotersi negativamente
sui cittadini assistiti e sugli operatori. |
nodi organizzativi ancora irrisolti e la pro-
gressiva stretta sui bilanci delle Aziende
Sanitarie e Ospedaliere di Roma e del
Lazio penalizzano oltremodo i servizi ali-
mentando tra gli utenti una crescente
sfiducia verso la sanita pubblica. Uno
scenario a tinte fosche che, sebbene

con qualche significativo spiraglio aper-
tosi nelle ultime settimane, non rispar-
mia gli infermieri.

La nostra comunita professionale vive
una stagione di forte sofferenza alimen-
tata dal perdurante blocco del turnover
del personale sanitario, mitigato solo in
minima parte dalle recenti aperture della
Regione Lazio sui concorsi e le stabiliz-
zazioni. Permangono percio le condizioni
di una diffusa crisi occupazionale che

La presidente Ausilia Pulimeno

spesso sfocia in fenomeni di sottoccu-
pazione e sfruttamento dei professioni-
sti. Allo status quo e alle sue contraddi-
zioni & legata anche la migrazione pro-
fessionale in altre regioni e all'estero da
parte di un numero crescente di colle-
ghi che non trovano in loco shocchi ade-
guati alle loro aspettative.

S'innesca cosl un corto circuito perico-
loso, del quale il Collegio non manca in
ogni occasione di rimarcare i potenziali




rischi, tra un fabbisogno di assistenza
sempre pill incalzante e una disponibilita
insufficiente di professionisti in grado di
rispondere, per numero e competenze,
alla crescente domanda di salute legata
al rapido invecchiamento della popola-
zione in un quadro segnato dalla diffu-
sione delle multi-patologie.

C'é bisogno di pit infermieri ma anche
di nuovi modelli di assistenza. L'aspetto
organizzativo dei servizi, con il coinvolgi-
mento diretto degli stessi operatori, ¢ al-
trettanto decisivo per riformare il nostro
Servizio Sanitario Regionale e renderlo
piu vicino alle esigenze dei cittadini. Ap-
prezziamo gli sforzi che la Regione Lazio
sta compiendo in questa direzione ma
non i tempi con i quali si procede, segna-
ti da continui contrappunti e da incom-
prensibili stop and go che impediscono
alla riforma di concretizzarsi.

Gli infermieri credono nel modello pub-
blico e non vogliono rinunciare al carat-
tere universale del servizio sanitario.
Come hanno fatto in questi anni, sono
pronti a spendersi giocando la partita
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fino in fondo, mettendo a disposizione
le loro capacita tecniche e organizzative
per sviluppare e sfruttare sempre me-
glio e diffusamente le loro competenze
avanzate.

Lo scenario demografico ed epidemiolo-
gico parla chiaro, con un'aspettativa di
vita che in Italia supera gli 80 anni per gli
uomini e sfiora gli 85 per le donne (ul-
timo dato disponibile OMS 2014) men-
tre aumentano le cronicita con oltre 24
milioni di italiani che soffrono di almeno
una patologia cronica (dati ISTAT 2014).
In questo quadro matura un diffuso
senso di sfiducia da parte dei cittadini e
un calo sostanziale del gradimento rife-
rito ai servizi sanitari.

La distanza tra le attese dei cittadini e la
qualita delle prestazioni risente forte-
mente della carenza di personale, spe-
cialmente di quello infermieristico. Nel
2015 il dato nazionale segna 6,2-6,3 in-
fermieri in servizio per 1.000 abitanti,
ben al di sotto della media OCSE che &
di 9,1 infermieri per 1.000 abitanti. Al
contrario, il rapporto medici-infermieri &

8

di 1 a 1,5 (peraltro sovrastimato dal-
I'OCSE), lontano dalla media di 1 a2,8.
Nell'ottica della salvaguardia dei servizi
e degli stessi livelli essenziali di assi-
stenza, la situazione degli organici si fa
drammatica con la prevista attuazione
della Direttiva UE che stabilisce nuove
regole europee sull'orario di lavoro. Per
poter applicare la norma manca all'ap-
pello un esercito di colleghi. Stime pru-
denziali indicano che per la sola copertu-
ra dei turni servirebbero 17-18 mila infer-
mieri in pid, oltre 30 mila se si intende
dare seguito al nuovo modello di assi-
stenza integrata ospedale-territorio san-
cito dal Patto per la Salute, che prevede
tra |'altro ospedali di comunita a gestio-
ne infermieristica e assistenza h24 sul
territorio. Le caselle vuote negli organici
infermieristici del Lazio (2.271 per coper-
tura turni e 3.706 per copertura turni e
fabbisogno servizi) rappresentano il
12,1% della carenza nazionale; tra le Re-
gioni senza piano di rientro una situa-
zione analoga si registra in Lombardia,
mentre in Campania si sfiora il 10%, in




I tavolo dei relatori. Da sinistra: la presidente dei Hovnson den Contn Carnevale, Ia_§egretar|a Proie ——
|a presidente del Collegio Pulimeno, il vncepresndente Casciato ¢ il tesoriere Turci
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Sicilia I'8,4%, in Piemonte 1'8%: quasi il
40% dei posti scoperti concentrati in
sole quattro Regioni.

Nonostante le sofferenze che questa
emergenza comporta per ciascun ope-
ratore, gli infermieri continuano a se-
gnare tappe significative nellalbo d'oro
delle loro conquiste professionali. Come
quelle sancite nel Decreto Legislativo n.
15 del 28/1/2016 sulle competenze in-
fermieristiche che ci consentono di indi-
viduare e valutare le cure infermieristi-
che necessarie nonché di pianificare, or-
ganizzare e prestare |'assistenza clinica
in piena autonomia, sulla base delle co-
noscenze e delle abilita acquisite. La
norma ci permette inoltre di lavorare ef-
ficacemente con altri operatori sanitari
anche sulla formazione pratica del per-
sonale e ci consegna un importante
ruolo di educatori sanitari per orientare
individui, famiglie e gruppi verso stili di
vita sani e per la pratica consapevole del-
I'autoterapia.

Altre novita positive sembrano potersi
concretizzare con il “DDL Gelli” che fis-

sa nuove disposizioni in materia di re-
sponsabilita professionale del personale
sanitario e con il “DDL Lorenzin” in or-
dine agli Ordini delle professioni sanita-
rie, mentre un riconoscimento importan-
te arriva dalla Direttiva 2013/55/UE che,
al pari di altre quattro professioni, ci as-
segna la Tessera Professionale Europea
per poter operare in tutto il territorio
dell'Unione come infermiere responsa-
bile dell'assistenza generale.

II'mondo cammina con le sue gambe €
segna il nostro tempo con fenomeni tran-
snazionali come quelli migratori che coin-
volgono necessariamente |'organizzazio-
ne dei servizi sanitari. Le cronache di
quest'ultimo anno, disseminate di trage-
die umane e sociali, pongono tutti noi da-
vanti a scenari nuovi e problematici che
il sistema sanitario non puo ignorare.
Nell'Unione Europea vivono oggi 34 mi-
lioni di stranieri regolari (il 6,7% della po-
polazione totale), 5 milioni in Italia. Le
autorita comunitarie sono in grande dif-
ficolta nel far fronte alla portata degli at-
tuali flussi forzati con politiche che non

siano di semplice contrasto. Peraltro, il
nostro Paese deve misurarsi anche con
I'aumento dei flussi in uscita, con i tanti
giovani che vanno all'estero per lavora-
re. Cos, se le ultime stime fissano a 5,4
milioni il numero degli stranieri regolari
in Italia, i consolati calcolano che siano
circa 5 milioni gli italiani residenti al-
I'estero. Nel 2014, gli italiani residenti
all'estero sono aumentati pit degli stra-
nieri residenti in Italia, nonostante la dif-
fusa percezione contraria nell‘opinione
pubblica.

| dati sfatano anche il luogo comune del-
la cosiddetta “invasione"” di infermieri
da oltre confine. Nel 2015 & proseguita
la tendenza ormai consolidata da alcuni
anni ad una progressiva diminuzione
della presenza di colleghi stranieri. Dopo
il boom registrato sul finire degli anni
Duemila, oggi il numero degli iscritti
stranieri nei Collegi IPASVI (27.320) & pa-
ragonabile a quello di dieci anni fa. E
solo il 37% e costituito da cittadini non
comunitari. Per contro, cresce la quota
dei colleghi che vanno a lavorare fuori



dall'ltalia. Nel corso del 2015 il Collegio
di Roma ha ricevuto 360 richieste di tra-
sferimento all'estero, quasi tutte per il
Regno Unito e I'lrlanda. Il Collegio &€ mol-
to impegnato a supportare e sostenere
questi colleghi e ad accogliere i nuovi
iscritti stranieri, nel segno di una profes-
sione che per sua natura non conosce
frontiere ma solo competenze profes-
sionali e umanita.

L'impegno del Consiglio Direttivo e del
personale ¢ totale e crescente in tutti i
settori di attivita del Collegio. Nel corso
del 2015 gli uffici hanno gestito una
mole di lavoro davvero ragguardevole:
1.200 nuove iscrizioni, circa 3000 telefo-
nate, oltre 200 tra appuntamenti e inter-
venti dell'ufficio legale, quasi 150 verifi-
che diiscrizione all'Albo ¢ altrettanti tra-
sferimenti in entrata e in uscita, 15000
protocolli di posta. E poi la partecipazio-
ne assidua nelle commissioni di laurea
abilitante, per gli esami ai colleghi stra-
nieri, le decine di riunioni e di sedute del
Consiglio Direttivo.

In linea con gli obiettivi del massimo
coinvolgimento degli iscritti nelle attivita
del Collegio e per supportare tutti i col-
leghi in un momento di generale diffi-
colta economica, abbiamo confermato la
gratuita di molti servizi, come per le pra-
tiche di trasferimento, i certificati online,
la PEC. Questo accanto a una metico-
losa quanto rigorosa opera di recupero
delle morosita, secondo il principio che
pagare tutti significa pagare meno.
Nell'anno che ci lasciamo alle spalle |'at-
tivita e stata molto intensa per tutti noi.
Nel predisporre questa relazione, ho
contato piu di cento partecipazioni del
Collegio, attraverso la Presidente o i
Consiglieri, a convegni, conferenze, ta-
vole rotonde, work shop e altre iniziative
formative realizzate in sedi esterne, or-
ganizzate dal Collegio e da associazioni
0 societa scientifiche infermieristiche e
non, istituzioni territoriali, universita, Asl
e Aziende Ospedaliere. Con la tenacia
che ha caratterizzato le nostre battaglie
professionali e dopo aver dimostrato non
senza fatica quale sia il livello di compe-
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tenze raggiunto dagli infermieri, racco-
gliamo oggi con grande favore le richie-
ste di contributo che ci vengono rivolte
dagli ambienti scientifici, sanitari e poli-
tici. Significativa in questa chiave &, da
ultimo, la partecipazione del Collegio alla
Consulta delle Professioni istituita pres-
s0 la Camera di Commercio di Roma.

Il contatto diretto e quotidiano con i col-
leghi che si rivolgono al Collegio per ave-
re consulenze e indicazioni dalla Presi-
dente e dai Consiglieri fa emergere una
serie di criticita legate soprattutto al-
I'esercizio della libera professione, alle
competenze e alle responsabilita dei
ruoli ricoperti, agli eccessivi carichi di la-
voro, alle attivita improprie imposte a
molti infermieri e ai tentativi di deman-
sionamento. Numerose anche le richie-
ste di pareri e consigli su questioni at-
tinenti i rapporti tra colleghi e interpro-
fessionali, come pure gli interventi attra-
Verso lettere e comunicati stampa per
tutelare la professione da pubblicazioni
diffamatorie che ledono |'onorabilita del-
|a categoria.

| rapporti con la Regione Lazio e con le
singole Aziende continuano ad essere
costanti e collaborativi, ma anche pun-
tellati di questioni irrisolte sulle quali il
Collegio sta impiegando molte energie.
Da qui il pressing insistito per I'adegua-
mento degli organici e il superamento
della precarieta, lo sblocco del turn-over
e |'espletamento dei concorsi pubblici.
Continui sono anche gli interventi per la
difficile situazione delle sedi formative
convenzionate, sulla mancata applica-
zione delle linee guida degli Atti Azien-
dali circa la Dirigenza Infermieristica € i
Dipartimenti delle Professioni Sanitarie,
per l'istituzione delle Unita a Degenza In-
fermieristica e degli Ambulatori See and
Treat.

Lo sforzo sostenuto dal Collegio per la
pianificazione e la realizzazione del pro-
gramma ECM ¢ davvero straordinario e
conferma la sua leadership a livello na-
zionale ed europeo per numero di corsi
e per partecipanti. Durante il 2015 si so-
no svolti 52 eventi che hanno coinvolto

oltre 4.500 infermieri. Tutti corsi, ad ec-
cezione di quelli di Inglese per i quali &
chiesto un piccolo contributo per il ma-
teriale didattico, completamente gratuiti,
che hanno distribuito in tutto il territorio
provinciale piu di 31 mila crediti formativi
ECM. A questi si aggiungono 26 semi-
nari, realizzati con I'aiuto della Federa-
zione IPASVI e del’ENPAPI, tenuti in
altrettante sedi formative di Roma e pro-
vincia sulla percezione ¢ la conoscenza
da parte degli studenti del terzo anno del
Corso di Laurea in Infermieristica del-
I'esercizio libero professionale. E altre
migliaia di colleghi iscritti (oltre 17.300)
hanno potuto formarsi attraverso i corsi
FAD accessibili gratuitamente dal por-
tale della Federazione IPASVI con nu-
mero illimitato di iscrizioni.

L'attivita frenetica del Collegio per
I'ECM non rallenta per il 2016. Sono gia
programmati oltre 70 corsi sia in sede
sia presso le universita, gli ospedali, le
Asl del territorio, anche con appunta-
menti itineranti sui posti di lavoro. Un
impegno che ha fruttato al Collegio di

| NUMERI

Nuovi iscritti; 1237

Trasferimenti in uscita: 80
Trasferimenti in entrata: 69
Cancellazioni: nessuna cancella-
zione per procedimento disciplinare
e uno solo per titolo di studio

non valido

Appuntamenti con il legale: 138
Lettere di interventi legali: 76
Convocazioni per articolo 39: 24
Consigli direttivi: 15

Esami comunitari: tre sessioni,

35 infermieri.

Esami extra comunitari: tre sessio-
ni, 30 infermieri.

Commissioni di Laurea (sede Tirana
compresa): 44

Rappresentanti di commissione de-
signati dal Collegio: 86

Verifiche di iscrizione all'Albo richie-
ste da strutture/Enti sanitari: 147
Protocolli di posta in uscita/entrata:
15.064




Roma il prestigioso riconoscimento di
“The best provider ECM 2015" che gli
ha assegnato il secondo posto nella clas-
sifica dei provider ECM per la categoria
Ordini e Collegi.

La biblioteca con oltre 1.300 utenti e il
centro di documentazione del Collegio
sono stati tra i protagonisti assoluti nel
rapporto quotidiano con gli iscritti. Nel
2015 sono stati rinnovati tutti gli abbo-
namenti alle banche dati (EBSCO, Cl-
NAHL, NRC, COCHRANE, OVIDSP,
OVIDMEDLINE), compresa quella del
progetto ILISI curato dal Collegio stesso,
per il quale € in fase di test la nuova ver-
sione del software che prevede pit livelli
gerarchici per il Thesauro; presto, inol-
tre, verra sperimentato il funzionamento
del nuovo THisi. Per questo sara neces-
sario allestire un apposito corso per for-
mare nuovi indicizzatori ed assicurare |l
turnover.

E poi I'accesso alla biblioteca digitale
con 7 mila testate full text di area bio-
medica consultabili. La fruizione gratuita
di tali servizi, sempre pit importanti per
un infermiere che vuole affinare o0 sem-
plicemente migliorare le sue competen-
ze, haincontrato il favore degli iscritti co-
me testimonia I'utilizzo crescente di que-
sti strumenti, con il significativo dato di
quasi 19 mila documenti scaricati in lin-
gua inglese. Proprio all'aspetto cruciale
della ricerca bibliografica nel mondo
dell'informazione digitale sono stati de-
dicati eventi formativi specifici in policli-
nici, ospedali, ASL e IFO di Roma.
Anche nel 2015 il Collegio ha profuso
grandi energie nel campo della ricerca
infermieristica con il suo Centro di Ec-
cellenza che rappresenta ormai un punto
di riferimento per i colleghi di tutto il
mondo e un punto di orgoglio straordi-
nario per I'intera comunita professionale
romana. | progetti di ricerca realizzati dal
2010 al 2015 sono stati ben 130. Inoltre
per il 2015 sono stati approvati 38 nuovi
progetti. Attualmente sono in corso 48
studi che coinvolgono infermieri di ASL,
ospedali, IRCCS, istituti penitenziari, cli-
niche e liberi professionisti. Con loro
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sono impegnati sociologi, medici, bio-
logi, psicologi, statistici e altri specialisti,
in collaborazione con universita italiane
e straniere, scuole di dottorato, associa-
zioni professionali, societa scientifiche e
associazioni di tutela dei cittadini.

In questi sei anni di attivita il Centro di
Eccellenza ha impegnato oltre 12.000 in-
fermieri e coinvolto 6 atenei italiani e al-
trettanti stranieri, il Ministero della Salu-
te, diverse associazioni e societa scien-
tifiche, producendo pit di 50 articoli
scientifici pubblicati prevalentemente su
riviste internazionali e 8 libri sulle ricer-
che svolte. Un patrimonio di conoscenze
ed esperienze da tutelare e sviluppare
ancora per qualificare e rendere sempre
piu riconoscibile la nostra professione
nell'ambito della ricerca scientifica inter-
nazionale. Da qui la ferma volonta del
Consiglio Direttivo di sostenere e imple-
mentare anche nel 2016 ['attivita del
Centro con l'avvio di nuovi progetti di
studio (8 per il Polo 1, 23 per il Polo 2, 8
per il Polo 3 e 6 per il Polo 4 quelli gia
programmati). Intanto si & concluso il
progetto di ricerca sull'Infermiere di Fa-
miglia patrocinato e finanziato dal Mini-
stero della Salute per il 2014; i risultati
sono in via di pubblicazione tramite re-
port a livello nazionale. Infine un cenno
ai grandi numeri che anche nel 2015 han-
no contraddistinto il portale www.cen-
trodieccellenza.eu con circa 12 mila ac-
cessi da tutto il mondo.

Il nuovo anno ci vede impegnati nella
realizzazione di un fitto programma di
azioni e iniziative. Perseguiamo in ogni
sede istituzionale lo sviluppo della car-
riera clinica per gli infermieri e quello dei
percorsi di carriera nelle cure primarie,
I'implementazione della Dirigenza Infer-
mieristica articolata in Dipartimenti e
Strutture Complesse. Ci battiamo con
tutte le nostre forze e la capacita di mo-
ral suation che abbiamo acquistato in
questi anni per una decisa svolta nell'as-
sistenza territoriale, con la creazione del-
le previste Case della Salute, degli Am-
bulatori Infermieristici e la promozione
di figure come I'Infermiere di Famiglia e

di Comunita. | nostri sforzi si concen-
trano sulla creazione di nuovi spazi e op-
portunita per gli Infermieri Liberi Profes-
sionisti e sulla difesa della dignita pro-
fessionale che passa anche per le con-
dizioni di lavoro, divenute oggi inaccetta-
bili senza una rapida inversione di ten-
denza nell'adeguamento degli organici.
Per questo continuiamo a chiedere con
forza alla Regione Lazio lo shlocco del
turn over e della mobilita. Rivendichiamo
con altrettanta determinazione la pro-
gressione di carriera legata alla pratica
clinica, gestionale e alle competenze
specialistiche, il potenziamento delle cat-
tedre universitarie in campo infermieri-
stico, la stabilizzazione della Dirigenza ai
vari livelli, la diversificazione dei vari ruoli
infermieristici tra bed manager, speciali-
sti clinici, case manager, eccetera.
Stiamo progettando una mappatura ag-
giornata dei servizi sanitari e modelli or-
ganizzativi infermieristici per la continui-
ta assistenziale ospedale-territorio. La-
voriamo inoltre, con il coinvolgimento
delle Associazioni Infermieristiche, per
sostenere le nuove forme di esercizio
professionale e partecipiamo attivamen-
te alle iniziative della Federazione IPASVI
e degli altri gruppi professionali sanitari
italiani € internazionali.

L'impegno del Consiglio Direttivo per il
2016 € dunque quello di proiettare nel
futuro i traguardi fin qui faticosamente
raggiunti e di ottimizzare sempre piu le
risorse per continuare a fornire servizi di
qualita e gratuiti a tutti gli iscritti: dal-
I'ECM alla FAD, dalla PEC alla consu-
lenza legale, amministrativa e contabile.
E ancora: lo sportello per la libera profes-
sione, l'accesso alle principali banche
dati mondiali di letteratura infermieri-
stica, I'informazione professionale con la
rivista “Infermiere Oggi”, le conoscenze
acquisibili attraverso le ricerche del Cen-
tro di Eccellenza.

Un ampio ventaglio di servizi capillari
gratuiti che continueremo a fornire agli
iscritti grazie anche all'impegno e alla
professionalita del personale del Colle-
gio che ringrazio di cuore.
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La Biblioteca digitale del Collegio Ipasvi
fulcro ed estensione di quella in sede

noto che, dal 2011, & disponibile
Ein accesso remoto per tutti gli

iscritti sul sito del Collegio la Bi-
blioteca digitale, ampia aggregazione di
risorse elettroniche (banche dati istitu-
zionali, collezioni di journals concesse in
convenzione, journals open access di di-
verse fonti e pacchetti di abbonamenti
sottoscritti), concepita per essere un in-
centivo per la ricerca dei professionisti
infermieri che possono accedervi in
tempo reale e con la massima facilita.
Nel corso di questi pochi anni, &, inevi-
tabilmente, diventata estensione e ful-
cro della stessa biblioteca di sede.
La biblioteca cosl, integrata del patrimo-
nio bibliografico digitale, & apprezzata dal
mondo accademico e dall'utenza gene-
rale come principale Centro di Docu-
mentazione scientifica infermieristica: &
frequentata dagli studenti dei corsi di
laurea in Infermieristica, delle Lauree
Magistrali e dei Master delle diverse
Universita romane, del Lazio e di altre
regioni.
Sempre numerose sono le visite istitu-
zionali concordate con i docenti delle di-
verse scuole che conducono intere
classi per prepararle sempre pill preco-
cemente all'uso degli strumenti della ri-
cerca infermieristica.
L'esperienza conferma che queste visite
guidate, assieme alle risorse disponibili,
producono accessi continui e disinvolti
da parte degli studenti.
Nonostante gli infermieri iscritti possano
accedere a gran parte delle risorse nella
modalita remota, non mancano di fre-
quentare la struttura per assistenze per-
sonalizzate, per il cartaceo italiano o
perché coinvolti in progetti di ricerca.
Per dare massima fruizione all'utenza re-
mota che, come mostrano i numeri, &
sempre nUMerosa e capace, la strategia

del Collegio, nell'acquisizione delle risor-
se, privilegia ora il patrimonio bibliogra-
fico elettronico al cartaceo, pur rimanen-
do tra i due un necessario rapporto di
complementarieta ai fini dell'ottenimen-
to dei documenti, dettato dai minor costi
del cartaceo e dal fatto che talvolta & il
so0lo supporto di pubblicazione (€ spesso
il caso della produzione italiana).

Le statistiche d'uso in remoto sono
sempre entusiasmanti, ancor piu se si ri-
corda, che negli anni passati, I'utenza in-
fermieristica opponeva una discreta resi-
stenza alle risorse internazionali per le
difficolta legate alla lingua inglese.
Importanti sono anche i dati delle con-
sultazioni in sede.

LA BILIOTECA DIGITALE

La biblioteca digitale & un portale imple-
mentato su interfaccia Ebsco, sino al 28
agosto 2015 si & trattato di AtoZ, da
quella data & stato sostituito unilateral-
mente da Ebsco con full text Finder
nuovo prodotto con funzioni simili.

Il portale & fruibile in remoto e in sede,
aggrega risorse Ebsco ed Ovid Techno-
logies: periodici elettronici fulltext, il ca-
talogo del posseduto cartaceo della
biblioteca, le pit importanti banche dati
biomediche di interesse infermieristico;
attraverso il sistema “linksource” ag-
grega tutti i fulltext disponibili nell'am-
biente digitale ai record delle banche
dati Cinahl e Pubmed.

PERIODICI DIGITALI DISPONIBILI

Le testate elettroniche sono in parte sot-
toscritte (42), in parte concesse per con-
venzione da Ebsco Publishing, in parte
gratuitamente aggregate (open access/
free Journals) per la comodita del ricer-
catore), le collezioni disponibili sono:

- Cinahl Complete (Ebsco Publishing)

- Ebsco Open Access Medical and He-

alth Collection
- Free Medical Journals
- Geneva Foundation Free Medical Jour-
nals
- Lippincott Williams and Wilkins Jour-
nals; Ovid Nursing Collection II: Lippin-
cott Premier Nursing Journals; singoli
Jjournals (42 titoli sottoscritti)
- PubMed Central (Open Access).
Le collezioni sono in continuo divenire
per il periodico mutare degli accordi tra
aggregatori ed editori ma si pu parlare
indicativamente della disponibilita di
complessive 7.000 testate di area bio-
medica.

LE BANCHE DATI

- CINAHL, prodotto Ebsco, & stato sot-

toscritto dal 2014 nella versione mas-
sima “Cinahl Complete”, che offre,
oltre ad una copertura bibliografica re-
trospettiva a partire dal 1937, un incre-
mento delle monografie disponibili
(275), circa 1400 periodici fulltext, non-
ché evidence-based care sheet e quick
lessons.
Per comprenderne le dimensioni, si
puod evidenziare che indicizza 5.414
Jjournals per circa quattro milioni di re-
cord, cosi da essere o strumento ope-
rativo d'eccellenza per la ricerca
infermieristica, accademica e clinica.

- NURSING REFERENCE CENTER, pro-
dotto Ebsco, & di particolare interesse
per gli infermieri ospedalieri data la ric-
chezza di strumenti dedicati alla clinica:
evidence-based care sheets, quick les-
sons, informazioni farmacologiche,
linee-guida, documenti di educazione
del paziente alla dimissione, documenti
di competenze e procedure infermieri-
stiche.

- COCHRANE COLLECTION PLUS, di-
stribuita da Ebsco, sottoscritta dal




2013, la collezione di database € nota
per I'eccellenza dei suoi documenti e
revisioni, € per consultabile solo presso
|a biblioteca della sede.

- PUBMED (NIm), liberamente disponi-
bile nel web, aggregato nella biblioteca
digitale consente al ricercatore di veri-
ficare a livello di abstract, attraverso il
linksource (LS), la potenziale disponibi-
lita di fulltext o del cartaceo nella biblio-
teca della sede.

- OVID/SP, prodotto Ovid Tecnologies, &
la piattaforma di ricerca che, oltre ad
aggregare i periodici sottoscritti dal
Collegio in formato elettronico ed indi-
viduabili nel pacchetto “YourJournals@
Ovid"”, consente la consultazione di
Medline (NIm) e la ricca collezione di
Journal Ovid@Fulltext.

- ILISI, la banca dati bibliografica del Col-
legio, liberamente disponibile nel web,
¢ aggregata nell'area autenticata per la
comodita del ricercatore che voglia svol-
gere ricerche sulla letteratura italiana.
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| dati annuali sono di estrema soddisfa-
zione ed incoraggianti, si registra un co-
stante uso delle risorse internazionali
con limitate flessioni, a questo punto
poco significative (il portale Ebsco: AtoZ
poi Full Text Finder -10,21%).

II' Cinahl registra comungue un incre-
mento del 5,04% negli accessi (ed an-
che nelle ricerche e negli abstract reperi-
ti). Il dato che soddisfa il fine ultimo di tut-
to il sistema, il notevole download di arti-
coliin lingua inglese, € lievemente in fles-
sione, ma sempre importante: comples-
sivamente, sono stati scaricati nel 2015
14.053 documenti (Cinahl e OvidSP).
Se si pensa che gli articoli sono acqui-
stabili online presso I'editore al costo
medio di 30 euro, si pu dire che il Colle-
gio abbia fornito ai propri iscritti un ser-
vizio del valore di 421.590 euro.
Ambiente OvidSP si registrano ugual-
mente incrementi di accessi (+0,63%)
e diricerche (+12,35%).

Eclatante il risultato di llisi, liberamente
disponibile online, se considerato nella

periodo dei sette mesi indicati, registra
infatti nel 2015 14.218 accessi su tutto
il territorio nazionale, doppiando abbon-
dantemente la sua fruizione.

Tutti i dati, nel loro insieme, testimonia-
no che la piattaforma della Biblioteca Di-
gitale & frequentata da un'utenza remo-
ta stabile e crescente negli anni, capace
di utilizzare le diverse risorse disponibili
per sopperire ai bisogni informativi delle
proprie ricerche.

NELLO SPECIFICO:

PORTALE - Catalogo delle riviste e delle
banche dati - AtoZ poi FULL TEXT FIN-
DER

Dato il succedersi dei prodotti non & sta-
to possibile recuperare direttamente da-
ti comparabili sul sito Admin Ebsco, gli
accessi e il numero delle ricerche sono
stati forniti dal supporto tecnico Ebsco.
Si'nota una flessione del 10,21% negli
accessi ed un incremento del 12,87%
nelle ricerche.

IL CINAHL COMPLESSIVO

LE STATISTICHE sua totalita di accessi e relativo al solo La banca dati nella versione massima
Statistiche d'insieme a confronto: gennaio/dicembre 2015 - gennaio/dicembre 2014 . Aoz st
| sino al 28 agosto 2015,
|[|ul.al:m.e Anno | Accessi Ricavhe Paibes | Abevec? | Anno | Access | Bicerche | Faflexd  dfsdracy | quando viene sostituito
- —pr go? Zl_]” Text Finder, i
orale Aros° : . = ati di accesso sono
Cien-agy A | 2aE ASel A0 d0ae | TS stati forniti dal servizio
Full Tuxt Finder™ Soenico EBSCO: il
- o 2 | dst 357 3 i ; ; i 5 - Sono evidenziati in giallo
| Aga-dic | T 133 i valori crescenti;
e = - *La banca dati non &
Futale LR TUIE i 5 stata disponibile nel
-3 e 2015;
i 20015 (4373 20391 1nend | 24027 (2004 | 4061 [ 107 pag6a S - *Valori complessividel
Curplele pluridatabase Cochrane
MEL Nursiz 3k C%I_Ilectior ELUSdoonsuI-
R 4 Ea 5 ; 145 21 tabile solo in sede;
“'\-C:ft“l HITE i-l}l.‘ hor Iul}r:']' 001 1.7 "3 3':-"‘1 t":r':' L] ‘_:I|'_-| j‘uj!:” L ***specifioo database
Cemder di Collection PLUS.
Cachrene w5 - Per un problema tec-
Culloctive 2005 | 438 283 256 |6m  (20M |6k [aBiz |33 T nico-amministrativo le
Bl LG statistiche di ILISI ri-
l tx guardano il periodo 15/
Cachrnz an 6/2015-31/12/2015, di-
fysomalic 2ME | 12 hi% 213 L1 200 | Bl 5 I versamente dal passato
Rovigws™ 0 il dato registra tutti gli
= accessi alle diverse se-
Cmigamns Al zioni della banca dati,
Tenlrh 2[0S | ™Y [l w2 - Wil | ei4 o (R ’ poiché & possibile che
nfrrmsinn® non tutti gli utenti tran-
.51 sitino attraverso I'Ho-
Chdsle [T B T L [ € NS P I R T 1) P 8 T I O T 8 e mepage (p-e. link di pa-
| gina preferita al sotto-
- ] s menu Ricerca Veloce;
ke At lhiess AlELS Ein 5,444 - - a1 | EAd) 4 TR - accesso diretto dai sot-
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sy 205 | L2 W | RI - - motori di ricerca, p.e.
Google).
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Complete assicura all'utente e alla bi-
blioteca la disponibilita di 1400 testate
fulltext.

Per I'accesso totale alla banca dati, dun-
que, comprensivo dell'accesso remoto
degli iscritti, e dell'utenza di sede della
biblioteca, si registra un incremento del
5,04% negli accessi e del 4,45% delle
interrogazioni, mentre & in lieve fles-
sione il dato degli articoli scaricati che re-
gistra un decremento del 7,60%. La
consultazione in sede & pari al 7,70%
(mentre lo scorso anno era il 7,30%).
Resta evidente, cosi, I'intenso uso che
ne viene fatto in remoto.

2015: 4.373 accessi (utenti registrati in
sede, uso interno della biblioteca, didat-
tica, accesso remoto degli infermieri
iscritti al Collegio); 20.591 interrogazioni
(query); 12.624 fulltext scaricati

2014: 4.163 accessi (utenti registrati in
sede, uso interno della biblioteca, didat-
tica, accesso remoto degli infermieri
iscritti al Collegio); 19.712 interrogazioni
(query); 13.663 fulltext scaricati

PIATTAFORMA OVIDSP

Per I'ambiente Ovid, I'anno 2015 & an-
cora prevalentemente positivo, si regi-
stra un incremento dello 0,63% negli
accessi, del 12,35% nelle ricerche, un
decremento del 12,16% nel numero
degli articoli scaricati.

Sessionifaccessi 2015: 3.629, ricerche
16.199, abstract recuperati 37.369
Sessioni OVID/Medline: 961

Sessioni Journals@Ovid Full text: 2.668
Totale sessioni/accessi: 3.629

Ricerche per database:

Ricerche OVID/Medline: 5.349
Ricerche Journals@Ovid Full text: 10.850
Totale ricerche: 16.199

Fulltext scaricati: 1.429

Sessioni/accessi 2014: 3.606, ricerche
14.418, abstract recuperati 39.531.
Sessioni OVID/Medline: 1.031

Sessioni Journals@Ovid Full text: 2.575
Totale sessionifaccessi: 3.606
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Ricerche per database:
Ricerche OVID/Medline:
4,796

Ricerche Journals@Ovid
Full text: 9.622

Totale ricerche: 14.418
Fulltext scaricati: 1.627

LISI

Ad oggi contiene 5.160
schede  bibliografiche
(4.760 nel 2014) relative a
31 riviste italiane indiciz-
zate di area infermieristica
€ sanitaria, con un incre-
mento di circa 400 record
nel corso dell'anno. Utiliz-
zata sul territorio nazionale
e internazionale & di mas-
sima utilita per accedere
alla letteratura infermieri-
stica italiana.

| dati statistici generati da
Google Analytics, nuova-
mente accessibili  pur-
troppo solo dal 15/6/2015,
S0N0 quest'anno pit com-
plessivi.

Come anticipato, si rileva
anche il dato che registra
tutti gli accessi alle diverse
sezioni della banca dati,
poiché ¢ possibile che non
tutti gli utenti transitino at-
traverso I"homepage (per
aver linkato come “prefe-
rita” la pagina di un sotto-
menu, o perché accedono
direttamente dai sottome-
nu evidenziati dai motori di
ricerca, p.e. Google).
Sono dunque entusiasman-
ti poiché per un periodo di
circa sette mesi registrano
una fruizione altissima.
Considerando incompleti i
dati degli anni passati & in-
sensato calcolare decre-
menti o incrementi; Ssui
dati di accesso del 2015
emerge che benil 67,14%
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non transita dall'homepage.

2015 (15 giugno 2015/31 dicembre
2015)

14.218 accessi a tutte le sue sezioni;
142.262 visualizzazione di pagine;
72.726 visualizzazione di pagine uniche;
4.675 accessi attraverso homepage.

Per conoscere la distribuzione geogra-
fica del suo utilizzo & interessante leg-
gere la seguente tabella che, esclusa
Roma, evidenzia le principali citta da cui
accedono pit numeri.

Non mancano, per accessi da note citta
internazionali (Tirana, Londra, Wycombe
- UK -, Gerusalemme, Casablanca, Lu-
gano, Zurigo, Rio de Janeiro, S. Paolo,
Istanbul ecc. ecc.)

n.b. | dati di accesso da homepage sono
gia contenuti nei dati di accesso a tutte
le sezioni.

UTENZA ALLA CONSULTAZIO-
NE DELLA BIBLIOTECA IN SEDE
La biblioteca della sede, come antici-
pato, in questa progressiva conversione
digitale ha visto mutare le esigenze
dell'utenza.

Per gli infermieri iscritti & il luogo in cui
possono richiedere servizi complemen-
tari alla consultazione in remoto: assi-
stenza personalizzata alla ricerca biblio-
grafica, accesso al cartaceo italiano € in-
ternazionale, richiesta presso altre biblio-
teche di articoli non disponibili. Per colo-
ro che non sono iscritti al Collegio ¢ il
luogo di accesso all'area digitale: fre-
quentatori piu numerosi sono allora gli
infermieri iscritti ad altri Collegi che lavo-
rano a Roma e gli studenti delle Scuole
infermieristiche, gia utenti tradizionali.
Questi ultimi si rivolgono inizialmente al-
la manualistica e alla letteratura italiana,
per convergere poi sulle risorse interna-
zionali nella fase di apprendimento degli
strumenti di metodologia della ricerca e
di elaborazione della tesi; richiedono al-
lora ricerche autonome o assistite alle
banche dati, o di corredare con il reperi-
mento di fulltext e articoli cartacei ricer-
che svolte su PubMed o sul Cinahl con

eoTeF

gli insegnanti.
| dati mostrano che le postazioni informa-
tiche sono utilizzate intensivamente ed
esclusivamente per la consultazione del-
le banche dati della Biblioteca digitale.
Nell'anno 2015, la biblioteca della sede
& stata aperta per la consultazione: il lu-
nedi, il mercoledi e il giovedi pomerig-
gio; il martedi mattina per la consulta-
zione assistita della banca dati Cinahl ed
eventuali altre ritenute necessarie per la
ricerca dell'utente.

Relativamente ai diversi tipi di consulta-

zione offerti agli utenti si registrano dai

moduli i seguenti numeri;

- consultazione cartaceo (monografie,
periodici italiani e stranieri) 870 utenti
(rispetto ai 1010 utenti dello scorso
anno si registra un decremento del
13,86%);

- consultazione autonoma delle banche
dati: 250 (rispetto ai 188 utenti dello
SCOrsS0 anno si registra un incremento
del 32,97%);

- consultazione assistita delle banche
dati: 228 (rispetto ai 165 utenti del-
I'anno passato si registra un aumento
del 38,18%).

Per un totale di 1348 utenti che, in modo

diversificato, hanno trovato risposte ai

propri bisogni informativi presso la bi-
blioteca del Collegio.

| dati statistici, segnati dalla diffusa pos-

sibilita di accedere in remoto, sono del

tutto stabili, confermando un'utenza fi-
delizzata che utilizza sempre piu inten-
samente le banche dati. Utile aggiunge-
re che la biblioteca di sede, oltre ad es-
sere il back office della biblioteca digi-
tale, presta assistenza telefonica o via
mail agli infermieri che in accesso remo-

to abbiano difficolta alla consultazione o

a registrarsi 0 necessitino di recuperare

le proprie credenziali di accesso, in que-

st'ultimo caso sono indirizzati al sup-
porto tecnico Ipasvi, il solo che pud ope-
rare in tal senso.

L'incremento d'uso degli strumenti di in-

dicizzazione (llisi, Cinahl ¢ PubMed) &

evidente: llisi, com'e noto, & propedeuti-
ca alla consultazione del cartaceo italia-
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no e sono numerosissimi gli utenti che
accedono con una bibliografia llisi, diver-
samente utilizzano la banca dati in sede.
Richiedendo esplicitamente nel modulo
di consultazione quanti la abbiano utiliz-
zata per ottenere i riferimenti bibliografi-
¢, si & espresso positivamente il 37,01%
di quanti hanno consultato il cartaceo
(scorso anno, il 28,41%).

Pill particolarmente, tra quanti hanno
consultato i periodici italiani (490): il
65,71% (322) si & espresso positiva-
mente, il 3,26% (16) si & espresso ne-
gativamente, il 31,02% (152) non si &
espresso.

L'utenza & eterogenea nella capacita di
accesso alle risorse elettroniche, anche
I'utente esperto per utilizzare il semplice
interfaccia della Biblioteca digitale deve
essere introdotto all'ambiente informa-
tico, alle diverse funzioni e modalita di
impiego.

L'accesso continuo alle risorse digitali
(banche dati e periodici elettronici) fa si
che le postazioni informatiche siano
Spesso impegnate con utenti in attesa.
| cataloghi della biblioteca sono disponi-
bili in sede in formato cartaceo e elettro-
nico, presenti anche sul sito del Collegio
nella pagina dedicata alla Biblioteca di
sede.

La valutazione da parte dell'utenza ¢ di
generale apprezzamento per il patrimo-
nio bibliografico disponibile e per il ser-
vizio offerto.

LE POSTAZIONI
INFORMATICHE

Le postazioni informatiche sono tre ed
utilizzate esclusivamente per I'accesso
alla Biblioteca digitale (Catalogo, banche
dati llisi, Cinahl, Nursing Reference Cen-
ter, Cochrane, PubMed, OPAC ACNP).
[ modulo per la consultazione delle ban-
che dati, consente di tracciare al meglio
gli accessi degli utenti alle singole ban-
che dati.

Ne & esclusa la Cochrane Colection
PLUS, consultabile solo in sede, le cui
statistiche di uso sono generate dal sito
Admin di Ebsco.



CONSULTAZIONE IN SEDE
DELLE BANCHE DATI
Relativamente ai tipi di consultazione, la
“ricerca assistita” & quella svolta con il
responsabile di biblioteca, prevalente-
mente il martedi mattina e per appunta-
mento, ma anche nei pomeriggi di con-
sultazione quando possibile.

Per “autonoma” s'intende la ricerca del-
I'utente talvolta svolta effettivamente in
piena autonomia 0, pill SPesso, intro-
dotto ed assistito in alcuni passaggi della
ricerca e dell'uso dell'interfaccia.
Dinanzi all'offerta variegata di banche
dati, complessivamente, in sede, la ban-
ca dati Cinahl & stata consultata da 337
utenti, registrando un incremento ri-
spetto allo scorso anno del 9,41% e rap-
presentando comunque il 7,70% delle
statistiche d'uso totali del Cinahl. Inte-
ressanti gli incrementi di tutte le altre
banche dati, particolarmente llisi: Pub-
Med registra un incremento del
57,81%, OvidSP del 138,88%, llisi del
48,09%.

NRC (103) rimane con un valore sostan-
zialmente identico che rappresenta |l
17,69% del totale (scorso anno16,74%).
Per la Cochrane PLUS Collection, sotto-
scritta dal 2013 ed accessibile solo in
sede, la consultazione & stata comple-
mentare alle ricerche svolte sul Cinahl
con il recupero di revisioni Cochrane in-
dicizzate nella banca dati, o richiesta in
modo specifico dall'utente.

Con 438 accessi si registra rispetto allo
scorso anno un decremento del 31,98%,
mantenendo pur sostanzialmente simile
il numero dei documenti scaricati (258)
ed incrementando del 200,44% gli ab-
stract reperiti.

PATRIMONIO BIBLIOGRAFICO
CARTACEO

| PERIODICI

Come anticipato, |'attenzione ora €, ove
possibile, di convertire il cartaceo in for-
mato elettronico per ampliare |'accesso
all'utenza remota e, non ultimo, per con-
tingentare i problemi di spazio. Rimane
comunque significativa la presenza del

ot TeF

Cons. Ass. 176 bt 53 13 89
Cons. Aut. 161 45 48 30 105
Totale 37 W3 10 43 194
2014 Cinahl NRC | PubMed OvidSP TLIST
Clons Ay (T8 |o1 a8 10 29
Cons. Aut. 144 41 34 B 101
Totale 308 102 | 64 18 13l

2014 24

cartaceo che rende possibile I'accesso
alla letteratura italiana e a quella interna-
zionale, pit autorevole per la ricerca, non
disponibile per i lunghi periodi di embar-
go propri del formato elettronico (12-15-
18 mesi), & il caso di Journal of Clinical
Nursing e di Journal of Advanced Nur-
sing.

Nel 2015, la lista dei titoli rimane inva-
riata.

Oltre a quanto sottoscritto, sono presen-
ti in biblioteca numerosi periodici che af-
feriscono in sede perché offerti in regi-
me di scambio (riviste dei Collegi), o gra-
tuitamente perché di interesse sanitario.

MONOGRAFIE

Per le monografie, la biblioteca ha acqui-
sito, nel corso dell'anno, dieci, nuovi libri
di Infermieristica (relativi alla pratica cli-
nica, al diritto pubblico, all'apprendimen-

4812

258 679
273 226

to della lingua inglese per la pratica cli-
nic