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Lavori scientifici

ks Pediatric
* Amicucci M, Trigoso E, Nori M, Colomer-Lahiguera S, Rostagno E, Biagioli V, Sansone V, . #§ 'Blood &
Zibaldo A, Mastria A, Partel MC, Canesi M, Schiopu AC, Dall'Oglio I. Role, education, policies ¥ omiCancer

and competencies for advanced practice in paediatric haematology-oncology nursing in
Europe: A scoping review. Pediatr Blood Cancer. 2024 Sep 12:e31325. doi:
10.1002/pbc.31325. Epub ahead of print. PMID: 39267236.

ccccccccccccccccccccc

WILEY

European
Journal of

Oncology
Nursing

* Fabbri E, Rostagno E, Aceti A, Zibaldo A, Amicucci M. Identification of the core
competencies of pediatric hematology-oncology nurses: A Delphi study. Eur J Oncol

Nurs. 2024 Feb;68:102498. doi: 10.1016/j.ejon.2023.102498. Epub 2023 Dec 25.
PMID: 38184926.




CONGRESSO AIEO BOLOGNA (Aol

ssssss IEOREN A = INFERMIERISTICO 1-2 ottobre | 2024

Lavori scientifici

* Amicucci M, Simioli V, De Cecco V, Orlando L, Ciaralli I, Buccino A, Guidi B, Locatelli G,
Palmieri C, Piazzalunga M, Proietti R, Pucci A, Botti S. Nursing Management in Pediatric
Patients Undergoing Chimeric Antigen Receptor T (CAR-T) Cell Therapy: A Systematic
Literature Review. Semin Oncol Nurs. 2023 Aug 4:151478. doi:
10.1016/j.soncn.2023.151478. Epub ahead of print. PMID: 37544775.

Q{JITMO .

Da sottomettere &=

European
Journal of

oo e Clinical Trial Nurse (CTN) and Clinical Research of the lItalian Association of Pediatric Hematology and
Nursinggy Oncology (AIEOP): a Multicenter Observational Study — European journal of Oncology Nursing - M. Amicucci,
M Piazzalunga, E. Rostagno, A. Zibaldo, M. Crotti Partel, V. Sansone, M. Canesi, S. Macchi, F. Resente
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Infermieri coordinatori: M. Amicucci. A. Zibaldo, D. Trigoso

Disegno dello studio: Revisione della letteratura + Survey Europea

Fase dello studio: Revisione completata, avviato studio Delphi Europeo
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FIGURE 1 - Flow-chart Scoping Review Arksey e O'Malley (2005)[1]

TABLE 3 - Specific Nursing Role with Advanced and Specialized Competencies in PHO in

European countries

[ | Databiase Search I ‘A8aians Searchas - Utaratura Grey. }
Puaied (83]; Embase (55); Chinal (183); Goaghe Scholer (B43000); OpenGrey (4); MedNare (11}
Seoous (6 Coctengo Lerany 7} ‘ 1o QuESLiIELY: Thess Glaval 19247) Country Role Fducation Regulation | Economic
| Clinical Specialist Recognitions
o ’m| prevermyreew Expetience | Master | Courses
= i —r""m Esonia | _ATN 7 l 7 T | o
abatract Records eacluded sfier Finland CNS, NP V X X M N
atter reading the He237 WeB62941 Recorts sceened, after France APN v v X i V
e e eacing th itk and he Treland AN 7 i 3 7 3
Luxembourg | APN, NP X o X v +
Malta NP X y v V v
Spain APN: CNS v v B
D A N-54 Switzerland | APN: CNS v v X + +
Ful o arices ‘ecards seciuded sfer Ttaly APN Y y v X X
wn ety }' I T O S S S|
Studies inchuced | England, CNS, NP, V 3 v v N
L - Walesand | APN,NC,
et Sevemirn faced Scotland NKW,
— POCNS
Abbreviations: CNS: clinical nurse specialist, APN: Advanced Nurse Practitioner, NP: Nurse Practitioner, NPPO:

1. Arksey H, O'Malley L. Scoping Studies: Towards a Methodological Framework. Int ] Soc Res

Methodol Theory Pract, 2005 8: 19-32.

Nurse Practitioner Pasdiatric Oncology, NC: Nurse Consultant, NKW: Nurse Key Worker, POCNS: Pasdiatric
Oucvlagy Communily Nurse Specialist
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Amicucci M, Trigoso E, Nori M, Colomer-Lahiguera S, Rostagno E, Biagioli V, Sansone V, Zibaldo A, Mastria A, Partel MC, Canesi M, Schiopu AC, Dall'Oglio I. Role, education, policies and competencies for advanced

practice in paediatric haematology-oncology nursing in Europe: A scoping review. Pediatr Blood Cancer. 2024 Sep 12:31325. doi: 10.1002/pbc.31325. Epub ahead of print. PMID: 39267236.
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AMCUCCIur AL etz
Received: 3January 2024 | Revised: 17 August 2024 | Accepted: 31 August 2024 o | stz WILEY
DOI: 10.1002/pbe. 31325 Pediatric === WILEY 44 | Competencies trained in cancer and leukaemia mansgement. APNs are trsined to
Blood & \'\./P as TABLEZ moin, . N nPHO I provide camprehensive care, focusing on the whale person and not
REVIEW Cancer &S M. WILEY Finally, to answer our research question, we extracted and synthe-  just the disease. They have advanced expertise for specific patient
Education sied the practical described in the articles
e (S st e included in our review. These competencies have been summarised
. o CoRry) o a— — courses L e taking into consideration the 7th Edtion of Ann Hamrics theoreti-
/ x / " N
Role, education, policies and competencies for advanced : v v v \ ol macel, sccoraig t whih the concepruat defntion and efing 5 | DISCUSSION
3 7 % 5 2 o 2 Belgium APMENS NP o v v x x characteristics of the advanced clinical nurse include s core com-
practice in paediatric haematology-oncology nursing in s Buigaa x x x x x x petencis: (1 direct delivery of ursin, 1) collsboration, ) eticsl  Overal, the review found that the lterature reflects the incomsse
N 4 Cyprus PN v v v v ot reported decision-making, (i) training and guidance, {v] evidence-based prac- tancy in APN role within Europe. Oy 3 faw papers were fully within
Europe' A scoping review 5 Croatia % % X x Notreported  Not reportad tice, and (v counselling and leadership.® This theoretical mode!  our target scope, which pravided adequate answers to our research
B Denmarc A ) x 1 Notreported was implemented by Bovera et 3. in Switzeriand by inserting the  question. We identified APNS in most Wester European countries
¥ Extonla AR v v v v Not reported APN competency medel according to Hamric's framework within the and few in Eastern Europe, and there are discrepancies an the role.
Matteo Amicucci? @ | Eugenia Trigoso®* | Maria GraziaNori® | 3 Finland APMCNSNP X X v v i L educati 3 o
) hom A » S . — o g g . | v Pracess for Advanced cauntries. Regarding the role, we have identified countrics that have
Sara Ci a°® | Elena o | Biagioli”®*© | v v v ment, ploneered by Bryant-Lukosius and DiCenso in 2004, and used ithi
» 9 10 .11 10 Garmany APN:NP v X Vv x W N " e i€ role,
Vincenza Sansone’ | AndreaZibaldo'®® | AndreaMastria'® | " Greese pren X ’ v X X o
R 7 3 L ” v evaluation of APN roles based on the needs of patients in different  gags in the literature that may clarify how they apply in a specific con-
Moreno Crotti Partel’?® | MartaCanesi'*® | Andreea Cristina Schiopu il L L CuL v = v v v clinical sertings 142 et such as PHO. %5 17974344465 The establishment of the rale of
1 ts AN / / x X " i i " " o wi
Immacolata Dall'Oglio® o v v v None of the studics were consistent withthe theoretical model we  APN Is the comerstane for starting that path of dferentistion with
u Latvia Notreorted  Notreported  Notreporied  Notrported  Notreporisd  Notreported " y general i "
i i S sy A St e s s 15 Lithuania Notreported  Notreported  Notreported  Notreported  Notreported  Notreported needed in our context. Some of these competencies include: (an‘ving ‘extension of the role 35 defined by the ICN.*4%%4£14% In adition to
urembol i 3 li & ‘tackling the APN can actas of
“Tor Vergata®, Rome, Italy B e oLl X v x v v "
o ol preveey m v v v v bar punctures, advanced venous punctures), managing central lines, ik to the entire team, and can assume responsibility ef the patient in
Ialencia Hospital, Valencia, Spain ) rlands APNENP. x W i x v administering and managing highly complex medications (dispensing i ing: i
it ic Hospital LA FE. Valencia, Spai e Beiore and management of therapeutie regimens with cytotexic drugs and  family atvarious levels.
i , University of L n HUVL Switzerland NPPO} - P provid- i
X —_— I - i Polara PN v x v v x d I must be expanded to include greater innovations and specialisations
. oo = o e o v v v - s e - I orr o e et 2nd e cr for i i,
i 1 Rep. Czech APN X Vv v X X " PHO field
' SCCS, Boma. {ialy. 2 refer not only i sup-
22 Romania x X x x x !
Campania“Luigl ", Naples, Italy Sonis " M . " X " Invalvement. Additlanally, studies describe the role of providing traln- ported by post-basic scademic training: in turn, training with a single
0 Naples, tah = ing and guidance simed at both the patient and fellow nurses with  nurse should be combined with experlence In the ward, %% Experl-
ki ’ ki o Slovenis ot reyeoxc g ot epor o I ot repowted R o g oo B b oo Pt repwn 2 focus on evidence-based practices. Finally, competencies related to  ence combir ining is necessary to ie
25 Seain APN: CNS X v L] v v ¥ each ional ir full potential
" R g L
ASST Spedali Civili University of Brescia, Brescia, Italy 2 Sweden APN:CNSNP X X v x Net reported I Currently, the specialisation courses for nurses employed in
= Tintorl, Monza, taly 7 Seitzerand  APN:CNS Vv v X v v be found in Table 1 this field, organised by universities, sre not recognised as com-
tincal Area, i IRCCS, Rome, taly 2 Thenay o 5 ,‘ x x x The APN in PHO plays a crucial role in snsuring contimuity and  pulsory in il the countries exsmined and are subsequently not
2 England, APNCNSHP v v v v coordination of care for children with cancer. They perform physi-  ahways necessary to work I the specific sector, thus not becoming.
Correspondence Walesand and NC, «cal assessments, health promotion, procedures and interpret labora- “professionalising. ™ ¥ %% Advanced practice depends on the train-
Matteo Amicucci, Area of Abstract Seotland m tory results. In the Netherlands, APNs are seen as clinical experts,  ing and employment opportunities for nurses in each country. The
Hematology-Oncology and Cell and G . " collaborators, educators and cosches.'® However. ‘specific com- s
e oo The aim of this scoping review is to describe the role, education, policies/regulation, POON) Mitorahorh, sckocators el cobctrms.™ Hh th wpeci advanced competencies that can be acquired with a master's degree
<3 Barsblna Caali Childan's Hospltal, petencles of APNs in paediatric ancology in Sweden are nat clearly  and specialisation courses allow professionals to gain those decision-
SantOnolrio Square, 4, 00165 Rome, tay. skills and competencies required for advanced practice in paediatric haematology- NS, el . —— s ; ] o
; . efined, but the study by Pergert et 3l (2016) assessed the impact  making
Email: matteo.amicucci@opbg net T PR ” o diatric oncology; PHO, paediatric  POCNS, by POON, outreach
oncology nursing in Europe, the dae that competencies have on healthcare”! In England and Scotland,  experience or amaster's degree alone.
different ries. A following thod a competencies framework focuses on staff supgort, i although it is not
i ideli ksey and i ! ) n schancad mirsingprace skill, cancer treatments, psychosocial aspects and more. Also in Scot-  the entire staff to be an APN, it is necessary to encourage profes-
2 i % The TECH 3 privas " " thon of 4 land, Temlinson described a framework of competencies on which  sionals to embark an these paths, not anly by guarantecing economic
CHmE g om R ey B L LA R e, L Unluaraity of Vlencia ha sctvste 3 master's dagree t the Faculty of Heslth Scnces, dustion o 10 manths, which tskes pisce i seri- to base paediatric oncology training from where advanced skils can it ing,
CINAHL, Cochrane Library, Scopus, grey literature, webpages, reference lists and per- presence. L ific b il be extracted.”” European standards of care for children with cancer  possibility to work in the field that they are specialised in. This is the
i time. ‘the modules cancern the care of psediatric patients. highlight the importance of having qualified staff specialising in the
& “2ear i fon i i 2 2 o
treatment of children with cancer** Continuous professional devel- falie fes, i itic
between databases, grey literature and evidence documents traced from the sites of he masters for APN least English. The research v ‘ 13 professie toacoess advanced and speciased compatercier, in ackiton to thase
: . opment of care teams is essentlal, and al staffin PHO units must be  developed through experience 744 Morzover, we have found
the the field made it possible to identify
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Studio multicentrico CTN

| dati preliminari sono stati

Centri promotori: Torino — Monza - Roma presentati al

Obiettivo: Mappare ed identificare le attivita dei Clinical Trials

Nurse (CTN) presenti all’interno dei Centri AIEOP 6th @2 PNAE CONGRESS

Infermieri coinvolti: F. Resente, M. Piazzalunga, M. Amicucci
Disegno dello studio: Multicentrico - osservazionale - descrittivo Rome, 28-29th September 2023

Centri a dere nti: 28 Su 47 CHILDREN'S CENSUS OF CLINICAL RESEARCH NURSES (CRN) IN ITALIAN ASSOCIATION OF

b PEDIATRIC ONCOHEMATOLOGY (AIEOP) CENTRES: A MULTICENTRE OBSERVATIONAL STUDY
Piazzalunga M: * Resente F. 2, Crotti Partel M.

Fase dello studio: in corso di pubblicazione o il sl B B D s i M o Mot

exclusively part of the Clinical Research O administering drugs according to
*In recent years: increase in the number

Team. g
and complexity of pediatric clinical °*Data obtained were analyzed using A are part of R
trials; descriptive statistics. *In 7 AIEOP Centres, CRNs take part
he Study Initiation Visit (SIV).
*Need to establish a qualified Research RESULTS tothe Study Ll
Team Including the Clinical Research /o < —=——1 *In 3 AIEOP Centres, CRNs notify any
Nurse (CRN); non-compliance and  implement
* 24 AIEOP Centres filled in the survey. Only i m requirements to be CRNs : corrective actions related to clinical
OBI E I I IVI «Inthe Italian context: lack of legislation 10 AIEOP Centres declared to formally triaks,
regulating the role of the CRN + no recognize the CRNs role. In 8 out of 10 AIEOP Centres:

O Training in Good Clinical Practice (GCP)  * In 2 AIEOP Centres, CRNs complete

national Job Description (1D) or formal
*6 out of 10 AIEOP Centres with CRNs are () gagic (jfe support and Defibrillation the study's Clinical Research Form

il n 3
CRN scientific networks. accredited for Phase | Studies.

1) Identificare i CTN presenti all’interno dei Centri AIEOP i [ olimrhrsmbcoo

bedside nurse;

A::;:;:‘J:; CRNs between the . |r:’x‘3' ?::Noi 10 Centres, there are within 1 'y contre: NO minimum requirements CONCLUSIONS
.. . . . . . * Limits: low response rate.
2) Identificare il tipo di formazione dei CTN «Describe role and resporsibilesof | +1n 3 out of 10 Certrs, the entiv staff of AL ACTVITES

CRNs within the AIEOP Network. the Pediatric Oncohematology Unit covers * CRNs work both bedside, caring for the  *The figure of CRN s sl littie
the position of CRN. patient as a RN, or exclusively taking care  present in the AIEOP network. The

. . . . . METHODS for patients enrolled In clinical trials. role is still not well defined.
3) Descrivere il profilo professionale dei CTN . . « Mainscttes: ‘A national 1D could define
v *In AIEOP Centres there Is a total of 87 Otaking  blood samples  and  responsibilities, competencies and

« March 2023: an online survey was sent  CRNs. electrocardiograms; field of action of this figure.

4) Descrivere I'esperienza lavorativa pregressa ed attuale dei CTN
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Risultati

Figure 1

IRCCS San

15-19, 22)

Monza, Fondazione

Gerardo dei Tintori.

Torino, Ospedale
Infantile Regina
Margherita.

22 attivita (1-22)

CONGRESSO
INFERMIERISTICO

Tasso di risposta 59,6 % (28 di 47 centri)

Firenze, Azienda Ospedaliera
Universitaria IRCCS Meyer.
17 attivita (1,2,4,5,8-18,20,22)

Pugla
Roma, Ospedale Compenia
Pediatrico “Bambino ’
Gesu". / C—=0
sadegna | 20 attivita (1,2,4,5,7- 22) '
Napoli, Azienda Ospedaliera di (s

Rilievo Nazionale Santobono
Pausilipon.
16 attivita (1,2,4,5,7-13,15-18,20)

Milano, Ospedale Trieste, IRCCS Materno
San Raffaele. infantile "Burlo Garofolo™.
20 ativita (1-5, 7- 1 ativita (2)
18, 20-22)
Trentino-Alo. ——
] ‘ Adge 4 Padova, Azienda Ospedale
= « ~ Universita Padova .
10 attivita (10-13,  VaseDAos: A a 19 attivita (2,3-5,7-18,20-22)
Lombardia Voo E
- Verona, Ospedale Donna
Bambino A.O.U.I.
4 attivita (10, 12,13,16)
= Bologna, Policlinico Sant'Orsola Malpigli
A, 8 attivita (10,12,13,15-19)
Genova, Istituto Giannina X e gnalgﬁ%;;.(lszn;utl?)olgol%egg olglzzoh. ‘
Gaslini. / rory ke
14 attivita (2,3-5,8-13,15-18) o
| 4

Catanzaro, A.O.
"Pugliese-
Ciacdo".

18 attivita (2,4-6,
9-22)

AIEO

Studio multicentrico CTN
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2
1-2 Ottobre | |

* 3 centri AIEOP:

e 2 centri AIEOP:

v || 80% dei centri dichiara di avere attivato la FASE |

v Solo il 46,4% ha uno CTN dedicato agli studi clinici
* 7 centriAIEOP: 1 CTN

2CTN

* 1 centro AIEOP: 4 CTN

tutto il personale € CTN

LEGENDA: ATTIVITA'

1) Partecipare alla fase di avvio dello studio

2) Partecipare alla Visita di Inizio Studio

3) Notificare eventuali violazioni e non conformita, collaborando alle
eventuali azioni correttive da mettere in atto

4) Controllare che i materiali e/o apparecchiature utilizzate siano
conformi alle richieste previste dal protocollo clinico

5) Collaborare con il Clinical Research Associate (CRA) dello studio
clinico per la risoluzione dei problemi infermieristici

6) Compilare la CRF dello studio clinico

7)Avere accesso al portale per la gestione dei campioni
centralizzati

8) Partecipare a visite di monitoraggio, audit e ispezioni

9) Partecipare alla pianificazione delle visite/procedure dei pazienti
anuolati agli studi

10) Eseguire prelievi ematici/fraccogliere campioni biologici previsti
dallo studio ai differenti timepoints e segnalare in cartella gli orari di
effettuazione di tali prelievi, verificando il rispetto delle tempistiche
previste dal protocollo

11) Gestione invio dei campioni biologici dello studio ai laboratori
centralizzati

12) Rilevare i parametri vitali previsti dallo studio ai different
timeponts

13) Eseguire ECG previsti dallo studio ai differenti timepoints

14) Provvedere al'invio dei tracciati ECG al revisore centralizzato
15) Collaborare nella somministrazione ai pazienti di eventuali
questionan (qualita di vita, palatabilita,

ecc...) previsti dallo studio

16) Somministrare la terapia in studio attenendosi scrupolosamente
alle indicazioni del protocollo, indicando gli orari esatti di
somministrazione in cartella clinica

17) Istruire il paziente e |la famiglia alla corretta assunzione della
terapia domiciliare

18)Gestire clinicamente i pazienti arruolati ad un trial clinico
(gestione dei sintomi, insorgenza di eventi avversi, ecc...)

19) Segnalare in cartella gli eventi avversi secondo CTCAE

20) Gestire la contabilita del farmaco sperimentale e valutare la
compliance del paziente al trattamento

21) Richiedere o assegnare un farmaco sperimentale secondo la
procedura prevista dal singolo studio dinico

22) Preparare I''MP secondo le indicazioni del protocollo/Pharmacy
Manual
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Studi multicentrici 2024

STUDIO TRIAGE TELEFONICO
Bergadano A. & Resente F. et
“Processo di validazione Iinguistf’éa
ed usabilita di uno strumento utile a
migliorare la gestione delle chiamate
da parte dei caregiver dei pazienti
oncoematologici nei DH, DS, reparti”

END OF LIFE CARE IN
ONCOEMATOLOGIA PEDIATRICA:
la percezione dei professionisti
sanitari dei centri AIEOP

Mastria A.. et al.
“Studio multicentrico osservazionale
per valutare la percezione dei
professionisti sanitari in merito al
fine vita”

[Jre———
| 2024I

BOLOGNA

PICCOLI EROI
A casa con I'immunoterapia
Amicucci M. et al.
“Studio multicentrico osservazionale
per valutare la QoL e la soddisfazione
dell'immunoterapia domiciliare”

STUDIO SODDISFAZIONE JOURNAL
CLUBS INFERMIERISTICI AIEOP
Rostagno E. et al.
“Valutare la soddisfazione e la
partecipazione dei colleghi infermieri
ai Journal Clubs infermieristici”

EPHONS PROJECT - FASE Il
Amicucci M. et al.
“Descrivere ed identificare le
competenze core dell’infermiere di
onco-ematologia pediatrica in
Europa”

STUDIO EMERGENZA URGENZA IN
ONCO-EMATOLOGIA PEDIATRICA
Botta D.. et al.
“Survey nazionale sulla gestione dei
pazienti oncoematologici critici,
centri AIEOP a confronto”
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Sperimentatori: A. BERGADANO, F. RESENTE et al.

Rete Oncoematologica Piemonte
(PNRR e fondi per progetti telemedicina)

OBIETTIVI DELLO STUDIO:

« Valutare uno strumento di raccolta e sistematizzazione delle
chiamate per motivazioni cliniche che giungono direttamente
alle unita operative

* Documentare e tracciare le informazioni erogate

» Valutare I'applicabilita a supporto dei clinici coinvolti

AIEOP

Studio Triage Telefonico

Oncology/Haematology
Telephone Triage Tool Kit for
Children’s Cancer Services:
2nd Edition 2020

N A%

, — YOUNG LIVES
N @E NS et

CLIC SARGENT
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Steps metodo

(. Revisione )

strumenti
disponibili validati
» Strumento
identificato
* Richiesta
disponibilita
utilizzo ad autori:

—

* Validazione
linguistica metodo
ISPOR

* Inclusione 3
traduttori (1
madrelingua, 1 B2, 1
Cl)

* Inclusione 9 revisori
centri AIEOP ltalia

CONGRESSO

INFERMIERISTICO AIEO

Studio Triage Telefonico

a Strumento definitivo )
in italiano e
metodologia
approvata da autori
originali

* Formazione a
distanza da parti di
autori originali su
utilizzo strumento

\_ ovest, est, sud, nord /

\_

\—

BOLOGNA | |
1-2 Ottobre | 2024|

4 Test usabilita

* Proposta di progetto
usabilita a centri
AIEOP

* Formazione referenti
centri partecipanti

» Test usabilita e uso
strumento condiviso
in centri AIEOP

\ J
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Indagine multicentrica
sull’End of Life ,

Sperimentatori: A. MASTRIA, V. VIVIANI, M. MARTINATO

OBIETTIVO PRIMARIO
Conoscere il grado di accordo/disaccordo del personale sanitario operante nei centri
AIEOP rispetto ai diritti enunciati dalla “Carta di Trieste”.

OBIETTIVO SECONDARIO
Conoscere il punto di vista del personale sanitario operante nei centri AIEOP rispetto
all’aderenza a tali diritti durante il percorso di end of life.

FASE DELLO STUDIO: Analisi dei dati raccolti

CAMPIONE FINALE: 421 soggetti coinvolti (225 — 53,4% infermieri)

FIGURE PROFESSIONALI COINVOLTE: Medico (oncologo/ematologo, pediatra,
fisiatra, neuropsichiatra infantile), Infermiere, Psicologo, Fisioterapista, Terapisti della
Neuro e Psicomotricita dell'Eta Evolutiva
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Studio multicentrico osservazionale: “PICCOLI
EROI” a casa con 'immunoterapia

Sperimentatori: Matteo AMICUCCI, Elena ROSTAGNO, Moreno CROTTI PARTEL, Andrea MASTRIA, Debora BOTTA, Vincenzo
D’ORIA, Simone MACCHI, Martina PIAZZALUNGA

OBIETTIVO PRIMARIO

% L’obiettivo principale dello studio & quello di valutare la qualita della
vita (Qol), e il livello di distress nel bambino oncoematologico (4-10
anni) sottoposto a trattamento immunoterapico domiciliare.

OBIETTIVI SECONDARI

R/

s Valutare il livello di gradimento e la fattibilita delllimmunoterapia domiciliare in base a
un questionario somministrato ai familiari dei bambini che parteciperanno allo studio.
Descrivere la percezione degli operatori sanitari che sono stati coinvolti nella gestione
del percorso del paziente pediatrico sottoposto a immunoterapia domiciliare.

>

>

L)
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Studio multicentrico osservazionale: “PICCOLI
EROI” a casa con 'immunoterapia

Monza san Gerardo Dei Tintori Foundation

Grazie al CTO AIEOP

Centro Operativo

G. Gaslini Hospital
\/erona bponna Bambino Hospital
Regina Margherita Hospital Turin

Il Centro Operativo "Daniele e Luciano Pederzani” & I'insieme di risorse umane e strutturali dedicate alle attivita di ricerca clinica nel campo
dell'oncologia ed ematologia pediatrica, nonché ematologia non oncalagica ed immunologia a disposizione e supporto dei GL e dei centri AIEOP.

Contatti

Padua padua Hospital
S. Orsola Malpighi Hospital Bologna

Dr.ssa Caterina De Benedittis - Clinical Trial Assistant
¢/o IRCCS Azienda Ospedaliero-Universitaria di Bologna
Pad 13- IV Piano

Via Massarenti, Tl- 40138 Bologna

Tel. 051.2144667

E-mail: studiclinici@aieop.org

Rome Bambino Gestl Children Hospital
Santobono Pausillipon Naples

S. Gilovanni Rotondo casa Sollievo
della Sofferenza Hospital

Dr.ssa Cristina Marchesi - Clinical Trial Assistant
/o IRCCS Azienda Ospedaliero-Universitaria di Bologna
Pad 13- IV Piano

Via Massarenti, - 40138 Bologna

Tel. 051.2144667

E-mail: studiclinici@aieop.org

Dr.ssa Giulia Stabile - Project Manager
c/o IRCCS Azienda Ospedaliero-Universitaria di Bologna
Pad 13- IV Piano

Via Massarenti, 11- 40138 Bologna

Tel. 0512144667

E-mail: giulia.stabile@aieop.org
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Studio Emergenze in Onco-Ematologia Pediatrica

Sperimentatori: Debora Botta, Simone Macchi, Federica Perigli, Nadia Nicolini, Domenico Grasso, Elisa Bilboni, Teresa Lupo,
Eleonora Antenucci, Andrea Zibaldo, Andrea Mastria, Matteo Amicucci

OBIETTIVO PRIMARIO

s Studiare la gestione delle emergenze cliniche in ambito
oncoematologico pediatrico nei vari centri AIEOP

OBIETTIVI SECONDARI

s Creazione di un ALGORITMO standardizzato da utilizzare con lo scopo di migliorare
I'assistenza al paziente oncoematologico critico e conseguentemente la sua prognosi.
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SIOPE Nursing Working Group

Nello specifico il gruppo di lavoro infermieristico SIOPE:
¢ Progetto Cure Palliative Pediatriche

¢ Progetto Nutrizione

+* Progetto Competenza Specialistiche

s Community di infermieri di ricerca Europea

Team Europeo:

Eugenia Trigoso, Spain, co-chair
Andrea Zibaldo, Italy, co-chair
Maria Aviles, Spain

Julia Ruiz Pato, Spain

Andrea Mastria Italy

Renske Karen, Netherlands >
Mary-Foo Caballero, UK >lOP Europe

the European Society for Paediatric Oncology
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SIOPE 2024

5™ Annual Meeting of |
the European Society ¢ SIOP

for Paediatric Oncology ‘ EUROPE * .

| 2024 L.

Andrea Zibaldo &Pg &fﬁ%ﬁfw il = _ 1317 My 204 epfl
Local Nurse et sy Pt iy et B e i T nk g

3 relatori infermieri

) ) . _ THURSDAY, 16 MAY 2024
M.Amicucci  A. Mastria S. Macchi
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Nursing Leadership

Faith Gibson PhD, MSc, RGN, RSCN, ONC Cert
Cert Ed, RNT, FRCN, FAAN

Child Health and Ca
t ciences,
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Progressione di carriera e
nuovi percorsi di studi

Progetto di revisione del Piano di
Studio del Corso di laurea in
infermieristica Pediatrica

SOCIETA’
ITALIANA
A I E o P INFERMIERISTICA
ASSOCIAZIONE ITALIANA EMATOLOGIA
ONCOLOGIA PEDIATRICA

Wl N OP)

EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE

Ministero
4 dell’Universita
;& e della Ricerca

3

Monisiss il T
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Collaborazione con GdL Infezionie TS

Progetto: Consensus Zoonosi e PET
Therapy e paziente pediatrico onco-
ematologico o con immunodeficienza
primitiva.

ANIMALI DOMESTICI
E PAZIENTI AFFETTI DA
PATOLOGIA ONCOEMATOLOGIA

Gli animali domestici
rappresentano un poten-
ziale rischio di trasmis-
. sione di zoonosi in spe-

cial modo per i pazienti
immunodepressi La
trasmissione pud avveni-
re mediante la via orale
(ingestione  di  saliva,
urine. feci, latte). via
aerea o per contatto
diretto

Diffusione Consensus tramite la
brochure pieghevole 4 ante

Infermieri coinvolti: =
- D. Botta == m
« S. Macchi S — =

» M. Crotti Partel e | il

H H o a cura del GdL Infezioni e Terapie di Supporto, GdL
d M . Am ICUCCI Infermieristico e Federazione Veterinari




a-r
AIEOP

SSOCIAZIONE TALIANA MATOLOGIA
NCOLOGIA EDIATRICA

Presidente
A. Prete

AIEOP

ASSOCIAZIONE TALIANA EMATOLOGIA Responsablll Sclentificl
ONCOLOGIA PEDIATRICA D. Celentano, A. Mastria

Giornata
Infermieristica

AIEOP

BOLOGNA

Bologna Zanhotel

22 Aprile 2024

A A
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Giornata Infermieristica 2024

Lunedi 22 Aprile 2024

Corso teorico pratico: Impianto ecoguidato 12.30 - 13.20 Sessione video: posizionamento

di cannule periferiche lunghe (mini-Midline) ecoguidato di cannule periferiche lunghe
(mini-Midline) e di cateteri Midline

e Midline A. Musaré (Roma)

8.30 - 92.00 Registrazione dei partecipanti 13.20 - 14.20 Colazione di lavoro

9.00 - 2.30 Attuale classificazione dei dispositivi per 14.20 - 16.00 Sessione pratica |
accesso venoso periferico (agocannule;
'5"'.“"_”"3 perifer.ich_e Iupghe o '“i“i'm"d""‘f; e AULA 1 - Esercitazione pratica di venipuntura ecoguidata
midline) e loro indicazione, secondo le pil out-of-plane in asse corto (su simulatori)
recenti linee guida
A. Mazza (Padova) e AULA 2 -Dimostrazione pratica dei dispositivi
correntemente disponibili per 'uso clinico
10.00 - 11.10 Gestione del paziente con accesso venoso
periferico difficile (DIVA) nel dipartimento e AULA 3 -Esercitazione pratica di visualizzazione ecografica
di urgenza e nei reparti di cura: delle vene del braccio e dell'avambraccio (su volontari)
bosizi idato di di
di breve-media durata 16.00 - 16.30 Pausa Caffé

D. Celentano (Roma)

16.30 - 17.30 Sessione pratica Il

11:10-11:30 Pausa Caffe 17.30 - 18.00 Chiusura del Corso

11.30 - 12.30 Nozioni di base di ecografia; tecniche di
venipuntura ecoguidata delle vene
dell'arto superiore

R. Carlino (Roma)

18,10 - 19.30 Assemblea dei Soci

GAVeCelT

a1l @eFisl Vanos Centrall @ Langs Tarmine

Lezioni frontali e laboratori pratici
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Eventi passati:

Mercoledi 18/09/2024 ore 15:00-16:00

FEBBRE E
NEUTROPENIZ

2/2023 ore 15:00-16:00

GESTIONE é

RADIODERMITI ACUTE

Moderatore: Simone Macchi (Milano)

Mercoledi 20/09/2023 ore 15:00-16:00

I ANTIBIOTICO PROFILASSI
3 E INFEZIONI

Relatori: Gabriele Somma & Vincenza Sansone (Napoli)

CONGRESSO
INFERMIERISTICO

Mercoledi 19/06/2024 ore 15:00-16:00

ZOONOSI e PET THERAP

«"’ CPP E INGUARIBILITA’

Relatori: Andrea Mastria (Padova) & Federico Pellegatta (Milano)

Mercoledi 14/06/2023 ore 15:00-16:00

l ACCESSI VASCOLARI

Relatori: Debora Botta (Torino) & Desirée Rubei (Roma)

Mercoledi 14/12/2022 ore 15:00-16:00

INTERAZIONE INIBITORI :
TKI e ALIMENTAZIONE =N

Relatori: Elisa BALBONI (Milano) & Simone MACCHI (Milano)

AIEOP 25, (2024

PROSSIMI APPUNTAMENTI:

il 3° mercoledi dei mesi di:

MARZO - GIUGNO -
SETTEMBRE -DICEMBRE

Google Meet
Tutti gli
appuntamenti
saranno ONLINE
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Journal Clubs Infermieristici AIEOP

Prossimo evento:

Q Co.Ge.A.PS.

Consorzio Gestione Anagrafica delle Professioni Sanitarie

Mercoledi 18/12/2024 ore 15:00-16:00

o, SUPPORTO
¥ NUTRIZIONALE

Francesca Zeni (Verona) & Elena Rostagno (Bologna)

Inquadra
il QRCODE

ISCRIVITI
Gratis!
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Modalita Proposta Studi Multicentrici

@ GDL INFERMIERISTICO

AIEOP Modulo Online e Comitato
Scientifico dedicato alla
valutazione

Sezione 1di 5

>

PROPOSTA DI STUDIO MULTICENTRICO <
GdL Infermieristico AIEOP

Il presente modulo ha la finalita di raccogliere le richieste inviate al GdL Infermieristico per la
partecipazione/collaborazione a studi multicentrici da svolgersi presso i centri AIEOP.

Le proposte saranno valutate da un apposito comitato scientifico entro 30 gg dalla sottomissione.
Il proponente ricevera risposta scritta alla email indicata nel modulo.
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« Link ai progetti (es. Link sito Piccoli Eroi, Consensus, ecc.)

CONGRESSO
INFERMIERISTICO

SITO ON-LINE

AIEOP 3355, 2024,

« Scaricare documenti (es. vademecum CAR-T, locandina zoonosi e Pet-Therapy)

=5

AIEOP PER GLI

OPERATORI
SANITARI

CHI SIAMO ASSOCIARS| FAMIGLIE OPERATORI SANITARI

Gruppo di lavoro

Infermieristico
PER AREA DI INTERESSE

Coordinatore: Matteo Amicucci

FIEOP

COME DONARE

PATROCINIO

ACCEDI &

CONTATTI

TORNA
ALLELENCO

Q

Area Privata

« FULL TEXT delle pubblicazioni
scientifiche e aggiornamenti sui
progetti in corso

* Verbali e documenti operativi
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DRESS CODE
Un tocco di ORO!

GdL Infermieristico

CENA SOCIALE
Hotel Savoia
Regency

£

Surve¥ Tematiche Congresso
025 e Newsletter

o8
Vs
s

% Post Work activities:
1ABOO
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Buon Congresso!
Cragle

pex ( adVOVH

matteo.amicucci@opbg.net



