
ALLEGATO 1 - MODULO PER LA RICHIESTA DI PUBBLICAZIONE  DI 
RBPCA IN FASE DI PROGETTAZIONE-SVILUPPO (IN-PROGRESS) O 
COMPLETE 

1. Proponente

2. Enti/società/ associazioni partecipanti

3. Stato RBPCA
Completa

  In progress

4. Titolo

5. Professioni e specialità coinvolte nel panel

6. Obiettivi della RBPCA (max 400 parole)

1 



2 

7. Ambito delle RBPCA

7a. Gruppi di popolazione target inclusi o esclusi 

7b. Fascia d’età considerata 

7c. Specificare eventuali considerazioni di sesso e genere nella valutazione 
degli interventi oggetto delle RBPCA 

7d. Setting : (è possibile più di una risposta) 
☐ cure primarie
☐ cure secondarie
☐ cure terziarie

7e. Prospettiva  (è possibile più di una risposta) 
☐ paziente
☐ popolazione
☐ politica sanitaria

8. Criteri di priorità delle RBPCA
Assegnare uno score da 1 (priorità minima) a 4 (priorità massima) a ciascuno dei
seguenti criteri:

a) impatto epidemiologico delle malattie sulla popolazione italiana
b) variabilità delle pratiche professionali non giustificate dalle
evidenze disponibili
c) diseguaglianze di processi ed esiti assistenziali
d) benefici potenziali derivanti dalla produzione di BPCA
e) tipo e qualità delle evidenze disponibili
f) rischio clinico elevato
g) istanze sociali e bisogni percepiti dalla popolazione

9. Data stimata di avvio elaborazione RBPCA

10. Data stimata di sottomissione RBPCA

11. Finanziamento esterno
Nessun finanziamento

 Finanziata (specificare la fonte:

12. Data ultima ricerca bibliografica

   ) 

 (solo RBPCA complete) 

(solo se in progress) 

(solo se in progress) 


	Allegato 1 - Modulo per richiesta di pubblicazione nel SNLG di documenti contenenti raccomandazioni per le buone pratiche clinico-assistenziali in fase di progettazione-sviluppo o complete

	cure primarie: On
	cure secondarie: On
	cure terziarie: On
	paziente: On
	popolazione: On
	politica sanitaria: On
	Proponente: SIMPE - Società Italiana Medici Pediatri
SIT - Società Italiana di Telemedicina
	Enti/società/ associazioni partecipanti: SIMPE - Società Italiana Medici Pediatri, SIT - Società Italiana di Telemedicina, SIP - Società Italiana di Pediatria, SIN - Società Italiana di Neonatologia, SIPPS - Società Italiana di Medicina Preventiva e Sociale, SICP - Società Italiana Cure Palliative , AISD - Associazione Italiana per lo Studio del Dolore, GISEG - Gruppo Italiano Salute e Genere, H&CR - Hospital & Clinical Risk Manager  SIAARTI - Società Italiana di Anestesia Analgesia Rianimazione e Terapia Intensiva , SARNEPI - Società di Anestesia e Rianimazione Neonatale e Pediatrica Italiana , SIF - Società italiana di farmacologia, SIFO -  Società Italiana di Farmacia Ospedaliera, SIGERIS - Società Italiana Gestione Rischio in Sanità, SINP - Società Italiana di Neurologia Pediatrica - , SIMEUP - Società Italiana di Urgenza ed Emergenza Pediatrica , SIPINF - Società italiana degli Infermieri Pediatrici, SITOP - Società Italiana di Ortopedia e Traumatologia Pediatrica , AIEOP - Associazione italiana Ematologia ed Oncologia Pediatrica, SICuPP - Società italiana delle Cure Primarie Pediatriche ,  GISEG - Società Scientifica di Medicina  di Genere,  SIAATIP - Società' Italiana di Anestesia, Analgesia e Terapia Intensiva Pediatrica,  SIMLA - Società italiana di medicina legale e delle Assicurazioni
	Titolo: Gestione e terapia del dolore nel paziente pediatrico 
	Professioni e specialità coinvolte nel panel: Anestesia e Terapia Intensiva, Chirurgia, Chirurgia Pediatrica, Ematologia, Endocrinologia e Diabetologia Pediatrica, Esperti in Telemedicina, Fisioterapista, Infermieri,   Infermieri Pediatrici, Medicina Legale, Medico Palliaivista Neonatologia,  Oncoematologia Pediatrica, Ortopedia Pediatrica, Ortopedia e Traumatologia, Pediatria, Psicologo, Risk management, Terapista Occupazionale
	Obiettivi della LG: La gestione del dolore nel neonato e nel bambino rappresenta una sfida complessa per i clinici, sia per le difficoltà nella valutazione del dolore in questa fascia di età, sia per la necessità di adottare approcci terapeutici adeguati e sicuri. L'obiettivo di questo documento è fornire raccomandazioni basate sulle migliori evidenze disponibili per garantire una gestione efficace e sicura del dolore pediatrico, includendo strategie farmacologiche e non farmacologiche.

Il dolore pediatrico è spesso sottovalutato o non adeguatamente trattato, con possibili conseguenze a breve e lungo termine sul benessere del bambino. Una gestione ottimale richiede un approccio multimodale che integri metodi farmacologici, interventi non farmacologici e strategie preventive. Tra le opzioni terapeutiche disponibili, i farmaci analgesici rappresentano un pilastro del trattamento, ma il loro impiego deve essere attentamente bilanciato per garantire efficacia e sicurezza. Un aspetto particolarmente critico riguarda l'uso dei farmaci off-label, ovvero quelli impiegati al di fuori delle indicazioni autorizzate per età, posologia, via di somministrazione o indicazione terapeutica. Sebbene questa pratica sia diffusa per la limitata disponibilità di farmaci pediatrici specifici, essa solleva questioni di sicurezza ed efficacia, richiedendo un attento monitoraggio clinico. Tuttavia, la terapia del dolore pediatrico non si limita all'uso dei farmaci: approcci non farmacologici, come il contatto pelle a pelle, la suzione non nutritiva, la musicoterapia e le tecniche di distrazione, hanno dimostrato efficacia nel ridurre la percezione del dolore nei bambini.

A livello internazionale, le agenzie regolatorie riconoscono l'importanza di migliorare la gestione del dolore in età pediatrica e promuovono iniziative per incentivare la sperimentazione clinica sui farmaci analgesici e lo sviluppo di linee guida basate sulle evidenze. Tuttavia, la scelta terapeutica rimane spesso complessa e deve essere personalizzata in base alle condizioni del paziente e al contesto clinico.

L'obiettivo principale di queste RBPCA è supportare i clinici nella gestione globale del dolore nei neonati e nei bambini, con particolare attenzione a:



• Identificare e valutare il dolore pediatrico con strumenti adeguati all'età.

• Promuovere un approccio multimodale alla terapia del dolore, combinando interventi farmacologici e non farmacologici.

• Fornire indicazioni chiare sull'uso sicuro e appropriato degli analgesici, sia in ambito autorizzato che off-label.

• Incentivare l'impiego di tecniche non farmacologiche come parte integrante della gestione del dolore.

• Assicurare un monitoraggio attento degli interventi terapeutici per minimizzare i rischi e ottimizzare gli esiti.

• Promuovere la ricerca e la raccolta di dati sulla sicurezza e l'efficacia delle diverse strategie analgesiche.



Attraverso queste raccomandazioni, si intende migliorare la qualità della gestione del dolore in età pediatrica, garantendo interventi basati sulle migliori evidenze scientifiche disponibili e adattati alle specifiche esigenze dei pazienti più piccoli.


	Gruppi di popolazione target inclusi o esclusi: neonati, bambini e adolescenti
	Fascia d'età considerata: 0-18 anni
	Data stimata di avvio elaborazione: 28/04/2025
	Data stimata di sottomissione: 28/10/2025
	Data ultima ricerca bibliografica: 
	Fonte finanziamento esterno: 
	a): [4]
	b): [3]
	c): [3]
	d): [4]
	e): [2]
	f): [3]
	g): [4]
	Considerazioni sesso e genere: Non sono previste differenziazioni di sesso o di genere.
Va sottolineato che giovani adulti possono essere seguiti da Centri pediatrici nel periodo della transizione da medicina pediatrica a medicina dell'adulto e tale aspetto sarà considerato nel documento.
	finanziata: no
	stato: inprogr


