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JAMES LIND’S CONTRIBUTION (1747)
JAMES LIND (1747) of 18 th century made notable 
contributions to the growth of epidemiology.   
James Lind, a naval surgeon, conducted a true 
experiment on his 12 soldiers suffering  from p g
scurvy.  He made them into six pairs and  
supplemented each pair’s diet  with 1) vinegar,         
2) mixture of nutmeg, garlic, mustard and  
tamarind  in barley water, 3) elixir vitriol, 4) sea 
water, 5) cider, and 6) two oranges and one lemon
for six days. Limeys, the pair which has taken  y y , p
oranges and lemons showed improvement from 
Scurvy and it was a proved that  fresh fruits  
relieved  scurvy. This is a true experiment he 
carried out where in he deliberately modified the 
diets to get the  desired information. 
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• HTA
• Vitamine
• Legionari
• Complessità
• charlson



21/07/2011

4



21/07/2011

5

Evaluation of coEvaluation of co--morbiditymorbidity
Charlson coCharlson co--morbidity index morbidity index (1987)(1987)

Index 2
Hemiplegia
Kid f ti di t b ( d t / )

Index 1
Chronic obstructive Chronic obstructive 
pulmonary diseasespulmonary diseases Kidney function disturbances (moderate/severe)

Diabetes mellitus with terminal organ damage
Tumours: solid tumours, leukemia, lymphoma

Index 3
Liver function disturbances (moderate/severe)

Index 6
AIDS

pulmonary diseasespulmonary diseases

Cardiovascular diseases:Cardiovascular diseases:
myocardial infarction, 

cardiac decompensation, 
angina pectoris, peripheral 
arterial disease, intermittent 

Metastatic cancer
,

claudication, abdominal 
aneurysm
Cerebrovascular diseases: 

cerebrovascular accident
Hypertension (medically 
treated)

Iscritti alle Prove di Ammissione 
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Iscritti alle Prove di Ammissione 
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Iscritti alle Prove di Ammissione 

Scienze motorie
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Iscritti al Precorso
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Lo scorso anno 618  tra i vincitori delle prove di 
ammissione ai Corsi a numero programmato 
della Facoltà di Medicina e Chirurgia,  hanno 
seguito il Precorso. (53%)
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EFFICACIA DELLA FORMAZIONE A.A. 2009-10
FACOLTA’ DI MEDICINA E CHIRURGIA - UNIFI

Iscritti ai vari anni del CdS (con esclusione 
quindi dei c.d. “fuori corso”)

hanno acquisto nell’anno considerato almeno 
5 crediti.

Dati Nucleo di Valutazione Interna      Università degli Studi di Firenze

...riferito agli studenti attivi che sono anche regolari.

EFFICACIA DELLA FORMAZIONE A.A. 2009-10
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EFFICACIA DELLA FORMAZIONE A.A. 2009-10

Dati Nucleo di Valutazione Interna      Università degli Studi di Firenze

Come si studia ?

Dati Nucleo di Valutazione Interna      Università degli Studi di Firenze
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Come si studia ?

Dati Nucleo di Valutazione Interna      Università degli Studi di Firenze

OCCUPAZIONE 
A TRE ANNI 
DALLA 
LAUREA

Dati 
Almalaurea
2010
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Giugno 2011, 
elaborazione 
su dati 
AlmaLaurea e 
Cilea

Malattia  - Malato

Disease: la malattia secondo il paradigma biomedico
Problema di salute che consiste in un malfunzionamento

fisiologico che a sua volta dà vita a una riduzione attuale o
potenziale delle capacità fisiche e/ a una ridotta aspettativa di
vita
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Malattia  - Malato

Disease: la malattia secondo il paradigma biomedico
Problema di salute che consiste in un malfunzionamento

fisiologico che a sua volta dà vita a una riduzione attuale o
potenziale delle capacità fisiche e/ a una ridotta aspettativa di
vitavita

Illness: senso di sofferenza che sotto diversi aspetti può
colpire un individuo
stato di salute soggettivamente interpretato come
indesiderabile. Si tratta di percezioni (dolori, debolezza,
malesseri, ecc) che riguardano l’adeguatezza delle funzioni del) g g
corpo. Sta al medico tradurre questi sintomi soggettivi in
sintomi oggettivi riconducibili al disease
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Illness: senso di sofferenza che sotto diversi aspetti può
colpire un individuo
stato di salute soggettivamente interpretato come
indesiderabile. Si tratta di percezioni (dolori, debolezza,
malesseri, ecc) che riguardano l’adeguatezza delle funzioni del
corpo. Sta al medico tradurre questi sintomi soggettivi in
sintomi oggettivi riconducibili al diseasesintomi oggettivi riconducibili al disease

Sickness: modo in cui il contesto sociale e culturale
interpreta la malattia dell’individuo

si tratta del punto di vista sociale sulla malattia, che
implica avere certi diritti e certi obblighi che altrimenti non sono
dati
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Atti Sanitari:

Prevenzione
Cura
RiabilitazioneRiabilitazione

Provando e riprovando…
Dante, Paradiso, Canto III
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Provando e riprovando…
Dante, Paradiso, Canto III
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EVIDENCE-BASED-HEALTH@JISCMAIL.AC.UK
Subject: Why is EBM Important?

Sent: 16 August 2006 08:14

In medicina prendiamo continuamente 
decisioni, e sia che  la medicina sia una  
scienza o una professione “appresa", 
dobbiamo riflettere  criticamente su 
COME e PERCHE’ prendiamo quelleCOME e  PERCHE prendiamo quelle 
decisioni. 

Le decisioni possono essere prese 
secondo più approcci differenti fra loro:

1) Tradizione (“abbiamo sempre fatto così", “I miei 
t i f ì")maestri facevano così"); 

2) Convenzione (“tutti gli altri hanno sempre fatto 
così”- cioè, lasciarsi trasportare dal gregge), 

3) Credenze o Dogmi (“Penso che la cosa migliore 
sia  questa"), q ),

4) “Basato sulle Evidenze" - cioè basata su qualche  
modalità di valutazione sistematica delle 
Evidenze. 
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LA MEDICINA NARRATIVALA MEDICINA NARRATIVA

““Il miglior insegnamento della medicina èIl miglior insegnamento della medicina èIl miglior insegnamento della medicina è Il miglior insegnamento della medicina è 
quello che quello che 
ci viene dato dal paziente stessoci viene dato dal paziente stesso””..

William OslerWilliam Osler (1849(1849--1919).1919).

““Il segreto della cura del paziente è il prendersi Il segreto della cura del paziente è il prendersi 
cura cura 
del pazientedel paziente””..

Francis W. PeabodyFrancis W. Peabody, 1927., 1927.

What evidence-based medicine 
is:

The practice of EBM requires the integration of The practice of EBM requires the integration of 

individual clinical expertise with theindividual clinical expertise with the

best available external clinical evidencebest available external clinical evidencebest available external clinical evidencebest available external clinical evidence
from systematic researchfrom systematic research

patient valuespatient values

Centre for Evidence-based Medicine
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NARRATIVE BASED MEDICINE

patient valuespatient valuespatient valuespatient values
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Il tempoIl tempo
Il paziente ha quasi sempre la sensazione 
che troppo poco sia il tempo che il medico pp p p
gli dedica. 

Secondo Balint bastano 5-10 minuti di 
grande attenzione del medico per 
trasformare un incontro in una alleanza 
terapeutica, ma forse occorre più tempo per 

t l tpoterla mantenere. 

Verghese A. Ann Intern Med 2001; 135: 1012-7.
Langewitz W, et al. BMJ 2002; 325: 682-3.

In tutte le lauree sanitarie l’acquisizione delle 
competenze al di là dello sviluppo

Chi laurea la Facoltà di Chi laurea la Facoltà di 
Medicina?Medicina?

competenze, al di là dello sviluppo 
professionale, che rappresenta una delle  
motivazioni al momento della scelta, consente
numerose altre possibilità di applicazione 
dell’impegno di  studio che vanno 
d ll idalla ricerca 
all’epidemiologia 
all’economia e 
alla politica sanitaria delle  singole 
professioni.
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LaLa competenzacompetenza risulta dallrisulta dall’’integrazioneintegrazione

Gli elementi della competenzaGli elementi della competenza

pp gg
di tre tipologie di elementi:di tre tipologie di elementi:

••conoscenzeconoscenze/padronanza/padronanza mentalementale

••capacitàcapacità/padronanza/padronanza operativaoperativa••capacitàcapacità/padronanza/padronanza operativaoperativa

••comportamenticomportamenti/padronanza/padronanza
relazionale in ambito organizzativorelazionale in ambito organizzativo

“TUTTI I RUOLI PER FARE SQUADRA”

CANONE DI AVICENNA, BIBL. MEDICEA  LAURENZIANA
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“TUTTI I RUOLI PER FARE SQUADRA”

CANONE DI AVICENNA, BIBL. MEDICEA  LAURENZIANA

As a chain is only as strongAs a chain is only as strong 
as its weakest link,

so a system is only as robust 
as its weakest componentas its weakest component.
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