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Chiappini £, Bantene B, Di Mauwre G, Espasite S, Galli L, Landi' N, Nevelli

A Marchisioc J, Marseglia GQL, Principi N, de Maxting M

Italian Panel on the Management of Pharyngitis in Children.. Choosing
Wisely: The Top-5 Recommendations from the Italian Panel of the
National Guidelines for the Management of Acute Pharyngitis in Children.
Clin Ther. 2017 Mar;39(3):646-649

Di Mawre G, Bernardini R, Babeni S, Capuanc U, Coviena U, De’ Ungelis
CL,Jacoena JD, de Martine M, Ghiglioni D, Di Maure D, Gicvannini M, Landi
M Maseglia GL, Martelli A, Miniello VL, Peroni D, Sulle. LR, Jewwaccianc
L, VascaneC, Verduci &, Verga MEC; Chiappini E.

Prevention of food and airway allergy:consensus of the Italian Society of
Preventive and Social Paediatrics, the Italian Society of Paediatric
Allergy and Immunology, and Italian Society of Pediatrics. World Allergy
Organ J. 2016 Aug 18; 9:28
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Salvatene S, Barben S, Bawelli O, Castellazzi A, Di Mawro D; Di Mawe G,
Daria M, Francavilla R, Landi M, Mantelli A, Minielle VL, Simecne G, Verduci
&, Verga C, Zanetti MU, Staiane A

SIPPS Working Group on FGIDs.. Pharmacological interventions on early
functional gastrointestinal disorders. Ital J Pediatr. 2016 Jul 16;42(1):68

Chiappini £, Camaioni U, PBenazze M, Biondi A, Bettera S, De Masi S, Di Maure
G, Desia M, Espesite S, Felisati G, Felisati D, Festini &, GQaini RM, Galli L,
Gambini C, Gianelli U, Landi M, Lucieni M, Mansi N, Mazzantini R, Marchisic
T, Marseglia GL; Miniello VL, Nicala M; Novelli A, Faulli M, Picca M, Pillon
M, Pisani I, Pipebe C, Puincipi N; Sardi I, Succe G, Joma I, Jenteli €, Jucci F,
Vawdicchio A, de Maxtine M

Italian Guideline Panel For Management Of Cervical Lymphadenopathy In
Children. Development of an algorithm for the management of cervical
lymphadenopathy in children: consensus of the Italian Society of Preventive
and Social Pediatrics, jointly with the Italian Society of Pediatric Infectious
Diseases and the Italian Society of Pediatric Otorhinolaryngology.

Expert Rev Anti Infect Ther. 2015;13(12):1557-67



Baraldi &, Lanai M, Manzoni §, Ressi GU, Vandini S, Rimini A, Remagneli C,
Colonna ¥, Biendi A, Bikan I, Chiamenti G, Bexnardini R, Picca M, Cappa M,
Magazzi G, Catassi C, Unbine AF, Meme L, Donzelli G, Minetti C, Paravati ¥,
Di Mauwrwe G, Festini &, Espasita S, Corselle G

Inter—SOCIety consensus document on treatment and prevention of
bronchiolitis in newborns and infants. Ital J Pediatr. 2014 Oct 24;40:65. doi:
10.1186/1824-7288-40-65. PubMed PMID: 25344148

Chiappini &, Mazzantini R, Buvzzese £, Capuanc U, Calomba M, Cricelli C, Di
Mawre G, Espasite S, Festini F, GQuarine A, Minielle VL, Principi N, Marchisio 3,
Rafanielle. C; Rossi F, Spantielle L, Fancredi F, Venturini €, Galli L, de Maxntine M
Italian Society of Preventive and Social Pediatrics.. Rational use of antibiotics
for the management of children's respiratory tract infections in the
ambulatory setting: an evidence-based consensus by the Italian Society of
Preventive and Social Pediatrics. Paediatr Respir Rev. 2014 Sep;15(3):231-6
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Marchisio S, Bellussi L, Di Mawe G, Daria M, Felisati G, Longhi R, Novelli U,
Speciale A, Mansi N, Pruincipi N

Acute otitis media: From diagnosis to prevention. Summary of the Italian
guideline. Int J Pediatr Otorhinolaryngol. 2010 Nov;74(11):1209-16. doi:
10.1016/j.1jporl.2010.08.016. Epub 2010 Sep 16

Brambilla J, Bedegni G, Buengicvanni C, Buuseni G, Di Mawre G, Di Pietre M,
Ciussani M, Grecchi M, Jughetti L Manzeni 3, Sticce M, Bewvasconi S

""Mi voglio bene'': a pediatrician-based randomized controlled trial for the
prevention of obesity in Italian preschool children. Ital J Pediatr. 2010 Aug
17;36:55



Matlfeis C, Pietnobelli U, Salvatoni U, Bena G, Quugni L, Jughetti L, et al.
Obesita del bambino e dell’adolescente: consensus su prevenzione,
diagnosi e terapia. Argomenti di Pediatria. 2006. p. 1

Brambilla J, Qiussani M, Fasinate U, Venturelli L, Privitera F, Mirnaglia
Del Giudice &, Sellai S, Picca M; Di Mawre. G, Buuni O, Chiappini £

“Ci piace sognare” Study Group. Sleep habits and pattern in 1-14
years old children and relationship with video devices use and evening
and night child activities. Ital J Pediatr. 2017 Jan 13;43(1):7. doi:
10.1186/513052-016-0324-x. PubMed PMID
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Esposite S, Indinnimea L, Duse M, Giancane G, Battistini £, Longhi R, Di
Mawra G, Di Pietre. I, Principi N, Rassi QU

[Diagnosis and treatment of community-acquired pneumonia in pediatric
age-guidelines of the Italian Pediatric Societies (SIP, SITIP, SIMRI, SIAIP,
SIPPS, SIMEUP)]. Minerva Pediatr. 2009 Dec;61(6):887-90. Italian.
PubMed PMID: 19935584

Espasita S, Principi N

Italian Society of Pediatrics.; Italian Society of Pediatric Infectivology.;
Italian Society of Pediatric Allergology and Immunology.; Italian Society of
Pediatric Respiratory Diseases.; Italian Society

of Preventive and Social Pediatrics.; Italian Society of
Otorhinolaryngology.; Italian Society of Chemotherapy:.; Italian Society of
Microbiology.. Guidelines for the diagnosis and treatment of acute and
subacute rhinosinusitis in children.

J Chemother. 2008 Apr;20(2):147-57. PubMed PMID: 18467238



Minielle V, Marangeni &, Galli C, Ghiselli (L, Lencker G, La Vecchia C, Maffeis C,
(gosteni C, Ballardini D, Brignoli €, Faggiane I, Giacce R, Macca C, Magni F, Marelli
G, Maviaece W, Mureddu G; Pellegrini N, Stella R, Tnaiane &, Verduci &, Valpe R, Feli U
Palm oil and human health. Meeting report of NFl: Nutrition Foundation of Italy
symposium. Int J Food Sci Nutr. 2017 Jan 31:1-13. doi: 0.1080/09637486.2016.1278431

Di Mauwre G, Di Pietwo. I, Mele G, Tancredi &, Buuwseni G, Venturelli L, Marette R.
[From 0O to 6 years: a guide for the family. A project of the Ministry of Health
and Scientific Societies of Pediatric Area]. Minerva Pediatr. 2007
Oct;59(5):471-2. Italian. PubMed PMID: 17947875
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De Sanctis V, Bentelloni S, Di Mawwe G, Marinelle R, Pintor C, Raicla G
Forum formazione-assistenza. Quale Pediatra per quale modello di
Pediatria: Medicina dell'adolescenza. Quaderni di Pediatria 2006;5:48-51

Marchisie, Sacla MD*; Mira, Eugenic MDT; Klewsy, Catherine MD, MSc¥;
Fagella, Fabic MDT; Espasite, Susanna MD*; Bianchini, Sonia MD*; Di Maura,
Ciuseppe MD§; Fusi, Michela MD*; Nazzavi, Exica MD*; Jagliabue; Marta MDY ;
Bellussi, Luisa MDY ; Principi, Nicela MD*

Medical Education-and Attitudes About Acute Otitis Media Guidelines: A
Survey of Italian Pediatricians and Otolaryngologists

Pediatric Infectious Disease Journal: January 2009 - Volume 28 - Issue 1 - pp 1-4
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Marchisio F, Pipale C, Landi M, Consonni D, Mansi N, Di Mauwre G, Saluatici E,
Di Pietno I, Espasite S, Felisati G, Principi N

Italian Earwax Study Group..Cerumen: A fundamental but neglected
problem by pediatricians. Int J Pediatr Otorhinolaryngol. 2016 Aug;87:55-

60. doi: 10.1016/j.ijporl.2016.05.014. Epub 2016 May 20.
PubMed PMID: 27368443

P Maxchisie, L Bellussi, G Di Mawre, M Doria

Acute otitis media: from diagnosis to prevention. Summary of the Italian
guideline

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0165587610004076
2010
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Un 2017 impegnativo ma di grandi
soddisfazioni

s7%. Nell’lambito della sua attivita editoriale il 2017 vede la
SIPPS proseguire e potenziare il percorso intrapreso in
guesti anni con la pubblicazione di nuove Guide e
documenti di Consensus, importanti riferimenti evidence-
based per |la pratica clinica

2% | progetti in essere saranno quest’anno ancora piu
numerosi e realizzati in collaborazione con altre Societa
scientifiche e Associazioni esterne alla SIPPS,a
testimonianza della sempre maggior considerazione di
cui la SIPPS gode nell’ambito del panorama pediatrico
italiano
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7%, 2 CONSENSUS

« VIS. Vitamine, Integratori, Supplementi
»  'Diete vegetariane/vegane in gravidanza ed'eta evolutiva

52% 3 GUIDE PRATICHE

* |l bambino nella sua famiglia. Guida pratica per i genitori
 Adolescenza e Transizione. Dal Pediatra al Medico dell’Adulto

* Guida pratica sull’'uso dei cortisonici nelle patologie dermatologiche
dell’eta pediatrica
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5 VIS. Vitamine, Integratori,
PPS Supplementi

La “Consensus VIS” vuole dare risposta ai piu frequenti quesiti dei
pediatri italiani, rilevati tramite un questionario on line

CONSENSUS SIPPS-FIMP 2017 &

CONSENSUS VIS
VITAMINE, INTEGRATORI, "'
SUPPLEMENT! a

SRR o

La stesura e impostata sul massimo rigore scientifico, con la ricerca e
la valutazione delle evidenze secondo metodologie validate

Federazione
Itahana ;’qg L%
Realizzata in collaborazione con Mediﬂl

Piu di 30 Autori coinvolti i . Y ¢

Coordinatori e referenti:

LER LY -
%

—- Vito Leonardo Miniello (coordinatore)
—  Elvira Verduci
— ~Maria Carmen Verga A

Sintesi
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ﬁ"i’ VIS. Vitamine, Integratori,

IPPS Supplementi

Indice e Autori coinvolti

Vitamine, integratori e supplementi pit comunemente prescritti nella pratica clinica

Vito Leonardo Miniello, Lucia Diaferio, Daniele Giovanni Ghiglioni, Angelo Pietrobelli, Elvira
Verduci, Valerio Nobili, Attilio Boner, Massimo Agosti, Gianni Bona, Giuseppe Saggese, Roberto
Berni Canani, Emanuele Miraglia del Giudice, Carlo Capristo, Ruggiero Francavilla,

Silvia Savastio, Giovanna Tezza, Alberto-Martelli, Fabio Mosca, Chiamenti Giampietro, Salvatore
Barberi, Diego Peroni, Michele Fiore, Maria Carmen Verga, Carotenuto, Massimo Landi

A cosa servono

Alimenti in cui sono contenuti

Assorbimento e biodisponibilita nella somministrazione per via orale
Le patologie che possono interferire con I'assorbimento per via orale
Garanzie di sicurezza sullafiliera produttiva

Diagnosi degli stati.carenziali di vitamine e oligoelementi.

Rilevanza clinica delle carenze lievi/moderate asintomatiche
Fabbisogni

Sovradosaggio

Indicazioni alla supplementazione.. Posologia

Complesso vitaminico

. . Magnesio
Vitamina D g_
. . Calcio
Vitamina C
. f Ferro
Vitamina K |
3 . lodio
Vitamina E 1
- e Luteina
| Multivitaminici A
iy . Triptofano
Acidi grassi polinsaturi a lunga catena MelAtdaird
(LCPUFA) Omega 3 e Omega 6 DHA
. Zenzero
Zinco
Curcuma

CONSENSUS SIPPS-FIMP 2017

]

CONSENSUS VIS
VITAMINE, INTEGRATORI, "'
SUPPLEMENT! E

BRSNS
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%ﬁ% VIS. Vitamine, Integratori,
SITPPS Supplementi

Indice e Autori coinvolti{(continua)

Critically Appraised Topics

Giovanni Simeone, Maria Carmen Verga, Filomena Palma, Immacolata Scotese, Massimo Landi,
Michele Fiore, Giovanna Tezza, Angelo Pietrobelli, Elvira Verduci, Domenico Careddu, Sapia,
Chiappini, Berni Canani, Di Sessa, Mosca, Agosti; Miniello, Nobili, Silvia Savastio, Careddu, Vania,
Bona, Ghiglioni,sBoner Attilio, Chiamenti Giampietro

CONSENSUS SIPPS-FIMP 2017 &

CONSENSUS VIS
VITAMINE, INTEGRATORI, "'
SUPPLEMENT! E

B Y TSy
2 L

Quali patologie possono interferire con I'assorbimento per via orale di vitamine e supplementi?
L’eccesso di supplementazione di vitamine aumenta il rischio di sovrappeso/obesita?
Bisagnaisomministrare vitamina K a tutti i bambini allattati.al seno?

E veramente necessaria la supplementazione di fluoro per os o & altrettanto efficace per via
topica? E fino a quando?

Ci sono evidenze sull'utilita dell'associazione vit D+ DHA?

Sono utili vitamine e/o supplementi negli adolescenti?

Sono necessari integratori negli adolescenti che praticano sport agonistico?

Vitamine e supplementi-aumentano l'appetito? :
Servono nella convalescenza? o L RS -
Ci sono evidenze scientifiche sull’'utilita della supplementazione di luteina?

Come e possibileintegrare le vitamine in modo naturale? .
La somministrazione di antibiotico comporta il rischio di carenze vitaminiche?

Ci sono prodotti efficaci per “rinforzare le sue difese immunitarie”?

E necessario somministrare integratori e vitamine se il bambino segue diete particolari?

Dobbiamo usare sale iodato?

Ci sono supplementi che migliorano la memoria?

E efficace la somministrazione di Mg in particolari disturbi (tic, disturbi del sonno, sudorazione,

ecc.)?

Quali sono gli effetti della pappa reale?

E efficace la somministrazione del complesso vitaminico-B nelle neuropatie?

| passi ragionati per il pediatra /

\®
Utilita della somministrazione nel bambino e nell’adolescente sano SIIrf\EedSI
nfoMedica



Diete vegetariane/veganein gravidanza

SIPPS ed eta evolutiva

% La Position Paper, su iniziativa della famosa pediatra
nutrizionista Margherita Caroli, ha lo scopo di colmare un vuoto
e di fare chiarezza sulla “pratica della dieta vegetariana,

spesso portata all’estremo e senza l'ausilio adeguato di nozioni

nutrizionali specifiche, fino ad arrivare all’ortoressia piu stretta”
e di dare risposta ai piu-frequenti quesiti dei pediatri italiani.

Federazione

% Realizzata in collaborazione con f" I I@ magﬁ

% Numerosi Autori coinvolti. Coordinatori-e referenti:

— Margherita Caroli (coordinatrice)
— Marcello Bergamini

— Giovanni Simeone

— Maria Carmen Verga

POSITION PAPER SIPPS/FIMP 2017
F o,

DIETE VEGETARIANE
IN GRAVIDAR =
ED ETAEVOLUTIVAY

3 8

(o
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3&,% Diete vegetariane/vegane in gravidanza
SIPPS edetaevolutiva

Indice e Autori coinvolti

Rilevanza del fenomeno (epidemiologia e trend)
Sieri S, Rossi L

Definizione dei diversi modelli di dieta vegetariana '.i-"‘“.:;. o

L L Y -
Miniello V, Caprlsto C, Careddu D POSITION I_"APERS|PPS/FIMP20‘I7N{‘-—-:,'~§_I'

DIETE VEGETARIANE

IN GRAVIDANZAS &

ED ETAE¥0 UTIVAY
] bl

Fabbisogni, apporti dietetici, criticita nutrizionali e supplementazioni nelle diverse diete
ed eta

Macronutrienti
Verduci E, Barberi S, Trapani GF

Micronutrienti e vitamine
Saggese G, Biasucci G, Trapani GF

Crescita dei bambini sottoposti a diete vegetariane
Giussani M, Careddu D

Morbilita e diete vegetariane
Caroli M, Vania A

Sviluppo neuro-cognitivo e diete vegetariane
Salerno M, Gritti A

Disturbi del comportamento alimentare e diete vegetariane , ' 2
Gritti A, Salerno' M

La comunicazione con le famiglie vegetariane (.
Venturelli L, Fiore-M, Trapani GF ] S .
intesi

InfoMedica



Diete vegetariane/vegane in gravidanza
SIPPS ed eta evolutiva

Indice e Autori coinvolti (continua)

Diete vegetariane ed impatto sulle diverse eta

POSITION PAPER SIPPS/FIMP 20

Gravidanza

Capristo C, Cetin | (Marconi), Rossi L, Sieri S ; DIETE VEGETA
2 IN GRA‘S\I QP ,

Primi 6 mesi di vita EDETA UTI

Miniello:V, Piazzolla R

Secondo semestre di vita
Vania A, Caroli M

12-36 mesi
Miniello V, Giussani M

3-6 anni
Verduci E, Bernardo L,-Prodam:L;Barberi L

6-10 anni
Verduci E, Bernardo L, Prodam L, Barberi L

Adolescenza
Vania A, Giussani M

\Ssmtesn
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% HH bambino nella sua famiglia. Guida pratica
%ﬁ H 't H
=T PP < perigenitori

3&- Sulla base del:successo riscosso dalla Guida “Da 0.a 6 anni”,
pubblicata nel 2006, questa nuova Guida pratica intende, conservando

I'essenza del documento precedente, integrarne i contenuti, alla luce
delle novita emerse in questi anni in materia di puericultura e nell’ottica
di continuare a fornire un esaustivo e aggiornato sostegno alla

genitorialita

IL BAMBINO NELEA
SUA FAMIGLIA = 2‘

GUIDA PRATICA PER | GENITORI

g;f"g Un lavoro-enorme, realizzato con il sostegno e la collaborazione di:

e HMOIGE  fimpis.. Y

movimento geni

o

5505/5}

~

S /A/@ @ %

ASSOCIAZIONE ITALIANA GENITORI ASSOCINIONE
= [ [AEAAA
/A&”% AINas!

a& Piu di 70 Autori coinvolti nella revisione e nella stesura dei testi

3&- Coordinatori e referenti:

* _ Leo Venturelli, Maria Carmen Verga (supervisori)
*  Michele Fiore, Elvira Verduci, Annamaria Staiano, Giovanni Corsello, Iride
dello lacono, Francesco Pastore, Valdo Flori, Renata Bortolus (
(&)

ASintesi
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% HH bambino nella sua famiglia. Guida pratica
SIPPs: PRerl genitori

Indice e Autori coinvolti

Appena nata, appena nato!

Michele Fiore (coordinatore), Leo Venturelli, Maria Carmen Verga, Filomena Palma,
Immacolata Scotese, Dora Di Mauro, Francesco Di'Mauro, Giovanna Tezza, Lorenzo
Cresta

SUA FAMIGLIA -~ j
Casa, dolce casa GUIDA PRATICA PER | GENITORI af
A a

Siamo in tanti
Una-nuova vita

Consigli pratici ﬁ{(
Si mangial f_l_._TE?,_
Elvira Verduci (coordinatrice), Vito Leonardo Miniello, Domenico Careddu, Andrea Q"J
Vania, Margherita Caroli, Roberto Berni Canani, Lucia Diaferio, Pietro Falco, Ruggiero
Francavilla R
4
Allattamento al seno moige

Alimentazione complementare

Alimentazione dopo l'anno

Le supplementazioni A
Vitamina D

Vitamina K

Fluoro

Ferro

Luteina

Dha

Probiotici

Sovrappeso e obesita, un primato italiano. Come prevenirli

Consigli pratici (-

ASintesi

InfoMedica
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% HH bambino nella sua famiglia. Guida pratica
%ﬁ H 't H
=T PP < perigenitori

Indice e Autori coinvolti(continua)

Si cresce!

Iride Dello lacono (coordinatrice), Leo Venturelli,_ Michele Fiore, Maria Carmen Verga,
Filomena Palma, Immacolata Scotese, Di Mauro e Di Mauro Bis, Giovanna Tezza, Massimo
Landi, Corinna Gasparini, Lorenzo Cresta, Margherita Caroli

SUA FAMIGLIA =

GUIDA PRATICA PER | GENITORI

Lo sviluppo del corpo

Lo sviluppo della mente
Lo sviluppo-dell’autonomia
Consigli pratici

oy

b

fimp.
Comportati bene! S
Leo Venturelli (coordinatore), Corinna Gasparini, Gianni Bona, Luca Bernardo g’

Problemi di comportamento: come affrontarli =
Genitori quasi perfetti mg‘qe

Consigli pratici /A’G" SCONiNG
= AR UA
" =, e

Ci si ammala, ci si-cura

Leo Venturelli (coordinatore), Iride Dello lacono, Alberto Martelli, Salvatore Barberi, Valerio
Nobili, Giovanni Simeone, Sergio Clarizia, Lucia Diaferio, Valter Spanevello, Emanuele
Miraglia Del Giudice, Michele Fiore, Massimo Landi, Valdo Flori, Gianni Bona (coordinatore),
Elena Chiappini, Rocco Russo, Giorgio Conforti, Luca Bernardo

Il pediatra difamiglia

Quando i bambini non stanno bene

Le vaccinazioni sono importanti!!

Consigli pratici (-

ASintesi
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%;Eﬁgpi 5: per i genitori

Indice e Autori coinvolti(continua)

Metterli al sicuro!
Francesco Pastore (coordinatore), Giovanni Simeone, Daniele Ghiglioni

La sicurezza domestica
La sicurezza all'aperto
Consigli pratici

Illavoro.:La legge
Valdo Flori (coordinatore), Maria Carmen Verga, Luigi Cerimoniale, Mauro Zaffaroni

Conciliare nascita e lavoro
Si torna al lavoro

Genitori migranti

Consigli pratici

Prepararsi ad una nuova gravidanza
Renata Bortolus (coordinatrice), Irene Cetin, Nicola Chianchiano, Giuseppe Saggese

Quando?

La prevenzione pre-concezionale
La prevenzione in gravidanza

Gli inquinanti ambientali e alimentari. ®
| corsi di preparazione al parto
Casa, clinica o.ospedale?

Le donazioni: il cordone ombelicale, il latte umano’
Consigli pratici

HH bambino nella sua famiglia. Guida pratica

SUA FAMIGLIA == |

o

GUIDA PRATICA PER | GENITORI

A;n,aﬁ'lnlt
[ [AEAAA
a = s

&
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Guida pratica sull’uso dei cortisonici
%ﬁo nelle patologie dermatologiche dell’eta

SEPPS 0 pediatrica CTESTRRSY .

Questa Guida Pratica vuole dare risposta ai piu frequenti
guesiti dei pediatri italiani sul’argomento, a oggi molto dibattuto
e 'interessante

La stesura sara impostata sul massimo rigore, con la ricerca e
la.valutazione delle evidenze scientifiche

% Realizzata in collaborazione con

fimpii. /\SlAlP A

GUIDA PRATICA SULFE’USO‘

DEI CORTISONICINELLE'"
PATOLOGIE DERMATOLOGICHE
DELL'ETA PEDIATRICA

\
h i )

2o Lkl
Coordinatori e referenti RISy

flm@"

— GalliE, Peroni:D (coordinatori) ASIAIP

— SIAIP: Duse M, Ricci GP, Capra L, Maiello T, Di Mauro Dora sy S1DRRP.

—  SIPPS: Landi M, Martelli A, Terracciano, Dello lacono I, Ghiglioni D Lo

— FIMP: Ruggiero G,Toscano P
— .SIDerP: Neri I, EI Hachem M, Ferrara M , Girolomoni G, Arcangeli F

\)Sl‘nte&
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Guida pratica sull’uso dei cortisonici

a&‘;ﬁo ., nelle patologie dermatologiche dell’eta
SIPPS pediatrica

Indice e Autori coinvolti
Meccanismo d’azione dei cortisonici topici
Neri, Ricci, El Hachem ﬁ
A OA % -;

’
Perché un ct (cortisonico topico) & pill 0 meno potente
Neri, Ricci,-El Hachem

L

GUIDA PRATICA SULL’USO“
DEI CORTISONICINELLE'"
PATOLOGIE DERMATOLOGICHE

Classificazione dei ct a seconda della potenza
DELLETA PEDIATRICA

Girolomoni, G Ruggiero, Arcangeli

Note pratiche (tipo di veicolo, crema, unguento; dosi die, bendaggio umido, ecc.)
Girolomoni, Ruggiero, Arcangeli, Maiello

Reazioni ai ct (anche allergiche, quando sospettarle)
Martelli, Landi, Terracciano

Ruolo degli steroidi sistemici nelle dermatiti (razionale e meccanismo d’azione)
Neri, Capra, Ricci

Gli steroidi-sistemici sono tutti uguali? Note d’uso
Maiello, Di Mauro Dora, Ferrara, Dello lacono, Toscano

(o
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Guida pratica sull’uso dei cortisonici
a&:ﬁo nelle patologie dermatologiche dell’eta

SIPPS

Indice e Autori coinvolti (continua)

Schede sintetiche

Dermatosi neonatali transitorie
Ferrara, Toscano, Di Mauro

Dermatite da pannolino
Ferrara, Toscano, Di Mauro

Dermatite seborroica
Girolomoni, Ruggiero; Martelli,- Landi

Dermatiti esfoliative
Arcangeli, Martelli, Landi, Di Mauro'Dora

Dermatite atopica

Girolomoni, Ruggiero, Martelli, Landi, Ricci,
Arcangeli

Dermatite delle mani
Arcangeli, Martelli, Landi

pediatrica

DAC e DIC
Neri, El Hachem M, Maiello

Impetigini
Arcangeli, Martelli, Landi, Di Mauro Dora

Psoriasi
Neri, EI Hachem M, Maiello, Ruggiero

Dermatiti da farmaci
Neri, El Hachem M, Maiello

Orticarie acute'e croniche
Arcangeli, Martelli, Landi, Ruggiero

B

' 4

L

GUIDA PRATICA SULL’USO"

DEI CORTISONICINELLE'"
PATOLOGIE DERMATOLOGICHE
DELL'ETA PEDIATRICA
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ﬁ‘% Adolescenza e Transizione.

SIPPS Dal Pediatra al Medico dell’Adulto

3& Lo scopo della Guida e quello di fornire uno strumento pratico, concreto
e di facile consultazione ad uso del Pediatra e del Medico dell’adulto,
con il fine ultimo di metterli nella condizione di assistere al meglio sia il

GUIDA PRALIGA!
soggetto sano sia il paziente cronico in questa delicata fase di
“passaggio del testimone”, ancora del tutto inesplorata sotto alcuni AnoLsscsuzAsmusuz-ous P8
aspetti. DAL PEDIATRA AL W

MEDICO DELL’ADULTO"

‘5‘& Un' lavoro di squadra, realizzato con'il sostegno e la collaborazione di:

fimpsi.
Gruppo di studio Adolescenza (¥ SIMG p”d

4 SOCIETA ITALIANA DI
< MEDICINA GENERALE
E DELLE CURE PRIMARIE
w \TA TR %
V\ \ Z/ dele Cure Pramane Pediatrche .
Q’/\ ’7¢ \‘XERJO&(‘ £ Federazione ™ Medici di Famiglia
T -
<Py SE m
o = =
0] ~ @ éﬁ o
“a\ o v Z SIMRI - - SIF
' N
opp® D :
SICuPP SOCIETA TALANA di MEDICINA dell’ ADOLESCENZA

resp rator iei nfantﬂ

‘5‘& Piu di 80 Autori coinvolti nella stesura dei testi

3& Coordinatori e referenti:

— Saggese G, Cutrera R, Greco L, Fiore M (supervisori)
— Verga MC, Venturelli L, Lamborghini A, Spanevello V

Sintesi
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| ﬁ‘% Adolescenza e Transizione.
%IPPS Dal Pediatra al Medico dell’Adulto

Indice e Autori coinvolti

Prefazione

GUIDA PRATICA

Introduzione
Tangolo, Venturelli, Greco ADOLESCENZAE TRANSIZIONE_ B

_ DAL PEDIATRA AL | “9
Capitolo 1: 'adolescenza MEDICO DELLADULTO
Saggese, Bona, Giampaolo De Luca, Greco, Lamborghini; coordinatore: Verga

Generalita

Chi é l'adolescente?

Chi é il medico dell’adolescente?

Peculiarita, problematiche, comportamenti a rischio
L’adolescente con malattia cronica e complesse, le malattie rare

Capitolo 2: la transizione
Saggese, Bona, Giampaolo De Luca, Lamborghini; coordinatore: Adima Lamborghini

Definizione
Concetti generali

g
Sintesi
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ﬁ‘% Adolescenza e Transizione.
ggIPPS Dal Pediatra al Medico dell’Adulto

Indice e Autori coinvolti (continua)

La transizione dell’adolescente con malattia cronica. Quale programma di cura
devo concordare? Aspetti assistenziali nel’adolescente ADOLESCEEZNE THASoNEg =

Martelli, Peroni, Michele Miraglia Del Giudice, Landi, Barberi, Ghiglioni Renato Cutrera, DAL PEDIATRA AL ﬁe
Fulvio Esposito,Elisabetta Bignamini Francesco De Luca, Luigi Greco De Sanctis, Andria, MEDICO DELLADULTO
Taruscio, Basso, Fagioli, Bona, Saggese, Pozzobon, Gaudino, Gulino, Grandone,
Cucchiara, Nobili; Vajro, Emanuele Miraglia del Giudice, Prodam, Ricotti, Chiappini,
Maggi, Mercuri, Raia, Ravelli, Jankovic

Patologie allergiche

Patologie respiratorie

Cardiopatie e ipertensione.’ll paziente GUCH
Emoglobinopatie

Malattie rare

Tumori

Patologie endocrine

MICI

Epatopatie

Obesita

Malattie infettive

Patologie neuromuscolari

Fibrosi cistica

Patologie reumatologiche

La comunicazione della diagnosi di malattia A

Sintesi

InfoMedica




ﬁ g&y Adolescenza e Transizione.

IPPS Dal Pediatra al Medico dell’Adulto

Indice e Autori coinvolti (continua)

La transizione dell’adolescente sano

ADOLESCENZAE TRANSIZIONE - _-";

DAL PEDIATRA AL | “‘
MEDICO DELLADULTO

Aspetti medico legali della visita all’'adolescente
Savastano, Macri, coordinatore: Michele Fiore

Comunicare con l’adolescente
Ammaniti, Tucci, Arigliani, Cazzato, coordinatore: Michele Fiore

Come intercettare — la Check list

Gasparini, Vignoli, Albizzati, Testino, Franzoni, Gritti, Monteleone, Masi, Ferrara, Mazzei
coordinatore: Leo Venturelli

Le dipendenze: fumo, alcol, gioco, droghe vecchie e nuove

Le “nuove” dipendenze: videogiochi, cellulari, internet, “Social”, gambling

| disturbi del comportamento alimentare

| disturbi della-salute mentale

L’abuso e il maltrattamento

Le schede

Conforti, Adinolfi, Chiappini, Bruni, Dei, Miniello, Verduci, Vania, Caroli, Testino, Pastore,
Cirillo, coordinatore: Leo Venturelli

| vaccini Le malattie sessualmente trasmesse

L’educazione sessuale

La corretta.alimentazione

Mode alimentari e junk food

Fumo

Alcol (.

Drogh o .
Inrcoiger?ti NSintesi
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ﬁf.& Adolescenza e Transizione.
E§IPPS Dal Pediatra al Medico dell’Adulto

Indice e Autori coinvolti (continua)

La cartellaclinicainformatica 2
ADOLESCENZAE TRANSIZIONE _-":

Regg_iani, Lg_ndi, B_(?ttqr?], CIZerirnon.iaIe, Flori, Mo”r_aglia, Cantarultti, Varrasi, Adinolfi, Cirillo, DAL PEDIATRA AL nﬁ
Rossi, coordinatori: Michele Fiore; Leo Venturelli MEDICO DELLADULTO

I parametri:da inserire La scheda di Infantia
La scheda di Junior bit

La scheda di Camilla

La scheda nel software del MMG

| nuovi Bilanci di salute

Simeone, Bergamini, Verga, Lamborghini, Giampaolo De Luca, Flori, Adinolfi, Cirillo
coordinatori: Michele Fiore; Leo Venturelli

Per il pediatra [12-16 anni]
Per il Medico di Medicina Generale [16-18 anni]

Capitolo 3: la formazione del pediatra e del medico dell’adulto
Saggese, Spanevello, Flori, Tangolo, Greco, Rossi

(o
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YK Cosa ho appreso
%S| PPSa :
SUARY da questa esperienza

DISCIPLINA INTELLETTUALE

RISPETTO DEI DOCUMENTI

RICERCA DELLA VERITA’
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IN SIPPS S| CRESCE .........

TUTTI, SEMPRE E COMUNQUE



