Il punto di vista degli operatori sanitari sulle barriere e i facilitatori del lavoro in équipe
multidisciplinare nell'ambito dell’Acute Care (AC): revisione sistematica e metasintesi

OBIETTIVO

Relativamente al lavoro di un'équipe multidisciplinare in contesti di AC sono stati sintetizzati:

L'équipe multidisciplinare ha un ruolo centrale nell'assistenza sanitaria,
soprattutto nei contesti di Acute Care (AC), dove la sopravvivenza dei
pazienti puo dipendere dalla velocita e dall’efficienza con cui diversi
professionisti riescono a coordinarsi tra loro e a lavorare in team.
Tuttavia, il lavoro dell’'equipe multidisciplinare pud essere ostacolato o
facilitato da molteplici fattori, non ancora riassunti in modo sistematico.
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 Barriere (fattori che possono ostacolare)
 Facilitatori (fattori che possono facilitare)

MATERIALI E METODI.: RISULTATI

+ revisione sistematica di studi qualitativi e meta-sintesi con il metodo di Sandelowski & Barroso
(2007 2014)

stringa di ricerca SPIDER su MEDLINE, EMBASE e SCOPUS fino al 31 Giugno 2021 + snowball
search

articoli in italiano e in inglese

CASP sugli articoli trovati

sintesi tematica dei risultati con il metodo di Thomas & Harden (2008)

Barriere e Facilitatori al lavoro in team multidisciplinare in area critica
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