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ABSTRACT 

Introduction: The advent of Large Language Models in 2022 is requiring a reconsideration of the 

contents to be included in Artificial Intelligence (AI) training for healthcare personnel. 

Objectives: A review of the literature published since the launch of ChatGPT has been performed, 

to identify which contents are suggested for inclusion in AI training for healthcare personnel. 

Methods: the review has been conducted according to the PRISMA-ScR extension to the PRISMA 

statement. Only items containing primary data have been included, thus excluding literature 

reviews. 

Results: 10101 items have been identified, of which 21 have been selected for review. These 

include original articles, letters, commentaries, opinion papers, editorials, interviews. 

Discussion: The items extracted from the literature address almost exclusively medical training. 

The analysis failed to identify methodologically robust studies on the contents to be included in 

AI training for healthcare personnel.  There is however consensus on the fact that content on the 

broader technical, application, ethics, and regulatory aspects should take priority over direct 

operativity on informatics tools. 

Keywords: artificial intelligence, AI, education, contents, healthcare personnel. 

RIASSUNTO 

Introduzione. L’avvento dei Large Language Models nel 2022 richiede una riconsiderazione dei 

contenuti da includere nella formazione all’intelligenza artificiale (AI) del personale medico-

sanitario. 
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Obiettivi. Una revisione della letteratura pubblicata dall’avvento di ChatGPT in poi è stata effettuata 

per identificare quali contenuti vengano indicati per i corsi di formazione all’AI rivolti all’ambito 

medico-sanitario. 

Metodi e strumenti. La revisione ha seguito l’estensione per revisioni esplorative (PRISMA-ScR) del 

processo PRISMA. Sono stati inclusi articoli contenenti dati primari, escludendo le revisioni. 

Risultati. Sono stati reperiti 10101 articoli, dei quali 21 sono stati selezionati per la revisione. 

Questi comprendono articoli originali, lettere, commenti, articoli d’opinione, editoriali, interviste.  

Discussione. Gli articoli reperiti sono quasi esclusivamente rivolti all’educazione di personale 

medico. L’analisi non ha evidenziato studi metodologicamente robusti sui contenuti da includere 

in un programma educativo sulle AI per personale medico-sanitario. Si nota tuttavia un consenso 

sul fatto che la formazione debba includere contenuti a largo spettro sulle aree tecniche, 

applicative, ed etico-normative, in priorità rispetto all’operatività sugli strumenti informatici.  

Parole chiave: intelligenza artificiale, AI, educazione, contenuti, personale medico-sanitario. 

A scoping review has been conducted on the literature published after the advent of Large 

Language Models, to identify what content is flagged for inclusion in Artificial Intelligence training 

for healthcare personnel. Albeit fragmented and methodologically weak, the literature indicates 

that content on the broader technical, application, ethics, and regulatory aspects should take 

priority over direct operativity on informatics tools. 

Una revisione esplorativa della letteratura pubblicata dall’avvento di ChatGPT in poi, è stata 
effettuata per identificare quali contenuti vengano indicati per i corsi di formazione all’intelligenza 
artificiale rivolti all’ambito medico-sanitario. Sebbene frammentaria e metodologicamente debole, 
la letteratura indica che contenuti a largo spettro sulle aree tecniche, applicative, ed etico-
normative, debbano assumere priorità rispetto all’operatività sugli strumenti informatici. 

1. INTRODUZIONE

L’intelligenza artificiale (Artificial Intelligence - AI) è la capacità di un sistema artificiale di 

eseguire compiti comunemente associati con esseri intelligenti (Copeland, 2024). Nel 

settore medico-sanitario, l’AI appare trasformativa sia nel campo della diagnostica, terapia 

e sorveglianza, sia nel supporto all’organizzazione dei servizi e della ricerca. A titolo di 

esempio, troviamo applicazioni rappresentative nella diagnostica per immagini (McGenity 

et al., 2024) (Silva et al., 2023), nell’esame di quadri clinici complessi (Lynn, 2019), 

nell’ottimizzazione della gestione di sistemi sanitari (Vishwakarma et al., 2023), o nello 

sviluppo di farmaci (Vamathevan e al. 2019). 

Già da due decenni si assiste ad una proliferazione della dipendenza dei pazienti da 

sorgenti di informazioni accessibili via Internet (Hesse et al., 2005) (Van Riel et al., 2017) 

e all’uso di Internet da parte degli operatori sanitari quale metodo di supporto decisionale 

(Tang & Ng, 2006). Con l’emergere di tecnologie di AI generativa, quali chatbot 

(Thirunavukarasu et al., 2023) ed il loro contributo al settore sanitario (Rao et al., 2024) 

l’uso dell’AI generativa si sta rapidamente diffondendo tra gli operatori sanitari (Cascella 
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et al. 2023) e già solleva domande su potenziale dipendenza (Gaube et al., 2021). Tra gli 

studenti di medicina, si inizia ad assistere a casi di uso di ChatGPT in priorità rispetto a 

lezioni accademiche, testi medici, e domande a docenti universitari (Zhang et al., 2021). 

Già a pochi mesi dal lancio di ChatGPT il 30 novembre 2022, l’uso non regolato 

dell’intelligenza artificiale generativa e, più specificamente, dei Large Language Models 

(LLM) in medicina, ad esempio per fornire opinioni mediche in totale assenza dei necessari 

controlli di qualità, iniziava a generare serie preoccupazioni di natura etico-professionale 

(Ivanson et al. 2023). A gennaio 2024, l’Organizzazione Mondiale della Sanità ha 

aggiornato le linee guida sull’impiego dell’AI in medicina (World Health Organization 2021) 

per tenere conto dei rischi specifici dei LLM (World Health Organization 2024).  

È ormai chiaro che, nei percorsi formativi per personale medico-sanitario, l’introduzione 

dei LLM richiede una rimodulazione dell’insegnamento dell’AI e delle sue implicazioni 

professionali, etiche, e normative (Li 2024). Sotto la pressione di tale urgenza, dal 2023 

si è quindi assistito alla proliferazione di corsi sull’AI, pur nell’impossibilità, vista la rapidità 

dell’evoluzione delle tecnologie dei LLM, di procedere ad un’analisi sistematica delle nuove 

competenze, obiettivi formativi e contenuti richiesti. 

Nel presente lavoro, intendiamo quindi esaminare lo stato della letteratura in merito ai 

contenuti dei corsi di formazione all’AI rivolti all’ambito medico-sanitario, con specifica 

attenzione sulla letteratura pubblicata dal lancio di ChatGPT in poi. 

2. METODI

La ricerca è stata rivolta all’identificazione di articoli nella letteratura accademica 

riguardanti la definizione di contenuti per programmi educativi sull’AI rivolti a personale 

medico-sanitario. La domanda sottostante è stata formulata secondo il modello PCC 

(Population-Context-Concept) (Pollock et al. 2023): quali contenuti vengono proposti dalla 

letteratura per un programma formativo sull’intelligenza artificiale rivolto a personale 

medico-sanitario? 

La revisione della letteratura è stata condotta seguendo l’estensione PRISMA-ScR per 

revisioni esplorative del processo PRISMA (Tricco et al., 2018). Al fine di includere 

pubblicazioni sviluppate successivamente all’emergere dei LLM e mantenere il numero di 

articoli entro limiti gestibili, sono stati inclusi nella ricerca articoli accademici, inclusi 

commentari, editoriali e corrispondenza, pubblicati tra il 1° gennaio 2023, 
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immediatamente successivi al lancio di ChatGPT il 30 novembre 2022 ed assumendo 

conservativamente un mese di ritardo di pubblicazione, e il 15 agosto 2024, data della 

ricerca. Sono stati inclusi i lavori relativi all’insegnamento dell’AI in senso lato, evitando di 

includere programmi educativi espressamente rivolti agli aspetti strettamente matematici 

(machine learning, deep learning). Per evitare doppie inclusioni, i lavori sono stati inclusi 

nella revisione solo se contenenti dati primari, escludendo quindi le revisioni della 

letteratura. Sono state consultate le banche dati Scopus (Elsevier, Paesi Bassi), 

Medline/PubMed (National Institutes of Health, USA) e Web of Science (Clarivariate, UK-

USA) utilizzando le stringhe di ricerca in Tabella 1. 

Scopus 

(TITLE-ABS-KEY("artificial intelligence" OR "AI") AND TITLE-ABS-KEY("course" OR "program" OR 

"programme" OR "curriculum" OR “teaching” OR “tuition” OR “educating” OR “education”) AND TITLE-ABS-

KEY("healthcare" OR "health" OR "medicine" OR "medical")) AND PUBYEAR > 2022 AND PUBYEAR < 2025 

PubMed 

(("artificial intelligence"[Title/Abstract] OR "AI"[Title/Abstract]) AND ("course"[Title/Abstract] OR 

"program"[Title/Abstract] OR "programme"[Title/Abstract] OR "curriculum"[Title/Abstract] OR 

"teaching"[Title/Abstract] OR "tuition"[Title/Abstract] OR "educating"[Title/Abstract] OR 

"education"[Title/Abstract]) AND ("healthcare"[Title/Abstract] OR "health"[Title/Abstract] OR 

"medicine"[Title/Abstract] OR "medical"[Title/Abstract])) AND (2023/1/1:2024/8/15[pdat]) 

Web of Science 

(TI =(“artificial intelligence” OR “AI”) AND TI=("course" OR "program" OR "programme" OR "curriculum" OR 

“teaching” OR “tuition” OR “educating” OR “education”) AND TI=(“healthcare” OR “health” OR “medicine” 

OR “medical”)) OR (AB =(“artificial intelligence” OR “AI”) AND AB=("course" OR "program" OR "programme" 

OR "curriculum" OR “teaching” OR “tuition” OR “educating” OR “education”) AND AB=(“healthcare” OR 

“health” OR “medicine” OR “medical”)) OR (AK =(“artificial intelligence” OR “AI”) AND AK=("course" OR 

"program" OR "programme" OR "curriculum" OR “teaching” OR “tuition” OR “educating” OR “education”) 

AND AK=(“healthcare” OR “health” OR “medicine” OR “medical”)) 

Date range: 01-01-2023 to 15-08-2024 

Tabella 1. Stringhe di ricerca. 

I risultati delle ricerche sono stati importati in EndNote versione 21 (Clarivariate, UK-USA) 

e de-duplicati utilizzando dapprima la funzionalità di de-duplicazione automatica di 

EndNote, rivolta a rimuovere duplicati identificabili con certezza da un confronto campo-
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per-campo dei record bibliografici, seguita da una de-duplicazione manuale, per rimuovere 

i duplicati non identificati dalla de-duplicazione automatica a causa di inconsistenze formali. 

La selezione degli articoli è stata fatta per esclusione in tre fasi, valutando inizialmente i 

soli titoli, seguiti dagli abstract degli articoli non esclusi, ed infine da una selezione sul 

testo completo degli articoli restanti.  Non sono stati ritenuti pertinenti:  

• gli articoli non riportanti una raccomandazione esplicita di inclusione di contenuti

specifici in programmi ed iniziative educative sulle AI per operatori medico-sanitari.

• gli articoli riferiti a gruppi di studenti generici (non-medici) o a gruppi misti operatori

/ non-operatori sanitari;

Per l’ultima fase, e per l’estrazione dati, il testo degli articoli è stato scaricato dai siti 

editoriali accessibili dall’University of Strathclyde, Glasgow, UK, o il testo dal sito 

istituzionale degli autori quando il testo non era accessibile sui siti editoriali. Per i testi non 

reperibili secondo queste modalità, è stata inviata una richiesta via e-mail o Scholarly 

Collaboration Network (ResarchGate) all’autore corrispondente, quando contattabile e 

qualora consentito dalle policy editoriali delle fonti. I testi non ricevuti a 7 giorni di distanza 

dalla richiesta sono stati considerati irreperibili. 

Gli articoli in inglese sono stati esaminati nella lingua originale. Gli articoli in altre lingue 

sono stati tradotti in inglese mediante l’uso di traduzione automatica (Microsoft Word per 

Windows versione 2407 build 17830.20138, Microsoft Corp., USA). Dagli articoli 

selezionati, sono stati estratti gli estremi indentificativi, il tipo di pubblicazione (articolo 

originale, d’opinione, editoriale, lettera, intervista), il settore disciplinare, il contesto 

geografico, il tipo e lo scopo dello studio qualora applicabile, l’eventuale menzione di LLM, 

l’elenco delle competenze, degli obiettivi formativi, e dei contenuti proposti, ed una breve 

serie di osservazioni. L’ambito geografico è stato estratto quando espressamente 

specificato. Quando non specificato, è stata estratta la provenienza degli autori. 

Competenze, obiettivi, e contenuti formativi sono stati estratti solo quando esplicitamente 

indicati dagli autori come tali, e solo limitatamente a quanto indicato, evitando assunzioni 

ed estrapolazioni su testo non esplicito. Non è stata effettuata un’analisi della qualità degli 

articoli e del rischio di bias, in accordo con il processo PRISMA-ScR in (Tricco et al, 2018). 

3. RISULTATI

La ricerca ha individuato 10101 risultati, di cui 5950 in Scopus, 2120 in PubMed, e 2031 

in Web of Knowledge. La de-duplicazione automatica ha eliminato 2801 risultati, e 751 
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risultati sono stati de-duplicati manualmente, ottenendo 6549 risultati validi. Di questi, 

6195 sono stati eliminati per titolo, 195 per abstract, e 129 per testo. 9 testi sono risultati 

non reperibili. Nella revisione sono quindi stati inclusi 21 lavori. 

In Tabella 2 sono riportati i risultati del processo di selezione ed estrazione. 

• Articolo: Alkhaaldi et al. 2023 (articolo originale)

• Settore: medicina

• Contesto geografico: Emirati Arabi Uniti

• Tipo di studio: trasversale

• Scopo dello studio: valutare le esperienze e percezioni di ChatGPT di studenti recentemente

laureati in Medicina

• Menzione di LLM: sì

• Competenze: uso etico e responsabile delle tecnologie AI

• Obiettivi formativi: n/d

• Contenuti formativi: conoscenze tecniche di base. Implicazioni sociali e di etica. Valutazione

evidence-based di strumenti basati su AI e relativi workflow.

• Osservazioni: conflazione di competenze, obiettivi e contenuti.

• Articolo: Andrade-Castellanos et al. 2024 (lettera)

• Settore: medicina

• Contesto geografico: non specificato (Messico)

• Tipo di studio: n/d

• Scopo dello studio: integrazione delle AI nel curriculum di medicina

• Menzione di LLM: no

• Competenze: problem solving basato su AI nella pratica professionale, alfabetizzazione AI

• Obiettivi formativi: integrità accademica

• Contenuti formativi: etica

• Osservazioni: lettera riportante opinioni tra di loro scorrelate su competenze, obiettivi, contenuti.

• Articolo: Baker-Stein & Jones-Schenk 2024 (articolo d’opinione)

• Settore: studi infermieristici

• Contesto geografico: non specificato (USA)

• Tipo di studio: n/a

• Scopo dello studio: educazione all'AI di studenti di scienze infermieristiche

• Menzione di LLM: sì

• Competenze: interpretazione efficace di dati e analisi/intuizioni generate dall’AI

• Obiettivi formativi: comprensione delle limitazioni delle AI, consapevolezza e sorveglianza dei

bias.
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• Contenuti formativi: implicazioni di etica dell’AI nell’assistenza sanitaria

• Osservazioni: sottolinea la necessità di formazione continua per mantenersi al passo con lo

sviluppo della tecnologia.

• Articolo: de Margerie-Mellon 2023 (commento)

• Settore: radiologia

• Contesto geografico: non specificato (Francia)

• Tipo di studio: n/d

• Scopo dello studio: sfide e opportunità legate all'AI nell'educazione di studenti di radiologia

• Menzione di LLM: no

• Competenze: capire come valutare software AI prima dell'acquisto, derivare massimo beneficio da

software AI evitando errori comuni.

• Obiettivi formativi: imparare come interagire nella pratica clinica con software AI, imparare ad

identificare punti di forza e di debolezza di articoli scientifici su algoritmi AI

• Contenuti formativi: concetti fondamentali in AI, applicazioni radiologiche

• Osservazioni: conflazione competenze/obiettivi/contenuti. Conflazione tra insegnamento dell'AI

ed uso dell'AI nell'insegnamento.

• Articolo: Hswen & Abbasi 2023 (intervista)

• Settore: medicina

• Contesto geografico: USA

• Tipo di studio: n/a

• Scopo dello studio: n/a

• Menzione di LLM: sì

• Competenze: n/a

• Obiettivi formativi: valorizzare gli aspetti umani. Capire le limitazioni delle AI: allucinazioni, bias.

Capire gli usi corretti delle AI.

• Contenuti formativi: comunicazione interpersonale, compassione, clinical decision making ad alto

livello.

• Osservazioni: intervista al Dean della Harvard Medical School sull'impatto dell'AI sulla Harvard

Medical School. Sottolinea necessità da parte degli studenti di affinare competenze più

prettamente umane: comunicazione, compassione, competenza culturale.

• Articolo: Hu et al. 2023 (articolo originale)

• Settore: radiologia

• Contesto geografico: Canada

• Tipo di studio: trasversale

• Scopo dello studio: descrizione e valutazione di un corso su AI presso la Queen’s University

(Kingston, ON)

• Menzione di LLM: no
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• Competenze: valutare l’applicazione dell’AI all’assistenza medico-sanitaria

• Obiettivi formativi: paragonare AI, machine learning (ML) e deep learning / definire la terminologia

/ capire limitazioni di statistica classica in analisi predittiva / distinguere supervised, unsupervised,

semisupervised  ML / valutare le prestazioni di classificatori diagnostici / effettuare analisi dati

esplorativa / comprendere i processi di ML / fornire esempi di un problema clinico con input e

output definiti / comprendere come la riduzione dimensionale riduce l'overfitting /  riconoscere

tecniche di preprocessing / riconoscere algoritmi di classificazione / selezionare un'opportuna

metrica per problemi di classificazione, regressione e segmentazione / effettuare la valutazione

del rischio di bias per algoritmi di ML / comprendere la differenza tra parametri e iperparametri /

effettuare il training di un algoritmo di ML / definire input e output di reti neurali (RN) / riconoscere

la complessità nelle RN / comprendere la sensibilità delle RN a perturbazioni dei dati di training /

identificare le RN descritte nella letteratura / identificare tecniche di interpretabilità per RN /

valutare la performance di RN a partire dalla letteratura / comprendere il ruolo dell'interpretabilità

ai fini dell'utilità clinica / effettuare cross-validazione di modelli ML / valutare il potenziale dell'AI

in medicina / valutare se l'AI può servire per un problema clinico / accedere a linee guida e

standard.

• Contenuti formativi: complessa serie di contenuti messe a disposizione su repository a libero

accesso (Queen’s 2022)

• Osservazioni: contenuti e materiali sono disponibili open access. Non viene fornito il razionale per

la definizione degli obiettivi e contenuti eccetto che per breve nota: sono enfatizzati i concetti

necessari al fine della valutazione delle prestazioni. Vengono esplicitamente sollevati dubbi sulla

ritenzione della formazione.

• Articolo: Jamal et al. 2023 (editoriale)

• Settore: medicina

• Contesto geografico: non specificato (USA, Arabia Saudita)

• Tipo di studio: n/a

• Scopo dello studio: integrazione di ChatGPT nell’educazione medica

• Menzione di LLM: sì

• Competenze: a breve termine: alfabetizzazione digitale, sviluppo di pensiero critico, comprensione

dell’importanza dell’evidence base. A lungo termine: focalizzazione sui fattori umani e sulla

collaborazione interprofessionale.

• Obiettivi formativi: capire il ruolo critico della vigilanza sule allucinazioni. Capire l'importanza

dell'empatia, competenza culturale, e comunicazione efficace.

• Contenuti formativi: concetti fondamentali in AI. Vigilanza su fabbricazione di informazioni.

Controversie. Soft skill training su empatia, competenza culturale e comunicazione.

• Osservazioni: distingue tra competenze a breve e lungo termine.

• Articolo: Khan et al. 2024 (lettera)

• Settore: medicina
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• Contesto geografico: Pakistan

• Tipo di studio: n/a

• Scopo dello studio: sottolineare la necessità di migliorare il sistema educativo dei medici in

Pakistan

• Menzione di LLM: no

• Competenze: n/d

• Obiettivi formativi: n/d

• Contenuti formativi: programmazione, “computational thinking” [sic]

• Osservazioni: lettera di studenti all’editore

• Articolo: Kim et al. 2023 (articolo d’opinione)

• Settore: odontoiatria

• Contesto geografico: non specificato (USA)

• Tipo di studio: n/d

• Scopo dello studio: rispondere a questioni di etica nell’integrazione dell’AI nel curriculum

educativo in odontoiatria

• Menzione di LLM: no

• Competenze: pensiero e ragionamento critico. Comunicazione.

• Obiettivi formativi: riuscire a valutare criticamente i fattori individuali dei pazienti, identificando e

mitigando bias e disparità.

• Contenuti formativi: determinanti socio-culturali alla salute (razza, genere, aspetti culturali).

Applicazione etica dell’AI, inclusi rischi e limitazioni. Protezione dati, privacy, interferenze da terze

parti [sic]. Uso appropriato dell’AI come strumento di studio.

• Osservazioni: propone anche un modello esteso di curriculum e relative modalità di erogazione.

• Articolo: Kimmerle et al. 2023 (articolo originale)

• Settore: medicina

• Contesto geografico: Germania

• Tipo di studio: trasversale

• Scopo dello studio: Valutare gli atteggiamenti di studenti di medicina verso le AI e le loro

aspettative in merito alla propria formazione.

• Menzione di LLM: no

• Competenze: n/d

• Obiettivi formativi: n/d

• Contenuti formativi: protezione dati, privacy, trasparenza, spiegabilità, discriminazione, bias.

• Osservazioni: analisi di un questionario proposto nel 2022.

• Articolo: Krive et al. 2023 (articolo originale)

• Settore: medicina

• Contesto geografico: USA
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• Tipo di studio: trasversale

• Scopo dello studio: descrizione e valutazione da parte degli studenti di un corso sull’AI

• Menzione di LLM: no

• Competenze: valutazione critica dell’appropriatezza di una tecnologia e dei sistemi di AI.

Interpretazione delle fonti di errore, bias, e inadeguatezza clinica. Comunicazione comprensibile

dei risultati e processi.

• Obiettivi formativi: fornire attraverso case studies il contesto per l’uso dell’AI nella pratica medica:

spiegare concetti di base, come applicare l’AI per migliorare gli outcomes, interpretare la

terminologia, definire il rapporto tra evidence base, sicurezza, performance analitica ed AI.

Discutere esempi di buona pratica. Identificare driver finanziari.

• Contenuti formativi: casi (articoli e video) su ML, AI, bias, sicurezza clinica, intelligenza aumentata

[sic], e ragionamento statistico. Casi d’uso: miglioramento della accuratezza diagnostica, sviluppo

di misure di qualità, valutazione dei rischi, sicurezza farmacologica.

• Osservazioni: Approccio costruttivista. Corso implementato nel 2019. Case studies con contenuti

prefissati. Conflazione tra contenuti e attività.

• Articolo: Lindqwister et al. 2023 (articolo originale)

• Settore: radiologia

• Contesto geografico: USA

• Tipo di studio: trasversale

• Scopo dello studio: descrizione e valutazione da parte degli studenti di un corso sull’AI

• Menzione di LLM: no

• Competenze: n/d

• Obiettivi formativi: riconoscere concetti fondamentali in ML e relativi algoritmi. Identificare punti

di forza e di debolezza negli algoritmi. Descrivere metriche di uso comune. Applicare gli algoritmi

in problemi reali.

• Contenuti formativi: algoritmi di ML

• Osservazioni: corso tenuto nel 2021.

• Articolo: Naqvi & Mishra 2024 (articolo d’opinione)

• Settore: medicina

• Contesto geografico: non specificato (Emirati Arabi Uniti, India)

• Tipo di studio: n/d

• Scopo dello studio: n/d

• Menzione di LLM: sì

• Competenze: n/d

• Obiettivi formativi: n/d

• Contenuti formativi: programmazione in Python
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• Osservazioni: articolo anomalo: sono presenti due autori, tuttavia è scritto in prima persona

singolare.

• Articolo: Ng & Tan 2023 (editoriale)

• Settore: radiologia

• Contesto geografico: non specificato (Malesia, Singapore)

• Tipo di studio: n/d

• Scopo dello studio: n/d

• Menzione di LLM: no

• Competenze: n/d

• Obiettivi formativi: n/d

• Contenuti formativi: concetti fondamentali, rassegna delle applicazioni principali in medicina e

radiologia, aspetti di etica e regolatori, validazione clinica ed applicazione dei modelli di AI.

Mitigazione dei rischi, bias. Programmazione (R e Python)

• Osservazioni: n/d

• Articolo: Pizzolla et al. 2023 (articolo originale)

• Settore: BSc medicina

• Contesto geografico: Belgio

• Tipo di studio: studio trasversale

• Scopo dello studio: descrizione e valutazione da parte degli studenti di un corso sull’AI

• Menzione di LLM: no

• Competenze: n/d

• Obiettivi formativi: fornire concetti teorici di AI e applicazioni real-life (lavoro di gruppo e analisi

dati)

• Contenuti formativi: Introduzione all'AI come settore, introduzione a ML e sistemi esperti,

introduzione a ML in sanità, introduzione a machine vision, introduzione a riconoscimento di

immagini

• Osservazioni: Corso implementato nell'Anno Accademico 2022-23.

• Articolo: Seth et al. 2023 (articolo d’opinione)

• Settore: BSc medicina

• Contesto geografico: non specificato (USA, Canada)

• Tipo di studio: n/a

• Scopo dello studio: fornire un’opinione sulla Data Science come competenza fondamentale

nell’educazione universitaria dei medici.

• Menzione di LLM: sì

• Competenze: n/d (vedi osservazioni)

• Obiettivi formativi: n/d (vedi osservazioni)
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• Contenuti formativi: non estraibili direttamente, pur essendo l'articolo rilevante ai fini dei criteri di

inclusione: AI è ritenuta elemento della data science, e non viene identificata come disciplina a sé.

• Osservazioni: l’AI è considerata quale elemento essenziale in data science.

• Articolo: Tejani et al. 2023 (articolo d’opinione)

• Settore/utenti: radiologia

• Contesto geografico: globale

• Tipo di studio: n/d

• Scopo dello studio: fornire un'opinione sull'integrazione dell'AI nel curriculum di radiologia,

considerato in ambito internazionale.

• Menzione di LLM: no

• Competenze: n/d

• Obiettivi formativi: n/d

• Contenuti formativi: concetti fondamentali. Informatica delle immagini. Governance ed aspetti

regolatori. Aspetti di etica. Aspetti economici. Implementazioni cliniche.

• Osservazioni: Definito "report" dall’autore, unisce dati e opinioni.

• Articolo: Waibel & Bischoff 2024 (articolo originale)

• Settore: medicina

• Contesto geografico: Germania

• Tipo di studio: trasversale

• Scopo dello studio: descrizione e valutazione da parte degli studenti di un corso sulle competenze

digitali

• Menzione di LLM: no

• Competenze: n/d

• Obiettivi formativi: n/d

• Contenuti formativi: Aspetti di etica dell'interazione uomo-tecnologia. Cybersicurezza.

Riconoscimento immagini con reti neurali. Concetti fondamentali di AI. Sorgenti di errori. Sistemi

per diagnostica assistita da computer. AI per classificazione di immagini radiologiche.

• Osservazioni: Corso implementato nel 2022. Lo spettro del corso si estende oltre l’AI. I contenuti

sono stati estratti solo per la sezione AI.

• Articolo: Wang & Li 2024 (articolo d’opinione)

• Settore: salute pubblica

• Contesto geografico: non specificato (Cina)

• Tipo di studio: n/d

• Scopo dello studio: n/d

• Menzione di LLM: no

• Competenze: n/d

• Obiettivi formativi: n/d
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• Contenuti formativi: teoria: fondamenti di Data Science, teoria della salute pubblica ed applicazioni

di AI in salute pubblica. Pratica: Pratica: lavorare con dati reali di salute pubblica in ambienti di

simulazione. Simulazione di bias.

• Osservazioni: Definito "ricerca" dagli Autori, è un opinion paper con una forte componente di

revisione esperta. L'editore si distanzia dagli autori con una nota editoriale.

• Articolo: Weidner & Fischer 2023 (articolo originale)

• Settore: medicina

• Contesto geografico: non specificato (Austria)

• Tipo di studio: analisi qualitativa di interviste di esperti

• Scopo dello studio: definire lo stato del"knoweldge and understanding" di AI in medicina, e

proporre contenuti curriculari.

• Menzione di LLM: no

• Competenze: abilità di interpretare e riflettere criticamente sui risultati forniti dalle AI, tenendo

conto di rischi e bias.

• Obiettivi formativi: promuovere l'acquisizione di competenze pratiche, incluse competenze

tecnologiche di base, e sviluppare confidenza nella tecnologia e nella propria capacità in merito.

• Contenuti formativi: conoscenze: concetti fondamentali di AI, statistica, etica, protezione dati e

regolamentazione. Interpretazione: riflessione critica, rischi, natura e qualità dei dati. Applicazione:

competenze pratiche, fiducia.

• Osservazioni: intervista a 12 esperti, definiti come persone che hanno studiato, sviluppato, o

insegnato AI in medicina per almeno 5 anni. Conflazione tra contenuti, competenze, e concetti.

Disaccordo degli intervistati sull'etica, ritenuta da alcuni responsabilità dei produttori, e quindi in

bassa priorità tra i contenuti (posizione contestata dagli autori).

• Articolo: Weidner & Fischer 2024 (articolo originale)

• Settore: medicina

• Contesto geografico: Germania, Austria, Svizzera

• Tipo di studio: trasversale

• Scopo dello studio: raccogliere le percezioni tra gli studenti su applicazioni, educazione, ed aspetti

di etica

• Menzione di LLM: sì

• Competenze: n/d

• Obiettivi formativi: comprensione bilanciata dei benefici, delle limitazioni, e delle implicazioni

nell’etica delle AI. Assicurare un uso responsabile ed efficace delle AI

• Contenuti formativi: etica

• Osservazioni: lega la necessità dell'insegnamento dell'etica alle percezioni degli studenti.

Tabella 2.  Risultati del processo di selezione/estrazione. Provenienza degli autori indicata quando il contesto 

geografico non è specificato. 
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4. DISCUSSIONE

Struttura dei risultati 

Al termine del processo di selezione emergono alcune caratteristiche comuni alla totalità 

dei risultati. Innanzitutto, gli articoli selezionati si riferiscono quasi esclusivamente a 

studenti di medicina, e consistono o in pubblicazioni intrinsecamente soggettive, quali 

lettere, opinion papers, editoriali, interviste, o in articoli sperimentali affetti da bias di 

selezione, quali valutazioni a posteriori di percezioni degli studenti di corsi già in essere, 

o interviste a piccoli numeri di esperti definiti su basi deboli. Con l’eccezione di (Hu et al.

2023) che, comunque, si riferisce al contesto estremamente specifico dell’AI per studenti 

di radiologia in una singola università, le indicazioni di contenuti specifici risultano 

frammentarie e incomplete rispetto ai discorsi più ampi presentati dagli articoli stessi. Non 

sempre è chiaro come i contenuti formativi esplicitamente segnalati siano stati selezionati 

dai rispettivi autori dalle considerazioni più generali presentate nei lavori.  Sempre con 

l’eccezione di (Hu et al. 2023), non è stata inoltre reperita letteratura che supporti i 

contenuti proposti con una riflessione metodologicamente solida sulle competenze che si 

intendono sviluppare, sugli obiettivi formativi, sulle modalità di erogazione dei corsi, sulla 

verifica dell’apprendimento, sulla certificazione, e/o sul controllo della qualità. Al contrario, 

si nota in diversi lavori una conflazione tra contenuti, obiettivi, e competenze. 

Recentemente (Lee et al, 2024) analizzano il discorso più ampio delle competenze di AI, 

specificamente per studenti di medicina nel contesto sudcoreano. Tuttavia, tale analisi si 

ferma agli obiettivi formativi, senza entrare nel merito dei contenuti e delle modalità di 

erogazione.  

Contenuti dei risultati 

Tra i risultati, si nota un notevole accordo nel richiedere contenuti formativi sull’ampio 

spettro degli aspetti funzionali, applicativi, di etica, e di governance, in priorità rispetto agli 

aspetti più strettamente tecnici. Solo quattro risultati, di cui due strettamente di opinione 

citano contenuti informatici operativi (dettagli di algoritmi di machine learning, elementi di 

programmazione). Più di metà dei risultati indica contenuti formativi direttamente legati a 

questioni di etica, sia in isolamento, sia in relazione ad aspetti di governance, delle quali 

l’educazione alla comprensione e/o mitigazione del rischio di bias e alla privacy sono i più 
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frequentemente menzionati. Ciò ben si allinea con lo spostamento dell’attenzione della 

comunità scientifica dalla performance analitica degli algoritmi di ML agli aspetti di etica e 

di governance delle AI generato dall’avvento dei LLM (Berengueres 2024) (Ong et al. 

2024) (Li et al. 2023), e alla intima connessione tra etica e governance identificata 

dall’Organizzazione Mondiale della Sanità (World Health Organization 2021) (World Health 

Organization 2024).  

Interessanti sono le posizioni di (Jamal et al. 2023) e (Hswen & Abbasi 2023), entrambi 

articoli di opinione, che sottolineano come l’educazione alle AI debba essere 

complementata da un rafforzamento delle competenze più strettamente umane, quali 

comunicazione interpersonale, compassione, empatia. 

Limitazioni 

La presente revisione presenta alcune limitazioni significative. Innanzitutto, come 

accennato nei paragrafi precedenti, i risultati presentano bias di selezione, dovuto alla 

scelta, esplicita nel caso degli articoli di ricerca, e implicita negli articoli di opinione, di 

campioni selezionati, non rappresentativi di alcuna popolazione generalizzabile. Inoltre, più 

di metà dei lavori estratti non sono rivolti all’identificazione di contenuti formativi, e 

indicano contenuti solo in quanto elementi, spesso frammentari e metodologicamente 

deboli, di discorsi più ampi. 

Dal punto di vista del processo di selezione dei risultati e di estrazione, si è optato verso 

il minimizzare il tempo intercorso tra la ricerca e l’invio del manoscritto. Sono quindi stati 

omessi controlli incrociati sui risultati delle varie fasi del processo PRISMA-ScR che, 

ancorché non codificati in fasi specifiche, sono comunque raccomandati da (Tricco et al. 

2018). 

Nonostante queste limitazioni, la natura ed il contenuto dei lavori identificati appaiono 

definire un quadro chiaro e ben delineato, supportando la discussione dei risultati con un 

buon margine di affidabilità.   

5. CONCLUSIONI

L’analisi esplorativa della letteratura recente selezionata nel presente studio non ha 

evidenziato analisi metodologicamente robuste sui contenuti da includere in un programma 

educativo sulle AI per studenti di discipline medico-sanitarie. Siamo consapevoli dei limiti 

dell’analisi e del fatto che essa non includa l’intera offerta formativa nella molteplicità delle 
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sue forme. Si nota un generale consenso sul fatto che la formazione debba includere aspetti 

a largo spettro legati alle aree tecniche, applicative, ed etico-normative, in priorità rispetto 

all’operatività sugli strumenti informatici. Ulteriore riflessione è necessaria 

sull’identificazione ed integrazione di competenze, obiettivi formativi, contenuti, 

erogazione, e verifica.  
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