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INTRODUZIONE (BACKGROUND)

La medicina centrata sul paziente adotta un approccio olistico che considera il
paziente come una persona e la malattia da una prospettiva biopsicosociale. In
questo contesto, emergono come punti chiave la condivisione delle decisioni e delle
responsabilita tra operatori sanitari e pazienti, per i quali & essenziale una forte
alleanza terapeutica, e l'inclusione della famiglia, in particolare del caregiver,
all'interno della relazione terapeutica. L'approccio della medicina centrata sul
paziente ha dimostrato la sua efficacia su molteplici risultati clinici. Nonostante la
comprovata importanza della medicina centrata sul paziente, tra gli studenti di

medicina c'€ una scarsa attitudine verso questo approccio.
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Alla luce di questi risultati, risulta evidente quanto sia importante comprendere
I'atteggiamento dei futuri professionisti della sanita nei confronti della medicina
centrata sul paziente. Per tale motivo, abbiamo deciso di investigare I'attitudine alla
centralita del paziente nella relazione di cura in un campione di studenti del primo

anno di Medicina presso |'Universita di Torino.

MATERIALI E METODI

Per esplorare l'attitudine alla centralita del paziente nella relazione di cura, abbiamo
sviluppato un sondaggio online utilizzando la piattaforma Google Form®. La survey
e stata proposta a circa 2000 studenti del primo anno del Corso di Laurea in
Medicina e Chirurgia dell'Universita di Torino nel corso di tre anni accademici
successivi. La struttura del sondaggio comprendeva dati socio-demografici (eta e
genere), la Patient Practitioner Orientation Scale (PPOS) - la scala piu ampiamente
utilizzata al mondo per indagare [l'attitudine alla centralita del paziente nella
relazione medico-paziente, con due sottoscale (Sharing e Caring) - e la Jefferson
Scale of Empathy (JSE), che esplora il costrutto dell'empatia secondo lo sviluppo di
Mohammadreza Hojat. Inoltre, sono state incluse due domande relative alla
preferenza circa I'ambito di lavoro futuro (relazionale vs. tecnico) e l'ambiente

lavorativo futuro (ambulatorio/reparto vs. sala operatoria/laboratorio).

RISULTATI

Alla survey hanno risposto complessivamente 1377 studenti, con un tasso di
risposta del 69%, suddivisi in 535 di genere maschile, 838 di genere femminile e
4 di genere non binario. Nel complesso, gli studenti hanno mostrato un punteggio
medio alla PPOS di 3,89, indicando una buona attitudine alla centralita del paziente
nella relazione. In particolare, gli studenti di genere femminile hanno ottenuto un
punteggio medio significativamente piu alto rispetto a quelli di genere maschile
(p<0,001), sia nel punteggio totale della scala che nelle due sottoscale. Coloro che
hanno indicato una preferenza per I'ambito di lavoro futuro di tipo relazionale hanno
ottenuto un punteggio medio totale e alle sottoscale significativamente piu elevato

rispetto a coloro che hanno indicato una preferenza di tipo tecnico (p<0,001).
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Riguardo alla preferenza sull'ambiente lavorativo futuro (ambulatorio/reparto vs.
sala operatoria/laboratorio), coloro che hanno indicato una preferenza per
I'ambulatorio/reparto hanno ottenuto punteggi significativamente piu alti nel
punteggio totale medio e nella sottoscala Caring (p<0,001), mentre tale differenza
non & stata mantenuta nella sottoscala Sharing (p=0,49). Inoltre, i punteggi medi
della PPOS in tutte le sue sottoscale mostrano una forte correlazione con i punteggi
medi totali della JSE. Infine, il punteggio alla JSE, la scelta dell'ambito lavorativo

futuro e il genere emergono come predittori significativi del punteggio alla PPOS.
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| risultati osservati sono coerenti con quanto precedentemente riportato in
letteratura, soprattutto per quanto riguarda il punteggio medio alla PPOS degli
studenti di medicina, con una marcata tendenza verso punteggi piu elevati tra gli
studenti di genere femminile. Riguardo all'indicazione circa I'ambiente lavorativo
futuro, & interessante notare I'assenza di una differenza significativa nel punteggio
medio della sottoscala Sharing tra coloro che scelgono un ambiente lavorativo come

ambulatorio/reparto e coloro che preferiscono un ambiente tipo sala/laboratorio.
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Cio potrebbe suggerire che anche chi opta per un contesto meno relazionale puo
comunque mostrare una buona attitudine alla condivisione delle decisioni con il
paziente, ma potrebbe incontrare maggiori difficolta (rispetto a chi ha scelto un
ambiente lavorativo piu centrato sulla relazione) nella cura del paziente intesa come
Caring. Infine, & da notare come il genere, il punteggio totale alla JSE e la scelta
dell’lambiente lavorativo (Relazionale vs. Tecnico) emergano come predittori
significativi del punteggio alla PPOS, indicando che I'empatia, il genere femminile e
la propensione per un approccio relazionale possono essere fattori chiave per una

maggiore attitudine alla centralita del paziente nella relazione di cura.

CONCLUSIONI

Il nostro studio evidenzia l'importanza di esaminare |'attitudine alla centralita del
paziente negli studenti di medicina, sottolineando I'empatia come un elemento
chiave. Inoltre, dimostra come possa essere cruciale e benefico intervenire
attraverso corsi specifici incentrati sulla relazione medico-paziente per formare
futuri professionisti della salute e della cura che pongano il paziente al centro del
proprio lavoro. Saranno necessari ulteriori studi per esplorare altri elementi che
potrebbero influenzare I'attitudine alla centralita del paziente nella relazione di cura

e per valutare |'efficacia di interventi educativi e formativi in questo contesto.
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