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Punto di partenza
Gli attori del dominio dell’allergologia sono diversi ;

le informazioni che utilizzano sono abbondanti e eterogenie

I professionisti di allergologia vogliono accedere a queste 
risorse per effettuare il loro lavoro

Le rappresentazioni della conoscenza in allergologia da 
parte degli attori sono eterogenie (forma, discorso, terminologia)

Nessun KOS esistente permette di rappresentare una tale 
complessità (o troppo medico-economici o troppo scientifici e tecnici o 

troppo generalisti)



Progetto di co-costruzione del KOS con gli attori*
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Un boundary object creato a partire dai soggetti attraverso i quali gli attori 
rappresentano la conoscenza allergologica (diversi punti di vista)

La conoscenza allergologica degli attori è determinata da loro strutture 
concettuali e giudizi, influenzati dai fattori storici, sociali e culturali, e anche 

dalle attività pratiche

Posizione di mediatore soggettivo
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*Attori = Tutti i gruppi sociali delle cui conoscenze i professionisti di allergologia hanno bisogno, 

che sono all’origine dei documenti, del linguaggio e della terminologia

ALBRECHTSEN, JACOB (1998); ALBRECHTSEN (2015); VERLAET (2015)



Approccio contestualizzato

Strutturare un modello di organizzazione delle conoscenze 

(KOS) che sia basato
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sull’analisi del contesto di utilizzo 

della conoscenza specialistica 

attraverso lo studio delle pratiche 

info-documentarie di professionisti

sull’analisi del contenuto dei 

documenti che i professionisti 

utilizzano nelle loro attività 

quotidiane

CLAVIER, PAGANELLI (2020); ALBRECHTSEN, FIDEL, PEJTERSEN (2004)



Raccolta di dati

Osservazione partecipante Procedure etiche
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Moduli di consenso

Inscrizione su 
ClinicalTrials

Comitato etico 
dell’ospedale



16 riunioni da gennaio a novembre 2020

• 8 riunioni di journal club 

• 8 riunioni di analisi di cartelle cliniche

Resoconti convalidati dai professionisti dell’unità

34 attori osservati

• 11 medici senior, 23 allievi, 1 assistente di ricerca clinica
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Risultati (osservazione partecipante)
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Riunioni di journal club

• Informarsi principalmente sulle 
malattie

• Conoscenze mobilizzate:
• autore

• metodi di studio

• malattia, allergene, fattori aggravanti, 
sintomi, meccanismi, epidemiologia, 
diagnostico, terapia/trattamento, 
fenomeni socio-economici, 
prevenzione

• Aggiornare la conoscenza o 
cambiare un protocollo clinico

Riunioni clinici

• Documentarsi principalmente sui 
pazienti

• Conoscenze mobilizzate:
• tipo di paziente

• anamnesi (malattie diagnosticate, 
comorbidità, dipendenze, terreno atopico, 
terapie)

• percorso ospedaliero o ambulatorio

• storia di reazione (situazione, allergene, 
sintomi, esami, fattori aggravanti, 
trattamento)

• presa in carico (test, protocollo, 
diagnostico, terapia)

• Prendere in carico i pazienti

Informazione scientifica e tecnica Informazione professionale&


