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Ross IS et coll. hanno dimostrato che di 635 trial clinici
conclusi entro il 31 dicembre 2008, solo 294 (46%) sono
stati pubblicati da una rivista biomedica indicizzata da
Medline entro 30 mesi dalla loro conclusione. Pertan-
to, nonostante la tempestivita delle pubblicazioni sia
recentemente migliorata, meno del 50% dei trial finan-
ziati dai National Istitutes of Health (NIH) vengono pub-
blicati su riviste peer review entro 30 mesi dalla con-
clusione. Inoltre, dopo una mediana di 51 mesi dalla
conclusione, 203 trial (32%) rimangono non pubblicatis.

Bourgeois FT et coll, riportando un tasso di pubblica-
zione del 66,3%, hanno esplorato il fenomeno del re-
porting selettivo degli outcome (outcome reporting
bias). | trial sponsorizzati dall'industria riportano out-
come positivi nell’85,4% delle pubblicazioni, rispetto al
50% dei trial con finanziamenti governativi e al 71,9%
di quelli finanziati da organizzazioni no-profit o non fe-
derali (p < 0.001). La percentuale di trial pubblicati en-
tro 24 mesi dalla conclusione varia dal 32,4% per quelli
finanziati dall'industria al 56,2% per quelli finanziati da
organizzazioni no-profit o non federali senza contributi
dall'industria (p = 0.005)%.

Zarin DA et coll., hanno analizzato i record pubblica-
mente disponibili sul registro ClinicalTrials.gov nel pe-
riodo settembre 2009 - settembre 2010. Su un campio-
ne di 150 trial, 78 (52%) erano stati pubblicati entro due
anni dalla loro registrazione. Gli autori dimostrano che
ClinicalTrials.gov permette di accedere ai risultati di stu-
di altrimenti non disponibili al pubblico e di esaminare
vari aspetti sia dei trial in corso, sia di quelli gia comple-
tati. Ovviamente, I'utilita di questo registro & stretta-
mente legata all'input di dati accurati e informativi®’.
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Il reporting bias si verifica quando i risultati positivi dei trial hanno maggiore probabilita di
essere pubblicati rispetto a quelli negativi. Il reporting bias consegue a diversi fattori:
I'industria tende a pubblicare evidenze a supporto dei propri prodotti® e talora utilizza
meccanismi contrattuali o pressioni informali per impedire ai ricercatori di pubblicare
risultati che ostacolano i propri interessi commerciali (Angell, 2005; Bass, 2008; Lexchin,
2003; Steinbrook, 2005).

I bias possono verificarsi anche in assenza di interessi commerciali (McGauran et al., 2010). |
direttori responsabili delle riviste biomediche preferiscono generalmente pubblicare studi
con risultati positivi che potrebbero annunciare nuove scoperte in campo medico. |
ricercatori ne sono consapevoli e tendono a non sottomettere per la pubblicazione trial con
risultati non significativi o negativi e, se lo facessero, probabilmente non troverebbero una
rivista di alto profilo disposta a pubblicare i loro studi (Song et al., 2014).

I trial che non sono stati né registrati né pubblicati rimangono completamente invisibili.
Questo & un grave problema per i ricercatori, inclusi quelli che lavorano per le agenzie
regolatoriet, che hanno la necessita di conoscere tutti i trial pregressi per determinare la
sicurezza e l'efficacia di un farmaco o di un dispositivos. I trial invisibili determinano inoltre
rilevanti sprechi nella ricerca: scoperte importanti non vengono condivise e i ricercatori si
trovano ad esplorare ripetutamente gli stessi vicoli ciechi.

A causa della distorsione delle evidenze nel reporting dei risultati dei trial, le evidenze
pubblicate tendono a sovrastimare i benefici e minimizzare i rischi di farmaci e dispositivi
medici. La distorsione prende molte forme, tra cui lo spin, la manipolazione statistica, la
pubblicazione selettiva di risultati parziali e (molto meno frequentemente) la manipolazione
completa dei datit. Sebbene tutte le forme di distorsione delle evidenze siano considerate
non etiche e molte siano classificate come cattiva condotta scientifica dai ricercatori, solo
poche configurano veri e propri fenomeni corruttivi o reati. Nonostante alcune forme di
distorsione delle evidenze siano molto diffuse, chi le perpetua difficilmente viene scoperto e
ne affronta le conseguenze.

La distorsione delle evidenze & determinata da una serie di fattori, dal bias di conferma?, alle
ambizioni di carriera dei ricercatori, agli interessi economici. In alcuni casi, i ricercatori con
limitate competenze statistiche possono distorcere le evidenze in maniera non intenzionale,
senza rendersi conto di generare dati ingannevoli, violare norme scientifiche ed etiche e
potenzialmente danneggiare i pazienti.



Un trial clinico rilevante che ha rischiato di trasformarsi in uno spreco della ricerca

Nel 2015, il Dott. Aus Alzaid, un medico di famiglia che lavora in Arabia Saudita, ha deciso di
verificare se un farmaco per il diabete ampiamente utilizzato, assunto da milioni di pazienti in
tutto il mondo - compresi alcuni dei suoi - potesse influenzare la memoria o causare la demenza.
Ha scoperto che le evidenze disponibili sulla possibile correlazione tra il farmaco e la demenza
erano contraddittorie e derivate esclusivamente da dati di laboratorio e studi osservazionali.

Esisteva un solo trial clinico rilevante. Secondo i dati di registrazione il trial si era concluso tre
anni prima ma i risultati non erano stati condivisi pubblicamente, esponendo potenzialmente
milioni di pazienti a rischi non riconosciuti. I risultati furono pubblicati dopo le ripetute richieste
del Dr. Alzaid e di altri medici.

Se il trial non fosse stato registrato, sarebbe rimasto completamente invisibile e i suoi risultati
persi per sempre.

Alzaid ha dichiarato che “non dovrebbe essere lasciato ad un singolo ricercatore il compito di
scovare casualmente i risultati dei trial clinici o di chiedere personalmente ai ricercatori di
pubblicare il loro lavoro. Pubblicare i trial clinici registrati ¢ una responsabilita professionale, non
una prerogativa individuale del principal investigator, come chiaramente espresso in tutti i codici
di condotta professionale” (Alzaid, 2016).




3. Tamiflu e Relenza: il mancato accesso ai report inte-
grali degli studi clinici

Il Tamiflu (oseltamivir) & un farmaco per cui i sistemi
sanitari hanno speso milioni di euro/dollari/sterline in
scorte di magazzino, in particolare a seguito della pan-
demia H1N1, frettolosamente paventata dall’'OMS. Delle
1.200.000 dosi vendute in Gran Bretagna nella stagione
influenzale 2009-2010, almeno la meta é rimasta inutiliz-
zata, con uno spreco di 7,8 milioni di sterline**.

Per la rilevanza della ricerca condotta dal Cochrane
Acute Respiratory Infections Group, quello del Tamiflu e
probabilmente il caso meglio documentato sull’occulta-
mento dei dati dei trial e sulla mancata trasparenza da
parte dell'industria, ma indubbiamente non si tratta di
un caso isolato. Considerato che per diversi studi sul Ta-
miflu sono disponibili solo brevi sintesi per il pubblico,
che non contengono dettagli rilevanti per valutarne rigo-
re metodologico e affidabilita, i ricercatori della Cochra-
ne Collaboration hanno richiesto alla Roche, azienda pro-
duttrice del farmaco, i report completi degli studi clinici.
Nel dicembre 2009 la Roche si & impegnata per iscritto
a condividere questi documenti: in realta, oltre a non
avere onorato I'impegno, ha proposto di convocare un
comitato per esaminare la questione, un atteggiamento
che non va certo nella direzione della trasparenza'**’.

A differenza della Roche, la GlaxoSmithKline (GSK) ha
dichiarato che condividera con il Cochrane Acute Respi-
ratory Infections Group i dati sul Relenza (zanamivir), il
suo farmaco antinfluenzale. Dopo una lunga negoziazio-
ne, con spreco di giornate lavorative e impiego di ricer-
catori senior e legali all’'Universita di Oxford, la Cochrane
Collaboration ha ricevuto un DVD contenente una ver-
sione riveduta e corretta del report del trial. Le “censure”
non erano limitate ai dati identificativi dei pazienti, ma si
estendevano ai loro numeri di identificazione (assegnati
da GSK per aggregare gli outcome), rendendo impossibi-
le un’analisi adeguata. Pertanto, si continua a discutere
per individuare esattamente cosa serve alla Cochrane
Collaboration e che cosa GSK é disposta a fornire.

Tuttavia il fenomeno non é confinato

ai trial finanziati da sponsor commerciali, tanto che i pri-
mi esempi di mancata pubblicazione di risultati negativi
vengono proprio dal mondo accademico. Inoltre:
 le Universita e i centri di ricerca, nei contratti stipulati
con le aziende che finanziano i trial, non impongono la
pubblicazione dei risultati, indipendentemente dal fatto
che soddisfino le esigenze dello sponsor;
¢ i comitati etici che approvano i progetti di ricerca non
sono in grado di proteggere adeguatamente i pazienti,
poiché non insistono sulla necessita della pubblicazione
dei risultati, né effettuano verifiche sulla pubblicazione
dei trial gia approvati;
» gliordini professionali e le societa scientifiche non han-
no mai affrontato il problema, né hanno mai dichiarato
apertamente che non pubblicare, e quindi occultare, i
risultati dei trial clinici costituisce una frode scientifica.

E fondamentale sottolineare che la mancata pubbli-
cazione dei risultati di un trial costituisce una gravissima
violazione etica. Infatti, i partecipanti arruolati in un trial
forniscono il proprio consenso informato, sottoponen-
dosi a disagi, inconvenienti e rischi, nella certezza che la
loro partecipazione contribuira a migliorare le conoscen-
ze scientifiche. Occultare i risultati di un trial equivale ad
ingannare i partecipanti, violando il patto siglato con il
consenso informato.
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ON GRAVITATIONAL WAVES.

oy
A. EINSTEIN and N. ROSEN.

ABSTRACT.

The rigorous solution for cylindrical gravitational waves is given. For the
convenience of the reader the theary of gravitational waves and their production,
already known in principle, 13 given in the first part of this paper.  Afier encoun-
tering relationships which cast doubt on the existence of rigorons solutions for
undulatory gravitational fields, we investigate rigorously the case of eylindrical
gravitational waves. It turns out that rigorous solutions exist and that the
problem reduces to the usual cylindrical waves in euclidean space.

1. APPROXIMATE SOLUTION OF THE PROBLEM OF PLANE WAVES
AND THE PRODUCTION OF GRAVITATIONAL WAVES.

It is well known that the approximate method of inte-
gration of the gravitational cquations of the general relativity
theory leads to the existence of gravitational waves. The
method used is as follows: We start with the equations

Riv—12,.R= =T, (1)

Rifiuto di Nature alla pubblicazione del ciclo
enzimatico, valso il nobela A. Krebs nel 1953

Rifiuto del Journal of Clinical Investigation per Rosalin

Yalow premio nobel nel 1977 per il dosaggio
radioimmunologico

L'articolo On gravitational waves di A. Einstein e N.
Rosen fu rifiutato da Physical Reviews nel 1936 a
seguito di peer-review
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Tipologie di articoli

Original articles/Research articles: studio comprensivo e completo

Letters/Short communications: comunicazioni brevi che necessitano pubblicazione
veloce

Case reports/clinical cases: casi clinici individuati in ambito clinico-assistenziale di
aiuto per individuare effetti di trattamenti, nuove malattie, presentazioni cliniche di
malattie rare o presentazioni insolite di malattie comuni.

Review papers: revisioni degli studi pubblicati recentemente su un determinato
argomento

Methods/data/software articles: brevi comunicazioni di metodi, dataset e software
per promuovere registrazione e re-utilizzo
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L'editoria open access possiede un lato oscuro composto da editori predatori e da
riviste che esistono esclusivamente per garantirsi entrate economiche piuttosto che
prediligere l'attivita accademica e di ricerca. Di conseguenza, ai ricercatori viene sempre
piu richiesto di identificare le loro tattiche e le caratteristiche comunemente utilizzate,
evitando in questo modo di cadere nel loro tranello. Le riviste predatorie rappresentano
una minaccia per la reputazione dei ricercatori e delle loro istituzioni, nonché per la
conoscenza scientifica e I'erogazione di assistenza sanitaria basata sulle evidenze.

Beall's list of predatory publishers: https://clinicallibrarian.wordpress.com;
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[ Prima di iniziare a scrivere }

Decidere se e il momento giusto per pubblicare
Scegliere la tipologia di articolo piu appropriato
Scegliere una lista di potenziali riviste a cui inviare l'articolo

Seguire le indicazioni della Guida per autori per la stesura dell'articolo

Accertarsi che tutti gli autori siano d'accordo con la lista delle riviste e ordine diinvio

Mai inviare lo stesso articolo contemporaneamente a piu di una rivista: eticamente
scorretto, gli editori/revisori se ne rendono conto rapidamente




Scriviamo il nostro articolo
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‘ Facile lettura



Qualche trucco del mestiere

By

ELSEVIER

Grammatica e sintassi, consigli:

Frasi corte e dirette, in inglese scientifico lunghezza media 12-17 parole

Uniformare i tempi verbali: presente per evidenze note e ipotesi, passato per esperimenti e risultati
Prediligere forme verbali attive anziche passive

Non usare contrazioni (es. hasn't, doesn't etc.)

Usare solo unita e abbreviazioni scientifiche (es. DNA)

Minimizzare I'uso di avverbi (es. "frequently" >> "every 24 hrs")

Eliminare frasi ridondanti (es. "was demonstrated to be excellent" >> "was excellent")

* Impostare lo "spell check" corretto in Word

* Chiedere a colleghi/collaboratori la cui prima lingua & l'inglese di leggere I'articolo

« Seguire le indicazioni della Guida per autori (Inglese britannico vs Inglese americano)



Come strutturare il mio articolo

Titolo
Abstract
Parole chiave

Introduzione
Metodi
Risultati
Discussione

Conclusioni
Ringraziamenti
Referenze

Dati supplementari

Facilitano l'indicizzazione e |a
ricercar/ritrovamento in banche dati

Spazio nelle riviste e limitato
"Less is more" rule

Consultare la guida per autori peri
criteri da seguire per ciascuna rivista




Figure e Tabelle

Giocano un ruolo chiave nel determinare la qualita di un articolo

Rappresentano per editors, reviewers e lettori un riassunto rapido dei punti
salienti dell'articolo

Risparmiano spazio nell'articolo riassumendo dati e numeri che altrimenti
renderebbero il testo troppo lungo

* Scegliere quali dati valga la pena rappresentare con figure o tabelle

* Massima attenzione alla chiarezza e alla qualita
* Risoluzione (almeno 300dpi)
* Scrittura
* Didascalie
* Barra discala
* Abbreviazioni

* Colori visibili e distinguibili anche su stampa in bianco e nero

* No effetti grafici o 3D




Introduzione

» Risponde alle domande:
* Qual'eil problema?
* Quali sono le soluzioni gia esistenti e le eventuali
limitazioni?
* Quale ipotesi vogliamo investigare/verificare?
* Come?

* Frasi brevi, utilizzo del presente

* Evitare autoreferenze eccessive

* FEvitare di utilizzare espressioni come "novel”, "first
time", "first ever"

No copia e incolla di altre introduzioni (& la sezione co
piu plagiarismi registrati!)




Metodi

» Rispondono alla domanda "Come"

» Procedura dettagliata seguita, incluso descrizione di materiale e strumentazione,
analisi statistiche eseguite, etc.

» Non ripetere la descrizione di procedure gia pubblicate (inserire breve riassunto e
referenza)

» Se studio su pazienti o animali, necessaria menzione del protocollo etico adottato e

dell'approvazione della commissione etica di referenza

Punto critico per il rifiuto di tanti articoli: informazioni insufficienti su come i dati sono
stati reperiti o mancanza di approvazione etica

* Devono contenere i dettagli:

Chi? Criteri di inclusione ed esclusione
Come? Disegno dello studio

Che cosa ci si aspetta? Osservazione attesa

R NIR RN

Cosa e stato fatto con i dati? Analisi
statistica

<

Approvazione commissione etica
istituzionale

* Scritti al passato

* Referenze a metodi gia descritti



Risultati

No interpretazioni

Rispondono alla domanda "Cosa?"

Descrizione chiara e obiettiva dei dati ottenuti nello studio

Si spiegazione del nesso logico tra un risultato/esperimento e il successivo

Si rilevazione dei dati che differiscono da studi precedenti o inattesi

Strutturati, nesso logico chiaro

Descrivere solo i dati di importanza primaria (per altri dati spazio supplementare o
depositare in "data repositories") e non ri-descrivere i dati gia presenti in figure e
tabelle

A ciascun dato presentato deve corrispondere una metologia descritta nella sezione
"Methods"

Riunire in sezioni separate i risultati dello stesso tipo
Fornire sempre analisi statistiche appropriate per i dati proposti
Linee guida specifiche su cosa includere per tipologia di studio: CONSORT (trial

controllati randomizzati), STROBE (studi osservazionali), PRISMA (revisioni
sistematiche e meta-analisi) >> http://www.equator-network.org/




Discussione e Conclusioni ]

Era una SCRIVERE BENE
notte buia e E EATICOSO !
tempestosa.




Discussione e Conclusioni

La parte piu importante dell'articolo: dove convincere editors e reviewers
dell'importanza dello studio

Contestualizza il lavoro nell'ambito di studi gia pubblicati e ne discute differenze e
miglioramenti/scoperte

Risponde alle domande:

* | risultati sono clinicamente e scientificamente rilevanti? > se il lettore dovesse ricordarsi
solo una cosa dall'articolo quale sarebbe?

* | dati coincidono con altri studi simili? Es. per patologia, stadio, trattamento, dose
* Se cosi non fosse, perché? Proporre ipotesi e spiegazioni del meccanismo plausibili

Termina con discutere lelpotenziali limitazionildello studio e una conclusione che
suggerisce come proseguire lo studio con esperimenti futuri



Discussione e Conclusioni

La sezione con generalmente piu errori

Formato e struttura deve seguire lo stile della rivista (guida per autori) ed &
responsabilita dell'autore

Conoscere il contenuto delle referenze che si cita
Includere referenze il piu possibile rappresentative del campo di ricerca

Non omettere volontariamente referenze di competitori



Abstract

E I'elemento chiave che deve convincere |'editor a leggere I'articolo e a inviarlo
per peer-review

Risponde alle domande:

* Di cosa tratta il mio articolo/studio?

* Quale design e quali tecniche sono state utilizzate?
* Chi o cosa e stato studiato?

* Quali sono stati i risultati?

Assolutamente no errori di ortografia, grammatica, etc.

Impiegate il giusto tempo a scriverlo e revisionarlo



Abstract

Researcher Academy Learn Careerpath %3 2 L4 Q

< FUNDAMENTALS OF MANUSCRIPT PREPARATION

How to write an abstract and improve your article

UP NEXT

FUNDAMENTALS OF MANUSCRIPT
PREPARATION

. Structuring your article correctly

FUNDAMENTALS OF MANUSCRIPT
PREPARATION

Guide to reference managers: How to
® 4sm | effectively manage your references
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How to prepare your manuscript
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improve-article



Titolo

» In grado di dimostrare la differenza dello studio da altri gia pubblicati

» Deve convincere un lettore a leggere il contenuto

» Conciso, informativo e interessante

mean quantile citation rank (%)

The advantage of short paper titles

Adrian Letchford, Helen Susannah Moat, Tobias Preis
Published 26 August 2015. DOI: 10.1098/rs0s.150266

f ‘ mean quantile title length (%)
&y
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Keywords
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* Importanti per la visibilita dell'articolo dopo
la pubblicazione

* Non troppo generali ("mouse", "disease")
* Non troppo specifiche

* Neé troppe née troppo poche (circa 5)

* Presentianche nel titolo e nell'abstract

* Provatele in Google, Pubmed, Scopus...



Cover letter

E I'occasione per parlare direttamente all'editor e influenzare la sua possibile
decisione

Concisa, educata, professionale

Deve rispondere alle domande:

* Cosa abbiamo fatto?

* Perche?

* Perche pensiamo valga la pena pubblicarlo?
* Percheé pensiamo sia adatto a quella rivista?

Indicare potenziali conflitti o assenza di

Suggerire reviewers




Ho superato la prova?

La prima decisione

ELSEVIER

Accepted
Congratulazioni!
Molto raro, ma a volte succede!

Revise

* Bene!

* Revisionare il manoscritto secondo le
indicazioni dei reviewers

Rejected

* Situazione piu probabile

* Non disperare

* Revisionare |'articolo seguendo le
indicazioni dell'editor o reviewers

* Modificare il formato seguendo la guida
per autori della prossima rivista in lista

Non inviare |'articolo com'é ad un'altra

rivista! Il mondo & piccolo.




Domande e risposte

el
ELSEVIER

Clinical Solutions

Grazie!
v.sasselli@elsevier.com
www.linkedin.com/in/vsasselli/




Domande e risposte

Stesura dell'articolo

Domanda

Risposta

Per i case report valgono quali regole di
formato valgono?

E meglio scrivere un abstract mediamente
lungo o piu corto?

Esiste un numero di persone limite da
includere come autori di un determinato
articolo? E'un dato che pud variare in base
alla tipologia di articolo?

Come controllare la correttezza della lingua
inglese? Esistono servizi per questo?

Non sembra esistano linee guide generali per i case reports (CR) cosi come per gli studi
clinici controllati randomizzati (es. CONSORT). Suggerisco di riferirsi sempre alla guida

per autori della rivista in cui si vuole pubblicare il CR per i criteri di inclusione e scrittura

di questi articoli.

Ponetevi sempre la domanda "preferisco leggere un abstract corto o lungo"?
Normalmente un abstract chiaro e conciso riesce ad attrarre I'attenzione di
editors/reviewers e, soprattutto, di futuri lettori con maggiore efficacia.

Dipende. Ogni rivista ha i propri criteri sia sulla base della tipologia di articolo che
tipologia di studio (es. trial clinici multicentrici hanno generalmente una lista di autori
piuttosto lunga), per cui si consiglia di consultare attentamente la guida per autori. In
aggiunta, accertarsi sempre che tutti gli autori inseriti nella lista abbiano di fatto apportato
un contributo quantificabile allo studio.

Una suggerimento base ¢€ di chiedere sempre a colleghi, collaboratori, conoscenti
madrelingua di leggere l'articolo e correggere le incorrettezze, anche senza addrentrarsi
nell'argomento stesso dello studio. In aggiunta, ogni editore fornisce ai propri autori
servizi a pagamento di revisione del linguaggio, cosi come esistono servizi indipendenti.
Ogni autore deve valutare cosa utilizzare sulla base delle proprie necessita.



Domande e risposte

Stesura dell'articolo

Domanda

Risposta

Quanto influenza la presenza del Graphical
Abstract?

Quante parole deve contenere un research
article?

Le tabelle devono contenere le didascalie
o solo le spiegazioni delle abbreviazioni?

E eticamente corretto pubblicare lo stesso
articolo leggermente modificato ma in
lingue diverse (es. Italiano e Inglese)?

La necessita di un graphical abstract varia da rivista a rivista. In generale, questo
elemento & di utilita per la pubblicazione finale dell'articolo, per renderlo maggiormente
comprensibile ad un potenziale lettore. Per I'invio e considerazione iniziale, I'abstract
scritto ha sicuramente un peso maggiore.

Dipende dalla rivista. | limiti massimi (e minimi) sono indicati nella guida per autori.

Corretto, ma controllare sempre che non esistano criteri specifi per la rivista a cui volete
inviare l'articolo. Le tabelle necessitano perd di titoli comprensibili che siano in grado di
indicare al lettore a cosa si riferiscano e nella "didascalia” contengano non solo
spiegazione delle abbrevazioni ma anche spiegazione di qualsiasi criterio applicato nel
raggruppamento dei dati o di presentazione di dati/percentuali/significativita statistica.

No. La pubblicazione dello stesso articolo in lingue diverse & considerato self-plagiarism
e deve essere evitato. La pubblicazione di un articolo in una lingua diversa dall'originale
deve essere trattata come riproduzione di un articolo e deve ottenere I'approvazione dei
diritti di riproduzione da parte dell'editore (questo non comporta necessariamente un
costol).



Domande e risposte

Scelta della rivista e invio

Domanda Risposta
Conviene iniziare la submission ad una Non c'é una risposta univoca. La scelta di una rivista a cui inviare il proprio articolo deve
rivista piul "autorevole" dove ci sono tenere conto di diversi fattori discussi nella presentazione di oggi, ma in aggiunta anche

requisiti pit stretti o una rivista "minore” ? | di che tipo di tempistiche ci si attende. Spesso riviste ad impatto elevato richiedono studi
complessi la cui revisione avra anche tempistiche pit lunghe. A volte queste tempistiche
non corrispondono alle necessita degli autori (es. necessita di pubblicare per ottenre il
dottorato etc.). Il consiglio & di valutare obiettivamente il proprio studio sulla base di studi
simili gia pubblicati e quindi stilare una lista "realistica" di riviste potenziali, trovando un
giusto mezzo, non troppo in alto, né troppo in basso, e partendo con il primo invio dalla
rivista "pil in alto" ©

Le riviste open access sono considerate No. L'Open Access (OA) & una caratterisca legata all'accesso dell'articolo una volta
minori in quanto si paga per pubblicare? pubblicato, non é legato ad un processo editoriale "minore”. Spesso si associa OA a
scarsa qualita sulla base della malpratica delle riviste predatorie che sono di fatto tutte
open access. Il consiglio € di valutare la veridicita e qualita di una rivista sulla base delle
proprieta discusse nella presentazione di oggi: in primis la presenza di uno statement
che descriva la peer-review, di una policy per la gestione delle questioni etiche, di una
editorial board riconosciuta, di metriche bibliografiche precise.




Domande e risposte

Scelta della rivista e invio

Domanda

Risposta

Come faccio a valutare |'autorevolezza di
una rivista e il suo impatto?

Quale pud essere il ruclo della bibliotca nel
processo di pubblicazione? Come dare
supporto professionale?

Ottenere il preprint € una garanzia di
accettazione dell'articolo?

Per la risposta rimando ai dettagli della presentazione. In breve esistono diversi
parametri che definiscono impatto e autorevolezza: la composizione dell'editorial board,
la presenza di articoli di esperti del settore, parametri bibliometrici e indicizzazione. Se in
dubbio chiedere a colleghi e ai vostri bibliotecari.

La biblioteca ha un ruolo critico nel supportare gli autori nel processo di pubblicazione a
partire dall'offrire supporto all'accesso ai contenuti originali, alla ricerca e gestione delle
referenze bibliografiche, all'individuazione e chiarificazione delle metriche bibliografiche e
molto altro.

Assolutamente no. | preprints (o pre-stampa) sono versioni di articoli che precedono la
versione peer-reviewed in una rivista scientifica. Esistono diverse piattaforme che
ospitano preprints & non operano come riviste scientifiche. | criteri di "pubblicazione” di
preprints sono generalmente di genere tecnico (es. ci sia consenso etico per studi su
persone, il contenuto sia scientifico e in inglese), non attuano un processo editoriale e
non si relazionano in alcun modo ai criteri di accettazione delle reviste peer-reviewed. Si
consiglia sempre di consultare la guida per autori di ciascuna rivista per controllare le
linee guida nella pubblicazioni di preprints di articoli inviati alle stesse.



Domande e risposte

Peer-Review

Domanda

Risposta

Se non conosciamo alcun revisore? Come
sceglierlo?

Se il revisore che si vuole suggerire € stato
un nostro co-autore in altri progetti/articoli,
si pud suggerire o ¢'é un conflitto di
interesse?

E perirevisori da evitare?

Essere un reviewer implica una grande
esperienza in pubblicazioni effettuate?

Esiste una lista di revisori?

Non & obbligatorio suggerire revisori per il proprio articolo. Si consiglia di suggerire nomi
solo quando si & certi che la persona sia effettivamente un esperto del campo, se ne
abbia conoscenza (anche non diretta di persona) e si pensi che 'esperienza di questo
individuo possa fornire suggerimenti utili per migliorare criticamente ['articolo.

L'essere stato un co-autore in passato € uno degli elementi di conflitto e normalmente la
scelta di questi revisori viene rilevata automaticamente dai sistemi editoriali come
conflittuale.

Generalmente I'editor considera anche questi suggerimenti posto che siano supportati da
ragioni obiettive.

Per essere un reviewer & necessario dimostrare esperienza sull'argomento su cui si &
chiamati a revisionare. Questa esperienza & generalmente valutata sulla base del
numero di pubblicazioni. Detto questo, si pud essere invitati come reviewers anche sulla
base di un numero esiguo di pubblicazioni purche rilevanti per I'argomento trattato, cosi
come su base volontaria (proporsi come volontari alle riviste di interesse).

Ogni giornale possiede normalmente un proprio storico dei revisori. La lista contiene
editorial board members, ricercatori che abbiamo gia revisionato per la rivista cosi come
volontari. Tuttavia questo non limita I'editor a scegliere necessariamente un revisore
all'interno della lista. Ogni editor @ sempre libero di invitare chiunque ritenga adatto per la
revisione di un articolo.
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INFORMAZIONE
SCIENTIFICA:
ATTENZIONE
ALLA PRIVACY
DEI PAZIENTI

E necessario prestare particolare
attenzione a pubblicazioni o
divulgazioni scientifiche di studi
clinici, accertandosi che il
paziente sia stato
preventivamente informato, abbia
dato il suo consenso e che i suoi
dati siano stati opportunamente
anonimizzati.

Il consenso del paziente per il
trattamento dei suoi dati per
finalita di “indagine
epidemiologica e ricerca
scientifica” non giustifica la
divulgazione dei dati sanitari e il
trattamento dei dati al di fuori
delle finalita di cura da parte del
medico

# sanzioni

# pubblicazioni scientifiche

# uso illecito dei dati per finalita
diverse da quelle per cui si é
espresso il consenso

# violazione dei dati personali
# sanita

# consenso

Un paziente scopre dati e fote della sva operazione
chirurgica  pubblicate online. Dagli accertamenti del
Garante, & emerso che il medico che aveva avuto in cura il
paziente presso la Ausl, aveva scaricato i suoi documenti
dagli archivi informatici dell’Azienda per poi utilizzarli per

una relazione in un congresso medico.

Aveva poi usate il materiale della presentazione per
partecipare a un concorso gestito da un'associazione di
chirurghi. Il suo lavoro scientifico era stato anche pubblicate
in rete senza alcuna forma di ulteriore oscuramento.

Dai riscontri & emerso che il medico, pur essendo autorizzato
ad accedere alla documentazione medica per finalita di
cura, non aveva chiesto il consenso al paziente, né il
permesso alla Ausl, di poterla utilizzare per informazione
scientifica. Il medico non aveva nemmeno anonimizzato i dati
usati per le diapositive e per la relazione scientifica. Lui ha
ricevuto una sanzione di 5.000 euro.

L'associazione chirurgica che aveva pubblicato la relazione
con i dati sanitari sul proprio sito, tra laltro senza
l'auterizzazione del dottore vincitore del premio, ha invece
ricevuto una sanzione di 2.000 euro.

Il Garante ha incltre rilevato che I'Azienda sanitaria non
aveva adottato tutte le misure tecniche e organizzative per
ridurre il rischio che il propric personale, autorizzate ad
accedere ai documenti clinici per finalita di cura, potesse
poi utilizzarli per altri scopi.

L'episodio & perd risultato isolato e gestito in maniera
tempestiva da parte della struttura sanitaria che, tra l'altro,
aveva gia promosso Iniziative per regolamentare l'utilizzo dei
documenti aziendali per la partecipazione a convegni e
seminari, addirittura promuovende a livello regionale
l'adozione di un apposito codice di cendotta approvato dal
Garante stesso. La Asl ha ricevuto quindi solo un
ammonimento.
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