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Il Processo di Ricerca



Ricerca quantitativa 
 Mira a compiere generalizzazioni sulla popolazione partendo da osservazioni obiettive 

effettuate su un campione.
 Si avvale di metodi di indagine basati sulla misurazione quantitativa dei fenomeni di 

interesse e la convalida/confutazione dell’ipotesi sulla base di inferenze statistiche 
effettuate sui dati misurati.

Ricerca qualitativa
 Studia problemi di ricerca associati a fenomeni ed esperienze umane.
 Si avvale di metodi di indagine che documentano le storie e cercano i significati 

soggettivi nelle esperienze delle persone (es. osservazione partecipata, narrazioni 
verbali o scritte, interviste, focus group). 

Metodo misto
 Associa metodi quantitativi e qualitativi per avere una visione complementare e più 

approfondita di un certo fenomeno.

Ricerca: Qualitativa o Quantitativa?



Studio retrospettivo
 Prende in esame eventi già accaduti e conclusi
 Utilizza informazioni esistenti, da raccogliere (es. analisi di cartelle cliniche) o 

già raccolte per ragioni diverse dallo studio (es. dataset clinici o amministrativi)
 Gli eventi di interesse si sono già verificati nel momento in cui inizia lo studio
 Può essere trasversale o longitudinale

Studio prospettico
 Raccoglie dati iniziando nel presente e terminando nel futuro
 Viene progettato prima di raccogliere qualsiasi dato
 Può essere trasversale o longitudinale

La direzione del tempo
Ricerca Quantitativa



Studi Osservazionali (non sperimentali)

Studi descrittivi

 Rivelano la frequenza e distribuzione spaziale di eventi sanitari in popolazioni 
o gruppi di individui (mortalità, morbosità, natalità, ecc.)

 Rispondono a tre importanti esigenze di conoscenza
- Chi è interessato dal fenomeno
- Quando si manifesta il fenomeno?
- Dove si produce il fenomeno?

 Identificano quindi le caratteristiche degli individui (chi) esposti a un certo 
rischio e dove e quando tale rischio potrebbe manifestarsi

 Forniscono informazioni essenziali per la programmazione sanitaria

 Premessa per la formulazione di ipotesi eziologiche da verificare attraverso 
studi analitici



Studi analitici (o investigativi)

 Hanno l’obiettivo di individuare la causa delle malattie e i fattori 
che favoriscono oppure ostacolano la loro insorgenza/diffusione

 Si distinguono studi trasversali e studi longitudinali

Studi Osservazionali



Studi Osservazionali

Studio trasversale (studio di prevalenza, cross-sectional study, survey)

 Indagine nelle quali un campione di soggetti viene intervistato o esaminato per 
avere risposte rispetto a un quesito in un certo momento

 Equivale a una istantanea in cui tutti i dati vengono ottenuti in un momento preciso 
(lo studio "taglia trasversalmente"): osservazione singola

 Mira a misurare in una popolazione la presenza di una o più condizioni (malattia, 
condizione clinica, fattore di rischio) in quel certo momento

 Può essere prospettico (nuova raccolta dati) o retrospettivo (analisi dati esistenti)

 Impossibile stabilire un nesso di causa-effetto fra evento in studio e determinante
(«L’uovo e la gallina»)



Studi Osservazionali

Studi longitudinali
 Seguono nel tempo (follow up) uno o più gruppi di persone per valutare l’insorgenza 

di una nuova condizione o l’evoluzione di una condizione nota (es. studi di 
incidenza): osservazioni ripetute

 Si realizzano con dati ottenuti nel susseguirsi del tempo, possono dunque essere sia 
retrospettivi, sia prospettici

 Studio longitudinale retrospettivo: è uno studio longitudinale effettuato con dati del 
passato.

 Studio longitudinale prospettico: è uno studio longitudinale all'inizio del quale si 
raccolgono i dati riferiti al momento corrente, per poi seguirne l'evoluzione nel 
tempo

 Studi di coorte (prospettici o retrospettivi)
 Studi caso-controllo (sempre retrospettivi)



 Il ricercatore interviene attivamente e direttamente nella sperimentazione 
applicando attivamente un fattore modificante (intervento)

 Quindi sono sempre prospettici
 Viene valutata l’efficacia dell’intervento rispetto a uno o più esiti
 Le modalità di selezione dei soggetti da studiare vengono stabilite

dallo sperimentatore in base all’ambito di interesse della ricerca 
(es. affetti da una certa malattia o a rischio per un certo esito)

Studi Sperimentali (clinical trials)



Gerarchia delle fonti scientifiche

Informazione filtrata 
(fonti secondarie)

Informazione non filtrata 
(fonti primarie)

Studi 
osservazionali

Meta-analisi

Revisioni sistematiche

Studi clinici randomizzati (RCT)

Studi di coorte

Studi caso – controllo

Serie di casi

Singolo caso

Opinioni di esperti

Ricerca su animali

Ricerca in vitro
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Dallo studio scientifico
all’ «EVIDENZA»

Studi primari

Tipologie di ricerca

- Studi primari
Descrivono singole ricerche

- Studi secondari
Hanno lo scopo di riassumere e trarre 
conclusioni dagli studi primari

 Lavori scientifici nei quali l’autore fa una revisione e una 
sintesi dei risultati dei principali studi pubblicati su riviste 
scientifiche di uno specifico argomento

 Sono sempre retrospettivi

 Condotti con metodologie diverse, più o meno rigorose

Studi Secondari

Revisione sistematica della letteratura (systematic review)
 Gold standard per l'evidenza scientifica 
 Quesito di ricerca molto focalizzato 
 Metodo rigoroso e predefinito per identificare, 

selezionare e valutare criticamente tutti gli studi 
rilevanti

 Protocollo registrato a priori (es. PROSPERO)
 Ricerca esaustiva in database multipli, selezione 

degli studi e estrazione dati in doppio cieco
 Analisi della qualità metodologica degli studi inclusi
 Sintesi quantitativa o qualitativa delle informazioni
 Discussione delle ragioni di concordanza e 

discordanza tra i risultati dei diversi studi. 

Revisione sistematica della letteratura (systematic review)
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 Metanalisi
tecnica clinico-statistica quantitativa che permette di combinare i dati 
di più studi condotti su di uno stesso argomento, generando 
un unico dato conclusivo per rispondere a uno specifico quesito clinico 
(es. stima complessiva dell'effetto di un trattamento). 

 Partono sempre da una revisione sistematica della letteratura, ma: 
- tutte le metanalisi sono basate sulla revisione sistematica della letteratura
- non tutte le revisioni sistematiche includono la metanalisi

Revisione sistematica della letteratura con metanalisi
Forest plot

Revisione sistematica della letteratura con metanalisi

Le barre descrivono l’intervallo di confidenza:
risultato statisticamente significativo se non attraversano
la linea verticale di «assenza di effetto»

 Particolare forma di revisione sistematica

 Obiettivo: 
fornire informazioni in tempi brevi (es. durante emergenze sanitarie)

 Fasi del processo di revisione accelerate, alcune fasi omesse 

 Cerca di bilanciare velocità e rigore
- ricerca limitata (es. ultimi 10 anni, solo un motore di ricerca)
- spesso un solo revisore per la selezione dei dati (controllo a campione)
- risultati focalizzati su pochi obiettivi

Revisione rapida della letteratura (rapid review)

 Serve a determinare il livello di «copertura» della letteratura scientifica 
su un certo tema per far emergere ambiti di ricerca poco approfonditi, 
identificare e analizzare un vuoto di conoscenza

 Quesito di ricerca ampio

 Non mira a fornire una risposta definitiva (es. efficacia di un intervento)

 Segue passaggi sistematici ma generalmente non prevede la valutazione 
della qualità degli studi inclusi.

Revisione esplorativa della letteratura (scoping review)

 Panoramica generale su un tema di interesse tratto da un certo 
numero di lavori scientifici

 Utile per scopi didattici o per contestualizzare un problema

 Manca di un protocollo esplicito

 La selezione degli studi può essere soggettiva 

 Manca il confronto in cieco

 Non è richiesto che la ricerca sia esaustiva

Revisione narrativa della letteratura (narrative review)

 Sintetizza i risultati di più revisioni sistematiche o meta-analisi 
su un medesimo argomento

 Alto rigore metodologico

 Fornisce il più alto livello di sintesi delle prove di efficacia

 L'unità di analisi non sono i singoli studi primari, ma le revisioni 
sistematiche già pubblicate.

Revisione di revisioni sistematiche (umbrella review)
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