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Introduzione

Ciao ragazzi abbiamo 
un piccolo problemino

Tipo?
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Qualcuno dovrebbe 
presentare al posto 
mio al congresso…
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CPS - Chest Pain Score

GFT Gruppo Formazione Triage. Triage Infermieristico. In: Bruni a, Marchisio D, 
Licciardi KTriage, caratteristiche e strategie formative. McGraw-Hill Education, 
2019

1 - Localizzazione1 - Localizzazione 2 - Irradiazione2 - Irradiazione 3 - Caratteristiche3 - Caratteristiche

4 - Dolore4 - Dolore 6 - Associato6 - Associato5 - Influenzato5 - Influenzato

7 - Storia7 - Storia7 ITEMS 

RAPIDA

VALIDATA



Chi usa la CPS?

FREQUENTE

RISCHIOSO

COMPLESSO 

EVOLUTIVO

Il dolore toracico è:



Obiettivo
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DEL RISCHIO
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Valutare la performance del CPS nel riconoscimento 
al triage del dolore toracico di origine cardiaca.
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Risultati
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Campione n = 200

Età mediana 61 [47;74]

Rapporto M/F 1.6

CPS 5 [3;8]



Pazienti dimessi da PS 73,5%

Diagnosi di SCA in PS 5,5%

Pazienti ricoverati in 
ambiente cardiologico 17,5%

Risultati

Esiti DEA

Ricovero 
cardiologico 

Non ricovero 
cardiologico

P value

9 [6;9] 5 [2;7] < 0.001

Diagnosi medica

SCA Non SCA P value

9 [8;10] 5 [3;7] < 0.001



ROC 0.82 (95% CI 0.685 - 0.954)

Risultati

Sensibilità 0,91
Specificità 0,68
Valore predittivo positivo 0,14
Valore predittivo negativo 0,99

Sensibilità 0,91
Specificità 0,42
Valore predittivo positivo 0,08
Valore predittivo negativo 0,98

CPS ≥ 4

CPS ≥ 7



Nella stratificazione del rischio clinicoNella stratificazione del rischio clinico

Conclusioni

EFFICACE

Protettivo nei pazienti con dolore toracicoProtettivo nei pazienti con dolore toracico
VALORE SOGLIA ≥ 7 

Riconoscimento immediato e interventi tempestiviRiconoscimento immediato e interventi tempestivi
CPS E PROTOCOLLI

Migliore valutazione degli operatoriMigliore valutazione degli operatori
ANALISI OBIETTIVA



Dei triagisti al progettoDei triagisti al progetto

2 mesi di tempo2 mesi di tempo

200 pazienti arruolati 200 pazienti arruolati 

Criticità

CAMPIONE 
LIMITATO

SCARSA 
ADESIONE

PERIODO 
BREVE



Grazie per l’attenzione!
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