
Dipartimento Cardio-Toraco-Vascolare 
U.O. di Angiologia e Malattie della Coagulazione 

Direttore f.f. Dott.ssa Benilde Cosmi 

Antonella  GRIECO 

 

 WORKSHOP 
Infermieristico FCSA  

9 Maggio 2015  



CREARE PERCORSI DIAGNOSTICO - ASSISTENZIALI 

 FACILMENTE PRENOTABILI 
                  e FRUIBILI 
 
 FACILMENTE ACCESSIBILI 
 
 SEMPLIFICATI 

 
 ADEGUATAMENTE  
                      SEGNALATI 

 STRUTTURA AMBIENTALE 
         

 RISORSE > UMANE e STRUMENTALI 
 
 RISPETTO DELLE NORME INDICATE DALL’AZIENDA 

CONSIDERANDO 



 ORARIO 
 

 PRECORSO PAZIENTE  DEDICATO 



PRESIDIATO DA PERSONALE 
AMMINISTRATIVO AIPA 

INDICAZIONI SULLA STRUTTURA e ATTIVITA’ 

INDIRIZZA L’UTENTE NEL PERCORSO IDONEO 

INDICAZIONI RISPETTO ALL’ UBICAZIONE dei SERVIZI e UFFICI 

                                           ESTERNI ALL’U.O. e/o  AZIENDA 

PUNTO DI RIFERIMENTO IMPORTANTE PER I PAZIENTI TAO 



Segreteria / 
Accettazione 

Infermiera 

Esame obiettivo del paziente 
evidenzia criticità 
Personali / Cliniche 
 

Osservazione continua durante 
l’attesa 

Triage 

 organizzazione del servizio 

 tempi di attesa 

 organizzazione del trasporto in ambulanza 

 tipo e tempi tecnici di diagnostica 

Informazioni 
 all’utente 

Richiesta del consenso al 
trattamento  

dei dati sensibili 



• DATI ANAGRAFICI 
• indirizzo  
• recapito telefonico  
• nome del MMG 

Registrazione su programma informatico 

• gestione                 della documentazione clinica fornita dal paziente.  

Raccolta  
dati 



Prodotto di degradazione della fibrina 
Frequentemente elevato anche in situazioni diverse dalla trombosi 

• aumenta con l’età,  
• in gravidanza, 
• ferite chirurgiche, 

• lesioni cutanee, 
• ematomi, 
• pazienti oncologici 

Un VALORE NORMALE consente di ESCLUDERE  la presenza di TVP  
 se la probabilità clinica è BASSA  

Valutazione medica utilizzandolo score del test di Wells 
  (Wells et al. Lancet 1997, modificato ) 

 

Manovre 
 tecniche 

Infermiera 

Organizza il trasporto dei campioni ematici 

Gestisce la stampa e la consegna  
dei referti 



Manovre 
 tecniche 

 controllo della prescrizione medica > farmaco e dosaggio 

 aiutare il paziente ad assumere postura corretta 

 disinfettare la sede prescelta (fianchi, addome o  altra sede ) 

 preparare la siringa predosata. 

    Realizzare una plica cutanea tra pollice e indice e mantenerla fino al 
termine dell’iniezione 

 introdurre perpendicolarmente l’ago per tutto il suo spessore, 

    iniettare il farmaco e la bolla d’aria presente nella siringa  

 NON MASSAGGIARE LA CUTE      

 Registrare l’avvenuta somministrazione  sul programma informatico 

   campo NOTE INFERMIERISTICHE 



COME SI ESEGUE IL BENDAGGIO : 

Manovre 
 tecniche 

 La terapia elastocompressiva agisce applicando una pressione dall’esterno verso l’interno. 

 Ha duplice scopo:  
      1) riduce il ristagno dei liquidi  al livello  extravasale 
      2) aumenta la velocità centripeta del flusso venoso ripristinando l’effetto   

monodirezionale garantito fisiologicamente dalle valvole venose. 

 Riduzione dell’EDEMA  
 Migliora l’ ossigenazione e l’apporto 

nutrizionale ai tessuti 
 Limita la progressione del trombo 



Addestramento: 
Farmaco 

come/quando 

L’educazione terapeutica: 
processo educativo che si propone di aiutare la 
persona   malata,la sua famiglia 
ad acquisire e mantenere la capacità di gestire, in 
modo ottimale, la propria vita convivendo con la 
malattia. 

Educazione 
Terapeutica 



Può essere utile l’uso di guanti  
che aiutano la presa sul tessuto  

Il gambaletto deve coprire dalla base delle dita 
fin sotto il cavo popliteo, il monocollant dalla base 
delle dita fino all’innesto della coscia (inguine) 

 Non ripiegare mai il bordo della calza in eccesso, ma far 
scorrere le eventuali pieghe fino a farle scomparire 

Calze terapeutiche  
Come si indossa la calza elastica 

Educazione 
Terapeutica Addestramento: 

elasto compressione 

La parte più difficile per l'uso delle calze è,   
ottenere che 

siano  
indossate e portate correttamente 



La calza va indossata tutto il giorno 
 e tolta alla notte 

Per facilitare lo scorrimento della calza 
applichiamo il calzino di seta o di nylon 
fornito dal produttore 

Calze terapeutiche  
Come si indossa la calza elastica 

Non indossare anelli o bracciali 

Unghie ben limate 

La calza va lavata in acqua fredda o 
tiepida non strizzata ed asciugata 
lontano da fonti di calore 
(asciugatrici/termosifoni) 

Colloquio 
informativo 

Educazione 
Terapeutica 



Informazioni 
 all’utente 

…..AL TERMINE DELLA PRESTAZIONE  

Ritorno in 
pronto soccorso 

Dimissione/ 
invio MMG 

Ricovero in reparto o 
in regime  

di Day Hospital 

Follow up 



REGISTRAZIONE  
DELL’ATTIVITA’ Infermiera 



Accettazione 
Segreteria 

Informazioni 
 all’utente 

RICOVERO OSPEDALIERO 

MEDICO SPECIALISTA 

ALTRE STRUTTURE SANITARIE 



 

NUOVI INGRESSI 

URGENZE 

PREPARAZIONE ad  ESAMI INVASIVI e/o INTERVENTI CHIRURGICI 

RIENTRI DOPO RICOVERO OSPEDALIERO 

FUORI GIORNO di PRENOTAZIONE  

organizzare l’accesso  
e il  

Percorso paziente 



organizzare l’accesso  
e il  

Percorso paziente’ 



Ambulatorio prelievi 

 FACILE USO 

CONTENERE L’ANAGRAFICA COMPLETA 

CONTENERE TUTTE LE INFORMAZIONI DELL’ANAMNESI BREVE 

UNIFORMARE IL LINGUAGGIO DI COMUNICAZIONE 

FACILMENTE ADATTABILE ALLE DIVERSE ORGANIZZAZIONI 

VELOCE DA COMPILARE 

CARATTERISTICHE DEL PROGRAMMA INFORMATICO 

organizzare l’accesso  
e il  

Percorso paziente 

Raccolta  
dati 













ACCETTAZIONE 
 NUOVO PAZIENTE 

Raccolta  
dati 

organizzare l’accesso  
e il  

Percorso paziente 



Educazione 
Terapeutica 

RIVOLTO : 
Paziente che inizia la TAO 
Paziente trasferito da altro Centro 
Aperta  a famigliari ed accompagnatori 

PERCORSO FORMATIVO/EDUCATIVO DI GRUPPO 

INTERESSE AL PERCORSO   
TERAPEUTICO 

AGGREGAZIONE  

FAVORISCE 

PASSAGGIO DI 
INFORMAZIONI 
COMPLETE 

DISCUSSIONE 

PROBLEMA 

SCOLARITA’ DIFFERENTE 

PAZIENTE STRANIERO 

MEDIATORE CULTULARE 

COMPRENSIONE DELLA LINGUA 

AUMENTO COMPLIANCE 



Informazioni 
 all’utente 

NUOVO PAZIENTE 



A SSOCIAZIONE 

I TALIANA 

P AZIENTI 

A NTICOAGULATI 
DOCUMENTI  
PAZ DOMICILIARI 
 
SCHEDE /documenti 
PROVVENIENTI 
DA ALTRI Punti Prelievo 
 
FAX / @ 
 

Organizza Corsi di  
addestramento all’uso dei 
 Coagulometri Portatili  



Informazioni 
 all’utente Infermiera 

Dal termine dei prelievi 
 all’orario di chiusura del Centro 

TAO 

affissione 



Infermiera 
REGISTRAZIONE  
DELL’ATTIVITA’ 



Accesso su appuntamento 

Colloquio con il medico: 
Anamnesi  
Indicazione del protocollo  prelievo da eseguire 

L’ utente viene indirizzato 
all’ambulatorio dalla segretaria 
del punto di accoglienza  

Percorso paziente’ 

Consegna 
informativa  

Sportello amministrativo : 
Accettazione prestazione su programma informatizzato 
Rilascio del consenso trattamento dati sensibili 

 



Infermiera 
Percorso paziente 

Chiamata del paziente in 
ambulatorio per numero 
progressivo 

Visualizzazione 
dell’avvenuta accettazione  

Verifica della documentazione  
fornita dall’utente 

Verifica dei dati anagrafici 

Raccolta  
dati 

Verifica del protocollo da 
eseguire 

Stampa etichette 

Invio programmazione al 
laboratorio analisi 



Percorso paziente 
pediatrico 

Applicata su entrambe le braccia 
circa 20 min. prima del prelievo 

EMLA : 

Piccola fasciatura o pellicola trasparente 

PRELIEVO: 

Accordi con il laboratorio per eventuale  
riduzione del numero di provette 
Aiuto del genitore e/o collega per la 
corretta postura del bambino durante 
l’esame 

PREMIO 

PRECEDENZA per ACCESSO ALLA PRESTAZIONE 

Verifica degli accessi venosi 

http://www.google.it/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0CAcQjRw&url=http://www.vitadamamma.com/82729/come-aiutare-i-bambini-piccoli-ad-affrontare-senza-traumi-un-piccolo-intervento-chirurgico.html&ei=To9KVfyXIeGhyAPvtoH4CA&bvm=bv.92291466,bs.1,d.d24&psig=AFQjCNGK7nj9u1ApTBJ4W541AV_9Y6GqAQ&ust=1431036042669888


Manovre 
 tecniche 

Fattori relativi alla fase pre-analitica 

• Modalità di esecuzione del prelievo  
• Manipolazione/conservazione del campione 
• Trasporto 

Infermiera 
ORGANIZZARE CONTROLLARE 

Il controllo delle variabili PRE ANALITICHE è  
    ESTREMAMENTE IMPORTANTE per gli esami di coagulazione 

 

Durante il prelievo e la conservazione del campione possono verificarsi alterazioni  
di alcuni fattori della coagulazione che possono inficiare i risultati 
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IL SISTEMA VACUTAINER e’ attualmente il più diffuso e sicuro 
CONTROLLARE LA DATA DI SCADENZA DELLE PROVETTE 

Corretta identificazione dell’utente /provetta > ETICHETTA 

Ridurre al minimo la stasi e il trauma  (puntura netta, limitare l’uso del  laccio) 

Evitare prelievi in zone con ecchimosi e/o ematomi  

Corretto livello del campione di sangue (proporzione sangue/anticoagulante)  

Manovre 
 tecniche 

Eseguire il prelievo con aghi da 19 a 21 gauge 

Miscelare delicatamente (invertire 4-5 volte) evitando la formazione di schiuma 

ATTENZIONE : LASCIARE UNA FINESTRA PER L’ISPEZIONE DEL PRELIEVO 



ORGANIZZARE LA CONSERVAZIONE 
Luogo sicuro 
Lontano da fonti di calore 
Evitare importanti variazioni termiche 
Evitare bruschi rimaneggiamenti dei campioni 

ORGANIZZARE il TRASPORTO al LABORATORIO : 

TEMPI BREVI > max 30/40 min dal prelievo 
Contenitori rigidi, chiusura ermetica. 
Controllare il corretto posizionamento delle provette 
prima dell’invio al laboratorio 
Allegare documenti / schede compilate dal medico  
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Documento di U.O. che descrive i percorsi 
ambulatoriali 
Contiene tabelle e report che 
regolamentano e registrano le attività 

OPERATORI DEL SERVIZIO 
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