
4. Risultati e Conclusioni

I cambiamenti maggiormente apportati dal PN posso indentificarsi con un

approccio del professionista orientato alla presa in carico, grazie alle attività di

pianificazione, sviluppo di leadership del Coordinatore, attivazione relazione

Infermiere di riferimento - persona assistita.

3. Materiali e Metodi

Il percorso si è sviluppato in diverse fasi:

• Progettazione e pianificazione (novembre 2022 - gennaio 2023)

• Formazione e comunicazione (gennaio-aprile 2023)

• Valutazione iniziale (aprile 2023)

• Sperimentazione e monitoraggio (maggio 2023)

• Valutazione intermedia (novembre 2023) e finale (maggio 2024).

Strumenti utilizzati per la rilevazione dei dati: Missecare Survey, Italian Nurse

Competence Scale, Empowering Leadership Style, rilevazione della qualità

dell’assistenza percepita, questionari relativi all’adesione al modello PN rivolti sia

al personale che agli assistiti, estrazione dati dalla cartella informatizzata.2. Obiettivi

• Modificare gli attuali modelli organizzativi assistenziali  

• Migliorare la qualità assistenziale 

• Pianificare le attività assistenziali  

• Compilazione ottimale della cartella clinica

• Dare valore al ruolo e all’autonomia dell’infermiere 

1. Introduzione

Il Primary Nursing (PN) è un metodo di erogazione dell’assistenza che

prevede l’assegnazione ad un infermiere di riferimento, di uno o più

pazienti, dall’ingresso alla dimissione. L’infermiere di riferimento, per il

paziente/i, è responsabile, delle decisioni assistenziali e dei risultati

raggiunti rispetto alle cure erogate. Presso l’IRCCS Policlinico San Martino

di Genova il modello assistenziale maggiormente utilizzato è ancora quello

per compiti. La Direzione delle Professioni Sanitarie ha avviato la

sperimentazione del PN presso il reparto della Chirurgia Senologica.

Adozione del modello 

assistenziale Primary Nursing 

presso la Clinica di Chirurgia 

Senologica e Plastica
Uno studio pilota
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