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L’Utilizzo del Linguaggio 
Standardizzato per il 
monitoraggio dei 
Nursing Sensitive 
Outcomes.



Introduzione 
Gli infermieri passano il 13-28% del tempo totale del 
turno a registrare l’assistenza clinica (Clancy, et al., 2006), 
ma la documentazione infermieristica è rimasta in gran 
parte inutilizzata e sottovalutata (Orovioigocoechea, et al., 
2008). Ciascun giudizio e intervento infermieristico, 
descritto attraverso un linguaggio standardizzato, 
dovrebbe essere orientato al raggiungimento dei Nursing 
Sensitive Outcomes (Patrician, et al., 2010).



Scopo 
Monitorare gli NSO (lesioni da pressione, self 
care, cadute) attraverso NANDA-I – NIC – NOC 
per supportare il riconoscimento del valore della 
professione nei sistemi sanitari, standardizzare la 
documentazione infermieristica e dimostrare che 
l’assistenza infermieristica influenza la qualità 
assistenziale e la sicurezza dei pazienti.



Materiali e Metodi
• Studio Osservazionale Prospettico Monocentrico. 
• Campionamento di convenienza: U.O a gestione 

infermieristica dell’ AO S.Camillo Forlanini. 
• Reclutamento di tutti gli ospiti del reparto (M/F

adulti) esclusi i Bed Blocker. 
• Durata di 6 mesi, a partire dal 1 Aprile 2025.
• Raccolta dati attraverso Cartella Infermieristica e 

Schede di Valutazione. 



Risultati Attesi
ALLA DIMISSIONE;
SELF CARE: Barthel Index à Aumento capacità di 
prendersi cura di sé.
LESIONI DA PRESSIONE: Scala Braden à
Diminuzione del rischio di sviluppare LDP/ Assenza 
LDP.  
CADUTA: Scala di Morse à Riduzione rischio 
caduta / Assenza caduta.  



Conclusioni
L’importanza di un linguaggio infermieristico 
standardizzato viene riportato in diversi studi, 
secondo i quali l’impiego di SNT migliora la 
comunicazione, la qualità delle cure e 
l’interoperabilità facilitando il processo infermieristico 
(Fennelly, et al., 2021). Ci si aspetta che la 
valutazione delle attività possa avere un impatto 
positivi per il  miglioramento delle cure e la sicurezza 
dei pazienti. 
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