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Federazione Nazionale Ordini Professioni Infermieristiche

Come le nuove tecnologie Autori e affiliazioni
e un IinguaggiO Standardizzato LUCA FIALDINI, MARIA FILOMENA SPELTRI,

TIZIANA PERROTTA, BENEDETTA CRISTIANA NATALI,

in area cardiovascolare PAOLA DA VALLE, DEBORA GRANAI, DEBORA LUCCETTI,

FRANCESCA NARDINI, SIMONA RAVEGGI,

posSsOnNo m ig liorare il processo SARA DE MARINIS, SUSAN ELIZABETH GWYNNE,

VERONICA TENERANI, MAILA LAZZARINI, MARCO VASELLI,

aSSistenzia |e'? STEFANIA BARATTA, ANGELA DURANTE

Gruppo di Lavoro «PNI - Processo di Nursing Integrato»,
Corrispondenza: fialdiniluca@gmail.com Fondazione Monasterio, Massa e Pisa, Italia




Introduzione L@ cartella informatizzata consente di pianificare e valutare lintervento
assistenziale, documentare le azioni, comunicare dentro e fuori dall'ospedale. Le
terminologie standardizzate, codificate, con enunciazione di diagnosi infermieristiche,
consentono la presa in carico dei bisogni, delle persone ricoverate e delle famiglie,
valorizzando e facendo emergere il lavoro quotidiano degli infermieri.

PROCESSI/ORGANIZZAZIONE CONTESTO

Assenza definizione Documentazione frammentaria e/o
«complessita assistenziale» parziale (rischio omissioni di
(allocazione «risorse» Frammentarieta informazione e azione)
discrezionale) nell’estrazione datie

monitoraggio esiti

terminologico condiviso

IL NOSTRO PUNTO DI PARTENZA ?

Assenza sezioni standardizzate
«bisogni—diagnosi—interventi—
outcome»

Assenza codifica e
tracciabilita dei problemi
assistenziali «aperti» in fase
di dimissione

Assenza codifica e
tracciabilita dei problemi
assistenziali «attivi»

sui problemi assistenziali o : R
Discrezionalita

interpretativa delle
informazioni

JOo9)jq *® ashe)

attiviin fase di handover Assenza interoperabilita tra le varie

sezioni informative del Modulo Nurse
attestanti il processo di pianificazione
assistenziale

OPERATORI STRUMENTI

e g Misurare gli ¢5|t| se_n_S|b|I| d_eII_as_S|stenza_ |nferm|er|§’§|ca S
Valutare le diagnosi infermieristiche registrate e gli interventi pianificati

m Innovazione, Sfide e Soluzioni N\l
. La giusta combinazione per governare la complessita CONGRESSO NAZIONALE U

FNOPI




Materiali e metodi

Cartella Infermieristica Area Critica

FTGM.produzione

\ |
- -
Area Critica

Cartella clinica di terapia intensiva e rianimazione

PROCESSO DI NURSING INTEGRATO (PNI)

Dal 2019 il gruppo di lavoro ha lavorato alla pianificazione con la Classificazione
Internazionale per la Pratica Infermieristica (ICNP™) integrando il processo
assistenziale con la compilazione assistita delle scale raccomandate dall’accreditamento
regionale e con gli standard Joint Commission International (JCI). Il processo di nursing
integrato (PNI) e stato implementato in cartella informatizzata nel 2024.
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Risultati

PRIME SUGGESTIONI

DATI: 6 MESI
GIUGNO-DICEMBRE 2024

N. PAZIENTI: 3786

N. ACCERTAMENTI
REGISTRATI: 41659

INTERVENTI INFERMIERISTICI

Prevenire la formazione di lesioni da pressione

Osservare la presenza di un'alterata percezione

Facilitare la capacita di comunicare i bisogni

Valutazione della cute

Gestire il processo di adattamento/coping
alterato

Incoraggiare il riposo

Gestire la ventilazione meccanica non invasiva

Gestire tubo endotracheale

Misurare le uscite di liquidi

Misurare le entrate di liquidi

Monitorare la pressione arteriosa, la temperatura,
la frequenza cardiaca e la frequenza respiratoria

Aiutare, assistere nel bere e nel mangiare

Promuovere la mobilita attraverso I'utilizzo di
ausili per la mobilizzazione

Educare/insegnare/istruire relativamente a:
prevenzione delle cadute
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Valutare gli scambi gassosi
Attuare il self-care: capacita di effettuare il

bagno/doccia, I'igiene personale

Aiutare, assistere nella cura/igiene del cavo orale

Fare il bagno/doccia al paziente
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Somministrare ossigeno terapia

Effettuare la cura/gestione del catetere urinario

Gestire l'incontinenza urinaria

CUT OFF > 200

N\l

CONGRESSO NAZIONALE U
FNOPI

Aiutare, assistere alla mobilizzazione

Monitorare il rischio di caduta




1500 DIAGNOSI INFERMIERISTICHE NURSING SENSITIVE OUTCOME [

Alterata funzionalita del sistema urinario (ritenzione Funzionalita del sistema urinario 09.08.2024 2050 10.08.2024 00-19

aiuto/indipendente con sedia a rotelle) [E]

Alterazione del sistema cardiovascolare

(colorazione alterata/temperatura alterata/edemi) Perfusione tissutale nellanorma  15.08.2024 11:56  16.08.2024 18:25
[C]

Rischio di alterazione dello stato nutrizionale

(bisognoso di aiuto/dipendente) [E]

urinaria/oliguria) [E] nella norma
1000 : Alterata funzionalita del sistema respiratorio
. P Respirazione efficace 09.08.2024 20:50  12.08.2024 22:58
(ventilazione inv) [A/B]
e Adesic.me alle indicazioni sui liquidi da assumere, Ade.si.one alle indicazioni Sl.Ji 09.08.2024 2050 13.08.2024 18:31
compliance [E] liquidi da assumere, compliance
Raggi tabilita dei
Alterazione dei parametri vitali [C] aggiingere stabiiia del 11082024 16:13  15.08.2024 11:56
parametri
0 . ) Funzionalita dell'apparato
8 g = i) S ] g g 14 g g o 14 = Alterazione della defecazione [E] o 15.08.2024 11:56  16.08.2024 05:16
- 3 5 g 5] 2 g 5 g 2 g 5 &§ 2 g gastrointestinale nella norma
g = g 3 3 & § § = g § 8 § g% @8
o= < < @A =< < ) . < o o] = Alterata funzionalita del sist iratorio (t
8 e 3 g @ A § § B g § € 8 g §  [|Aeranihnzionatadelsistema respiratorio (fosse o i azione eficace 15.08.2024 11:57  16.08.2024 05:16
= s o o b 3 &b g g = = o0 [ inefficace) [A/B]
] G < =
5 g g g ': '3 % é 'g 2; % B Secrezione [A/B] Respirazione efficace 15.08.2024 11:56  16.08.2024 05:16
. 5 - 5 5 g g E & 3§ 8 - ta d
] 9] Alterata deambul ta d
S g 5 ° 8 & H E = erata deambulazione (necessita di Capace di muoversi 07.08.2024 11:44  16.08.2024 18:25
g 5 £ 2 2 o 3 £
=] = < © - o= o
2 < g 5 a £
< S = o
2 < O
<

Alterazione dei parametri vitali
Alterazione dello stato psicologico
Adattamento/coping inefficace

Adeguato stato nutrizionale 16.08.2024 18:26  17.08.2024 08:47

Deficit nella capacita di prendersi cura di sé
Alterata funzionalita del sistema urinario
Alterata funzionalita del sistema respiratorio
Rischio di alterazione dello stato nutrizionale
Alterazione del sistema cardiovascolare
Processo cognitivo nei limiti della norma

Adesione alle indicazioni sui liquidi da assumer...

Conclusioni

[ risultati iniziali indicano miglioramenti nella completezza e chiarezza della documentazione
infermieristica, interconnessione con le tecnologie in area critica, adesione agli standard JCI,
strutturazione delle consegne, migliorando la presa In carico dei bisogni assistenziali e
I'approccio multiprofessionale.

Note Bibliografiche Guida Introduttiva, Centro Italiano per la Ricerca e Sviluppo ICNP™, 2023
https://www.icnp.center/italy/1140-2/
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