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PREMESSA

I Laboratori professionali rappresentano una modalita di apprendimento attivo dello studente attraverso
I’esperienza simulata in un ambiente protetto, dove ogni studente ha I’opportunitda di sperimentarsi
nell’apprendimento di abilita e capacita gestuali, relazionali, organizzative e di problem solving.

Il Laboratorio professionale permette allo studente di prepararsi all’esperienza di tirocinio e ne riduce
I’impatto emotivo nelle successive situazioni reali; inoltre I’acquisizione in simulazione di abilita e compe-
tenze garantisce la sicurezza degli assistiti durante i tirocini clinici.

Il Laboratorio professionale rappresenta il primo momento di integrazione tra le conoscenze teoriche e la lo-
ro concreta applicazione nella pratica clinica; lo studente deve frequentare almeno il 75% delle lezioni
degli Insegnamenti professionalizzanti MED/45 e ’Insegnamento di Farmacologia del 1° e 2° anno di
Corso per i rispettivi Laboratori. L’attivita di Laboratorio Professionale 1 ¢ propedeutica all’ingresso in
tirocinio clinico del primo anno di Corso.

Lo studente del 1° anno che frequenta le attivita di Laboratorio Professionale 1, al termine di ogni at-
tivita, dovra superare un test di apprendimento delle conoscenze relative all’argomento trattato in La-
boratorio. Lo studente, che non superera il suddetto test, si presentera all’esame di idoneita con un
“debito formativo’ da sanare prima dell’inizio della prova d’idoneita.

I Seminari I e II prevedono ulteriori contenuti teorici ad integrazione delle attivita curriculari e

I’approfondimento di argomenti trattati nei Laboratori professionali.

METODOLOGIA

L’attivita di Laboratorio si svolge in setting attrezzati a piccoli gruppi di studenti, ed € condotta dal titolare
dell’Insegnamento con funzioni di supervisione, coadiuvato dai Coordinatori didattici, con la collaborazione
di professionisti clinici esperti e peer educator. L’apprendimento ¢ facilitato dall’utilizzo di strumenti e ausili
tecnologici a supporto dell’attivita didattica, quali: manichini/simulatori, parti di manichini/simulatori, presi-
di medico-chirurgici specifici, video dimostrativi, ecc... Le attivita di Laboratorio includono sedute di ragio-
namento clinico e di pianificazione assistenziale, simulazione e role playing. I Seminari I e II si svolgono in

aula e prevedono lezioni frontali.

PRESENZA

Lo studente ha I’obbligo di frequenza del 100% alle attivita dei Laboratori professionali. Il recupero obbliga-
torio delle eventuali assenze, che comunque non possono superare il 20%, vengono concordate con il Do-
cente titolare dell’Insegnamento. Lo studente impossibilitato a partecipare al Laboratorio deve informare
tempestivamente il Docente titolare dell’Insegnamento. E possibile lo scambio alla pari tra studenti dei di-

versi gruppi, previa autorizzazione da parte del Docente titolare dell’Insegnamento. Deve essere garantita la

massima puntualita e I’abbigliamento appropriato. I Seminari I e II prevedono la frequenza di almeno il 75%.
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VALUTAZIONE CERTIFICATIVA

L’attivita di Laboratorio professionale e dei Seminari I e II prevede la valutazione certificativa del raggiun-

gimento delle competenze acquisite. Si riportano di seguito le modalita di valutazione:
LABORATORIO PROFESSIONALE 1

La valutazione dell’apprendimento avviene al termine delle 30 ore di Laboratorio professionale 1.

Tale valutazione/idoneita risulta propedeutica all’ingresso in Tirocinio.

Lo studente deve illustrare la procedura sorteggiata fra le seguenti:

Mobilizzazione della persona

Igiene del cavo orale + occhi + perineo

Rilevazione dei parametri vitali

L’ECG

Ossigeno terapia + Areosol terapia

SNG: introduzione

Gestione della nutrizione enterale

Medicazione ferita chirurgica

Cateterismo vescicale a permanenza: introduzione

1 0 Cateterismo vescicale ad intermittenza: introduzione

11. Cateterismo vescicale: gestione e raccolta campione d’urine
12. Clistere evacuativo

13. Gestione della terapia parenterale: intramuscolo

14. Gestione della terapia parenterale: sottocutanea, intradermica
15. Gestione della terapia insulinica e glicemia capillare

16. Introduzione CVP + gestione linea infusionale

17. Emocultura

18. Gestione degli accessi venosi: prelievo venoso.

19. Gestione degli accessi venosi: terapia endovenosa.

WVWONU A WD~

Di ogni procedura deve essere esplicitato in modo esaustivo: definizione, responsabilita, scopo ed
indicazioni, preparazione e valutazione della persona, risorse necessarie, fasi della procedura,
assistenza alla persona, rischi e complicanze, registrazione/documentazione. 11 tempo massimo
di esposizione ¢ di 20 minuti.
Lo studente che non ha superato il/i test di apprendimento delle conoscenze delle attivita di
Laboratorio, dovra esporre la/e procedura/e mancante/i

e poi iniziare la prova d’idoneita vera e propria.

L’idoneita ¢ attribuita quando lo studente illustra la Procedura ed esplicita in modo e corretto i con-
tenuti irrinunciabili (LAP: Livelli Accettabili di Performance) dimostrando le competenze del ra-

gionamento clinico. Sono garantite due prove per Sessione d’esame.



LABORATORIO PROFESSIONALE 2 + SEMINARIO I

Laboratorio Professionale 2:

La valutazione dell’apprendimento ¢ orale e prevede la soluzione di un micro caso, sorteggiato tra i
N.50 disponibili. Il micro caso puo prevedere: la pianificazione assistenziale, I’esposizione di una
procedura, il calcolo del dosaggio farmacologico adulto/pediatrico. 1l tempo a disposizione ¢ di 15
minuti. La prova ¢ valida quando lo studente indica la risoluzione corretta del caso, dimostrando
competenze di ragionamento clinico ed espone in modo completo la procedura. Sono garantite due

prove per Sessione d’esame. L’idoneita ¢ valida la sessione d’esame.

Seminario I:

La valutazione dell’apprendimento avviene tramite un test composto di norma da n. 30 domande a
risposta multipla e/o aperte, relative agli argomenti trattati durante i Seminari di approfondimento 1.
Il tempo a disposizione ¢ di 40 minuti. La prova ¢ da considerarsi idonea se le risposte esatte saran-
no pari o superiori a n.21

La prova ¢ valida una sessione d’esame. Sono garantite due prove per sessione d’esame.



LABORATORIO PROFESSIONALE 3 + SEMINARIO II

Laboratorio Professionale 3:

La valutazione dell’apprendimento avviene tramite un test composto di norma da n. 30 domande a
risposta multipla e/o aperte, relative agli argomenti trattati durante il Laboratorio professionale II1.
Il tempo a disposizione ¢ di 40 minuti. La prova ¢ da considerarsi idonea se le risposte esatte saran-
no pari o superiori a n.21

La prova ¢ valida la sessione d’esame. Sono garantite due prove per sessione d’esame.

Seminario II:

La valutazione dell’apprendimento avviene tramite un test composto di norma da n. 30 domande a
risposta multipla e/o aperte, relative agli argomenti trattati durante i Seminari di approfondimento II.
Il tempo a disposizione ¢ di 40 minuti. La prova ¢ da considerarsi idonea se le risposte esatte saran-
no pari o superiori a n.21

La prova ¢ valida la sessione d’esame. Sono garantite due prove per sessione d’esame.






LABORATORIO PROFESSIONALE 1° ANNO

Titolare dell’Insegnamento:

- Sede di Cesena: Grisanti Erica - erica.grisanti@unibo.it
- Sede di Rimini: Marsili Caterina - caterina.marsili2(@unibo.it

Laboratorio professionale Attivita Ore
/Modelli funzionali M. Gordon
CURA DELLA PERSONA — Rifacimento letto occupato 3
Modello‘ Eun;ignale di attivita Igiene e vestizione del paziente
ed esercizio fisico Mobilizzazione del paziente 3
FUNZIONE CARDIO Rilevazione dei parametri vitali 3
CIRCOLATORIA E Esecuzione dell’elettrocardiogramma 3
RES.PIRAT.O RIA N Modellq Gestione O2 terapia 2
funzionale di attivita ed eserci- Gestione A 1 .
Zio fisico estione Areosolterapia
ALIMENTAZIONE, Inserimento e gestione del Sondino Naso 3
NUTRIZIONE E Gastrico
INTEGRITA CUTANEA — Gestione della nutrizione enterale
Modello nutrizionale e metabo- Medicazione della ferita chirurgica 3
lico
ELIMINAZIONE URINARIA Inserimento e gestione del catetere vesci- 4
ED INTESTINALE — Modello cale a permanenza e del catetere vescicale
di eliminazione a intermittenza.
Raccolta del campione di urine.
Somministrazione del clistere evacuativo
GESTIONE DELLA TERA- Gestione della terapia parenterale: intra-
PIA ED ACCESSI VENOSI muscolo, sottocutanea e intradermica, gli-
PERIFERICI - Modello per- cemia capillare
cezione e gestione della salute Gestione degli accessi venosi: CVP, tera- 3
pia endovenosa, linee infusionali
Gestione degli accessi venosi: prelievo 2
venoso, emocoltura.
Totale ore 35




LABORATORIO PROFESSIONALE 2° ANNO

Titolare dell’Insegnamento:

- Sede di Cesena: Ceccaroni Giovanni — giovanni.ceccaroni4(@unibo.it

- Sede di Rimini: Pierboni Lara - lara.pierboni2@unibo.it

Laboratorio professionale /Modelli fun- Attivita Ore
zionali M. Gordon
PROCEDURE DIAGNOSTICO - Assistenza alla persona sottopo- 3
TERAPEUTICHE - Modello attivita ed e- sta a: toracentesi, paracentesi e
sercizio fisico rachicentesi
Assistenza alla persona con ap- 3
parecchi gessati, fasciatura e
bendaggi
Assistenza alla persona sottopo-
sta ad artrocentesi
Assistenza alla persona con 3
stomia respiratoria
ELIMINAZIONE URINARIA ED Assistenza alla persona con 3
INTESTINALE — Modello di eliminazione stomie intestinali ed urinarie
Assistenza alla persona con 3
drenaggi cavitari e intra tissutali
GESTIONE DELLA TERAPIA Assistenza alla persona con ac- 3
INFUSIONALE — Modello nutrizionale e cessi venosi centrali, linee e
metabolico pompe infusionali
GESTIONE DELLA TERAPIA - Modello Gestione della terapia farmaco- 3
percezione e gestione della salute logica adulti e pediatrica: do-
saggi
IL RAGIONAMENTO CLINICO/ Il ragionamento clinico 9
PIANIFICAZIONE ASSISTENZIALE La pianificazione assistenziale
Totale ore | 30




SEMINARI DI APPROFONDIMENTO I

Titolare dell’Insegnamento:

- Sede di Cesena: Floris Romina - romina.floris@unibo.it
- Sede di Rimini: Pruccoli Ilaria — ilaria.pruccoli2 @unibo.it

TITOLO SEMINARIO Ore
1. | Gestione del rischio clinico 4
2. | Gestione degli emocomponenti 3
3. | Gestione dei rischi legati alla terapia farmacologica e farmaci 3
stupefacenti

4. | Assistenza alla persona con ferite difficili 3
5. | Assistenza alla persona sottoposta a dialisi 3
6. | Assistenza alla persona con malattia oncologica 4
7. | Assistenza al paziente con problemi neurochirurgici 4

Totale ore 24
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LABORATORIO PROFESSIONALE 3° ANNO

Titolare dell’Insegnamento:

- Sede di Cesena: Paci Giulia — giulia.paci7@unibo.it
- Sede di Rimini: Garattoni Denise — denise.garattoni2(@unibo.it

Laboratorio professionale /Modelli Attivita Ore
funzionali
M. Gordon

ASSISTENZA ALLA PERSONA Valutazione del paziente 3

CON POLITRAUMA Mobilizzazione del paziente
Utilizzo dei presidi di immobiliz-
zazione

ASSISTENZA ALLA PERSONA Lettura ed interpretazione 3

CON PROBLEMI del’ECG

CARDIOCIRCOLATORI

ASSISTENZA ALLA PERSONA Assistenza alla persona con venti- 3

CON INSUFFICIENZA RESPIRA- lazione non invasiva

TORIA ACUTA Assistenza alla persona con venti- 3
lazione invasiva

ASSISTENZA ALLA PERSONA Accertamento infermieristico ed 3

CON SEPSI assistenza alla persona con sepsi
in area critica

LA RELAZIONE D’AIUTO La comunicazione efficace 4
L’educazione terapeutica — il self 4
care
La gestione del lutto 4
La gestione del paziente 4
aggressivo

Totale ore | 31
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SEMINARI DI APPROFONDIMENTO 11

Titolare dell’Insegnamento:
- Sede di Cesena: Gabetti Annalisa — annalisa.gabetti(@unibo.it

- Sede di Rimini: Comanducci Elisabetta - elisabett.comanduc2@unibo.it

TITOLO SEMINARIO Ore
La donazione d’organo ed 1 trapianti 5
La medicina di genere 4
La violenza di genere e le situazioni di 4
abuso
Assistenza alla persona con ustioni 4
Avvelenamenti e intossicazioni 3
Le cure palliative 4
Totale ore 24




ALLEGATI

Di seguito sono riportate le
Schede di sintesi per singolo Modulo
dei
Laboratori Professionali 1-2 -3
e dei
Seminari di approfondimento I e II,

ai quali lo studente deve fare riferimento.
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LABORATORIO
PROFESSIONALE 1




MODULO 1 - CURA DELLA PERSONA

RIFACIMENTO DEL LETTO OCCUPATO
IGIENE e VESTIZIONE DEL PAZIENTE

Obiettivi * Rifare un letto occupato

* QGarantire la privacy del paziente nell’esecuzione delle cure igieniche

» Effettuare igiene del cavo orale, del perineo del paziente allettato totalmente
dipendente cosciente e incosciente

* Posizionare il presidio assorbente al paziente

* Vestire/svestire il paziente non autosufficiente

Prerequisiti Conoscenze relative a:

* Tecnica di rifacimento del letto vuoto e del letto occupato

* Tecnica del bagno a letto (capelli, viso, occhi, cavo orale, naso, orecchie,
tronco, ombelico, perineo, mani, piedi) nel paziente totalmente dipendente
cosciente/incosciente

* Tecnica di vestizione/svestizione del paziente non autosufficiente

*  Unita del paziente

* Igiene delle mani

* Valutazione del grado di autonomia del paziente (scala di Barthel, ADL)

*  Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di * P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
riferimento che, Zanichelli, 2018. Scheda 9, 15, 20
* Linee Guida ICCM. Eye Care for Critically Il Adults, 2014

*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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MODULO 1 - CURA DELLA PERSONA
MOBILIZZAZIONE DEL PAZIENTE

Obiettivi * Posizionare/spostare il paziente totalmente dipendente nel letto
e Trasferire il paziente parzialmente/totalmente dipendente: dal letto alla car-
rozzina e viceversa, dalla barella al letto e viceversa
* Assistere il paziente nella deambulazione
* Garantire la sicurezza del paziente e dell’operatore
Prerequisiti Conoscenze relative a:

* Principi di biomeccanica, movimentazione manuale dei carichi

e Valutazione del bisogno di mobilizzazione del paziente

* Accertamento delle capacita motorie e del livello di autonomia del paziente
(scala di Barthel, ADL)

* Accertamento del rischio di caduta

* Tecnica di posizionamento del paziente totalmente dipendente in posizione
supina, prona, laterale, ortopnoica, Fowler, semi-Fowler, Trendelenburg, an-
ti-Trandelenburg

* Tecnica di spostamento del paziente nel letto

* Tecnica di trasferimento del paziente parzialmente/totalmente dipendente: dal
letto alla carrozzina e viceversa; dalla barella al letto e viceversa

* Tecnica di deambulazione assistita

* Gli ausili usati per il posizionamento, il trasferimento e la deambulazione del
paziente

* Igiene sociale delle mani

Bibliografia di
riferimento

e L. Saiani, A. Brugnolli, Trattato di cure infermieristiche, Sorbona, 2013, 11
edizione. Capitolo 11, 15

* P. Albinelli, K. Cottafavi, P. Ferri, L’infermiere tra teoria e prassi, Athena,
2008. Capitolo 8

* http://elearning.sicurezza.unibo.it

* Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76

16



MODULO 2 - FUNZIONE CARDIO-CIRCOLATORIA

RILEVAZIONE DEI PARAMETRI VITALI

E RESPIRATORIA

Obiettivi * Rilevare i parametri vitali (PA non invasiva, FC, FR, SpO2, temperatura) e
loro alterazioni
Prerequisiti Conoscenze relative a:

Cenni di fisio-patologia dell’apparato cardiovascolare, respiratorio, termore-
golativo

Definizione di parametri vitali (TC, FC, FR, spO2, PA, dolore)

Tecnica di rilevazione della pressione arteriosa mediante sfigmomanometro
Tecnica di rilevazione della frequenza cardiaca

Tecnica di rilevazione della spO2 tramite pulsossimetro

Tecnica di rilevazione della temperatura corporea

Igiene delle mani

Bibliografia di
riferimento

P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 30, 31, 35, 40, 44. Capitolo 5
Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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MODULO 2 - FUNZIONE CARDIO-CIRCOLATORIA

E RESPIRATORIA

ESECUZIONE DELL’ELETTROCARDIOGRAMMA

Obiettivi

¢ Produrre ECG a 12 derivazioni

Prerequisiti

Conoscenze relative a:

* Cenni di anatomo-fisiologia del sistema cardiovascolare
* Tecnica di esecuzione dell’ECG a 12 derivazioni
* Leonde del’ECG

Bibliografia di
riferimento

* P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 101

* Dale Dubin, Interpretazione dell’ ECG, Editore Monduzzi, 2008

* Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 2 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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MODULO 2 - FUNZIONE CARDIO-CIRCOLATORIA
E RESPIRATORIA

GESTIONE DELL’OSSIGENOTERAPIA E DELL’AEROSOLTERAPIA

Obiettivi * Somministrare ossigenoterapia attraverso i diversi tipi di presidi
* Somministrare aerosolterapia

Prerequisiti Conoscenze relative a:

e Tecnica di somministrazione dell’ossigenoterapia attraverso flussimetro e i
diversi presidi (cannule nasali, maschera semplice, ventimask, maschera con
sacchetto di riserva parziale)

* Tecnica di erogazione dell’aerosolterapia

* Proprieta e caratteristiche dell’ ossigeno

* Rilevare la FR, spO2

Bibliografia di * P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
riferimento che, Zanichelli, 2018. Scheda 59, 117
*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede Durata: 2 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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MODULO 3 - ALIMENTAZIONE, NUTRIZIONE E
INTEGRITA CUTANEA

INSERIMENTO E GESTIONE DEL SONDINO NASO-GASTRICO
GESTIONE DELLIA NUTRIZIONE ENTERALE

Obiettivi * Inserire e rimuovere il SNG

*  Valutare il corretto posizionamento del SNG

*  Valutare il ristagno gastrico

*  Somministrare la nutrizione enterale tramite SNG/PEG

Prerequisiti Conoscenze relative a:

* Cenni di anatomo-fisio-patologia dell’apparato digerente

e Accertamento dello stato nutrizionale del paziente e indicazioni
all’inserimento del SNG

*  Vari tipi di SNG: nutrizionale e da svuotamento

e Tecnica d’inserimento e rimozione del SNG

* Gestione del SNG e della PEG

* Gestione della NE: somministrazione, sorveglianza e conservazione delle mi-
scele, linee infusionali, pompe enterali

* Igiene delle mani

* Igiene del cavo orale e nasale

*  Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di e P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
riferimento che, Zanichelli, 2018. Scheda 136, 138

* Linee guida SINPE per la Nutrizione Artificiale Ospedaliera, 2002

*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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MODULO 3 - ALIMENTAZIONE, NUTRIZIONE
E INTEGRITA CUTANEA

MEDICAZIONE DELLA FERITA CHIRURGICA

Obiettivi * Eseguire medicazione della ferita chirurgica con tecnica “no touch” e con

preparazione del campo sterile.

Prerequisiti Conoscenze relative a:

* Cenni di anatomia della cute
e Tecnica di esecuzione della medicazione della ferita chirurgica a piatto

rurgica
e Preparazione del campo sterile
*  Smaltimento dei rifiuti

e Valutazione di segni e sintomi d’infiammazione e infezione della ferita chi-

Bibliografia di * P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-

riferimento che, Zanichelli, 2018. Scheda 14

* Procedure aziendali — AUSL Romagna

e Linee Guida CDC per la prevenzione delle infezioni del sito chirurgico, 2017

Tempi e sede Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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MODULO 4 - ELIMINAZIONE URINARIA E INTESTINALE

INSERIMENTO E GESTIONE DEL CATETERE VESCICALE A
PERMANENZA E DEL CATETERE VESCICALE A INTERMITTENZA.
RACCOLTA DEL CAMPIONE DI URINE

Obiettivi » Inserire, gestire e rimuovere il catetere vescicale a intermittenza e a perma-
nenza nel rispetto dell’ asepsi

* Eseguire lavaggi/irrigazioni vescicali

* Raccogliere un campione di urina sterile da catetere

Prerequisiti Conoscenze relative a:

* Cenni di anatomo-fisiologia dell’apparato escretore

* Valutazione del bisogno di eliminazione urinaria: valutazione della necessita
d’inserimento del CV e delle possibili alternative al catetere vescicale (con-
dom, cateterismo estemporaneo, pannolone)

* Tecnica d’inserimento e rimozione del CV

* Gestione del CV, prevenzione delle infezioni del tratto urinario associate a
catetere

e Tecnica d’inserimento e gestione del CV a intermittenza nel paziente auto-
nomo e nel paziente dipendente

e (Caratteristiche dell’urina e alterazioni

e Caratteristiche del catetere vescicale (diametro, numero di vie, materiale, ti-
po) e del sistema di raccolta

* Igiene perineale

* Preparazione del campo sterile

* Modalita di conservazione e invio al laboratorio di campioni urinari per esa-
mi chimico - fisici, colturali e citologico

*  Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di * Infezioni delle vie urinarie nell'adulto. Linee Guida Regione Emilia - Roma-

riferimento gna, 2010

e P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 58, 139, 140, 143, 144, 145

* Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede Durata :3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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MODULO 4 - ELIMINAZIONE URINARIA E INTESTINALE
SOMMINISTRAZIONE DEL CLISTERE EVACUATIVO

Obiettivi * Somministrare un clistere di pulizia a piccolo e grande volume.
* Eseguire svuotamento manuale del materiale fecale.
Prerequisiti Conoscenze relative a:

* Cenni di anatomo-fisio-patologia intestinale

* Tecnica di esecuzione del clistere a piccolo e grande volume
* Igiene delle mani

* Posizione di Sims

* Igiene perineale

* Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di
riferimento

* P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 125, 129
*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 2 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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MODULO 5 - GESTIONE DELLA TERAPIA
E ACCESSI VENOSI PERIFERICI

GESTIONE DELLA TERAPIA PARENTERALE:

INTRAMUSCOLO, SOTTOCUTANEA E INTRADERMICA,

GLICEMIA CAPILLARE

Obiettivi * Somministrare i farmaci per via parenterale (intramuscolare, sottocutanea, in-
tradermica)
*  Monitorare la glicemia capillare e somministrare la terapia insulinica
Prerequisiti Conoscenze relative a:

Concetti di farmacologia generale

Le vie di somministrazione della terapia parenterale, complicanze connesse
alle procedure

Tecnica di esecuzione del prelievo capillare

Terapia insulinica: tipologia, somministrazione, conservazione

Applicare la regola delle 7 G

Precauzioni standard

Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di .
riferimento

P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 32, 78, 79, 86

Linee di indirizzo per la gestione clinica dei farmaci. Revisione del documen-
to "Procedura regione Emilia-Romagna per la gestione clinica dei farmaci -
Rev. 02-2010”

Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede Durata: 4 ore

Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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MODULO 5 - GESTIONE DELLA TERAPIA

E ACCESSI VENOSI PERIFERICI

GESTIONE DEGLI ACCESSI VENOSI: CVP, TERAPIA ENDOVENOSA,

LINEE INFUSIONALI
Obiettivi Inserire e gestire il CVP
Preparare la linea infusionale
Prerequisiti Conoscenze relative a:

Cenni di anatomia del sistema circolatorio
Tecnica d’inserzione e gestione del CVP
Concetti di farmacologia generale
Applicare la regola delle 7 G
Preparazione della linea infusionale
Precauzioni standard

Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di
riferimento

P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 49, 53, 66, 67, 76, 97

Prevention of Intravascular Catheter-Related Infections, Linee Guida CDC,
2011

Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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MODULO 5 - GESTIONE DELLA TERAPIA
E ACCESSI VENOSI PERIFERICI

GESTIONE DEGLI ACCESSI VENOSI:
PRELIEVO VENOSO, EMOCOLTURA

* Eseguire prelievo venoso
Obiettivi » Eseguire emocoltura da puntura venosa periferica

Prerequisiti Conoscenze relative a:

* Cenni di anatomia del sistema circolatorio

* Tecnica di esecuzione di prelievo venoso

* Tecnica di esecuzione di emocoltura da puntura venosa

* Le modalita di conservazione e invio al laboratorio dei campioni venosi
*  Precauzioni standard

*  Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di * P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
riferimento che, Zanichelli, 2018. Scheda 49, 53, 66, 67, 76, 97
¢ Prevention of Intravascular Catheter-Related Infections, Linee Guida CDC,
2011

*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede Durata: 2 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76

26



27



Obiettivi

Assistere il paziente durante I’esecuzione delle punture esplorative.
Raccogliere campioni biologici per esami chimico-fisici, citologici, colturali.
Garantire I’asepsi nell’esecuzione delle procedure.

Prerequisiti

Conoscenze relative a:

Cenni di anatomia e fisiologia del SNC, digestivo e respiratorio

Cosa sono le punture esplorative (toracentesi, paracentesi, rachicentesi) e
quali sono le loro indicazioni e complicanze

Rilevazione dei parametri vitali

Preparazione del paziente e tecnica di esecuzione delle procedure

Asepsi e controllo delle infezioni

Precauzioni standard

Modalita di conservazione e invio in laboratorio dei campioni biologici
Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di
riferimento

P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 120, 133, 153
Procedure aziendali — AUSL Romagna (I0/PO1/22)

Brunner- Suddarth, Infermieristica medico-chirurgica CEA 5° ediz, 2017

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

*  Applicare un bendaggio
* Assistere nell’applicazione di un apparecchio gessato.
* Assistere nell’esecuzione dell’ artrocentesi garantendo 1’asepsi.

Prerequisiti

Conoscenze relative a:

* Cenni di anatomo-fisio-patologia del sistema muscolo-scheletrico

* Le immobilizzazioni temporanee e permanenti: trazioni, gesso e bendaggi
* Tecnica di esecuzione d’immobilizzazioni e artrocentesi

* Complicanze legate alle procedure e misure preventive

* Asepsi e controllo delle infezioni

*  Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di
riferimento

* P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 92, 150

* Pamela Lynn, Manuale di tecniche e procedure infermieristiche di Taylor.
Un approccio al processo di nursing, ed. Piccin, 2016. Capitolo 9

* Audrey Berman, Shirlee Snyder, Christina Jackson, Nursing clinico. Tecniche
e procedure di Kozier, EdiSES, 2012. Capitolo 31-32

*  Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; Quinta edizione; CEA,
2017. Capitolo 41

* S. Agosta, R. Signani, L. Casadio. Manuale delle procedure infermieristiche,
Minerva medica, 2015, II edizione

* Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

Aspirare le secrezioni respiratorie per via naso/oro/endotracheale con circuito
aperto e chiuso.

Eseguire medicazione della tracheostomia, sostituzione cannula e controcan-
nula.

Raccogliere campione di secrezioni e inviarlo in laboratorio.

Prerequisiti

Conoscenze relative a:

Cenni di anatomo-fisiologia dell’apparato respiratorio

Valutazione del bisogno di aspirazione delle vie aeree

Vari tipi di cannule tracheali, caratteristiche e complicazioni legate alla tra-
cheostomia.

Rilevazione dei parametri vitali (FC, FR, spoO2, PA)

Igiene del cavo orale

Asepsi e controllo delle infezioni

Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di
riferimento

P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 107, 108, 121

Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; Quinta edizione; CEA,
2017. Capitolo 21

AARC Clinical Practice Guidelines. Endotracheal Suctioning of Mechanical-
ly Ventilated Patients With Artificial Airways, 2010

Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

* Eseguire igiene della stomia intestinale e urologica.

* Sostituire il sistema di raccolta (monopezzo, due pezzi) delle feci e delle
Urine.

» Eseguire I’irrigazione intestinale

Prerequisiti

Conoscenze relative a:

* Cenni di anatomo-fisiologia dell’apparato digerente e dell’apparato urinario

* Tipi di stomia intestinale e urinaria

* Isistemi di raccolta (monopezzo, due pezzi) delle feci e delle urine

* Prevenzione e riconoscimento delle complicanze a livello dello stoma (ede-
ma, necrosi, infezione, prolasso, stenosi)

* Tecnica d’igiene della stomia e sostituzione del sistema di raccolta

* Tecnica d’irrigazione intestinale

*  Precauzioni standard

*  Controllo delle infezioni

*  Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di
riferimento

* P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 126, 128, 130, 137, 147

*  Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; Quinta edizione; CEA,
2017. Capitolo 48, 55

*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi * Gestire il drenaggio toracico e addominale: valutazione del corretto funzio-
namento e ancoraggio, medicazione, sostituzione del sistema di raccolta.
» Raccogliere campione di materiale drenato e inviarlo in laboratorio.

Prerequisiti Conoscenze relative a:

e Vari tipi di drenaggio toracico (Pleurevac, valvola di Heimlich) e di drenag-
gio addominale (Penrose, Kherr, Jackson-Pratt)

e Tecnica di medicazione della ferita chirurgica

* Valutazione del materiale drenato

* Modalita di conservazione e invio in laboratorio di campioni biologici

e Asepsi e controllo delle infezioni

e Precauzioni standard

*  Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di * P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-

riferimento che, Zanichelli, 2018. Scheda 113

e Luisa Saiani, Anna Brugnolli, Trattato di cure infermieristiche, Sorbona,
2013, II edizione. Capitolo 27

*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286

Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

*  Gestire la terapia infusionale da CVC, PICC, Midline: seconda in-
fusione, medicazione, lavaggio, sostituzione linee infusionali, ge-
stione pompe infusionali

* Eseguire prelievo venoso da CVC, PICC, Midline

* Assistere il paziente nel posizionamento di CVC, PICC, Midline

¢ Rimuovere CVC, PICC, Midline

Prerequisiti

Conoscenze relative a:

¢ Cenni di anatomo-fisiologica del sistema cardiovascolare

* Diversi tipi di catetere vascolare (PICC, Midline, CVC), caratteri-
stiche, sedi d’inserzione

* Dispositivi per infusione: reservoir, deflussori, prolunghe, regola-
tori di flusso, pompe volumetriche, pompe siringa, pompe elasto-
meriche

* Tecnica d’incannulamento di una vena periferica e di una vena
centrale nel rispetto dell’asepsi

* Complicanze connesse alla venipuntura, terapia infusionale (flebi-
te, infezione, occlusione, infiltrazione e stravaso, sovraccarico cir-
colatorio) e misure preventive

* Complicanze connesse all’impianto di CVC, PICC, Midline

* Farmacologia generale: tipi di soluzioni, incompatibilita tra far-
maci e soluzioni

» Riferimenti legislativi e responsabilita dell’infermiere nella som-
ministrazione della terapia

* Somministrazione sicura dei farmaci (caratteristiche della prescri-
zione, regola delle 7G)

* Modalita di conservazione e invio in laboratorio di campioni ve-
nosi

* Precauzioni standard

*  Smaltimento dei rifiuti

Bibliografia di riferimen-
to

e P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure in-
fermieristiche, Zanichelli, 2018. Scheda 96

e Luisa Saiani, Anna Brugnolli, Trattato di cure infermieristiche,
Sorbona, 2013, II edizione. Capitolo 28

e Prevention of Intravascular Catheter-Related Infections, Linee
Guida CDC, 2011

e Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

* Eseguire calcoli sul dosaggio dei farmaci, velocita e tempi d’infusione.

* Impostare uno schema terapeutico sulla base di una prescrizione infusionale.

» Eseguire calcoli sul bilancio idroelettrolitico.

Prerequisiti

Conoscenze relative a:

* Sistema metrico e unita di misura piu utilizzate per i farmaci.
* Valutazione del volume dei liquidi: introiti e perdite

Bibliografia di
riferimento

* G. Ledonne, S. Tolomeo, Calcoli e dosaggi farmacologici. CEA, 2014

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi » Stilare un piano di assistenza per il paziente adulto affetto da patologia medi-
ca/medica specialistica.
» Stilare un piano di assistenza per il paziente adulto affetto da patologia chi-
rurgica.
* Partecipare alle sedute di ragionamento clinico: ambito medico/medico spe-
cialistico, chirurgico.
Prerequisiti Conoscenze relative a:

*  Processo di assistenza infermieristica
* Ragionamento clinico
* Infermieristica dell’area medica e chirurgica

Bibliografia di
riferimento

*  Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; Quinta edizione; CEA,
2017

* T. H. Herdman, S. Kamitsuru, Diagnosi infermieristiche NANDA-I, Defini-
zioni e Classificazioni 2018-2020, CEA, 2018, XI edizione

* J. M. Wilkinson, Diagnosi infermieristiche con NOC e NIC, CEA, 2017, II
edizione

* Eventuale bibliografia suggerita dal Docente/i

Tempi e sede

Durata: 9 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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GESTIONE DEL RISCHIO CLINICO

Obiettivi

Conoscere ed approfondire i principali temi normativi ed assistenziali
inerenti la sicurezza delle cure che coinvolgono il professionista infer-
miere;

Conoscere le modalita di approccio per considerare 1’errore o il near
miss, una opportunita di apprendimento e di miglioramento;

Presentare e discutere le modalita di prevenzione e riduzione del ri-
schio;

Conoscere i diversi metodi e strumenti per I’identificazione, 1’analisi e
la gestione del rischio,

Bibliografia di
riferimento

Charles Vincent "La sicurezza del Paziente" Ed Springer. Milano, 2011
Martini M., Pelati C., La gestione del rischio clinico. McGraw-Hill, Milano,
2011.

Sicurezza dei pazienti e gestione del rischio clinico: Manuale per la forma-
zione degli operatori sanitari. Ministero della Salute

Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede

Durata: 4 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b
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GESTIONE DEGLI EMOCOMPONENTI

Obiettivi

» Conoscere le diverse fasi del processo di gestione della terapia trasfu-
sionale:

1. La richiesta di emocomponenti: compilazione della richiesta, pre-
lievo del campione, invio del campione e della richiesta, ritiro delle u-
nita trasfusionali

2. Trasporto e conservazione di sangue ed emocomponenti

3. Trasfusione: identificazione del paziente e controllo delle unita,
infusione

4. 1l trattamento di eventuali reazioni trasfusionali

* Somministrare sangue ed emocomponenti nel rispetto dell’attuale legi-
slazione e della buona pratica di manipolazione degli emocomponenti
e riducendo i rischi trasfusionali.

Bibliografia di
riferimento

e P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 65

e Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; Quinta edizione; CEA,
2017. Capitolo 32

* Procedura aziendale — AUSL Romagna

* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente.

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b
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GESTIONE DEI RISCHI LEGATI ALLA TERAPIA FARMACOLOGICA

E FARMACI STUPEFACENTI

Obiettivi

Conoscere le fasi per una gestione sicura della terapia farmacologica. I
principali errori/rischi e modalita di prevenzione

Gestione dell’armadio farmaceutico: approvvigionamento, gestione
delle scorte, conservazione, controllo scadenze

Gestire in sicurezza: soluzioni concentrate elettrolitiche, farmaci LA-
SA FALA, campioni medicinali, farmaci personali,

Gestire 1 farmaci stupefacenti: modulari di approvvigionamento e di re-
stituzione, registro di carico e scarico, custodia.

Bibliografia di
riferimento

Raccomandazione sul corretto utilizzo delle soluzioni concentrate di cloruro
di potassio ed altre soluzioni contenenti potassio, raccomandazione n 1, 7,
marzo 2008

Raccomandazione Ministeriale LASA - FALA

Raccomandazione per la prevenzione della morte, coma o grave danno deri-
vati da errori in terapia farmacologica n. 7-10/09/2007
Procedure aziendali — AUSL Romagna

Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Raccomandazione sul corretto utilizzo delle soluzioni concentrate di cloruro
di potassio ed altre soluzioni contenenti potassio, raccomandazione n 1, 7,
marzo 2008

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b
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ASSISTENZA ALLA PERSONA CON FERITE DIFFICILI

Obiettivi

Gestire il paziente con lesione cutanea:

o Valutazione del paziente e della lesione
o Trattamento della lesione: detersione, debridment, medicazioni
avanzate, terapia a pressione negativa.

Bibliografia di
riferimento

* Le medicazioni avanzate per il trattamento delle ferite acute e croniche. Re-
gione Emilia - Romagna, 2016

*  Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; Quinta edizione; CEA,
2017. Capitolo 61

*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b
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ASSISTENZA ALLA PERSONA SOTTOPOSTA A DIALISI

Obiettivi

» Sviluppare competenze di pianificazione e gestione dell'assistenza alle
persone affette da insufficienza renale e cronica, con particolare inte-
resse a:

o Dialisi extracorporea e dialisi peritoneale: principi, differenze,
vantaggi e svantaggi, criteri di arruolamento

o Accessi vascolari per emodialisi: gestione infermieristica della
FAV e del CVC per dialisi

o Movimentazione del paziente dializzato e prevenzione delle ca-
dute: il problema dell’ osteodistrofia uremica

o Educazione terapeutica del paziente in dialisi: il problema della
dieta

o Cure palliative in dialisi

Bibliografia di
riferimento

*  Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; Quinta edizione; CEA,
2017. Capitolo 54

* Identificazione, prevenzione e gestione della malattia renale cronica
nell’adulto. Linee Guida FADOI, 2015

* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b
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ASSISTENZA AL PAZIENTE CON MALATTIA ONCOLOGICA

Obiettivi

» Sviluppare competenze di pianificazione e gestione dell'assistenza alle
persone affette da patologia neoplastica, con particolare interesse a:

o Relazione paziente-infermiere
o Gestione della chemioterapia: manipolazione, effetti collaterali,
stravaso

Bibliografia di
riferimento

e Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; Quinta edizione; CEA,
2017. Capitolo 15

* Linee Guida AIOM 2017. Anziano, Terapia Antiemetica, Cachessia Neopla-
stica, Terapia del dolore oncologico, Assistenza psicosociale

* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede

Durata: 4 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b
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ASSISTENZA AL PAZIENTE CON PROBLEMI NEUROCHIRURGICI

Obiettivi » Sviluppare competenze di pianificazione e gestione dell'assistenza alle
persone affette da:

o Patologie traumatiche cerebrali: ematoma extradurale, ematoma
sottodurale acuto e cronico, ematoma intraparenchimale

o Patologie spinali: ernia discale cervicale e lombare, stenosi
lombare, spondilolistesi, trauma vertebrale, neoplasia spinale

o Tumore cerebrale primitivo: glioma, meningioma, adenoma i-
pofisario

o Patologie cerebro-vascolari: malformazione artero-venosa, a-
neurisma cerebrale

o Ipertensione endocranica

Bibliografia di *  Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; Quinta edizione; CEA,
riferimento 2017. Unita 16

*  G. Staffa, Elementi di neurochirurgia, Timeo Editore, 2012

* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede Durata: 4 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b

43




44



Obiettivi

* Conoscere e applicare i principi per operare in sicurezza nel soccorso al poli-
traumatizzato.

e Conoscere e applicare i principi dell’immobilizzazione (immobilizzazione in
posizione fisiologica e patologica).

e Conoscere e applicare i presidi per I’immobilizzazione: collare cervicale, ta-
vola spinale, KED, scoop, immobilizzatori per arti, immobilizzatori a de-
compressione, accessori per I’immobilizzazione).

Bibliografia di
riferimento

* Advanced trauma life support (ATLS®): the ninth edition, 2012
* M. Chiaranda; Urgenze ed emergenze. Istituzioni; Piccin, 2016, IV edizione
*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

* Leggere e riconoscere le principali alterazioni del tracciato elettrocardiografi-
co:

o Aritmie sopraventricolari: fibrillazione atriale, flutter atriale, aritmia
del nodo atrioventricolare;

o Aritmie ventricolari: tachicardie ventricolari con e senza polso, fibril-
lazione ventricolare, asistolia, PEA;

o Sovra/ sottoslivellamento del tratto ST

Bibliografia di
riferimento

*  Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; CEA, 2017, V edizio-
ne. Capitolo 26

* M. Chiaranda; Urgenze ed Emergenze. Istituzioni; Piccin, 2016, IV edizione

* Dale Dubin, Interpretazione dell’ ECG, Editore Monduzzi, 2008

¢ Linee Guida ESC: STEMI 2017, Fibrillazione Atriale 2016, Aritmie ventrico-
lari e prevenzione della morte improvvisa 2015

* P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 94, 101,103

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

* QGestire il paziente in ventilazione non invasiva: preparazione del paziente,
criteri di scelta e posizionamento dell’interfaccia.

* Assistere il paziente durante la ventilazione: monitoraggio clinico e multipa-
rametrico.

* Assistere nelle fasi di svezzamento dalla NIV.

* Riconoscere le complicanze e le problematiche piu frequenti durante la NIV.

e Gestire i sistemi CPAP (maschera e casco), BIPAP (maschera nasale, orona-
sale e total-face).

* Leggere e interpretare un emogasanlisi (EGA): riconoscere le principali alte-
razioni (acidosi/alcalosi respiratoria e metabolica).

Bibliografia di
riferimento

e M. Chiaranda;Urgenze ed emergencze. Istituzioni; Piccin, 2016, IV edizione

e P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 50, 109, 110, 112, 115, 122, 123, 124

e Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; CEA, 2017, V edizio-
ne. Capitolo 21, 22

¢ Roberto Cosentini, Stefano Aliberti, Anna Maria Brambilla, ABC della venti-
lazione meccanica non invasiva in urgenza, Mc Graw Hill, 2010

*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

* Preparare ’unita deputata all’accoglienza di un paziente intubato: ventilatore
e monitor multiparametrico

* Gestire il ventilatore e il circuito di ventilazione: gestire le impostazioni e gli
allarmi del ventilatore; collegare/sostituire il circuito di ventilazione; applica-
re/sostituire il sistema di umidificazione attiva/passiva

* Monitorare il paziente e gestire il monitor multiparametrico: ECG, IBP,
NIBP, spO2, ETCO2, TC

* Interpretare le alterazioni parametriche: appropriatezza del dato e valori di ri-
ferimento

* Collaborare nell’intubazione /estubazione del paziente

* Riconoscere le complicanze e le problematiche piu frequenti durante la venti-
lazione invasiva

* Gestire un catetere endoarterioso: introduzione, medicazione, prelievo, rimo-
zione

* Aspirare il paziente con tubo endotracheale con sistema aperto/chiuso
* Assistere il paziente nell’esecuzione della fibrobroncoscopia

Bibliografia di
riferimento

* Hinkle GIl. Cheever Kh. Brunner Suddarth. Infermieristica medico-
chirurgica; CEA, 2017, V edizione. Capitolo 21,22

e M. Chiaranda; Urgenze ed emergenze. Istituzioni; Piccin, 2016, IV edizione

* G. D. Giusti, M. Benetton, Guida al monitoraggio in Area Critica, Maggioli
Editore, 2015

e P. Badon, M. Canesi, A. Monterosso, F. Pellegatta, Procedure infermieristi-
che, Zanichelli, 2018. Scheda 36, 39, 50, 103, 108, 109, 112, 115, 124

*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

» Sviluppare competenze di pianificazione e gestione dell'assistenza alle perso-
ne affette da sepsi, con particolare interesse a: manifestazioni cliniche, rico-
noscimento segni di allarme, esami diagnostici, trattamento.

Bibliografia di
riferimento

* Linee Guida Surviving Sepsis Campaign (SSC), 2017

e Dossier 143-2007 — Progetto LaSER — Lotta alla sepsi in Emilia - Romagna
e M. Chiaranda, Urgenze ed emergenze. Istituzioni; Piccin, 2016, IV edizione
*  Procedure aziendali — AUSL Romagna

Tempi e sede

Durata: 3 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi * Implementare le competenze relazionali e comunicative per migliorare la co-
municazione tra infermiere e paziente, con particolare riguardo a:

o Le tipologie di comunicazione: verbale, non verbale e paraverbale
o Gli stili comunicativi piu incisivi
o La gestione dei conflitti e delle emozioni

Bibliografia di * Antonello Bellomo, Psicologia medica e abilita relazionali, Edizioni Miner-
riferimento va Medica, 2004. Capitolo 5
* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede Durata: 4 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

* Saper identificare le potenzialita e le risorse della persona per migliorare il
suo self care, valorizzare I’empowerment della persona.

e Saper elaborare progetti educativi per promuovere 1’autogestione della pato-
logia.

Bibliografia di
riferimento

e Ferraresi A. Manfredini M., Educazione terapeutica, metodologia e applica-
zione, Carocci Faber, Roma 2004

e D’lvernois-Gagnaire, Educare il paziente, un approccio pedagogico 3° edi-
zione 2009, Mc GrawHill

* Santullo, Chiari, Il case management, 2° edizione, Mc GrawHill

e T. H. Herdman, S. Kamitsuru, Diagnosi infermieristiche NANDA-I, Defini-
zioni e Classificazioni 2018-2020, CEA, 2018, XI edizione

¢ Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede

Durata: 4 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

e Sviluppare le competenze relazionali e comunicative necessarie per assistere
il paziente con prognosi infausta o criticita vitale e la sua famiglia, in partico-
lare per comunicare in modo efficace le informazioni negative, sostenere e
supportare la loro sofferenza e facilitare I’elaborazione del lutto

e Identificare le strategie utilizzabili per ridurre la vulnerabilita dell'operatore
di fronte a situazioni fortemente stressanti e metterlo in grado di gestire le si-
tuazioni.

Bibliografia di
riferimento

* K. Ross, La morte e il morire, Cittadella, 2005, XII edizione
* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede

Durata: 4 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi

* Acquisire tecniche e strumenti per comunicare efficacemente nelle varie cir-
costanze di alta conflittualita.
e Fornire in modo mirato strumenti utili e tecniche di de-escalation.

* Riconoscere precocemente attraverso prove pratiche e esperienziali situazioni
di conflittualita che potrebbero sfociare in aggressivita verbale e/o fisica.
e Promuovere la sicurezza del paziente e dell’ operatore.

Bibliografia di
riferimento

* G. Andewws; C. Hunt, M. Jarry, P. Morosini, R. Roncone, G. Ribaldi, Di-
sturbi mentali. Competenze di base, strumenti e tecniche per tutti gli operato-
ri, Ed. Centro Scientifico Editore, Torino, 2004 cap 1.15

e R. Borgato, Un’arancia per due, Ed. Franco Angeli. Milano, 2010

e A. Neri, Imparare a gestire i conflitti, Ed. Erickson, Trento, 2008

* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede

Durata: 4 ore
Sede Cesena: viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: via Flaminia, 76
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Obiettivi » Attivare la riflessione in merito a:

o Accertamento di morte cerebrale, Legge 29/12/1993 n. 578,
DMS 11/04/2008

o Gestione del potenziale donatore

o Il coordinamento locale

o Espressione di volonta dei cittadini alla donazione, legge
1/04/1999 n. 91

Bibliografia di * Riferimenti normativi sopracitati
riferimento *  Procedure aziendali — AUSL Romagna
* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede Durata: 5 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b
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Obiettivi

» Comprendere come la differenza di genere influenza gli aspetti della
fisiologia, patologia e farmacologia;

» Comprendere in che modo la malattia si manifesta nei due generi ri-
spetto ai sintomi, alle necessita differenti, ai differenti percorsi diagno-
stico / terapeutici

Bibliografia di
riferimento

* Bibliografia suggerita in aula dal Docente/i

Tempi e sede

Durata: 4 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b
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Obiettivi

» Conoscere le dimensioni, le caratteristiche, le differenti tipologie di vi-
olenza di genere e le loro conseguenze.

» Acquisire consapevolezza delle competenze e dei ruoli degli operatori
sanitari in materia di accoglienza delle vittime di violenza: procedure
d’intervento all’interno dell’ospedale; esami medici probatori e docu-
mentazione dell’esame fisico (fotografie, campioni, analisi); percorso
di presa in carico e rete delle collaborazioni interne ed esterne
all’ospedale; obblighi giuridici del personale sanitario e modalita di
adempimento.

* Aumentare la capacita d’interazione ed assistenza alle vittime di vio-
lenza.

Bibliografia di
riferimento

* Bibliografia suggerita in aula dal Docente/i

Tempi e sede

Durata: 4 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b
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Obiettivi » Sviluppare competenze di pianificazione e gestione dell'assistenza ai
pazienti ustionati, con particolare interesse a:

o Classificazione delle ustioni e delle patologie dermatologiche
che possono richiedere il ricovero in terapia intensiva.

o Identificazione delle priorita assistenziali nelle tre fasi di assi-
stenza

o Trattamento dell’ustione e ruolo svolto dall’infermiere: deter-
sione, medicazione, escarectomia, dermabrasione, innesti.

o Obiettivi e ruolo svolto dall’infermiere in ciascun trattamento:
terapia antidolorifica, supporto nutrizionale, assistenza della
funzionalita polmonare, bilancio idro-elettrolitico, sostegno
psicologico del paziente e dei familiari.

Bibliografia di G. Caminati, A. Peghetti, 2012, Le ferite acute, Mc Graw-Hill, Milano
riferimento e Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; CEA, 2017, V edizio-
ne. Capitolo 62

* European Burns Association (EBA) “European Practice Guidelines for Burn
Care” Vienna 2013

e  Procedure aziendali — AUSL Romagna
¢ Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede Durata: 4 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b

58




Obiettivi » Sviluppare competenze di pianificazione e gestione dell'assistenza con:

o Avvelenamento da inalazione o deglutizione, contaminazione
cutanea e avvelenamento da cibo

o Overdose da farmaci (digitale, benzodiazepine, antidepressivi
tri e quadriciclici) e sostanze stupefacenti

o Intossicazione acuta da alcool

o Intossicazione da monossido di carbonio (CO)

Bibliografia di *  Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; CEA, 2017, V edizio-

riferimento ne. Capitolo 72
* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente

Tempi e sede Durata: 3 ore
Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b
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Obiettivi

Attivare la riflessione in merito a:

o Aspetti generali ed etici delle cure palliative, Legge 32/2010
o Tutela e dignita del malato e della sua qualita di vita
o Assistenza al paziente in fase terminale e alla sua famiglia
o Core curriculum dell’infermiere in cure palliative SICP 2012
(Societa Italiana di Cure Palliative)
Bibliografia di * Legge 32/2010
riferimento *  Brunner Suddarth. Infermieristica medico-chirurgica; CEA, 2017, V edizio-
ne. Capitolo 16
* Eventuale bibliografia suggerita in aula dal Docente
Tempi e sede Durata: 4 ore

Sede Cesena: Viale Ghirotti, 286
Sede Rimini: Aula SGR, Viale Chiabrera 34/b

A Cura di:

Milena Spadola, Caminati Gloria, Comanducci Elisabetta, Corbelli Emanuela, Di Giacomo Patrizia, Evan-
gelisti Maria Rosa, Gabetti Annalisa, Garattoni Denise, Grisanti Erica, Gugnali Annamaria, Marsili Cateri-
na, Mele Costanza, Nicolo Egidio, Ottaviani Marco, Tanzi Chiara, Tramonti Rosalba.

Studentesse Laurea Magistrale e Master 1° livello: Biondi Francesca, Bonfrate Ismaela, Michelacci Elisa.

Rimini, 12 dicembre 2018
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