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OBIETTIVO GENERALE

Al termine del corso lo studente sara in grado di elaborare piani di assistenza infermieristica alla
persona sottoposta ad interventi chirurgici significativi dal punto di vista infermieristico:

e Utilizzando 1 modelli funzionali della salute elaborati da Marjory Gordon, deve essere in
grado di pianificare l'assistenza infermieristica ai bisogni della persona identificando i
principali problemi e interventi assistenziali, al fine di assicurare la corretta applicazione
delle procedure diagnostico terapeutiche prescritte;

* Assistenza generale alla persona sottoposta ad intervento chirurgico;

e [dentifica i principali problemi e interventi assistenziali relativi al soddisfacimento dei
bisogni di assistenza infermieristica alla persona con patologia:

® acquisire le conoscenze professionali per essere in grado di elaborare significativi piani di assistenza
infermieristica, alla persona sottoposta ad interventi in tali specialita chirurgiche, con particolare
riguardo a:

* i dati rilevabili piu frequentemente;

* le manifestazioni piu frequenti;

* i bisogni di assistenza infermieristica (BAI) pil frequenti;
* le principali modalita di risposta ai BAIL

Al termine del corso, quindi, lo studente deve essere in grado di:



elaborare un piano di assistenza infermieristica dall’accettazione alla dimissione, per pazienti
affetti da patologia chirurgica specialistica utilizzando gli strumenti infermieristici;

saper attuare correttamente le principali metodiche tecnico-assistenziali infermieristiche delle
principali affezioni chirurgiche trattate;

dovra essere in grado di dare risposte coerenti ai bisogni, ponendo diagnosi infermieristiche e
relativi interventi autonomi, riconoscere i problemi collaborativi e le professionalita con cui deve

collaborare per dare risposte coerenti al bisogno.

CONTENUTI

Accettazione del paziente in chirurgia e compilazione della cartella infermieristica da utilizzare

nell’unita di degenza.

Nursing perioperatorio

Day surgery

Chirurgia

ambulatoriale

Preparazione del paziente all’intervento chirurgico d’elezione e d’urgenza;

Accertamento infermieristico in ambito chirurgico

Diagnosi infermieristiche in ambito chirurgico

Valutazione pre-operatoria delle seguenti condizioni:

Stato nutrizionale e idratazione

Obesita

Disidratazione, ipovolemia e squilibri elettrolitici

Rischi da Alcolismo

Funzionalita polmonare

Funzionalita Cardiovascolare

Credenze spirituali

Consideraz

Interventi

Mobilita

1oni riferite all’eta

infermieristici pre-operatori: infermiere prescrittore e/o esecutore

Calze a compressione graduata

Esercizi respiratori

Doccia preoperatoria

Decontaminazione oro-esofagea

Tricotomia



Digiuno preoperatorio

Preparazione intestinale
Cateterismo vescicale

SNG

Profilassi antibiotica
Somministrazione della terapia
Farmaci da sospendere Preanestetici
Stress da intervento

Richiesta di emocomponenti
Documentazione preoperatoria
Consenso informato

Informazione del paziente sui rischi di infezione e dei mezzi di prevenzione
Drenaggio gastrico

Post-operatorio

Assistenza post operatoria

Sala risveglio e terapia intensiva postoperatoria
Il passaggio di informazioni tra equipe
Accertamento infermieristico al ritorno in reparto
Acquisizione di informazioni e di dati
Accettazione del paziente al rientro dalla sala operatoria
Posizionare correttamente il paziente

Predisporre un ambiente sicuro e confortevole
Deficit sensoriali

Informare /educare il paziente ed i parenti

Il Monitoraggio

Verifica del sito chirurgico e drenaggi

Pervieta delle vie aeree

Funzione respiratoria

Complicanze respiratorie

Favorire I’espansione polmonare

Stato di coscienza

Funzione cardiocircolatoria

Monitoraggio cardiovascolare



Shock

Aritmie

Ipotenzione ortostatica
Promuovere la gittata cardiaca

Rischio di eccessivo volume di liquidi

BILANCIO IDRICO
Oliguria -anuria
Ritenzione urinaria acuta
Insufficienza renale acuta

Problemi di equilibrio idroelettrolitico

PIANIFICAZIONE DEGLI INTERVENTI
Ferita chirurgica

Drenaggi

Sostituzione della medicazione

Temperatura corporea

Emorragia

Gestione del dolore P.O.

Funzionalita intestinale

Ileo paralitico

Favorire il ripristino dell’eliminazione fecale
Gestione della nausea

Favorire la ripresa dell’alimentazione per via naturale
Minzione Trombosi venosa profonda
Prevenzione della stasi venosa

Ematoma

Infezioni

Deiscenza ed eviscerazione

Chirurgia ed invecchiamento

BLS

Valutare della ferita chirurgica

Medicare una ferita chirurgica

Protocolli di medicazione della ferita asettica e settica



DRENAGGI

A caduta e per aspirazione
Drenaggio di Penrose

Tipi di drenaggi

Accorciare un drenaggio
Gestione dei drenaggi

Suture

Rimuovere le suture

Chirurgia specialistica in ambito oncologico
Trattamento del cancro

Biopsia

Chirurgia trattamento principale

Dimissioni e follow-up

Trapianto di midollo
La donazione
Peculiarita dell’assistenza nel Pre e nel Post-trapianto

Assistenza al donatore

Caratteristiche della chirurgia toracica
Broncoscopia

Toracoscopia

Toracentesi

Biopsia dei linfonodi

Tonsillite ed Adenoidite

GESTIONE INFERMIERISTICA nelle seguenti patologie:
Ascesso peritonsillare

Fratture del naso

Ostruzione della laringe

Patologie pleuriche

Versamento pleurico

Cancro al polmone

Traumi contusivi



Fratture costali

Contusione polmonare
Tracheostomia

Aspirazione endotracheale
Intervento chirurgico al torace

Drenaggi toracici

Caratteristiche della chirurgia cardiaca
Cateterismo cardiaco

Angioplastica

Elettrofisiologia del cuore

Monitoraggio emodinamico invasivo
Pressione venosa centrale Catetere di swan — ganz
Infarto del miocardio

Stent

Pacemaker

Bypass aorto coronarico

Valvulopatie

Attivita quotidiane dopo l'intervento

Caratteristiche della chirurgia addominale
Accertamento infermieristico e Assistenza infermieristica nelle seguenti patologie chirurgiche:
Ernia iatale

Reflusso gastro-esofageo

Gastrite

Ulcera peptica

Neoplasie gastriche

Ernie addominali e laparoceli

Neoplasie epatiche

Occlusione intestinale

Ischemia/Infarto intestinale

Appendicite

Diverticolite

Rettocolite ulcerosa/morbo di Crohn



Poliposi del colon
Tumori maligni del colon
Proctologia

Emorroidi

Ragadi anali
Fistole/Ascessi

Prolasso rettale
Neoplasie anorettali

Caratteristiche della traumatologie/ortopedia

Accertamento infermieristico e Assistenza infermieristica nelle patologie traumatiche
Paziente con apparecchio gessato

Gesso

Imbottitura

Manifestazioni comuni nelle malattie mucoloscheletriche
Esami diagnostici

Uso delle stampelle e di altri sistemi per la deambulazione
Complicanze dei gessi

Assistenza dopo la rimozione del gesso

Trazioni

Scopi

Tipi di trazione

Complicanze

Fissazione esterna

METODOLOGIA DI ESAME

Colloquio orale.

Testi/Bibliografia:

¢ Diapositive e materiale forniti dal Docente.

¢ Infermieristica medico-chirurgica vol. 1. Brunner — Suddarth

¢ Infermieristica medico-chirurgica vol. 2. Brunner - Suddarth

e [’assistenza infermieristica Perioperatoria. Paul Wicker Joy O’Neill, McGraw-Hill

e [infermieristica tra scienza e persona. G. Amaducci, C. Gradellini, Athena 2009.



e Chirurgia per le professioni sanitarie — IV ed., Mario Lise, Piccin 2006
¢ Fondamenti di infermieristica Volume II. L. White, Edisess, 2012.
¢ Diagnosi Infermieristiche — V ed.. L. Carpenito-Moyet, Casa Editrice Ambrosiana.

® Assistenza Infermieristica in urologia. A. Meazza, M.T. Bergomi, N. Poma, G. Battipaglia.
McGraw-Hill

¢ (Craven, Hirnle “Principi fondamentali dell’assistenza infermieristica” 3" Ediz.

ORARIO DI RICEVIMENTO

Tutti i Mercoledi dalle ore 15.00 presso il Polo Didattico di Lecce previo appuntamento

contattando il numero telefonico: 331-4921266 o tramite e-mail: cosimocaldararo @alice.it

I1 Docente del corso

Dr Caldararo Cosimo



