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[ SISTEMI DI TRIAGE
ADOTTATI
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PRIORITA” DEGLI ACCESSI IN
PRONTO SOCCORSO IN BASE
ALLE CONDIZIONI CLINICHE
DEI PAZIENTI

« ACCESSO ALLA VISTA MEDICA
DEI CODICI MINORI
CONDIZIONATO DALIASSENZA
DI ALTRE URGENZE IN ATTESA
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MINOR INJURIES

UNIT (MIU)
FAST TRACK, SEE See &TI Cd
AND TREAT

SERVIZI PRESENTI AL INTERNO DEI
PRONTO SOCCORSO
DEI DIPARTIMENTI DI EMERGENZA DEL
REGNO UNITO CON LO SCOPO DI
ARGINARE LE LUNGHE LISTE D’ATTESA
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ORGANIZZATIVO DELLA
SANITA' INGLESE,DOVE
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ACCURATAMENTE
FORMATI (NURSE
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ALLE LORO COMPETENZE
SCIENTIFICHE ,SONO IN
GRADO DI GESTIRE E
DARE UNA RISPOSTA A
DELLE PROBLEMATICHE
CLINICHE MINORI




ORIGINE DEL
SEE AND TREAT
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PRESENTE IN INGHILTERRA DAL
1980, DIVENTA VISIBILE NEL
DIPARTIMENTO DI EMERGENZA
DEL GENERAL HOSPITAL DI
KETTERING.
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RIDUZIONE DEI TEMPI
DI ATTESA
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QUALIFICATO
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LIBERTA’ DEI PZ DI
SCEGLIERE
L'INTERVENTO DEL
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VANTAGGI DEL
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MIGLIORAMENTO DEI
PERCORSI CLINICI DEI PZ

DIMINUIZIONE DEI
REINGRESSI NON
PROGRAMMATI
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DEI PZ DAL TRIAGE
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EFFICACIA DEL SEE
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DATIT RELATIVI AI TEMPI DI
ATTESA DEI CODICI MINORI
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« COMPETENZE AVANZATE IN AMBITO
DIAGNOSTICO E DI TRATTAMENTO

« PRESA IN CARICO DEI PZ CON PROBLEMI
MINORI SIA DAL PUNTO DI VISTA
ASSISTENZIALE CHE CLINICO

« ASSISTENZA SANITARIA EQUIVALENTE A
QUELLA DEI MEDICI DI MEDICINA GENERALE



ASPETTI POSITIVI
DELLIMPEGO DEI NP

NUMERO DI RICHIESTE
DIAGNOSTICHE PIU” ELEVATE

REGISTRAZIONE DI PIU” DATI IN
CARTELLA

MIGLIOR CAPACITA’ COMUNICATIVE
CON I PAZ IENTI

INFORMAZIONI E CONSIGLI SULLA
GESTIONE DEL PROBLEMA CLINICO
E SULLE SELF CARE

ACCURATEZZA SULLA
PRESCRIZIONE ED
INTERPRETAZIONE DI RADIOGRAFIE

RIDUZIONE DEI TEMPI DI ATTESA
QUALITA DELIASSISTENZA
SODDISFAZIONE DEGLI UTENTI




CARATTERISTICHE
DI UN NP PER

ESPERIENZA
CAPACITA’ DI ACCETTARE LE
RESPONSABILITA’
RICONOSCERE I PROPRI LIMITI
DISCUSSIONE DEL RUOLO IN ACCORDO TRA
GRUPPO MEDICO ED INFERMIERISTICO
INTERPRETAZIONE DI RADIOGRAFIE
PRESCRIZIONE DI ALCUNI FARMACI
SECONDO I PROTOCOLLI

LAVORARE SECONDO LINEE GUIDA E
PROTOCOLLI

LAVORO DI SQUADRA




SVANTAGGI DEI
SERVIZI GESTITI DA
NP

PROBLEMI MEDICO-LEGALI

OSTACOLO DA PARTE DEI GRUPPI
PROFESSIONALI

LIMITAZIONI DI PROTOCOLLI

RISCHIO DI SOTTODIMENSIONAMENTO
DEL PERSONALE MEDICO

POSSIBILE PERDITA DI SKILL SUI
TRAUMI ED EMERGENZE MAGGIORI PER
IALTA SPECIALIZZAZIONE E LA
FREQUENZA DEL SERVIZIO PRESTATO
NELLE CURE DEL MIU




OTTIMIZZAZIONE DEL Practitioner
SEE AND TREAT & ”ﬁ‘ﬂm a Doctor

Of a Nurse

NECESSITA DI INSEGNAMENTO DI SKILL
ADEGUATE AL RUOLO

NECESSITA DI ASSICURARE SUPPORTO MEDICO
GESTIONE DEGLI ERRORI IN SENSO SUPPORTIVO
E DIDATTICO

PIANO DI PERFORMANCE DI AGGIORNAMENTO
ANNUALE PER I NP

AUDIT SU : RADIOGRAFIE RICHIESTE,SODDISFAZIONE
DEL PZ,INFEZIONL FERITE,FRATTURE
MISCONOSCIUTE,NOTE E PRESCRIZIONI

NECESSITA’ DI RICERCARE NUOVI COLLEGHI IDONEI
ATALE RUOLO

NECESSITA’ DI ROTAZIONE PER EVITARE CHE I NP
PERDANO LE LORO SKILL SU TRAUMI MAGGIORI ED
ALTRE EMERGENZE
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AVVIATA NEL 2010 IN
ALCUNI PRONTO
SOCCORSO DEL
TERRITORIO GRAZIE
ALI’APPOGGIO DELLA
REGIONE TOSCANA E
DELIJORDINE DEI
MEDICI DELLA
PROVINCIA DI
FIRENZE




PERCORSO
FORMATIVO

GLI INFERMIERI DI SEEAND TREAT HANNO
SEGUITO UN CORSO DI FORMAZIONE
REGIONALE DI 180 ORE PER LA
CERTIFICAZIONE DELLE COMPETENZE
ESPERTE OPERANDO IN BASE A PROTOCOLLI
ELABORATI DA UN GRUPPO DI
PROFESSIONISTI QUALIFICATI (MEDICI ED
INFERMIERI) INDIVIDUATI DAL CONSIGLIO
SANITARIO REGIONALE



RISULTATI

AFFIDAMENTO DEI CODICI MINORI
AGLI INFERMIERI SECONDO I
PROTOCOLLI PRESTABILITI

LIBERTA DEGLI UTENTI DI
SCEGLIERE LINTERVENTO DEL
MEDICO

RIDUZIONE DEI TEMPI DI ATTESA
DIMINUIZIONE DEI REINGRESSI
QUALITA” DELIJASSISTENZA
EFFICACIA DEL SERVIZIO

LAVORO DI EQUIPE

DIMINUIZIONE DI ERRORE
DIAGNOSTICO




VALORIZZAZIONE
. DELLA PROFESSIONE
INFERMIERISTICA

GRADIMENTO
DEGLI UTENTI







EFFICACIA ED EQUITA’ SONO
ELEMENTI FONDAMENTALI
AL FINE DI GARANTIRE
L'EFFICIENZA DEL SISTEMA
SANITARIO E 1L
RAGGIUNGIMENTO DI UNO
STANDARD PIU ELEVATO DI
PROFESSIONALITA’ SI POTRA’
OTTENERE SOLO
ATTRAVERSO UNA COSTANTE
E CONTINUA FORMAZIONE

DEL PERSONALE SANITARIO &t
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