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OFFERTA FORMATIVA DELLA SEDE DI TIROCINIO 

Notte 22.15-7.15 



 
 
 

 

 

Allegato 1 

Problemi di salute / Problemi clinici

Selezionare (X) i problemi 
 
 

Malattie Cardiovascolari  

 
 

 
Malattie Cerebrovascolari 

ICTUS ISCHEMICO ED ICTUS EMORRAGICO.
 
 

 
Malattie Neuromuscolari 

MIELOPATIE, POLINEUROPATIE. MALATTIE NEURODEGENERATIVE DEMIELINIZZANTI 
MALATTIE AUTOIMMUNI.  
 

 
Malattie Oncologiche 

 
 

 
Malattie Traumatologiche / incidenti
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Problemi clinici / Percorso diagnostico terapeutici 
prevalentemente trattati  

Selezionare (X) i problemi di salute prevalenti e indicare le patologie più frequenti

ICTUS ISCHEMICO ED ICTUS EMORRAGICO. 

MIELOPATIE, POLINEUROPATIE. MALATTIE NEURODEGENERATIVE DEMIELINIZZANTI 

Malattie Traumatologiche / incidenti 
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/ Percorso diagnostico terapeutici 

di salute prevalenti e indicare le patologie più frequenti 

X 

X 

X 
MIELOPATIE, POLINEUROPATIE. MALATTIE NEURODEGENERATIVE DEMIELINIZZANTI 

X 

X 



 
 
 

 

 

Allegato 2 

Diagnosi Infermieristiche 
Selezionare (X) le caselle relative alle Diagnosi Infermieristiche e ai fattori correlati di interesse
(riferimenti bibliografici: L.J.Carpenito

Ansia 

Fattori correlati 
Fisiopatologici  
      X   Qualsiasi fattore che  interferisca con i bisogni relativi ad alimentazione, respirazione, 
           comfort, sicurezza 
Situazionali (personali, ambientali)

X   Minaccia reale o percepita all’integrità biologica (per malattia, violenza, procedure invasive,
     stato terminale) 
X   Cambiamento ambientale reale o percepito (trasloco, ospedalizza
     condizione di rifugiato, reclusione,calamità naturali, rischi per la sicurezza…)

Fasi di sviluppo 
X   Adulto: minaccia al concetto di se per gravidanza, ruolo genitoriale, cambiamento di carriera,
     effetti dell’invecchiamento, complicanze di una precedente gravidanza, aborto, o morte del 
     feto, insufficiente conoscenza dell’esperienza del travaglio
X   Persona anziana: minaccia al concetto di se secondaria a perdite sensoriali, motorie, 
     problemi finanziari, cambiam

 

Aspirazione, rischio di 

Fattori correlati  
Fisiopatologici 
       X   Riduzione del livello di coscienza ( per demenza pre
             M. di Parkinson, induzione da 
       X   Depressione dei riflesso della tosse/faringeo

 X   Compromissione della deglutizione o diminuzione dei riflessi laringeo/glottico (per acalasia, 
     condizioni debilitanti, miastenia grave, catatonia, Mdi Parkinson, stenosi esofagea, ictus 
     cerebrale,sclerosi multipla, sclerodermia, distrofia muscolare, sindrome di Guillain Barrè)

Situazionali (personali, ambientali)
        X  Incapacità/difficoltà di sollevare la parte superiore del corpo 
Fasi di sviluppo 

X   Persona anziana: dentizione inadeguata
 

Attività, intolleranza all’attività

Fattori correlati 
Aumento del fabbisogno metabolico per

X    Malattie croniche (renali, infiammatorie, ,neurologiche, epatiche,, muscolo scheletriche) 
Trattamenti 
       X    Aumento del fabbisogno metabolico (per tumore maligno, intervento chirurgico, indagini 
             diagnostiche, orario e frequenza trattam
Situazionali (personali, ambientali)
       X    Inattività (secondaria a depressione, mancanza di motivazione, stile di vita 
             sedentario,insufficiente conoscenza)
Fasi di sviluppo 
       X   Processo di invecchiamento con diminuzione della forza e del trofismo muscolare, 
            comparsa di deficit sensoriali
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Diagnosi Infermieristiche prevalentemente trattate
Selezionare (X) le caselle relative alle Diagnosi Infermieristiche e ai fattori correlati di interesse
(riferimenti bibliografici: L.J.Carpenito-Diagnosi infermieristiche – 5th. ed. C.E.A. Edizioni, 2010

Qualsiasi fattore che  interferisca con i bisogni relativi ad alimentazione, respirazione, 

Situazionali (personali, ambientali) 
Minaccia reale o percepita all’integrità biologica (per malattia, violenza, procedure invasive,

Cambiamento ambientale reale o percepito (trasloco, ospedalizzazione, pensionamento, 
condizione di rifugiato, reclusione,calamità naturali, rischi per la sicurezza…)

Adulto: minaccia al concetto di se per gravidanza, ruolo genitoriale, cambiamento di carriera,
o, complicanze di una precedente gravidanza, aborto, o morte del 

feto, insufficiente conoscenza dell’esperienza del travaglio 
Persona anziana: minaccia al concetto di se secondaria a perdite sensoriali, motorie, 
problemi finanziari, cambiamenti legati al pensionamento 

Riduzione del livello di coscienza ( per demenza pre-senile, trauma cranico, ictus cerebrale, 
di Parkinson, induzione da alcol/sostanze, coma, convulsioni, anestesia)

Depressione dei riflesso della tosse/faringeo 
Compromissione della deglutizione o diminuzione dei riflessi laringeo/glottico (per acalasia, 

condizioni debilitanti, miastenia grave, catatonia, Mdi Parkinson, stenosi esofagea, ictus 
cerebrale,sclerosi multipla, sclerodermia, distrofia muscolare, sindrome di Guillain Barrè)

Situazionali (personali, ambientali) 
tà di sollevare la parte superiore del corpo  

Persona anziana: dentizione inadeguata 

Attività, intolleranza all’attività 

Aumento del fabbisogno metabolico per 
Malattie croniche (renali, infiammatorie, ,neurologiche, epatiche,, muscolo scheletriche) 

Aumento del fabbisogno metabolico (per tumore maligno, intervento chirurgico, indagini 
diagnostiche, orario e frequenza trattamenti) 

Situazionali (personali, ambientali) 
Inattività (secondaria a depressione, mancanza di motivazione, stile di vita 
sedentario,insufficiente conoscenza) 

Processo di invecchiamento con diminuzione della forza e del trofismo muscolare, 
comparsa di deficit sensoriali 
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trattate 
Selezionare (X) le caselle relative alle Diagnosi Infermieristiche e ai fattori correlati di interesse 

5th. ed. C.E.A. Edizioni, 2010)

X 

Qualsiasi fattore che  interferisca con i bisogni relativi ad alimentazione, respirazione,  

Minaccia reale o percepita all’integrità biologica (per malattia, violenza, procedure invasive, 

zione, pensionamento,  
condizione di rifugiato, reclusione,calamità naturali, rischi per la sicurezza…) 

Adulto: minaccia al concetto di se per gravidanza, ruolo genitoriale, cambiamento di carriera, 
o, complicanze di una precedente gravidanza, aborto, o morte del  

Persona anziana: minaccia al concetto di se secondaria a perdite sensoriali, motorie,  

X 

senile, trauma cranico, ictus cerebrale,  
alcol/sostanze, coma, convulsioni, anestesia) 

Compromissione della deglutizione o diminuzione dei riflessi laringeo/glottico (per acalasia,  
condizioni debilitanti, miastenia grave, catatonia, Mdi Parkinson, stenosi esofagea, ictus  
cerebrale,sclerosi multipla, sclerodermia, distrofia muscolare, sindrome di Guillain Barrè) 

X 

Malattie croniche (renali, infiammatorie, ,neurologiche, epatiche,, muscolo scheletriche)  

Aumento del fabbisogno metabolico (per tumore maligno, intervento chirurgico, indagini  

Inattività (secondaria a depressione, mancanza di motivazione, stile di vita  

Processo di invecchiamento con diminuzione della forza e del trofismo muscolare,  



 
 
 

 

 

Autostima, Disturbo/Rischio di

Fattori correlati 
Fisiopatologici 
      X   Variazione dell’aspetto (per perdita di parti del 

 
 

Caregiver, tensione nel ruolo di /Rischio di

Fattori correlati 
Fisiopatologici 
      X  Esigenza di assistenza continua/ complessa (per condizioni debilitanti acute/progressive,
          tossicodipendenza, malattia dal decorso imprevedibile, demenza progressiva, malattia 
          mentale cronica, disabilità)
Situazionali (personali, ambientali)
      X    Modello di coping inefficace

X    Durata dell’assistenza richiesta
      X   Assenza o non disponibilità di sostegno

 
 
Comunicazione, compromissione e 
Comunicazione verbale, compromissione
(incapacità a pronunciare le parole ma è in grado di comprendere)

Fattori correlati 
Fisiopatologici 
        X   Pensieri disordinati e non realistici secondari a  schizofrenia, delirio, psicosi, paranoia 
       X    Alterazione della funzionalità motoria  dei muscoli del linguaggio
       X    Ischemia del lobo frontale temporale (per ictus cerebrale, trauma orale 
             cerebrale congenito, trauma cranico, depressione del SNC, ipertensione endocranica, 
             tumore della testa/collo/midollo spinale, ipossia cronica, riduzione della circolazione 
             cerebrale. 
       X   Patologia del sistema nervoso (es miastenia grave, distrofia muscolare, malattia di 
             Alzheimer) 

X   Compromissione della capacità di produrre il linguaggio (per compromissione respiratoria, 
      dispnea, edema, infezione della laringe, defor
      occlusione o frattura mascellare, adentulia, disartria)

Trattamenti 
 X   Compromissione della capacità di produrre  il linguaggio (per intubazione endotracheale, 
       tracheotomia, tracheostomia, larin
       alla bocca, dolore alla bocca o faringeo, depressione cognitiva da farmaci deprimenti il 
       SNC/anestetici) 

Situazionali (personali, ambientali)
X   Barriere psicologiche (paura, timid
 X   Mancanza di riservatezza
 X   Barriera linguistica (non disponibilità di interprete)

Fasi di sviluppo 
X    Persona anziana (perdite uditive)
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Autostima, Disturbo/Rischio di 

Variazione dell’aspetto (per perdita di parti del corpo, di una o più funzioni organiche)

Caregiver, tensione nel ruolo di /Rischio di 

Esigenza di assistenza continua/ complessa (per condizioni debilitanti acute/progressive,
tossicodipendenza, malattia dal decorso imprevedibile, demenza progressiva, malattia 
mentale cronica, disabilità) 

Situazionali (personali, ambientali) 
Modello di coping inefficace 
Durata dell’assistenza richiesta 

a o non disponibilità di sostegno 

Comunicazione, compromissione e  
Comunicazione verbale, compromissione 
(incapacità a pronunciare le parole ma è in grado di comprendere) 

Pensieri disordinati e non realistici secondari a  schizofrenia, delirio, psicosi, paranoia 
Alterazione della funzionalità motoria  dei muscoli del linguaggio 
Ischemia del lobo frontale temporale (per ictus cerebrale, trauma orale 
cerebrale congenito, trauma cranico, depressione del SNC, ipertensione endocranica, 
tumore della testa/collo/midollo spinale, ipossia cronica, riduzione della circolazione 

Patologia del sistema nervoso (es miastenia grave, distrofia muscolare, malattia di 

Compromissione della capacità di produrre il linguaggio (per compromissione respiratoria, 
dispnea, edema, infezione della laringe, deformità del cavo orale, labio/palatoschisi, mal 
occlusione o frattura mascellare, adentulia, disartria) 

Compromissione della capacità di produrre  il linguaggio (per intubazione endotracheale, 
tracheotomia, tracheostomia, laringectomia,intervento chirurgico cranico, al viso, al collo, 
alla bocca, dolore alla bocca o faringeo, depressione cognitiva da farmaci deprimenti il 

Situazionali (personali, ambientali) 
Barriere psicologiche (paura, timidezza) 
Mancanza di riservatezza 
Barriera linguistica (non disponibilità di interprete) 

Persona anziana (perdite uditive) 
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X 

corpo, di una o più funzioni organiche) 

X 

Esigenza di assistenza continua/ complessa (per condizioni debilitanti acute/progressive, 
tossicodipendenza, malattia dal decorso imprevedibile, demenza progressiva, malattia  

X 
 

Pensieri disordinati e non realistici secondari a  schizofrenia, delirio, psicosi, paranoia  

Ischemia del lobo frontale temporale (per ictus cerebrale, trauma orale o facciale, danno  
cerebrale congenito, trauma cranico, depressione del SNC, ipertensione endocranica,  
tumore della testa/collo/midollo spinale, ipossia cronica, riduzione della circolazione  

Patologia del sistema nervoso (es miastenia grave, distrofia muscolare, malattia di  

Compromissione della capacità di produrre il linguaggio (per compromissione respiratoria,  
mità del cavo orale, labio/palatoschisi, mal  

Compromissione della capacità di produrre  il linguaggio (per intubazione endotracheale,  
gectomia,intervento chirurgico cranico, al viso, al collo,  

alla bocca, dolore alla bocca o faringeo, depressione cognitiva da farmaci deprimenti il  



 
 
 

 

 

Concetto di se, disturbo del 
 

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X    Variazioni dell’aspetto, dello stile di vita, di un ruolo o delle risposte altrui (per malattia 
       cronica, dolore, trauma grave, perdita parti del corpo / funzioni organiche)

Situazionali (personali, ambientali)
X    Immobilità o perdita di funzioni

Fasi di sviluppo 
X    Persona anziana (perdita di ruoli/responsabilità)

 

Confusione mentale acuta 

Fattori correlati 
Fattori di rischio 

X   Disordini del SNC (ictus cerebrale, idrocefalo normoteso, infarti multipli cerebrale, tumore, 
      trauma cranico, crisi convulsive e stati post convulsivi)

Trattamenti  
X   Disturbo del metabolismo cerebrale per intervento chirurgico, intossicazione da farmaci,
     anestesia generale, astinenza da alcol, sedativi/ipnotici, metalli pesanti, monossido di 
     carbonio, effetti collaterali dei farmaci (neurolettici/narcotici, anestesia generale, effetti 
     collaterali da farmaci come diuretici, digitale, propanololo, atropina, ipoglicemizzanti, 
     barbiturici,litio, fenintoina, acyclovir, anticolinergici,

 

Contaminazione, rischio di (della persona, della comunità, della famiglia)

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

 X   Presenza di batteri, virus, tossine
 X   Fattori nutrizionali (obesità, deficienze di vitamine e sali minerali)

 

Coping inadeguato della famiglia 

Fattori correlati 
Biofisiopatologici 

X   Compromissione della capacità di esercitare la responsabilità di ruolo per malattia 
     acuta/cronica 

 
Cura di sé, deficit (alimentazione)
Incapacità di (specificare): 

 X  tagliare gli alimenti e/o aprire le confezioni
 X  portare il cibo alla bocca 

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X   Mancanza di coordinazione motoria per (specificare)
X   Spasticità o flaccidità per (specificare)
X    Paralisi per (specificare)  
X   Stato comatoso  
X   Disturbi visivi 
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Concetto di se, disturbo del  

Variazioni dell’aspetto, dello stile di vita, di un ruolo o delle risposte altrui (per malattia 
cronica, dolore, trauma grave, perdita parti del corpo / funzioni organiche)

Situazionali (personali, ambientali) 
Immobilità o perdita di funzioni 

Persona anziana (perdita di ruoli/responsabilità)  

Disordini del SNC (ictus cerebrale, idrocefalo normoteso, infarti multipli cerebrale, tumore, 
cranico, crisi convulsive e stati post convulsivi) 

Disturbo del metabolismo cerebrale per intervento chirurgico, intossicazione da farmaci,
anestesia generale, astinenza da alcol, sedativi/ipnotici, metalli pesanti, monossido di 
carbonio, effetti collaterali dei farmaci (neurolettici/narcotici, anestesia generale, effetti 
collaterali da farmaci come diuretici, digitale, propanololo, atropina, ipoglicemizzanti, 
barbiturici,litio, fenintoina, acyclovir, anticolinergici, ecc) 

Contaminazione, rischio di (della persona, della comunità, della famiglia)

Presenza di batteri, virus, tossine 
Fattori nutrizionali (obesità, deficienze di vitamine e sali minerali) 

inadeguato della famiglia  

Compromissione della capacità di esercitare la responsabilità di ruolo per malattia 

Cura di sé, deficit (alimentazione) 

gli alimenti e/o aprire le confezioni 

Mancanza di coordinazione motoria per (specificare) 
Spasticità o flaccidità per (specificare) 
Paralisi per (specificare)   
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X 

Variazioni dell’aspetto, dello stile di vita, di un ruolo o delle risposte altrui (per malattia  
cronica, dolore, trauma grave, perdita parti del corpo / funzioni organiche) 

X 

Disordini del SNC (ictus cerebrale, idrocefalo normoteso, infarti multipli cerebrale, tumore,  

Disturbo del metabolismo cerebrale per intervento chirurgico, intossicazione da farmaci, 
anestesia generale, astinenza da alcol, sedativi/ipnotici, metalli pesanti, monossido di  
carbonio, effetti collaterali dei farmaci (neurolettici/narcotici, anestesia generale, effetti  
collaterali da farmaci come diuretici, digitale, propanololo, atropina, ipoglicemizzanti,  

Contaminazione, rischio di (della persona, della comunità, della famiglia) X 

X 

Compromissione della capacità di esercitare la responsabilità di ruolo per malattia  

X 



 
 
 

 

 

Trattamenti  
X    Uso di dispositivi esterni (apparecchio gessato, tutori ortopedici, infusione endovenosa…)

Situazionali (personali, ambientali)
X    Deficit cognitivi 
X   Confusione mentale 

Fasi di sviluppo  
X   Diminuita capacità motoria e visiva o a debolezza muscolare

 
Cura di sé, deficit (bagno/igiene personale) 
Ridotta e/o incapacità di (specificare):

 X   lavare il proprio corpo o parti 
 X   procurarsi l’acqua 
 X   regolare la temperatura o il flusso 
 X   percepire il bisogno di cure igieniche

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

 X   Mancanza di coordinazione motoria per (specificare)
 X   Spasticità o flaccidità per (specificare)
 X   Debolezza muscolare per (specificare)
 X   Paralisi per (specificare)  
 X   Stato comatoso  
 X   Disturbi visivi  

Trattamenti  
X   Uso di dispositivi esterni (apparecchio gessato, tutori ortopedici, infusione endovenosa…)

Situazionali (personali, ambientali)
X    Deficit cognitivi 
X    Dolore 
X   Confusione mentale 

 
Cura di sé, deficit (bagno/igiene personale)
Ridotta e/o incapacità di (specificare):

 X  mettersi o togliersi vestiti, allacciare i vestiti
 X  curare il proprio aspetto
 X  acquistare o cambiare capi di vestiario

o il flusso dell’acqua 
 X  percepire il bisogno di cure igieniche

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X    Mancanza di coordinazione motoria per (specificare)
X    Paralisi per (specificare)  
X    Stato comatoso  
X    Disturbi visivi 

Situazionali (personali, ambientali)
X    Deficit cognitivi 
X    Dolore 
X    Confusione mentale 
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Uso di dispositivi esterni (apparecchio gessato, tutori ortopedici, infusione endovenosa…)
Situazionali (personali, ambientali) 

Diminuita capacità motoria e visiva o a debolezza muscolare 

di sé, deficit (bagno/igiene personale)  
Ridotta e/o incapacità di (specificare): 

lavare il proprio corpo o parti  

regolare la temperatura o il flusso dell’acqua 
percepire il bisogno di cure igieniche 

Mancanza di coordinazione motoria per (specificare) 
Spasticità o flaccidità per (specificare) 
Debolezza muscolare per (specificare) 
Paralisi per (specificare)   

Uso di dispositivi esterni (apparecchio gessato, tutori ortopedici, infusione endovenosa…)
Situazionali (personali, ambientali) 

Cura di sé, deficit (bagno/igiene personale) 
Ridotta e/o incapacità di (specificare): 

mettersi o togliersi vestiti, allacciare i vestiti 
curare il proprio aspetto 
acquistare o cambiare capi di vestiario 

percepire il bisogno di cure igieniche 

Mancanza di coordinazione motoria per (specificare) 
Paralisi per (specificare)   

ambientali) 
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Uso di dispositivi esterni (apparecchio gessato, tutori ortopedici, infusione endovenosa…) 

X 

Uso di dispositivi esterni (apparecchio gessato, tutori ortopedici, infusione endovenosa…) 

X 



 
 
 

 

 

 
Cura di sé, deficit (eliminazione urinaria e fecale)
Incapacità o mancanza di volontà per (specificare):

 X   servirsi del gabinetto/comoda
 X   trasferirsi sul gabinetto/comoda

       X   eseguire pratiche igieniche adeguate
 X   pulire il gabinetto o la comoda
 X   sistemare gli indumenti per servirsi del gabinetto

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X    Mancanza di coordinazione motoria per (specificare)
X    Paralisi per (specificare)  
X    Stato comatoso  
X    Disturbi visivi 
X    Arti non funzionanti o mancanti

Situazionali (personali, ambientali)
X   Deficit cognitivi 
X   Dolore 
X   Confusione mentale 

 
 
Cura di sé, deficit (strumentale)
Difficoltà a (specificare) 
       X    usare il telefono 

X    accedere ai mezzi di trasporto
X   lavare e stirare 
X   preparare i pasti 
X   fare la spesa 
X   gestire il denaro 
X   assumere i farmaci 

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X   Mancanza di coordinazione 
X   Spasticità o flaccidità per (specificare)

      X   Debolezza muscolare per (specificare)
X    Paralisi per (specificare)  
X    Stato comatoso  
X    Disturbi visivi 

Situazionali (personali, ambientali)
X    Deficit cognitivi 
X    Dolore 
X    Confusione mentale 

Fasi di sviluppo  
X    Diminuita capacità motoria e visiva o a debolezza muscolare
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Cura di sé, deficit (eliminazione urinaria e fecale) 
Incapacità o mancanza di volontà per (specificare): 

servirsi del gabinetto/comoda 
trasferirsi sul gabinetto/comoda 
eseguire pratiche igieniche adeguate 
pulire il gabinetto o la comoda 
sistemare gli indumenti per servirsi del gabinetto 

Mancanza di coordinazione motoria per (specificare) 
Paralisi per (specificare)   

Arti non funzionanti o mancanti 
Situazionali (personali, ambientali) 

Cura di sé, deficit (strumentale) 

accedere ai mezzi di trasporto 

Mancanza di coordinazione motoria per (specificare) 
Spasticità o flaccidità per (specificare) 
Debolezza muscolare per (specificare) 
Paralisi per (specificare)   

Situazionali (personali, ambientali) 

Diminuita capacità motoria e visiva o a debolezza muscolare  
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X 

X 



 
 
 

 

 

Deglutizione, compromissione

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X   Diminuzione/assenza del riflesso faringeo, difficoltà di masticazione e riduzione della 
      sensibilità (per paralisi cerebrale, miastenia grave, botulismo, M.di Parkinson, tumore 
      cerebrale, danno cerebrale, distrofia muscolare, S. di Guillain Ba
      cerebrale, danno nervi cranici)

Situazionali (personali, ambientali)
X    Alterazione del livello di coscienza 

Fasi di sviluppo  
X    Persona anziana: riduzione della salivazione  o del gusto

 

Dolore acuto (Grave fastidio o disagio che dura da 0 a 6 mesi)

Fattori correlati 
Fisiopatologici 
Trauma tissutale e spasmi muscolari riflessi secondari a

X    Disordini muscolo scheletrici (fratture, artrite, contrattura muscolare, spasmi, patologia a 
      carico del midollo spinale)
X    Infiammazione di nervi, tendini, capsula articolare, articolazioni, muscoli, strutture articolari.

Situazionali (personali, ambientali)
X   Febbre 
X   Immobilità/posizionamento inappropriato

 

Dolore cronico (Continuo/ intermittente 

Fattori correlati 
Fisiopatologici 
Trauma tissutale e spasmi muscolari riflessi secondari a

X    Disordini muscolo scheletrici (fratture, artrite, contrattura muscolare, spasmi, patologia a 
      carico del midollo spinale)
X   Infiammazione di nervi, tendini, capsula articolare, articolazioni, muscoli, strutture articolari.

Situazionali (personali, ambientali)
X    Immobilità/posizionamento inappropriato
 

 
Eliminazione urinaria compromessa 
Per Incontinenza urinaria (specificare):

X   Totale (continua, senza presenza di distensione della vescica e/o ritenzione di 
     urine) 
X   Da sforzo ( perdita involontaria di urine per aumento della pressione addominale)
X   Da urgenza (perdita involontaria di urine per urgenza 
X   Funzionale (per incapacità di raggiungere in tempo il gabinetto)
X   Riflessa (senza sensazione di pienezza vescicale o urgenza minzionale)
X   Da rigurgito ( presenza di distensione della vescica e/o  ritenzione di urine)

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X    Diminuzione dei segnali vescicali o del loro riconoscimento (per infezioni/tumori/lesioni 
       midollo spinale, neuropatia alcolica e/o diabetica, malattie demielinizzanti, ictus cerebrale, 
       parkinsonismo, sclerosi multipla, farmaci alfa adrenergici) 

 

CORSO DI LAUREA IN INFERMIERISTICA 
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Deglutizione, compromissione 

Diminuzione/assenza del riflesso faringeo, difficoltà di masticazione e riduzione della 
sensibilità (per paralisi cerebrale, miastenia grave, botulismo, M.di Parkinson, tumore 

rebrale, danno cerebrale, distrofia muscolare, S. di Guillain Barrè, poliomielite, SLA, ictus
cerebrale, danno nervi cranici) 

Situazionali (personali, ambientali) 
Alterazione del livello di coscienza  

Persona anziana: riduzione della salivazione  o del gusto 

fastidio o disagio che dura da 0 a 6 mesi) 

Trauma tissutale e spasmi muscolari riflessi secondari a 
Disordini muscolo scheletrici (fratture, artrite, contrattura muscolare, spasmi, patologia a 

midollo spinale) 
Infiammazione di nervi, tendini, capsula articolare, articolazioni, muscoli, strutture articolari.

Situazionali (personali, ambientali) 

Immobilità/posizionamento inappropriato 

Dolore cronico (Continuo/ intermittente che dura da più di 6 mesi) 

Trauma tissutale e spasmi muscolari riflessi secondari a 
Disordini muscolo scheletrici (fratture, artrite, contrattura muscolare, spasmi, patologia a 
carico del midollo spinale) 
Infiammazione di nervi, tendini, capsula articolare, articolazioni, muscoli, strutture articolari.

Situazionali (personali, ambientali) 
Immobilità/posizionamento inappropriato 

Eliminazione urinaria compromessa  
(specificare): 

Totale (continua, senza presenza di distensione della vescica e/o ritenzione di 

Da sforzo ( perdita involontaria di urine per aumento della pressione addominale)
Da urgenza (perdita involontaria di urine per urgenza minzionale) 
Funzionale (per incapacità di raggiungere in tempo il gabinetto) 
Riflessa (senza sensazione di pienezza vescicale o urgenza minzionale)
Da rigurgito ( presenza di distensione della vescica e/o  ritenzione di urine)

Diminuzione dei segnali vescicali o del loro riconoscimento (per infezioni/tumori/lesioni 
midollo spinale, neuropatia alcolica e/o diabetica, malattie demielinizzanti, ictus cerebrale, 
parkinsonismo, sclerosi multipla, farmaci alfa adrenergici)  
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X 

Diminuzione/assenza del riflesso faringeo, difficoltà di masticazione e riduzione della  
sensibilità (per paralisi cerebrale, miastenia grave, botulismo, M.di Parkinson, tumore  

rrè, poliomielite, SLA, ictus 

X 

Disordini muscolo scheletrici (fratture, artrite, contrattura muscolare, spasmi, patologia a  

Infiammazione di nervi, tendini, capsula articolare, articolazioni, muscoli, strutture articolari. 

 X 

Disordini muscolo scheletrici (fratture, artrite, contrattura muscolare, spasmi, patologia a  

Infiammazione di nervi, tendini, capsula articolare, articolazioni, muscoli, strutture articolari. 

Totale (continua, senza presenza di distensione della vescica e/o ritenzione di  

Da sforzo ( perdita involontaria di urine per aumento della pressione addominale) 
 

Riflessa (senza sensazione di pienezza vescicale o urgenza minzionale) 
Da rigurgito ( presenza di distensione della vescica e/o  ritenzione di urine) 

X 

Diminuzione dei segnali vescicali o del loro riconoscimento (per infezioni/tumori/lesioni  
midollo spinale, neuropatia alcolica e/o diabetica, malattie demielinizzanti, ictus cerebrale,  



 
 
 

 

 

 

Eminegligenza  

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X   Alterazione delle capacità percettive secondaria ictus cerebrale, tumore cerebrale, 
     lesione/trauma cranico, aneurisma cerebrale

 

Fatigue 

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X   Debolezza muscolare (per miastenia gravis, sclerosi multipla,, SLA, M. Parkinson, AIDS)
Trattamenti 

X   Aumento del consumo energetico (per amputazione, alterazione dell’andatura, uso di 
     deambulatore o stampelle)

 

Immagine corporea, Disturbo/Rischio di

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X   Variazioni dell’aspetto per malattia cronica, trauma grave, perdita di una parte del corpo, 
     perdita di una funzione organica, invecchiamento

 

Immobilizzazione, sindrome da

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

 X   Riduzione del sensorio 
 X  Stato di incoscienza 
 X  Compromissione neuromuscolare (per sclerosi multipla, paralisi parziale/totale, distrofia 
      muscolare, sindrome di Guillain

Trattamenti 
X   Linee venose  

 

Incontinenza fecale 

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X    Compromissione dello sfintere rettale ( per chirurgia anale/rettale, lesioni ostetriche, 
      neuropatia periferica) 
X    Compromissione delle funzioni cognitive
X    Iperdistensione rettale per stipsi cronica
X    Mancato controllo dello sfintere volontario (per malattia neuromuscolare progressiva, 
      compressione/lesione del midollo spinale, 
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Alterazione delle capacità percettive secondaria ictus cerebrale, tumore cerebrale, 
lesione/trauma cranico, aneurisma cerebrale 

Debolezza muscolare (per miastenia gravis, sclerosi multipla,, SLA, M. Parkinson, AIDS)

Aumento del consumo energetico (per amputazione, alterazione dell’andatura, uso di 
stampelle) 

Immagine corporea, Disturbo/Rischio di 

Variazioni dell’aspetto per malattia cronica, trauma grave, perdita di una parte del corpo, 
perdita di una funzione organica, invecchiamento 

Immobilizzazione, sindrome da 

Compromissione neuromuscolare (per sclerosi multipla, paralisi parziale/totale, distrofia 
Guillain-Barrè, parkinsonismo, lesione del midollo spinale)

Compromissione dello sfintere rettale ( per chirurgia anale/rettale, lesioni ostetriche, 

Compromissione delle funzioni cognitive 
Iperdistensione rettale per stipsi cronica 
Mancato controllo dello sfintere volontario (per malattia neuromuscolare progressiva, 
compressione/lesione del midollo spinale, ictus cerebrale, sclerosi multipla)
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X 

Alterazione delle capacità percettive secondaria ictus cerebrale, tumore cerebrale,  

X 

Debolezza muscolare (per miastenia gravis, sclerosi multipla,, SLA, M. Parkinson, AIDS) 

Aumento del consumo energetico (per amputazione, alterazione dell’andatura, uso di  

X 

Variazioni dell’aspetto per malattia cronica, trauma grave, perdita di una parte del corpo,  

X 

Compromissione neuromuscolare (per sclerosi multipla, paralisi parziale/totale, distrofia  
Barrè, parkinsonismo, lesione del midollo spinale) 

X 

Compromissione dello sfintere rettale ( per chirurgia anale/rettale, lesioni ostetriche,  

Mancato controllo dello sfintere volontario (per malattia neuromuscolare progressiva,  
ictus cerebrale, sclerosi multipla) 



 
 
 

 

 

Incontinenza urinaria funzionale

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X  Diminuzione di stimoli vescicali/compromessa capacità di riconoscerli per trauma, infezione, 
     tumore cerebrale,  parkinsonismo,  sclerosi multipla, neuropatia alcolica, malattie 
    demielinizzanti, ictus cerebrale, demenza progressiva

Fasi di sviluppo  
X   Persona anziana: perdite motorie/sensitive

 

Incontinenza urinaria totale (compromessa elim

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X    Diminuzione dei segnali vescicali o compromessa capacità di riconoscerli per 
      infezione/tumore/lesione del midollo spinale, neuropatia diabetica/alcolica,malattie 
     demielinizzanti, ictus cerebrale, parkinsonismo, lesione cerebrale, sclerosi multipla

Situazionali (personali, ambientali)
X    Compromissione della mobilità

 

Insonnia  

Fattori correlati 
Fisiopatologici 
      X   Compromissione del trasporto di ossigeno (per angina, disturbi 
            circolatori/respiratori,arteriosclerosi periferica)
Situazionali (personali, ambientali)

X    Inadeguata attività fisica durante il giorno
 

Integrità cutanea/tissutale:compromissione, rischio  

Fattori correlati 
Fisiopatologici 
      X   Infiammazioni delle giunzioni dermo
 

Integrità mucosa orale, compromissione

Fattori correlati 
       X   Inadeguata igiene orale 
       X   Incapacità di provvedere all’igiene orale
 

Lesione, rischio di  

Fattori correlati 
Fisiopatologici  
       X   Alterazioni delle funzioni cerebrali per ipossia (vertigini,sincope)

 X   Alterazioni della mobilità (ictus cerebrale, artrite, parkinsonismo, perdita di un arto, 
      compromissione della vista/udito)
X   Insufficienza vertebro basilare

Situazionali (personali, ambientali)
      X    Diminuzione o perdita memoria a breve term

X    Ambiente non familiare (es. Ospedale)
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Incontinenza urinaria funzionale 

Diminuzione di stimoli vescicali/compromessa capacità di riconoscerli per trauma, infezione, 
tumore cerebrale,  parkinsonismo,  sclerosi multipla, neuropatia alcolica, malattie 
demielinizzanti, ictus cerebrale, demenza progressiva 

Persona anziana: perdite motorie/sensitive 

Incontinenza urinaria totale (compromessa eliminazione urinaria) 

Diminuzione dei segnali vescicali o compromessa capacità di riconoscerli per 
infezione/tumore/lesione del midollo spinale, neuropatia diabetica/alcolica,malattie 

ictus cerebrale, parkinsonismo, lesione cerebrale, sclerosi multipla
Situazionali (personali, ambientali) 

Compromissione della mobilità 

Compromissione del trasporto di ossigeno (per angina, disturbi  
circolatori/respiratori,arteriosclerosi periferica) 

Situazionali (personali, ambientali) 
Inadeguata attività fisica durante il giorno 

Integrità cutanea/tissutale:compromissione, rischio   

Infiammazioni delle giunzioni dermo-epidermiche (per lupus eritematoso, sclerodermia,.

Integrità mucosa orale, compromissione 

Incapacità di provvedere all’igiene orale 

Alterazioni delle funzioni cerebrali per ipossia (vertigini,sincope) 
Alterazioni della mobilità (ictus cerebrale, artrite, parkinsonismo, perdita di un arto, 
compromissione della vista/udito) 
Insufficienza vertebro basilare 

Situazionali (personali, ambientali) 
Diminuzione o perdita memoria a breve termine  
Ambiente non familiare (es. Ospedale) 
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X 

Diminuzione di stimoli vescicali/compromessa capacità di riconoscerli per trauma, infezione,  
tumore cerebrale,  parkinsonismo,  sclerosi multipla, neuropatia alcolica, malattie  

 X 

Diminuzione dei segnali vescicali o compromessa capacità di riconoscerli per  
infezione/tumore/lesione del midollo spinale, neuropatia diabetica/alcolica,malattie  

ictus cerebrale, parkinsonismo, lesione cerebrale, sclerosi multipla 

X 

X 

epidermiche (per lupus eritematoso, sclerodermia,. 

X 

X 

Alterazioni della mobilità (ictus cerebrale, artrite, parkinsonismo, perdita di un arto,  



 
 
 

 

 

Memoria, compromissione 

Fattori correlati 
Fisiopatologici 
      X    Alterazioni del SNC ( per malattia cerebrale degenerativa, ictus cerebrale, lesione/trauma 
            cranico 
 

Mobilità, compromissione /rischio di

Fattori correlati 
Fisiopatologici 
       X   Riduzione della forza e della resistenza per compromissione neuromuscolare ( malattie 
             autoimmunitarie, del sistema nervoso, respiratorie, distrofia muscolare, paralisi parziale, 
             tumore del SNC, tumore, trauma, ipertensione endocranica, deficit sensoriale)

X   Rigidità delle articolazioni o contratture (per malattia infiammatoria, interventi endoprotesi 
      ortopedica articolare, malattia degenerativa delle articolazioni e del disco)

 

Nutrizione inferiore al fabbisogno, rischio di

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X    Disfagia (per ictus cerebrale, M.di Parkinson, palatoschisi, distrofia muscolare, paralisi
       cerebrale, paralisi facciale, SLA, disturbi neuromuscolari)
X    Diminuzione dell’appetito (per alterazioni dello stato di coscienza)

 

Respirazione, inefficace funzionalità, rischio

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X    Immobilità stasi delle secrezioni, tosse inefficace (per malattie del SN, depressione del 
      SNC/trauma cranico, ictus cerebrale, tetraplegia)

Situazionali (personali, ambientali)
      X   Immobilità (per intervento chirurgico/trauma, compromissione percettiva/cognitiva, fatigue, 
            dolore, paura, ansia) 
 

Stipsi  

Fattori correlati 
Fisiopatologici 
      X    Innervazione difettosa, debolezza della muscolatura pelvica immobilità (per lesioni/traumi 
             del midollo spinale, spina bifida, ictus cerebrale, malattia neurologica, demenza)
Situazionali (personali, ambientali)
      X   Diminuzione della peristalsi (per immobilità, gravidanza, stress, mancanza di esercizio fisico)
 

Stress, sovraccarico psicofisico

Fattori correlati 
Fisiopatologici 

X    Necessità di far fronte a malattie acute, croniche, terminali, nuove diagnosi, condizioni 
       deturpanti 

 

CORSO DI LAUREA IN INFERMIERISTICA 
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Alterazioni del SNC ( per malattia cerebrale degenerativa, ictus cerebrale, lesione/trauma 

compromissione /rischio di 

Riduzione della forza e della resistenza per compromissione neuromuscolare ( malattie 
autoimmunitarie, del sistema nervoso, respiratorie, distrofia muscolare, paralisi parziale, 
tumore del SNC, tumore, trauma, ipertensione endocranica, deficit sensoriale)

Rigidità delle articolazioni o contratture (per malattia infiammatoria, interventi endoprotesi 
ortopedica articolare, malattia degenerativa delle articolazioni e del disco)

Nutrizione inferiore al fabbisogno, rischio di 

Disfagia (per ictus cerebrale, M.di Parkinson, palatoschisi, distrofia muscolare, paralisi
cerebrale, paralisi facciale, SLA, disturbi neuromuscolari)  
Diminuzione dell’appetito (per alterazioni dello stato di coscienza) 

Respirazione, inefficace funzionalità, rischio 

Immobilità stasi delle secrezioni, tosse inefficace (per malattie del SN, depressione del 
SNC/trauma cranico, ictus cerebrale, tetraplegia) 

(personali, ambientali) 
Immobilità (per intervento chirurgico/trauma, compromissione percettiva/cognitiva, fatigue, 

Innervazione difettosa, debolezza della muscolatura pelvica immobilità (per lesioni/traumi 
del midollo spinale, spina bifida, ictus cerebrale, malattia neurologica, demenza)

Situazionali (personali, ambientali) 
istalsi (per immobilità, gravidanza, stress, mancanza di esercizio fisico)

Stress, sovraccarico psicofisico 

Necessità di far fronte a malattie acute, croniche, terminali, nuove diagnosi, condizioni 
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X 

Alterazioni del SNC ( per malattia cerebrale degenerativa, ictus cerebrale, lesione/trauma  

X 

Riduzione della forza e della resistenza per compromissione neuromuscolare ( malattie  
autoimmunitarie, del sistema nervoso, respiratorie, distrofia muscolare, paralisi parziale,  
tumore del SNC, tumore, trauma, ipertensione endocranica, deficit sensoriale) 

Rigidità delle articolazioni o contratture (per malattia infiammatoria, interventi endoprotesi  
ortopedica articolare, malattia degenerativa delle articolazioni e del disco) 

X 

Disfagia (per ictus cerebrale, M.di Parkinson, palatoschisi, distrofia muscolare, paralisi 

X 

Immobilità stasi delle secrezioni, tosse inefficace (per malattie del SN, depressione del  

Immobilità (per intervento chirurgico/trauma, compromissione percettiva/cognitiva, fatigue,  

X 

Innervazione difettosa, debolezza della muscolatura pelvica immobilità (per lesioni/traumi  
del midollo spinale, spina bifida, ictus cerebrale, malattia neurologica, demenza) 

istalsi (per immobilità, gravidanza, stress, mancanza di esercizio fisico) 

X 

Necessità di far fronte a malattie acute, croniche, terminali, nuove diagnosi, condizioni  



 
 
 

 

 

Allegato 3 
 

PROBLEMI COLLABORATIVI 
Selezionare (X) le caselle relative ai problemi collaborativi di interesse

(riferimenti bibliografici: L.J.Carpenito

Rischio di complicanze (RC) per  disfunzione cardiaca/ vascolare

RC per emorragia 

Rischio di complicanze (RC) per  disfunzione renale / urinaria
RC per ritenzione urinaria acuta

Rischio di complicanze (RC) per  
RC per ipertensione endocranica

RC per crisi convulsiva 

Rischio di complicanze (RC) per  effetti avversi (EA) della terapia farmacologica 
RC per effetti avversi della terapia con farmaci anticoagulanti

RC per effetti avversi della terapia con farmaci ansiolitici

RC per effetti avversi della terapia con farmaci anticonvulsivanti

RC per effetti avversi della terapia con farmaci antidepressivi

RC per effetti avversi della terapia con farmaci antiperte
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PROBLEMI COLLABORATIVI PRELEVALENTEMENTE TRATTATI 
Selezionare (X) le caselle relative ai problemi collaborativi di interesse

(riferimenti bibliografici: L.J.Carpenito-Diagnosi infermieristiche - 5th. ed. C.E.A. Ed

Rischio di complicanze (RC) per  disfunzione cardiaca/ vascolare 

Rischio di complicanze (RC) per  disfunzione renale / urinaria 
RC per ritenzione urinaria acuta 

Rischio di complicanze (RC) per  disfunzione neurologica / sensoriale
RC per ipertensione endocranica 

Rischio di complicanze (RC) per  effetti avversi (EA) della terapia farmacologica 
RC per effetti avversi della terapia con farmaci anticoagulanti 

per effetti avversi della terapia con farmaci ansiolitici 
RC per effetti avversi della terapia con farmaci anticonvulsivanti 
RC per effetti avversi della terapia con farmaci antidepressivi 
RC per effetti avversi della terapia con farmaci antipertensivi 
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TRATTATI  
Selezionare (X) le caselle relative ai problemi collaborativi di interesse 

5th. ed. C.E.A. Edizioni, 2010) 
 

X 

X 
disfunzione neurologica / sensoriale 

X 
X 

Rischio di complicanze (RC) per  effetti avversi (EA) della terapia farmacologica  

X 
X 
X 
X 
X 



 
 
 

 

 

Allegato 4

In relazione alle diagnosi infermieristiche / problemi collaborativi sopra indicati, descrivere 
le opportunità formative per lo studente che caratterizzano la sede di 
Esempio: interventi assistenziali infermieristici, modelli organizzativi e/o di presa in carico 
assistenziale,  attività di ricerca e innovazione.
 

 

Gestione del paziente affetto da ictus ischemico/emorragico.

Capacità di riconoscere precoce

neurologico. 

Gestione dell’insonnia notturna in paziente anziano.

Gestione della disfagia in paziente affetto da ictus, con pianificazione e valutazione degli 

obiettivi raggiunti. 

Gestione del paziente monitorizzato e approccio all’utilizzo dei monitor.

Gestione del delirium in paziente anziano affetto da evento neurologico.

Preparare e assistere la persona prima, durante e dopo l’esecuzione di esami diagnostici e 

trattamenti terapeutici, invasive e no

RMN 

TAC E ANGIOTAC 

Rachicentesi 

PET 

EEG,EMG,VCN 

Transcranico 

Ecocardiogramma trans toracico e transesofageo

Coronarografia 

Test neurovegetativi 

EGA  

ECG 

Posizionamento PEG  

Posizionamento SNG 

Posizionamento Loop Recorder

Posizionamento  Pace Maker 
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APPRENDIMENTO OFFERTO 
In relazione alle diagnosi infermieristiche / problemi collaborativi sopra indicati, descrivere 
le opportunità formative per lo studente che caratterizzano la sede di apprendimento.
Esempio: interventi assistenziali infermieristici, modelli organizzativi e/o di presa in carico 
assistenziale,  attività di ricerca e innovazione. 

Gestione del paziente affetto da ictus ischemico/emorragico. 

Capacità di riconoscere precocemente segni e sintomi di insorgenza di evento ischemico 

notturna in paziente anziano. 

Gestione della disfagia in paziente affetto da ictus, con pianificazione e valutazione degli 

e monitorizzato e approccio all’utilizzo dei monitor. 

Gestione del delirium in paziente anziano affetto da evento neurologico. 

Preparare e assistere la persona prima, durante e dopo l’esecuzione di esami diagnostici e 

trattamenti terapeutici, invasive e non, quali: 

Ecocardiogramma trans toracico e transesofageo 

Posizionamento Loop Recorder 
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In relazione alle diagnosi infermieristiche / problemi collaborativi sopra indicati, descrivere 
apprendimento. 

Esempio: interventi assistenziali infermieristici, modelli organizzativi e/o di presa in carico 

mente segni e sintomi di insorgenza di evento ischemico 

Gestione della disfagia in paziente affetto da ictus, con pianificazione e valutazione degli 

Preparare e assistere la persona prima, durante e dopo l’esecuzione di esami diagnostici e 


