
 

SISTEMA NERVOSO 

COSCIENZA 
Soporosa:  La p.a. non è cosciente ma lo stato di incoscienza recede agli stimoli 
verbali. 
Non responsiva : La p.a. non risponde né a stimoli verbali né a stimoli dolorosi. 

ORIENTAMENTO 
Disorientata:  La p.a. non è orientata rispetto a sé e/o agli altri e/o nel tempo e/o 
nello spazio. 
Confusa:  La p.a. presenta difficoltà all’attenzione, può ripetere di continuo alcune 
frasi, il pensiero appare frammentato e disorganizzato. 

EMOZIONI 
Ansia moderata/preoccupazione:  La p.a teme di non riuscire ad affrontare un 
evento. 
Ansia marcata/agitazione:  La p.a. oltre a temere di non riuscire ad affrontare un 
evento manifesta  segni clinici quali per esempio: tachicardia, cardiopalmo, 
sudorazione, ipercinesia. 
Ansia severa/paura:  La p.a. oltre a temere di non riuscire ad affrontare un evento 
manifesta  segni clinici quali per esempio:  marcati segni di agitazione, tremori, 
sensazione di morire, dispnea. 
Depressione:  La p.a. manifesta  segni clinici quali per esempio: malinconia, perdita 
di interesse, inappetenza, astenia. 

 

APPARATO RESPIRATORIO 

RITMO RESPIRATORIO 
Dispnea lieve/moderata:  La p.a. avverte disagio respiratorio senza manifestazioni 
cliniche obiettivabili. 
Dispnea severa:  La p.a. presenta fatica respiratoria con segni clinici obiettivabili 
dall’operatore  quali per esempio: cianosi, rumorosità, agitazione, tachicardia. 

 

APPARATO DIGERENTE 

FUNZIONI DI DEFECAZIONE 
Alvo chiuso ai gas e alle feci:  La p.a. presenta un addome globoso, aumento o 
assenza di  peristalsi, senza emissione di gas e feci. 

 

APPARATO URINARIO 

CONTINENZA URINARIA  

Ritenzione urinaria : La p.a. non riesce ad urinare spontaneamente e deve essere 
supportata, può presentare o meno globo vescicale. 



 
 

APPARATO TEGUMENTARIO 

STATO DELLA CUTE 

Cute con  lesione da pressione di I stadio:   La p.a. presenta un’area di eritema 
marcato che non scompare alla digitopressione. 
Cute con lesione da pressione di II stadio :  La p.a. presenta una lesione cutanea 
superficiale all’epidermide e/o al derma, si manifesta sotto forma di abrasione o 
vescicola. 
Cute con lesione da pressione di III stadio:  La p.a. presenta una lesione con 
perdita di sostanza a tutto spessore in cui la lesione e la necrosi progrediscono 
interessando il tessuto sottocutaneo fino alla fascia muscolare, senza oltrepassarla, 
con o senza sottominature dei bordi. 
Cute con lesione da pressione di IV stadio:  La p.a. presenta una lesione che si 
estende oltre la fascia profonda interessando muscoli, tendini, strutture capsulari ed 
osso. 

 

SISTEMA EMATOLOGICO E IMMUNOLOGICO 

SANGUINAMENTI:  
APPARATO GASTRO-ENTERICO SUPERIORE 

Vomito a fondo di caffè:   La p.a. emette vomito color bruno che ricorda il liquido 
presente sul fondo di una tazzina dopo aver bevuto il caffè. 
Ematemesi:   La p.a. emette vomito con presenza di sangue vivo. 

SANGUINAMENTI:  
APPARATO GASTRO-ENTERICO INFERIORE 

Sanguinamento lieve/moderato : La p.a. presenta tracce di sangue vivo con 
frequenza costante e/o intermittente. 
Sanguinamento in atto evidente e significativo: La p.a. presenta una perdita 
costante e cospicua di sangue. 
Rettorragia:  La p.a. presenta emissione di sangue rosso vivo o più scuro dall’ano, 
isolato o commisto a feci e/o muco. 

SANGUINAMENTI:  
APPARATO RESPIRATORIO SUPERIORE 

Sanguinamento lieve/moderato : La p.a. presenta tracce di sangue vivo con 
frequenza costante e/o intermittente. 
Sanguinamento in atto evidente e significativo: La p.a. presenta una perdita 
costante e cospicua di sangue. 
Epistassi :  La p.a. presenta fuoriuscita di sangue rosso vivo dal naso, che può 
interessare una o entrambe le narici. 

SANGUINAMENTI:  
APPARATO RESPIRATORIO INFERIORE 

Emoftoe:  La p.a. presenta emissione con la tosse di escreato con striature di 
sangue proveniente dalle vie respiratorie. 
Emottisi:   La p.a. presenta espulsione di sangue vivo con la tosse proveniente dalle 
vie respiratorie. 



 
SANGUINAMENTI:  

APPARATO URINARIO 
Sanguinamento lieve/moderato: La p.a. presenta tracce di sangue vivo con 
frequenza costante e/o intermittente (urine con colore lavatura di carne). 
Sanguinamento in atto evidente e significativo: La p.a. presenta una perdita 
costante e cospicua di sangue (urine con colore francamente rossastro e con 
presenza di coaguli).. 
Ematuria:  La p.a. presenta emissione di sangue nelle urine. 

SANGUINAMENTI:  
APPARATO GENITALE 

Sanguinamento lieve/moderato : La p.a. presenta tracce di sangue vivo con 
frequenza costante e/o intermittente. 
Sanguinamento in atto evidente e significativo: La p.a. presenta una perdita 
costante e cospicua di sangue. 
Metrorragia:  La p.a. presenta emissione di sangue vivo dalla vagina di origine 
uterina che si manifesta nel periodo intermestruale oppure in un periodo in cui non 
dovrebbero verificarsi mestruazioni (gravidanza, prepubertà, postmenopausa). 

 

DOLORE 

SENSAZIONE DI DOLORE 

Scala analogica visiva VAS:  Rappresentazione visiva dell’ampiezza del dolore che 
la p.a. crede di avvertire. L’ampiezza è rappresentata da una linea lunga 10 cm. con 
o senza tacche in corrispondenza di ogni cm.. Una estremità (0) indica l’assenza di 
dolore, mentre l’altra rappresenta il peggior dolore immaginabile. La scala viene 
compilata dalla p.a. al quale viene chiesto di tracciare un segno sulla linea che 
rappresenti il dolore provato. 

 

ALIMENTAZIONE 

MANGIARE 
SNG: Sondino naso-gastrico. 
PEG: Gastrostomia endoscopia percutanea. 
PEJ:  Digiunostomia endoscopia percutanea. 

 

ASSUNZIONE DI FARMACI E SOSTANZE 

FARMACI:  
 TERAPIA PER VIA ENTERALE 

SNG: Sondino naso-gastrico. 
PEG: Gastrostomia endoscopia percutanea. 
PEJ:  Digiunostomia endoscopia percutanea. 



 
 
 
 
 
 
 
 

 

UTILIZZO DI PRODOTTI E TECNOLOGIE SANITARIE 

MEDICAZIONI LESIONI DA PRESSIONE  
Cute con lesione da pressione di I stadio:   La p.a. presenta un’area di eritema 
marcato che non scompare alla digitopressione. 
Cute con lesione da pressione di II stadio :  La p.a. presenta una lesione cutanea 
superficiale all’epidermide e/o al derma, si manifesta sotto forma di abrasione o 
vescicola. 
Cute con lesione da pressione di III stadio:  La p.a. presenta una lesione con 
perdita di sostanza a tutto spessore in cui la lesione e la necrosi progrediscono 
interessando il tessuto sottocutaneo fino alla fascia muscolare, senza oltrepassarla, 
con o senza sottominature dei bordi. 
Cute con lesione da pressione di IV stadio:  La p.a. presenta una lesione che si 
estende oltre la fascia profonda interessando muscoli, tendini, strutture capsulari ed 
osso. 

SNG 
SNG: Sondino naso-gastrico. 

PEG - PEJ 
PEG: Gastrostomia endoscopia percutanea. 
PEJ:  Digiunostomia endoscopia percutanea. 

VENTILAZIONE ASSISTITA  
BPAP: Bi-Level Positive Airway Pressure (Ventilazione a pressione positiva 
intermittente). 
CPAP:  Continuos Positive Airway Pressure (Ventilazione a pressione positiva 
continua). 

 

EROGAZIONE DI SERVIZI SANITARI 

DIMISSIONE 
RAF: Residenza Assistenziale Flessibile. 
RAB: Residenza Assistenziale di Base. 
RSA: Residenza Sanitaria Assistenziale. 


