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Percorso clinico 
assistenziale: ruolo, 

competenze e schema di 
riferimento 
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• Anno 2014 

DOCUMENTO DI INDIRIZZO PER LA MALATTIA 

RENALE CRONICA  

Firmato dalla conferenza  Stato-Regioni 

l'accordo sul documento di indirizzo che 

prevede la costituzione di una rete organizzata 

per la presa in carico dei pazienti con lo scopo 

di garantire continuità e appropriatezza delle 

cure. 

L’INFERMIERE E LA MALATTIA RENALE CRONICA: Integrazione al Documento d’indirizzo Ministeriale per la MRC -3 



Il gruppo di lavoro 

Gruppo composto da Infermieri delle diverse realtà  

nefrologiche della provincia di Bologna  
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I componenti del gruppo 

di lavoro 
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Analisi critica costruttiva 
del Documento 
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Obiettivo del 

gruppo di lavoro 

Approfondire i contenuti del Documento 

evidenziando il RUOLO e le COMPETENZE 

agite dall’ INFERMIERE nelle diverse realtà 

della Provincia di Bologna  
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Analisi critica 

costruttiva 

del 

Documento 

Le linee guida in questione, se da un 

lato superano il percorso classico 

paziente/malattia renale 

cronica/nefrologo, introducendo nuovi 

percorsi diagnostici-terapeutici con 

interventi coordinati e integrati di 

professionisti diversi, non esplicita il 

ruolo dell'Infermiere e le peculiarità 

educative e assistenziali, limitando il 

sostanziale apporto dato 

dall'Infermiere. 
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L’analisi del documento 

 

• Evidenzia che le linee guida definiscono 

l’importanza del team dei professionisti ma che è 

necessario introdurre il RUOLO e le 

COMPETENZE degli INFERMIERI impegnati e 

presenti sempre, in tutto il percorso del paziente, 

definendo il modello logico di riferimento 
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CAPITOLO 1: 
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CONTENUTI: 

o Aspetti legati alla cronicità 

o Inquadramento del Paziente e della patologia 

o Relazioni di aiuto 

o Dinamiche Psicologiche 

Sacrifici… 

Rinuncie…. 

Cambiamenti… 

Bisogni del paziente 

Fisico 

Psicologico 

Sociale 
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*

Nell’ambito delle patologie croniche, la 

salute può essere considerata come uno 

stato di equilibrio, mentre la malattia 

corrisponde alla crisi, alla ricaduta e alle 

complicanze. 
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Il  paziente lungo il suo cammino verso la 

 cronicità richiede un approccio di squadra e 

 una strutturazione dei processi di cura che 

  risponda ad esigenze cliniche diverse, che  

sono comunque 

 parte di un unico processo di cura. 
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Il percorso vede la presenza e l’attività di diversi 

 professionisti a seconda della fase della patologia  

MMG 

NEFROLOGO INFERMIERE 
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La presa in carico precoce del paziente con MRC e la 

condivisione con il nefrologo di questi pazienti costituiscono il 

perno su cui si articolano i diversi livelli di cura. 

Sono possibili almeno tre diversi livelli assistenziali: 

 

Territorio; 

Gestione ambulatoriale; 

Gestione ospedaliera; 

 

Ognuno dei tre livelli non è fine a sé stesso, ma può 

trasmigrare negli altri a seconda del quadro clinico del 

paziente, delle sue complicanze ed accelerazioni. 
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Un approccio terapeutico 

completo implica che tra 

operatore e persona assistita si 

stabilisca una vera e propria 

alleanza terapeutica che veda il 

PAZIENTE protagonista del 

proprio percorso di cura  
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L’infermiere 

Oggi gli Infermieri sono in grado di 

rispondere sempre di più ai nuovi 

bisogni di assistenza dei cittadini. 

 

In Ospedale nel Territorio e all’interno 

dei contesti familiari 
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CAPITOLO 2: 
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Perché un 

profilo di 

assistenza 

omogeneo e 

condiviso? 
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Effetto Ping-pong 

Emodialisi 

Domicilio 

PIRP 

Ambulatorio 

nefrologico 

Ambulatorio 

infermieristico 

Ambulatori  

pre-dialisi 
Reparti di degenza 

Terapie intensive 

Peritoneale 
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Percorsi assistenziali. 

Concetto nuovo di organizzazione 

assistenziale 

Assistenza alla patologia 

cronica  

Assistenza alla patologia 

acuta  
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Una opportunità di creare un nuovo approccio 

metodologico per la progettazione dell'offerta 

ed erogazione dei servizi sanitari e socio 

sanitari caratterizzati dall'integrazione 

MULTIPROFESSIONALE 

Il percorso assistenziale 
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Il cittadino e l'infermiere 

informati e resi consapevoli su 

“chi deve fare-che cosa” 

 assumono un ruolo attivo 

consapevoli dei propri doveri e 

diritti. 
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Obiettivi del modello logico 

o Riconoscere precocemente i bisogni sanitari e  

socio-assistenziali 

o Garantire la più appropriata risposta assistenziale 

o Garantire una presa in carico precoce 

o Uniformare le procedure dei Professionisti al fine di 

migliorare la qualità della vita della persona assistita e 

gestire l'impatto sociale ed economico 

o Garantire continuità clinico-assistenziale 
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Continuità  

assistenziale 
Diversi servizi  

Coinvolti  
Diverse figure  

professionali 
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Fasi del modello logico: 

1. Informazione e sensibilizzazione 

2. Screening patologica nefrologica/Riscontro di 

fattori predisponenti indici iniziali di IRC 

3. Avvio del paziente ad un percorso strutturato 

4. Pre- dialisi 

5. Presa in carico dei pazienti con IRA/ESRD late 

referral 

6. Dialisi peritoneale ed Emodialisi  

7. Trapianto di rene 
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Popolazione di riferimento 

 

Setting 

 

Professionisti 

 

Strumenti 

Ogni fase del modello di riferimento deve 

prevedere 
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1Informazione e sensibilizzazione 

 
FASE INFORMAZIONE E 

 
SENSIBILIZZAZIONE 

 
AZIONE PREVENZIONE PRIMARIA 

 
PROFESSIONISTI 

MMG, NEFROLOGO, 
 

INFERMIERI, ASSOCIAZIONI 

 
SETTING 

MANIFESTAZIONI, 
 

 SCUOLE... 
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Educazione Sanitaria 
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I nostri reni subiscono gli 

effetti del passare degli 

anni e delle nostre cattive 

abitudini. 
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Il gruppo di lavoro evidenzia che c’è 

la necessita di un coinvolgimento 

sempre più attivo della componente 

infermieristica che si occupa dei 

percorsi sul territorio per quanto 

riguarda la fase della 

PREVENZIONE. 
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FASE 
SCREENING NELLA PATOLOGIA 

 NEFROLOGICA 

AZIONE PREVENZIONE SECONDARIA 

PROFESSIONISTI COINVOLTI MMG, Nefrologi,     INFERMIERI 

SETTING AMBULATORI MMG, SPECIALISTI E    INFERMIERI 

2 Individuare precocemente gli indici di rischio 
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Fase iniziale o lieve 
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FASE 
Riscontro fattori predisponenti o 

 indici iniziali di insufficienza renale 

AZIONE 
Prevenzione terziaria, diagnosi e  

terapia 

PROFESSIONISTI COINVOLTI MMG, Nefrologi,   
 

INFERMIERI esperti 

SETTING Ambulatori MMG, specialistici e  
 

Infermieristici, PIRP 

3 Avvio del paziente ad un percorso strutturato 
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La Diagnosi precoce negli stadi dell'IRC 1-2 , 

appropriato stile di vita,  corretta gestione 

delle comorbidità ed il tempestivo invio al 

Nefrologo (stadio 3)  rendono la CKD,  

anche se pericolosa,  

TRATTABILE e REVERSIBILE 
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FASE 
Diagnosi di insufficienza renale  

cronica terminale 

AZIONE 
Prevenzione terziaria e terapia  

ambulatoriale 

PROFESSIONISTI COINVOLTI 
Nefrologi,    INFERMIERI esperti, altri    specialisti 

SETTING 

Reparti di nefrologia   ambulatori infermieristici    nefrologici, predialisi   

4 Pre Dialisi 
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V° Stadio 

 Consegna degli strumenti per 

effettuare scelta consapevole 

 

 Supporto da parte dell'infermiere 

e di specialisti 
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FASE Diagnosi di insufficienza renale 
acuta/Cronica late refferal 

AZIONE 
Prevenzione terziaria e terapia 

ospedaliera 

PROFESSIONISTI COINVOLTI Nefrologi, INFERMIERI esperti,   altri specialisti 

SETTING 
Reparti di nefrologia, reparti di   degenza e terapie intensive   

5 Presa in carico dei pazienti con IRA/ESRD late 

referral 
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• Dialisi in emergenza    

• Maggiori costi 

• Scelta obbligata 

 

 

• Reparti ospedalieri 

• Centri dialisi  

• Valutazione assistenziale 

• Procedure per l'accesso 

• Procedure per la gestione del 

paziente in terapia intensiva 

 

Insufficienza renale acuta o late referral  
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FASE 
Diagnosi di insufficienza renale  

cronica terminale 

AZIONE 
Prevenzione terziaria e terapia 

ospedaliera e domiciliare 

PROFESSIONISTI COINVOLTI Nefrologi, INFERMIERI esperti,    altri specialisti 

SETTING Emodialisi, dialisi peritoneale,    centro trapianti 

6 Dialisi Peritoneale ed Emodialisi 

7 Trapianto di Rene 
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Diversi setting ma stessi obiettivi 
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CAPITOLO 3: 
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Le competenze 
infermieristiche 
specialistiche 
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Il gruppo di 

lavoro 

 

Le COMPETENZE dell’Infermiere 

Nefrologico, descritte mediante 

l’utilizzo delle job description, sono 

state inserite nelle varie fasi del 

modelle secondo le seguenti aree: 

 

Tecnologiche e Assistenziali 

Relazionali 

Educazionali 

Organizzative 
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L’Infermiere 

• Provvede  a supportare, educare e prevenire le 

possibili complicanze incoraggiando i pazienti verso 

l’autonomia e l'autocura. 

• E' responsabile dei percorsi specifici per il 

raggiungimento, da parte dell'assistito, di un livello di 

conoscenze e competenze che gli permetta di gestire 

bisogni specifici per evitare le possibili complicanze 

e/o individuarle il più precocemente possibile.  

• Esplicita un contratto educativo/alleanza 

terapeutica con il paziente e la famiglia, allo scopo di 

impegnarsi reciprocamente al raggiungimento degli 

obiettivi. 
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Evoluzione dell’infermieristica nefrologica nel percorso assistenziale fuori 
dall’ospedale 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 

Individuazione e  presa 

in cura nei primi stadi avvicinare la presa in 

carico dell’utente verso 

un assistenza territoriale  
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Medicina d’iniziativa  

 

L’informazione la sensibilizzazione, la 

presa in carico precoce con interventi 

di educazione terapeutica, finalizzati 

all' autogestione della malattia nelle 

fasi iniziali, al fine di rallentarne la 

progressione, agendo sui modelli 

funzionali con un approccio 

assistenziale olistico, con 

l’individuazione degli indici di rischio 

siano attività e competenze fuori 

dall’ospedale, devono essere vicini ai 

cittadini,  nelle case della salute 
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Nel territorio, svilupperà attività mirate alla presa in 

carico, domiciliare o ambulatoriale, e nello specifico, 

effettuerà la sua assistenza attraverso un Counseling 

mirato, rafforzando le raccomandazioni e le informazioni 

già ottenute nei contesti specialistici in tema di 

Educazione Terapeutica nell’ottica dell’Empowerment del 

paziente e del caregiver nella gestione della malattia.  

Competenza dell’infermiere di territorio 
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Noi INFERMIERI  auspichiamo di lavorare attraverso relazioni 

interprofessionali adulte  fatte di reciproco rispetto in tutti gli 

ambiti. 

Prevenzione, Dialisi, Trapianto, Trattamenti Conservativi e 

Palliativi avendo la consapevolezza che insieme si può 

garantire maggiore assistenza a tutti i cittadini, ognuno con il 

proprio back-ground culturale e i propri obiettivi clinico 

assistenziali, per ricomporli attorno ad un unico obiettivo… 

Il PAZIENTE 
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L’infermieristica nefrologica deve andare avanti e 
avvicinarsi sempre di più ai cittadini 
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…..Non è facile pensare di cambiare 

le abitudini di tutta una stagione….. 

 
Vasco Rossi    «Un Mondo Migliore» 

Vasco Rossi: "dedico i miei ultimi successi agli Infermieri!"  

L’INFERMIERE E LA MALATTIA RENALE CRONICA: Integrazione al Documento d’indirizzo Ministeriale per la MRC -53 


