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INTRODUZIONE

Gl assistititi con 1nsufficienza renale cronica in trattamento
sostitutivo renale, presentano bisogni assistenziali complessi.

Per far fronte a ci10, all’infermiere di nefrologia ¢ dialisi
vengono richieste sempre maggiori competenze specialistiche 1n
diverse aree dell’assistenza infermieristica.

L’obiettivo di questo studio era quello di identificare le aree di
intervento assistenziali dell’infermiere in nefrologia e dialisi,
evidenziando 1 percorsi formativi accademici e la formazione
clinico-assistenziale sul campo.

METODOLOGIA

E’ stata condotta una revisione narrativa della letteratura al fine
di 1dentificare le principali aree dell’assistenza infermieristica
nefrologica, evidenziando le principali tendenze, le relazioni tra
gli studi e le prospettive emergenti della figura dell’infermiere di
nefrologia e dialisi. Il quesito di ricerca ¢ stato formulato
attraverso 1l framework PICO e, nello specifico ¢ stato formulato
un quesito avvalendoci di tre componenti della metodologia
poiché non era previsto un elemento di confronto

Infermiere di nefrologia e dialisi

Analisi delle aree clinico-assistenziali in cui opera I'infermiere di nefrologia
e dialisi; Analisi dei percorsi formativi certificativi accademici dedicati alla
nefrologia e dialisi in Italia, in particolare 1 Master di primo livello; Analisi
del processo di addestramento sul campo, incluse valutazioni dei programmi
di inserimento dei neoassunti e formazione pratica.

Identificazione delle aree clinico-assistenziali in cui opera I'infermiere di
nefrologia e dialisi; Identificazione dei percorsi formativi infermieristicl
esistentl in Italia e identificazione dei percorsi formativi clinico-assistenziali
sul campo.

La ricerca bibliografica ¢ stata effettuata interrogando le banche
dati d1i Medline (attraverso PubMed) ¢ Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), includendo le
seguentl parole chiave: “nurs*”, “nurse specialist”, “dialysis”,
“dialysis population”, “haemodialys*”, “peritoneal dialysis”,
“Intensive care unit”, “ICU” “critical care unit”, “hematology”,
“pediatric” , “child*”, “infant” or “adolescent”, ‘“‘operating
room”, “operating theatre”, “surgery”, "kidney transplantation”,
“kidney transplant” combinati con gli operator1 boleani AND e/o
OR, considerando 1l periodo temporale dal 01-01-2013 al 01-09-
2023.

Sono stati inclusi studi primari e secondari in lingua italiana o
inglese. Al fine di poter soddisfare 1l quesito di ricerca, un
ulteriore ricerca ¢ stata condotta avvalendoci di fonti di
letteratura grigia e 1n particolare 1) sit1 web di Atenei Italiani; 2)
Google Schoolar. I dati rilevanti a questa revisione, sono stati
estratti da due autor1 della revisione ¢ riportati come sintesi
narrativa  sulla base degli obbiettivi dello  studio,
precedentemente 1dentificati.
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RISULTATI

Sono state 1dentificate diverse aree di competenza
dell’infermiere di nefrologia e dialisi tra cui: emodialisi e dialisi
peritoneale, emodialisi pediatrica , trapianto renale, sala
operatoria, area critica ed ematologia.

La formazione professionale ¢ caratterizzata da percorsi di
formazione sul campo dedicati principalmente a1 neoassunti ¢
da insegnamenti accademici post-laurea, costituiti da master
di1 primo livello spesso non uniformi.

Infermieristica in Area Nefrologica

o

. Emoadialisi
o8 . oz -

Area Clinica Dialisi peritoneale

s Iy o=

Sala Operatoria Terapia Intensiva

(el 04

Mefrologia
Pediatrﬁ:a Ematologia

Trapianto Renale

Elementi caratterizzanti della formazione sul campo

‘

Tearm FPratico
ﬂﬂllm .m BLEAIS
con | Pariendi Compalonze

DISCUSSIONE

Il crescente bisogno sanitario di competenze specialistiche
suggerisce la necessita di integrare la formazione sul campo a
percorsi accademici post-laurea omogenel anche in collaborazione
con Societa Scientifiche Infermieristiche di riferimento. Questa
associlazione non solo favorirebbe  un’implementazione di
maggiorl competenze 1nfermieristiche, ma anche un’elevata
qualita delle cure erogate.

CONCLUSIONI

[’assistenza 1nfermieristica nefrologica ¢ caratterizzata da
un’elevata complessita assistenziale, anche 1n considerazione
delle numerose aree cliniche in cui opera I’'infermiere di nefrologia
¢ dialisi. Inoltre, risulta evidente la necessita nel prossimo futuro
di un’umivoca definizione delle competenze dell’infermiere di
nefrologia e dialisi che possa fungere da base per gl atener 1taliani
¢ per le strutture sanitarie per una pianificazione strategica dei
processi formativi dell’infermiere di area nefrologica.
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