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LA DOMICILIAZIONE DELLE CURE 
IN Dialisi Peritoneale

Inf. Walter Longo 
Predialisi e dialisi peritoneale

IRCCS Policlinico di Sant’Orsola- Bologna

Vantaggi della domiciliazione del paziente 

Miglioramento della qualità di vita : maggiore 
indipendenza e flessibilità.

Risparmio di tempo :diminuzione della necessità di 
recarsi regolarmente in ospedale.

Minore impatto sull’organizzazione familiare.
Minore incidenza delle infezioni. 
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Idoneità all’esecuzione della dialisi a domicilio

Dopo che il paziente e/o il care giver hanno affrontato e
superato il periodo di formazione all’esecuzione della
dialisi peritoneale a domicilio, essi vengono dichiarati
idonei alla tecnica (apd o capd). L’idoneità alla tecnica non
viene concessa fino a quando il paziente non si dimostra
sicuro nella procedura di dialisi, nella risoluzione degli
allarmi , nella medicazione dell’excite-site e nel
riconoscere i prodromi di un evento peritonitico.

Idoneità all’esecuzione della dialisi a domicilio

Nel nostro centro vengono utilizzate delle schede per il
training ed il re-training, strutturate che prevedono
due momenti importanti: il primo in cui l’infermiere
illustra l’aspetto da insegnare ed un secondo momento
di verifica dell’apprendimento da parte del paziente.
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Idoneità all’esecuzione della dialisi a domicilio

Schede di training e re-training

Come domiciliare in sicurezza il paziente

La domiciliazione del paziente e’ un processo complesso che presenta molti aspetti 
che vanno curati prima, durante e dopo il training:

1. Preparazione del cycler con programma domiciliare da consegnare in comodato 
d’uso al paziente l’ultimo giorno di training (tracciamento macchina).

2. Invio, durante il training, del materiale necessario ad un mese di terapia presso 
il domicilio del paziente.

3. Predisposizione del luogo dedicato allo stoccaggio del materiale dialitico e del 
luogo in cui il paziente eseguira’ la terapia.

4. Controllo da remoto dell’andamento delle dialisi.
5. Contatti telefonici per problematiche cliniche, tecniche e relative alla consegna 

del materiale.
6. Programmazione, comunicazione ed esecuzione dei controlli clinici e strumentali
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Approccio proattivo 
Il paziente e’ parte integrante del processo

assistenziale e terapeutico e quindi dopo un buon
training e’ educato ad allertare il centro
telefonicamente in caso di problemi. Inoltre
attraverso il controllo da remoto anche l’infermiere
puo’ contattare il paziente quando lo ritiene opportuno
o in collaborazione con il medico.

Complessità di gestione del paziente domiciliare

Programmazione controlli bioumorali e strumentali : 
ogni centro gestisce i propri pazienti con tempistiche

che rappresentano il miglior compromesso tra la
disponibilita’ del centro in termini di risorse umane e la
necessita’ del paziente di essere monitorato
nell’ambito di una buona pratica clinica. Vi e’ inoltre la
necessita’ di produrre il minor impatto possibile sulla
vita sociale del paziente favorendo i contatti
telefonici e informatici.
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Complessità di gestione del paziente domiciliare

Programmazione controlli bio umorali e strumentali :

1. Periodici controlli bioumorali completi con successiva visita nefrologica
2. Valutazioni bioumorali estemporanee
3. Esecuzione di tampone sull’exit-site in caso di problemi 
4. Controllo di peso, pressione, diuresi residua/24 ore, ultrafiltrazione 

dialitica giornaliera, bioimpedenziometria, ecg
5. Esecuzione di pet
6. Controllo dell’adeguatezza dialitica
7. Esecuzione annuale di rx torace, ecografia addomino-pelvica ed 

ecocardiogramma.

Complessità di gestione del paziente domiciliare

Ruolo del team sanitario:
1. Nefrologo: monitoraggio della funzione renale e adattamento 

del trattamento dialitico.
2. Infermiere di DP: training e re-training del paziente, 

monitoraggio a distanza e gestione delle emergenze (in 
ospedale e dove possibile a domicilio).

3. Dietologo: pianificazione di un regime alimentare adeguato.
4. Psicologo: sostegno e colloqui mirati in caso di calo della 

compliance. 
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Complessità di gestione del paziente domiciliare

Gestione delle complicanze :
rappresenta un momento cruciale dell’attivita’ del team

che segue i pazienti in dp e qualifica la risposta del
centro dialisi alle necessita’ del paziente contribuendo a
creare il cosidetto “effetto centro”.

Complessità di gestione del paziente domiciliare

Gestione del materiale :
tutto il materiale deve giungere con una tempistica certa al

domicilio del paziente, rispettando l’esatta tipologia di
sacche prescritte al fine di garantire la continuita’ di una
adeguata terapia domiciliare. Le variazioni di metratura
delle abitazioni dei pazienti e le relative consegne mensili o
ogni 15 giorni, richiedono un importante carico di lavoro da
parte del centro che dovrà continuamente interfacciarsi
con il servizio approvigionamenti dell’ospedale e con le
aziende produttrici.
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Complessità di gestione del paziente domiciliare

Valutazione infermieristica domiciliare :
l’infermiere esperto in dp a domicilio del paziente

rappresenta in molti casi un optional ma in realta’
rappresenta la chiave per ridurre significativamente le
complicanze e la percentuale di fallimenti del
trattamento peritoneale a domicilio.

Complessità di gestione del paziente domiciliare

Telemedicina e remote patient management
la natura domiciliare della dialisi peritoneale trova un

naturale aiuto nell’impiego della telemedicina; esistono
infatti sistemi di monitoraggio che permettono non
solo la registrazione dei parametri di prescrizione e di
effettuazione della terapia dialitica, ma ne consentono
anche la trasmissione di queste informazioni
attraverso la rete.
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Complessità di gestione del paziente domiciliare

Telemedicina e remote patient management : esistono
software per comunicazione bidirezionale fra paziente
e centro che consentono di rilevare a distanza
problemi occasionali o frequenti anomalie del
trattamento e quindi permettono di provvedere ad una
correzione del problema senza che il paziente debba
recarsi in ospedale.

Macchina, modem, piattaforma
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 Monitoraggio da remoto: rilevazione e invio automatico di dati clinici (peso, 
pressione, dati prettamente dialitici).

 Supporto clinico continuo: contatti regolari tra paziente e team via 
videochiamata o app dedicate. 

 Interventi tempestivi: l’analisi dei dati permette di identificare precocemente 
complicanze come peritoniti e problemi al catetere peritoneale. 

 Empowerment del paziente: maggiore autonomia e coinvolgimento nella 
gestione della terapia.  

La tecnologia non sostituisce la cura ma la rende più vicina!

Telemedicina in dialisi peritoneale: vicini 
anche a  distanza

Integrazione con l’intelligenza artificiale per analisi 
predittive.
Piattaforma sempre più user-friendly per pazienti e 
operatori.
Maggiore equità nell’accesso alle cure, anche in aree 
remote. 

L’obbiettivo è andare verso una tecnologia ed un’umanità unite per una 
dialisi più sicura, personalizzata e vicina al paziente.

Telemedicina e dialisi peritoneale: 
uno sguardo al futuro
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Conclusioni

La domiciliazione del paziente in dialisi peritoneale
migliora la qualità di vita del paziente e consente una
gestione più autonoma della malattia. E’ fondamentale
il monitoraggio continuo della persona ed il supporto
continuo. Sono indubbi i vantaggi a lungo termine per il
paziente e per il sistema sanitario.

Grazie per 
l’attenzione
“Il successo è il risultato 
di piccoli sforzi ripetuti 
ogni giorno.”

Robert Collier


