
PRONTO SOCCORSO E RICOVERO 

APPROPRIATO 

L’ OBI E LA MEDICINA D’ URGENZA: 
COME QUANTIFICARE IL CARICO 

DI LAVORO INFERMIERISTICO 

KATIA PRATI – AUSL Ravenna  

Ferrara 8 febbraio 2013 



L’ OBI : QUALCHE NUMERO 
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       OBI (8 POSTI LETTO) 2012               2.467     

DIMESSI                               1.586  

RICOVERATI                          911 

TEMPO MEDIO  

DI OSSERVAZIONE           12 ORE 
TASSO DI OCCUPAZIONE  

P. LETTO                                87.5% 



LA MURG : QUALCHE NUMERO 
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       MURG (22 POSTI LETTO) 2012               2.600 

DIMESSI                                    1.600 

TRASFERITI                              1.000 

TEMPO MEDIO                     

DI DEGENZA                             2.9gg 

TASSO OCCUPAZIONE 

 P. LETTO                                 99.2% 



QUANTE COSE DA FARE? 
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Identificare 
la diagnosi prevalente 

rispetto alle diagnosi 

associate per i pazienti                                    

multipatologi 

 il livello di complessità del paziente 

effettuare la stratificazione 

 del rischio 

gestire il rischio 
la prima stabilizzazione  

clinica ed emodinamica 

 

la previsione della degenza media 

 (prognosi media della degenza) 

 

 attribuire  al livello di intensità di cura  
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In media questi obiettivi sono 

raggiungibili per ogni paziente  

dopo 6-24 ore di area 

funzionale Osservazione 

Breve Intensiva ...... 



......o entro 72 ore di 

osservazione, trattamento e 

accertamenti nell’area di 

Medicina d’Urgenza. 
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Analisi e valutazione 

dell’impegno  assistenziale 

Il bisogno 

dell’utenza 
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Il fabbisogno di 

risorsa 

Professionale 
(in termini di competenze, e numeri) 

1 

1 Renzo Zanotti 

L’offerta di 

assistenza  
(procedure, tecnologia, 

trattamenti..) 

 



Complessità 
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Complessità 

dell’Utenza 
1. Interazioni tra variabili 

di bisogno, salute e 

personali \ dinamicità 

dell’interazione 

2.Influenza di variabili di 

contesto 

Complessità 

dell’assistenza 

A.Variabilità di opzioni di  

      intervento 

B. Variabilità di priorità e di 

risultato 

C.  Interazione con la cura  
(Interdipendenza medico-infermiere) 

 

2 Renzo Zanotti 

2 



UN PO’ DI PRAGMATISMO: QUALI STRUMENTI? 

UNA SCHEDA PER L’ ACCERTAMENTO DELLO 
STATO GENERALE DEL PAZIENTE CON DIVERSE 

FINALITA’ 
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IDENTIFICAZIONE 

DEI BISOGNI E 

GRADO DI 

DIPENDENZA 

MONITORAGGIO 

DEL GRADO DI 

DIPENDENZA  

PIANIFICAZIONE 

STANDARDIZZATA PER LE 

PATOLOGIE PIU’ 

RAPPRESENTATIVE 

QUANTIFICAZIONE 

DELLA 

COMPLESSITA’ 

ASSISTENZIALE 

QUANTIFICAZIONE 

DEL CARICO DI 

LAVORO 

INFERMIERISTICO 



ASGO 
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3 

Renzo Zanotti 3 



SCALE VALIDATE 
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PUNTEGGIO 
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PUNTEGGIO IMPEGNO 

ASSISTENZIALE 

COMPLESSITA’ LIVELLO ICA 

FINO A 1.0 NESSUN 

IMPEGNO 

INDIRIZZARE 1 

DA 1,1 A 2.59 MINIMO GUIDARE 2 

DA 2.6 A 3.69 MEDIO SOSTENERE 3 

DA 3.7 A  4.79 ALTO COMPENSARE 4 

PIU’ 4.8 MOLTO ALTO SOSTITUIRE 5 



LA SIGNORA ANGELINA:TVP 
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LA SIGNORA ANGELINA:TVP 
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PUNTEGGIO ALL’ INGRESSO : 

3.5= INDICE DI COMPLESSITA’ ASSISTENZIALE 

3        SOSTENERE        IMPEGNO MEDIO 



LA SIGNORA ANGELINA:TVP 
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LA SIGNORA ANGELINA:TVP 
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PUNTEGGIO AL TURNO SUCCESSIVO : 

4.4= INDICE DI COMPLESSITA’ ASSISTENZIALE 

4         COMPENSARE        IMPEGNO ALTO 
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PIANIFICAZIONE STANDARDIZZATA 



Il cambiamento non è facile...ma 

ce la mettiamo tutta 

GRAZIE E VOI E... 
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..... AGLI 

INFERMIERI 

DELLA MURG DI 

RAVENNA: 
ALESSIA, CLAUDIA, CHATO, 

GIADA, MARIA, ELITA, 

FEDERICA, LAURA F., 

ELISABETTA, ANDREA, 

ELENA, DOMENICA, 

DANIELA, FEDERICO, 

SILVIA, PATRIZIA, MARILYN, 

ELISA, FILIPPO, LINDA, 

M.LUCIA, GRETA, MAEBE, E 

LAURA Z.! 


