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Obiettivi formativi qualificanti

avreatl “Infentieri  sono, ai sensi dells legze 10 agosto 2000, n. 251, articola 1. com Al
operatori delle prolessioni sanitarle dell’area Tnfermien
Pediatiica che svolgeno, con autono professionale,
cura, & salvaguardia della salote individuale e colleltiva, utilizzando sindnlogic i
pianificavione per ohicttivi dell'assistenza nell'els valutiva, adulta o geriatiica, |
di quanto previsto nel regolamenti concernenti lindividuazioie della
profilo professionale definito con decreto del Ministro della Salute,

A, Ostetrica o Tnfermi

lLuazione
ra ¢ el relative

Tlanreati "Tnfermien" sono dotali di un'adeguata preparazions nelle d
consentire loro la mighore comprensione dej pit milevanti e

dpline di base, 14l da
clomenti che sone
-processi patologici sui quali si focalizza il loro intervento preventivo e/o tera
inoltre saper ulilizzare almepo wna lingna dell'Unione Turopea, olire it
specifico di competenza e per o scambio di informazion Lenela

i, Dhevonn
o, el ambite

In particolare, i laureati “Tnfermien”. in funzione dei sndeet; poreorsn formativi, devend
ragriungere ld competenze professional di segnito indicate & speaificale rgnardo al profilo
identificato con provvedimenti dalla compelente avtonth ministeriale. I raggiungimento delle
compelenze prafessionali s attua altraverso upa formazione teor
anche Tarquisiziona di competenze comportamentali & che venga cons

lavarativo specifico del profilo, cosi da garantire, al termine del prrearsn formativo, 1a pi
padronanza di tutte le n=cessarie competenze e Ia lom immediata spendibitith nell'anibients i
lavare,  Paticalare  dlievo, come parte intcgranfe o g e AL
professionale, rivese lallivith formativa pratica & di trocinio. svolla con Ta EUPEIVIsIONe & |
guida di tutori professionali appositamente assegmati, coordhmata da un docente
al pid elevato Tivello formativo previst per il prefilo profession
norme definite a livello europeo ove esistenti,

rartencnte
T & corrispondenie alle

Orbiettivi formativi specifici.

Sono obieltivi specifici del corso:

. Formare operatari sanitari in grado di svolpere attivith direnie alla provenzin

salvaguardia della salute individuale e collatt

2, Far connprendere i fondam
correlazione con Mindividualita psicologica e le realth socin-ambientali.

3. Far apprendere i prineipi culluralj e professionali di base che origr
concettualith, l'agire Infermicristen nei confronti della PETEON;

4. Garantive Tinformazione soi principi che orientano il processo diagnostico, cull

* tecnico dell'intervento Infermueristico nei confronti dell i 8

3. Far conoscere l'aspetto morfologico e fmzionale dei vari oo 1 e apparali nonche
lefiopatogenesi delle principali malattie, lacilitanda lintegrazione ¢
acquisite con la pratica del nurving e tentando di identificare 1l Jivelle di o
dell'assistito, dei suoi bisogni manifesti, delle sue capacita anche in rapporto alle su
caratteristiche fisiche psichiche ¢ sociali.

6. Rendere partecipi del processo diagnostics conoscenda le i ifestaziont cliniche connesse
al decorso delle principali malattie ed al lorg trattamento, informande, cducandy ¢
sustenendo 1l paziente i relazione agli interventi dhagnostico-lerape medicn
chirorgici massi in atlo,

7. Orientare ad individuare 1¢ abiwding i vita, le reazioni alla malattia, alla osped
agli interventi assistenziali nelle varie ctiy e nelle piti comuni
comprese quelle materno infantili cssendo idonei a
atteaverso la capacith a pianificare, for

in strotthire sanitaric ;

A PErSona assistita;

aAzinNe
azioni cliniche iv
tspondere alle esipenze dei molal
e, valulare un'assislenza Tnfermicristica alobal




Per i
curae

dal, Fumiglie, aruppl, neltl
istensn alle persons,

i Fomire le hasl cultorali e quelle applicative per lo sublgimento
Infermieristicg in reparti clinic od amhulato

ambito delle problemaliche efeo deontolegiche della

della professione

i nell'assistenza genarale & specialistica,

ntire di individuae & segnalare al medico le sospette condizion patologiche che

vichiedonn on approfondimento diagnostico o un interventn ferapentico anche per jpalati
dell'aren critica, seeondo i principi elici che costiluizeong e basi del consenso uformalo ¢
delle valulazioni di pertinenza dei comitati bioelica,

10, Fromuovers la capacita di relazione nej confronti degli utent],

I Rendere attuabile 1a pianificazions ¢ la gestione dei propi intervent e |
gli altri aperatori nel rispetto dalle specifiche competenze,

12 Tornire Te basi culfrali per il processo decision
naentifiche, legali e deontologiche che

nizzascni sanitarie e Ja [Espong

integrazione con

nale cosrentemente alle dimensioni teenica-
regolano Paltivitd libero professionale. 1o
abilith professionale.

ipazionali previsti per i laureat

wito della professione sanitaria i infermiere,
sanitari cul competono 1 attribuzion Previste

teinbre 1994, n. 739 ¢ succcasive madificazion
dell'assisienza generale Infermicristiva, Detta ang
iativa e dabilitativa, & di natora lecnica,
sono la prevenzions delle malatlic,
Pedncaiione sanitaria, 1 laurea
sulure della persona e delln col
della p

i lavreald “Infermied song operatori
dal DM. del Ministero ella Sanita 14
I ed ntegrazioni; QVVero sonc:responsabili
istenza finlermie stica, preventiva, cur liva,
relazionale, cducativa. Le lofo principali funvion|
Tassistenza dei malati e doi disabil; di tulle
"Infermieri” parlecipano allidentificazione de
lettivita; identificing 1 biso
wna e della collettivith ¢ formulano | relativi
ane Mintervento assistenzinle infermieristico: sarantiscone 14 corretia applicazione dells
riziom diagnostico terapeutiche: agiscono siafindividualmente che
el altil operaton sanitan e sociali, avvalendosi ove necessarin, dell’
Eupperto; svelgon [a o attivit professionale i
ternitorio e nell'assistensa domiciliars, in
imibuiscono’ wlla formazione cles]
all'ngp

e ela e
1 bisogni
uni di assistenza infermicrsten
obieitivi; pianificann, gestiscona o

in collaborazione con
opera del personale dj
strutture sanitarie, publliche o privale, nel
regune di dipendenza o libero-professionale,;

personale di supporlo & concorrone direftaimente
nmenl relalivo al lore profilo professionals ed alla ricerca,

Vabella riassuntiva dei C.IL con rapporto CEU/Cre o levione frontale,
autoapprendimento e Tirocinio,

1" ANNG
1" Semestre
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EMESTRE

Corso integrato di Fisica, Statistica ed Informatica

DOCENTI UFFTCIALL
DNoll. M. K, Fanlacei*
Dott. B Cristofani

“vordinatare del Corso
Frogramma d'esame

d) Fisica Medica

Grandegze fisiche e loro misura. Vettor & scal:
Cinematica de} punto malerale: velocia™ ed aceeleraziones
teltilingo uniformemente accelerato. I principi della dinamica, Forza peso e forz di atirit
La statica ¢ le leve. Esempi di leve nel coipo umana, Equilitrio di arlicelazioni.
Frincipio di Paseal. Legre di Stevina. Principio di Archimede. Floidi i
stazionario. Conservazione della poitals, teorens i Bernoulli. Fluidi reali.
equagione di Hagen-Poisenille. Ta eircolazione del sungue, Stenosi ad m
Misurazione della pressione ateriosa, Inieziont, feboc
VES, centrilugazione ed elettroforesi.

Teiperatura e calore. Scale (ermometriche, Calone specifico. Cambianenti di stato o
enti, Propagazione del calore. Metabolisma e tern cgolazione del compe wmane,

« Maoto retiilimes uniforme e

& molo
VISCOEIE el
R

vi, threnageh

i trasfusiond, prel

biTnformatica
Introduzione all'uso del cowputer. Sistem aperativi. Frogranuni i sori ool
Creazione di un documento e di un database, L erfaccin & e principall cavatterisfic
Microsoft Word ¢ Microsalt Excel. La rote Internel. Tntroduzione al WWW. Molor
Tipi di moterd di vicérea e loro utilizzo. Frogrammi di pasta eleltromc
ricerea & di programmi di posta elettronica. Problami
protezione

diri
A, Esempt o n
di sienrezza in et & program

) Statistica Medica s
1 ciclo logico dell'analisi statistica, popolazioni & campioni. il campionatiento raguale.
a4 misurazione e le seale di misora, i tipi i variabili.

Le rappresentazioni  grafiche: poligoni i i istogcammi. diagrammi o
arcogrammi, ideogrammi, mappe, diagrammi di dispersione.
Misure di posizione (moda, media, mediana, quarlili) e dispersions (intervallo i vars
deviazione standard, intervallo interquartile, coslficionte di variazinme).
Distribuzioni di frequenza, frequenze assolute, relative, cumiile.
La qualith dei dati; riproducibilita e accuratezza, sensibitita ¢ specificitd, valori pre
Concetto di probabilith e distribuzioni di probabilitd: Ta disiribuziene "normals"

ditlivi
o ¢l Crm



leviata nonmale standardizeata ed uso delle tavels;

limitl noumali per un risultato di Inboratoria.
La disliibuzions di campionamento delle medie. Tnferenzs sulle medic.

Peat delle ipotesi e stime: logica di fonzionamentd di un test stalistica, ipolesi nulla e
alternativa, enori di 1%¢ 2% tipo: intervalli di confidenza per la stima di un parameiro,
L dtstribuzione della vie, | di Stadent; condizioni di validita per il lest t,

1

i ipotes

7.
H

vitl conaipliat

Torsa F, Tntrozzl GL, Scannicchin D, Elementi i Fislc
ologica. Edizioni Unicopli !
Lanteri PR, Risso 1, Ravera GB: Stalistica Medica per le professioni

T. Clolton: Statistica in Medicina, PICCIN-Padowva

4 per diplomi di indirizzo medico

sanitarie Me Graw-Iill

Wiendalita di svolgimento defl®esame

Frove 1

> applie prova seritta agli appelli ufficiali

Corse inteprato di Biochimica, propedeutics Binchimica e Biologia

DOCHENTI UFFLCIATI
Frof. R. Zoech*
Dott. G Chielling
Lot A Ceccheit
Frof. .M

" Conmdinatore del Corso
Progranung d'esanie

7) Lhimica
cd grnerale

i e molecole. Struttura atomica: numero alomico, massa alomica,
uantigl. Tavola periodics degli clementi. 71 concetio di mola, Legame chimico: legame
onico. covalente, dativa, metallico e legami intermolecolarh,. Valenza e numern di
itlnzione. Nomenclatura dei compostl inorganici,

Gl stat sl agpregazione della materia, Soluzioni e proprietd colligative. Modi di csprimers g
cancentrazione delle soluzioni, La pressione osmotica. Soluzioni isotoniche ed isosmotiche, 1l
concello di “soluzione fisiolopgica’. ,
Reazion chimiche: i1 eoncello di reazione, velocith di reazions, cquilibrio chi
che lo influenzano. Tipt di tsazioni: ossidariduzione
Suluzioni winpone.

o3l

isoltopl, numeri

nico e fulter
» ostituzione, idrolisi. Acidi e basi: il pH.

4. Blzmann di ebimica orpanica.

1 di chimica organica: il carbonio nei’ composti or

lefien . : i panici, Idrocarbur alifatic] ed
aroialic, alcoli, eter, fenoli, composti carbonilici, & ;

cidi carboss Cl, eateri, ammine, amuidi,

) Biochimica

1. Struttura ¢ (ungone delle maciomolacole
{ Irali; monoszaccaridi, disaccaridi, polisaccaridi, Shu
della cellulosa.

Lipidi: defi
Proteine! strultura primaria, secondaria, lerziatia o quiterna
Enzimi: definizione & proprieti. Coenzimi. Regolazione dell’s
Struttura del nucleotidi e depli acidi nucleici,

2. T metabolismo

Concetto e orpanizzazione generale del m

a dellamido, del ghicnper

A

Il concetto biochimico di respirazione. Coenzimi implicati nelle reaziont di assidoridn
La via finale comune del metabolismo: ciclo di Krebs e [t
Metabolisme glocidice: glicolisi, desting metabolico del I
ossigeno, gluconeogencsi, metabolisma del glicogeno.
Metabolisma lipidico: Lpolisi, bela-ossidazione degh acici grassi, chetogencsi, sintes) ¢
acitli grassi e dei tiigliceridi. Colesierolo; metabolismo & rasporto.

Metabolismo  aminoacidico: destino metabolico del groppo aminico ¢ dello sche
carbonioso degli aminoacidi. Aminoacidi glicogenial e clistogenici, Aminoacidi sesenzi
non essenaal.

Metabolismo nucleotidico: catabolismo dai nucleotidi p
nucleotidic sintesi de novo e vie di recupern dei nuclsosidi o delle hasi,

orilazione nssi
vAalD I Prosenza e in asscns

Vil Sinlesi

o) Binlogin

. T.'organizzazione cellulare:

Introduzions, La teoria cellulare. Tamit delle dimensioni cellulart. a cellula dei proca
La cellula degli cocarioti. La membrana plasmatica. Propriets, composizione o st
Trocesst di trasporto passivo, Processi di trasporto attivo. 11 percorsn esocitotico atlraver
cellula. Reticolo endoplasmatico rovido. Apparato i Golgi, Granuli di secrezione, 1lisor
origing struttura & funzions. T] percorso endocitotico altraverso Ja cellula,

2.1l dogma centrale della biologia molecolare:

La struthira del DNA. 11 meccanisma della replicazione del TINA. La trasal
dall'RINA divetta dal DNAL 11 eodice genetico. T protagonisti della taduzione
L traduzione: sintesi di un polipeptide dirctta dall’ RNA.

d) Genetica

1. L'informazione e Ieraditarieti;
I eramosaimi, il ciclo cellilare ¢ Ja divisione cellulare (mitesi e meinsi ),

2, La genstica mendeliana ¢ i modelli postmendeliani:

Le leggi di Mendel. Sindi di alberi genealogici. GH alleii & le loro ternzioni. L int
fra geni. Teoria poligenica. Genl e cromosomi, Eredith lepata ol sesso. La ricombin
L ereditd citoplasmalics,

3. La mutazione genica, cromosomica, genom
Escmpi di malaliiec monogeniche, da anomalic cromosomic
Diagnosi pre- ¢ post-natale di malattie genctiche.

miloenndriali e complesse.

Testi consigliati
T testi di supporlo verranno indicati dai docenti dei singoli moduli al%inizio delle lezion



Menlalith di svolgimento dell’esame
Frova seintla contestuale per with i moduli

Comg integrato di Infermieristica  Generale

2 ! s Teoria del Nursing e
Isieolopia Generale

BOCEN Y UTFICLALT
Prof, F. Arzilli*

Frof, 5.
Frot, . Palombo
P 5. Meuao

"Coordmatore del Carso

Frogramios d'ssame

&) lufermieristica Generale

1) Storia dell'assistenza infermictstica ;

Le arigini dj un servizio comunitario primario nel mondo
Tipoca tomana: antichith precristisna ¢ cristiana
Mediosvo: allo o basso

seoperta dell'Ainerica alla rivoluzione industriale
Dulls nvolusione industriale all'epocs moderna
Florenie Nightingale .
stenza infermieristica in Inghillerra
Assistenzaanfrrmienistion nepli USA
Assistenza infermier in Italia

dall'initi d'Ttalia al 1900

dal 1901 al 1950

dal 1951 al 2000
Mormativa inlermicristic: dal mansionario alla sn
2) Infermicre & salule
Lentificare gli elernenti che concorono a definired comceiti
IHustrare T'evoluzione per la politica della saluts
Zn_.._::.uEn le caratierisiche che costituiscong la wﬂ.mo:m_ qu
professione infermieristioa !
Delmizione di salnte e malattia
"La salnte per tuth nell'anno 20007 [

Concelio di educazione: Teducazione alla salute

La definizione Ji persona per 1a professione infermietistica
) Infermiere ¢ professione . ,
Lloncetto diz arte, mesticre, proflcsgione
I pocesso di assistenza infermieristica e le sue [asi
I'metodi per risolvere un problemu ed il Problem Solvine
Intieluzione al concetlo di autonamis ¢ responsabilita )

A abb

salte e inalattia

ale oggetto di stadio per la

Tconcetti die

Hea e deontologia

b} Infermieristica Clinica Generale

1) 1l bizognt di sicurczza ¢ comfort
I principali fatton di Aschio per il paziente in ambientc ospe
Cili interventi sui fattort din
Lo imphicazioni leeniche relaliv
unudificazione, acustics, estelica,

Le tecniche di igiens ospedaliera e cenni sulla preve
L prevenzione degh incidenti ambiental.

2) Tl hisogno di adegnato Oposo & sonno
Thmportanza del sonno

| principali fattori che influenzano il sonno

Le principali entegorie dei disturbi del sonno

Gli interventi infermisristicl adegoati al manteniments del comtort e dalligs
Pianiticazione dell'assistenza per soddisfare il bisogno di riprsare &
La stanza del malato ¢ gli accorgimenti da adottare per soddiafare i}
L preparazione del paziente al ripeso nothuno

1 latto, ifacimento del letto, letti speciali loro impicgo o carat
Preparazione dells camera o rifacimento del letto ocenpato

Il rifacimento del letto alla dimissions del pazienie

Criterio e tecnica per la sistemozione dei paraventi
L'assistenza notturma

3 1 bizogno di eliminazione, di igiensg e di mantenimento dellinte [ R
L'importanza del soddistacimento e 'analisi delle tre dimensioni del bisognn
(3li aspetti tondamentali dell'igiene della persona }

Lo tecniche por mantencre nn livello di igione adegnato delle diverse parti del corpo
Teeniche di conservaziona dellintagrita della ente

T fattor che influenzano ligiene della persona

T hisogni legali allvgisns personale

L'assistenza infermisnstica nel soddisfacimento del hisogno "mantenimento dell'igiene
parronale” a seconda del grado di dipendenza della persona

Le problematiche dell'igiene personale in relazione a fattor fsicl, prichicl ¢ sociali

1 mole edvcative ed infermativo dell'infermicre in merito alligiena personale
L'importanza della divisa in ambito stituzionale; vaniagg! ¢ svantagp

4) 1l bisogna di alimentarsi ¢ di bere in medo adeguato

o il e 0D

4 venlilazion

amento, Muminazione.,

one delle infesion ospedalicre,

nristiche

11 bisogne di nuiriziene nelle varie fasi della vita

Le variazioni fisiologiche del fabbisogno nutritivo

Le informazioni utili per un'accurata valutazione dello stato nutrizionale
I.a pianificazions dell'assistenza nel soddisfacimento del bisogno di alime

ervazione del pesn ¢ dell'altezza corporei
1 compiti infermieristici e gli interventi di sostegno, nella fase di - assunziong de
da parte del paziente in rapporto al grado di dipendenza

L'alimentazione in'particolan situazioni patologiche: alimentazione tramile sonda
nasogasinea, nasoduodenale, nasodigiinale, gastrostonia e alimentazione parenterale
Cenni sulle principali diete ospedaliere

trazione del vitto in ospedale

[ eompartamenti corretti da adattare al momento della distribuzione del vitto

T ruolo ed i compiti dell'infermicre al momento dellassunzione

ime




nording del materiale, dell'ambiente o |4 5i

mazione dei pazicnt dopo il vitte

) I bisogno di mobilizzazione e di mantenimento th una posizione adepuata
Laelazions csistente tra la capacitd di mobilizzazione del cor

Po ¢ i bisogni dells persona
I i che inflidscono sulla capacith di mobilizzasione dol cuTpo

Le principali posmye, gl ausili ed i mevyi tecnic Necessari per poterle atlyare
Lat stimia delle capacild di mobilizzazione del carpo

[problemi pit comuni di imetili o pianificazione i intervent as
sistenza alla deambulazione e Mmpicgo i stussidi tecnic

N comfort e la sicurerza della persona alletralp

Gl effetli ncgativi dell'sllettamenty o lora prevenzione
Pianificazione dell'assistenza al pazienle portatore di lesioni da pressione
6) Tl bisogno di mantencre una adeguata temperatura COTPOrea

U uoncetio di calore, temperalira e seale di o ra del calore
Hmeecanismo di regolazione dell [Emperatira corporea
Ivalari normali delia lemperatia corporea e 1 relative alter: zioni

L& variabils interne od esterne che influenzano Ia lEmperalura corporea
T modalita di lisorgenza dalla felbre ad ; vari tipi di febhre

La piamticarione dell'assistenza al razients con alterazione del]
N colpa di caloge .

1y 1 bigopno di mantenere une ottimale respitazione de uns adegnala attivita circolatoria
Thmiportanza dl vaa adeguata funzionality Tespiratoria

La rilevazioue della frequenza réspiratoria: valon normali o
patologiche _
Laregistrazione della F.R, 3

Partcolai tpl di respiro; Cheyne - Stokes, boccheggiante ¢ Kussiman]
| segnit dell'ipossiemia _

Assistenza al paziente con alterazione del bisouno di tespirare
Tlimportanza di una adeguata funzionalitd del sistoma cireulatorio
essione Anlerioss, loro carafier

A temperalura CoTpoTen

relative alterazioni fisiologiche ¢

che e modalith di rilevazione &

&) 1 pritne approcein con una persna
U zoncetlo dj accoglicnza

) Feoria del Nursing
Obicttivo formativo generale,
Identificare gli element fondamentali del metaparadipgma e) Nursing ¢ di una feoria;
conbscere gli elementi fondamentali delle seguenti teoric infermieristiche: M, Cany
V. Henderson, M.Leininger, D.Oren, H.Feplau, C.Ray, M.Rogers, B.Zanotti
1) Modelli concertiali infermies ici di riferimento
La gerarehia dei bisogni secondo Maslow
1 processo di sviluppo delly teoria, concetti e definizioni
-Lanalisi deile teorie ¢ dei model infermicsistini
Il metaparadigma el nursing
2) Prineipali teorie & modelli infermieristic
-La teorla ambientale di F Nightingale
-1l modello di adattamento della C.Roy
-La teoria delia prestazione infermieristiche dj M Cantarell;
L teorin . R.Zanolli -
-La definizione (i nursing di V. Henderson
-La teoria dell'inadeguata cura di s di D.Orem
-Llegsers umane come unita di M.Rogers

arells,

-La teoria delle relavioni interpeisonali di H,Pe
-La teosia del nursing (ranscull
3) U processo scientifica applicato al |

d) Psicoltigia GGenerale

Concelt generall (normalils patologia, definizion), campi di appl

Funzioni psichiche (cognitive e emotivo-affetiive),

Aspetti psicologici relazionali delle varis et della vita (inlanzia, adolesconza, son

Strumenti di indagine psicologica : anamnesi, colloguic

Pricologia della relazione:  Taijar lerapeulici aspecitici
I'effello placeho

i meccanismi dal social atlachen

il rapporio col paziente

il rapporto con gl alis operiiar

il rapporta con i fan

zione),

Testi consigliati
L testi consigliati verranne indicar daj docenti det singoli mordy




PROGRAMMAZIONE DIDATTICA 1 ANNO

I SEMESTRE

Corso integrato di Anatomia, Istologia, Kisinlogia e Scienze teeniche
dictetiche applicate

DOCTNTI GFTTCTALIL
Prof. A, Papare]li

Prof, ¥ Bianchi

Profl I*. D' Ascaniy

Prof. B, Ghelardneei
Frof, E. Mt

*Coordinatore del Corso
Propramma d'esame

a) Anatomia Umana

Apparato tegumentaric. Pells & anness cotanei.

Apparato scheletrico, Generalith sulla vssiticazione. Le onsn hrevi
della testa, del tonco & degli arti, Le articolazioni.
Apparato circolatorio. La struttora di artedie, vene & capi
chiculazione. T.a circolazione tetale. Cuore: mformazione esterna, interna o rappoiti, Si
di conduzione, vascolarizzazione cd | nervazione, Pericardio el endncardin, Generali
sisterna linfatico. Linfonodi, milza e timo,

Apparalo digersnte, Cenni di sviluppa, Denti, lingua, cave orale. o
esolago, stomaco, infesting tenie o cragso. [egato, pancreas. Comports
Apparato respiratorio, Cenni (i sviluppo, cavith nasali.
Compaitamento delle pleure. :

Apparate urinaro. Cenni di sviluppo. Qvaic e ciclo avaricon. Tern ¢ cicln nie
Vie spernatiche,

Apparato endocring. Generalita sulle ghiandole endoerine,

Sistema nervoso della vita di relazione. Cenni di sviluppo del sistema nervo
Generalitd sul sistema nervoso centrale o periferico. 11 nervo spinale, ciratteri o sinni
delle radici anteriori & posterder del midally spinale. Tnervi encelalici,

Sisteina nervoso vegetativo, Ortosimpaticn e parasimpatico,

Organi di senso: cenni,

e & funghe, Sch

i. Generalith sulta grande e p

ndole sabivari, fa
ento el peritnne
nge. trachea. ronchi e pol

10, Test

ol

b) Lstalogia

zione degli cpi
Le specializzazioni di mewbrana,

L'cpidermide. [ processo di cilomorfosi comea, T melanociti e |
citoscl .

i di rivestimento e lors caratterstiche.

a melanogene




zione degli
ndaole endocrine.

It ghiandolari e lofo caratieristiche, Ghiandole esnerine,

i clawnfhieazione del tessutw connettivo, Le cellile del lesanto conneltivo, La sostanzd

A Le fibre. Tvard tipi di lessuto connettivo filillare propriamente dello; tessuto mucose,

. clastice, telicolare, linfoide, adiposo. Tessulo cartilagineo. Istogenesi e struttu
Pesailo ossen. Ceneralita, Stmttura del tessulo osrea limellare., L callule.
Cenni sulla repolazione ormonale.
une, Generalith, Carateeristiche mofofunzionali delle cellule. Le piastrine.
suto nerveso! Generalith sulla cellula nesvoss, Classificazions. La fibra nervosa. [ Musso
assonico. T costitazione di un nerve, Le sinapsi: ‘morfologia e

Tegsulo museolie: generalith. 11 tesEuto muscolare slrato
Mamenti di

stotisiolo

significatn. T.a nevioglia,

. La fibra muscolare, 1 sarcamero. T
actina e miosing. T reticolo sarcoplasmatico. Placca mofrice. Cenni sulla
della conlrazione. T mincardio, Tl tessuto muscelare liscia,

) Wisiclopia Timana
slagia cellulare,

_E:?.a:mnn_:._r.ﬂc._.E.»..._mm:.:nn_.:m.nr...._s:__ :..n_m._uo_.”oE:Sum@..._...,.???:ﬁjﬂw..._n:n
les eventi elefricl. Secrezione, ussorbimento, contrasione, :

iwnlogia del circolo,
Sangue. Blementi corpuscolati. Frtrocit: nascita, vila ¢ mole. Assorbimento e frasporto del
feiro. Agglutinazione degli eritrociti. Lencocili & piastiine, Plasina sanguigno. Mroteine
plismatiche. La coagulazions del san

1 cume: fasi della rivoluzione cardiaca. Tunzionamento delle valvole cardiache, T
cunie. Legge del cuore di Starding,
wardion specifico, nodo  de!  seno e

sislemi di conduviene,
ardiogramma, Controllo nervosy del cuore: Vago e simpalico. Cireolo perifericn, 11

i oarterioso. wisurazione della pressione arleriosa. Polso arterioss, Circolavione
s venosa e linfatica. Controllo neérvoso e nmorale sl circolo, Il tono vasomotore.

Burocettor ¢ riflessi harocatlivi.

- Fisinlogia del respiro,

Generalith del respito. Meccanica  della

tndoplenrica. Grandezze vespiratos

veninie,

anl el

capil

espivazione  polmonare. Pressione negativa
. Aria alveolare. Diftusions el gas atiraverso la parete

iild del tespiro, regolavione vagale o centrale. Ruolo degli alfs o Banung motoneuroni.
Regolazione chimica del respiro: CO2, 02 o pll. Chemacelton periferici ¢ centrali,

Irasporto dell'OZ nel sungue. Effello Bohr. Trasporto el 202 nel sangue. Bffetto Haldane.
prrazione terile,

inloma del rene.

I rene. Ultrastiuttiora ¢ 1
Concelto di clesrance, Fi

iwlogia del glomerulo, determinazione del filiato
iwlogla generale dei Tubuli: assorbimento, escre
Fenomani attivi (Glucosio, FAD e passivi {acqua, vrew, cloro).

RFene e mcambio salino. Riassorbimento tubulase
L'aldosterone. Funzioni endocrine del rene. Ly tegolazione dell'equilibrio idrico. T ADIL
R z1one dell'equilibrio acido-lase,

- Thsinlopia della ves
- Higiologia

plomerlare,
zione ¢ scerezione.

del sodio e secreizione del polassio.

cica ¢ degli ureteri. Riflesso di minzione ¢ suo controllo nervaso,
‘apparato gastrointestinale;

Generalith sull'apparato gastro-intestinale: motilith ¢ secrezione. Controllo nervaao,
Mastivagione & deglutizione. Marilit gastrica: Automatismo e peristalsi. La fame, Nausea ¢
vomito. Motilith intestinale, Valvola ileo-cecale. Refecazione.

Secrezione salivare, gastrica ¢ pancreatica. Regolazione |
mieshinale. Meccanismi attivi ¢ passivi. Protdi, lipidi, gl

rvosa ed umorale. L'assorbimento
ueidi, elettrolit, acqua, Funzione

a0

BRCrEnniA fegato (la bite. pignent bilia & sabi biliar), Funziont von sencrine del fo
Funzioni di deposito, siniesi proteiche, protettive, Aziene zul ¢ .
carboidrati; glicogenogenesi, neoglicogenesi, glicogenolisi. Azione sul m
i Principi gencrali di bicenergetica, || metabolismo basale. T
specifico degl alimenti,

- Fisiologia del sistema nervoso centrale; fun
Ceinni sull'organizzazione generale del sistema motorio. 1| potenziale dazicie & anarva
motoria. Sinapsi ¢ riflessi spinali. T (usi newromuscolui e 31 tono pesturale. Contrallo cer
della postura. Ruolo del sistema vestibolare, La lncomozione, Sistemi motor cortic
sottocorticali: gangli della base e cervelletto. Controllo eentrale ¢ 1ifle
oculare, i

- Fisiologia del sistema nervoso centrale: lunzdant sensoriali.

Fisiologis dei reccttorl, Somateestesia o fisiologia de! dalore. Sistemi di madul
dolore, le endorfine.

Oltica della visione. Rifrazione statica e dinamica, Rigflesso folico pupillo-cosir
Fiziologia della retina. Coni e bastoneelli, Cenni sulla fisiolagia delle vie visive ce
Fisiologia deli'udita. Trasmissione e ripattizione nella coclen delln st

dell'argana del Corli. Cenni sulla fisiologia dells

wilizmn ip
 dina

olorin,

so della nu

i

nlo son

e acushiche cenfraly.

- Fisiologia del sisteia nervoso centrale: Funzioni integrative.
Elettroencefalogramima ¢ reaziona di csveglio. Sistema reticolare asceids
talamico a projezione diffusa. L'elettroencelalogramma nel sonme ¢ nella veplia. Coma
Tpotalamo. Altivith integrante a caratterc istintive. Regolazione ipatalamica della nur
dell'equilibrio, Termoregolazione,

- Tisiologia del sistema endocrine.

Ghiandole endoerine. T pringipi generali della repalazione ormonale o del con
secrezione delle ghiandole endocrine. L'ipolisi e le ghiandsle b
& prolattina.

Tiroide. Effett della tiroxing sull'accrescimenta & il metabalismo ossidativo, Ipofu
ipetfunzione dreidea, Fisiologia della paratisoide. Paratormone e caleitoming
Fisiologia della paratiroide. Paralormaone e
concentrazione del calcla,

1l pancreas endocring, Insuling & plucagone. Meceanisimi umorali nel controlle dell'om:
alicemiea,

Cenni sulla fisiologia della riproduzione nel maschio. Funzioni endocrine del testicalo.
sulla fsiclogia della siproduzione nella fennmina. Funzione endocrina dell'ovaio, Repol
ormonale del ciclo ovarico. Funzioni endnerine durante Ta pravidanza, il parto e allatta)
Carteccia del sumrene. Ormoni steroidi, mineraloorticoidi & glicocortcoidi,

Timo. Sua importanza nella genesi dei linfociti & delle

aglin. Ormone somal

wleitonina o

Regolazione

i funzioni immnni

e,

i) Scienze dell' Alimentazione e Tecniche dicletiche applicate
1) T nutricnti: concelti renerali,

2) Le proteine, § glucidi, 1 lipidi, le vitinine & i ming
3 T [abbisogni nutrizionali,

4y 1| dispendio ensrgetica,

5) Valulazione dello stato nutrizionale.

6) Elementi di fisiologia dell'apparato digerente.
Programina di nutrizione clinica;

['nutricnti: generalita - lipidi - glucidi - proteine - minerali - vitamine,
Assetlo nutrizionale.

Additivi, conlaminanti.

Teeniche di conservazione.




Tnterazione fanmael pulrient,

La dieta nei seguenti stati patelo
wsnfficienza tenale, ipertey
Wapparalo digerente, lieoplasie
La diela nello sport

Nutizzione enlerale - nurdzione parenierale
Intolleranze

Testi consigliati
Desti congigliati verranno indicati duj docenti dei singoli 1

s0 inteprato di Patologia Generale e Clini

injca

DOCENTITUFFICIALL
Prof A Pompella*
Nott:ssa L.Capuni

Prof. T Papineschi

L Gargelli

Frof. M. Pistello

Frot. M, Bonadio

Foordinatore del Corso
Frograinma d'esame

a) Patologia Gencrale
ETIOTOGIA GENERALE
intrinssche di malati
10N Cromosomiche
error comgemli del inetabolismo

-CAlse edtinseche di malattia:

agent tossicl (veleni, farmaci, inguinanti ambientali)
radismiont, alte & hasse lemperature, elctiicity

apenti ifellivi: esotossing ed endotoss] s

embricpatic e letopatic ,

PATOLOGIA CELIULAREE MECCANTSMI DI DANNO
-neciigl od apoptosi

-processt depeneralivi cellular

-tuolo del ealcio e delle specie reattive dell'ossigena
DISTURET ELT.A CRESCITA CELLITLARE

il ciclo eellulase ¢ la sua regolazione

-periofia, ipsrplasia, avofia, aplasia, atresia

displasia, sdifferenziazions, metaplasia

NEOPLASIE

epidemiolgia dei tainor

-eziolomia; agenti chimici, radiaziog;, :,R.Eﬁ_n__.u..ﬁ da virus

22

vit diahete, artericsclerosi—dis]
one arlerioss, caleolosi renale, gotte, malaltic del fepato

lemie, obesith ANOTESRRIH,

il all'inizio delle lezioni

1, Microbiologia Generale e

-medalith di cresc

-alipic cellular, sl

-onciygent vi Vari

-progressione hunorale & metastasi

i dells neoplasie

-classificazione Eo:um_.nz. gradaziong e siadiazione

PROCESST INFIAMMATORT

-cellule e mediatori chiomici del processa infiammate

-madificazioni del circolo e formazione depli essudati

-marginazione diapedesi, chemiotassi, migrazione

-meceanismi microbicidi delle cellule fagocitaric

-evoluzione del processi infammator: rizely

delle ferite _

-inflammarzioni croniche e granulom

-aspettl sislemic del processi infianm

FISIOPATOLOGIA DEL SANGUE

-eritropoissi, cmoglobinopatio, meccainismi palogenelic
leucositi: anomalie quantitative & qualitive

-piasirine: anomalle quantitative ¢ qualitive

FISIOPATOLOGTIA DELLEMOSTAS]

-l varie fusi dell'emostasi. T ruolo dell'endotelio, Fisinp

- deficil dell'smostasi (di natura vageolare, di orighe pias

Rangue, da iperattivazione della fibrinolis)

FISIOPATOLOGLA DEL CUORE E DEL CIRCOT 0

-generalitd sulle alterazioni cardiache

-regnlazione della pressione arterosa

-Tatrori ehie influenzano la formazione del liquido interstizi
-lo shock:canse & meceanismi
-meccamsmi patogensatic della ateroscler
-infarto, embolie

FISIOPATOLOGIA DELL'APPARATO DIGTRENTE T DELTTGATO
-sindromi da malassorbimento

-eause dell'insutficienza epatica, metabolismo dell'eme deg
cirrosi epalica, ipoitensione portale

FISIOPATCGLOGIA DELLA RESPIRAZIONE
-PREUmGpAtls stmitive & rostrittive. Folmar
enfiseina (generalita)

-insufficienza respiratoria, ipertensione polimonare

-versa, enti pleuric, preumotorice

FISIOPATOLOGIA DEL RENE

-tause di alierata funzione del rene

-caratteristiche della nefropatie glomerlar e tbulari

-sindrome di insnfficienza renule

-ne{Topatie ipertensiva, ipertensions nefrogena

FISTOPATOLOGIA DEGLI TQUILTER]L IDRO-S ALING T ACINO-BAST,
-alterazioni de ricambio jdrico !

-edemi localizzati ed edemi gencralizzat

-acidost ed alculosi respiratorie

-acidos ed alealosi metaboliche

dei tumori: noplasic benigne e n

Ie cellule Tngocitarie

1E. NipaTAZione, Vigenerazions, ai

el fase am

ari: Je prote

femme di anemia

tagia della trombosi. Tinorra
. da allerata coagolazic

 ARDS, malattie interstiziali eroniche



) Palologia (linica )
Modalita di raceulta, conservazions e trasporto dei differciti campioni biologicl. Tipi di
one, anticoagnlanti. Le cause di variah A del dato Ji laboratorio: 1'erore in
laboratorio, I controllo dj qualita.  Fsami i base, di approfondimento, di urgenza, di
momtoraggio. Lvalon di rferimento e la interpretazioni del dato di luhoratorio,
quantitativa e qualitativa degli elementi  corpuscolati del sang
ometrico e le indagin di Tahoratoro del metabolismoe del ferre,
2ini di laboratorio per | valurazione del metabolisme ghcldico ¢ lipidico: licenua, curva
caricn,  emoglabing glicata,  colesteroln totale, colestorolo HDL,  trigliceridi,
apolipoptoteine,
indagin di Taboratorio per la valulazione dellu funziona
I toni di biotrasformavione. indicator di sofferen
lidaginl di Jaboratorio per la vilutazione, del]
clearance per |a valutazione del filirato glomer]
della raccolta nrinaria delle 24 ore,

I'uzame

epelica: indicatori di sintes,
Za epahca, indicatort di colestasi.

a funzionalita renale: e score arotate, a
are, T'esame: delle yrine, indagini sui campioni

azione trasfusionale.

attia emolitica del neonato,

tal Coombs diretto ed indirefio.
Teeniche digouppaggio.

ica immunologica dell'epatite virale,
Immunodeficienze congenits od ac
Malaltie eimolitiche antoimmuni.

fusionali: raccolta, frazio: AMCNLG, conservazione, oo
ASECEIAZIONG & summinishazione del Ngue e colpanenti,
Le atoresi.

Cennt sul trapiaito del midollo ossco.

*ENAZIONE & conservazione,

) ﬁ,.\mﬁ.i:.c_cnmp generale

1) Microbiologia gencrale,

N monde microbico. Criter di clussificazione & tassopon
Spota batterica. i
Metabolismo, nutrizione e crescita batterica,

Annbiotict ¢ chemioterapici, Farmiacn

munopatologia. :
Patopenesi delle funzioni batleriche: fattor di virule
Critert di disgnosi dells infezioni balteriche.

Natura ¢ strutrura dei virus, Classificazions del virus, Tn
virus. Patogencsi delle funviond virali

volopin medica, i)

Cenmi di protozoologia medica.

2) Microbiclogia speciale,

Lastediologia  Stafilococchi, Slreptocoeer,  Pneumiveoceo, Neissede,  Bacillus,
Corynebacterium ¢ Lisleria, Clostridi, Enterobatteri ed altri batieri enterici patogeni, Brucelle,
Hacmophilus ¢ Bordetelle, Micobatteri, Micoplasmi, Rickeftsie, Clamidic, Spirochete.

Virologia: Herpesvirus, Ortho- « Paramizovirus, Ficomavirus, virus della rosolia, Rotavirug,
virus dell'epatite, virus dell’ ATIIS, <:,cm_m=:.

t batterica. Citologia battorica,

-tesistenza. Antibiogramma. Cenni i inmunologia &

; esdotossine; cndolossin,

fezione cellulate e replicazione dej

&) Microbiologia Clinica,

Tecniche di coltivazione dei microrganismi ed isolamento in coliura pura,
Mudalith di prelicvo, trasporto e processazions di campioni patologici.
Coprocoltura,

Emocoliura,

Urinecoltura.

Liguorcoloua.

Isolamento di batteri patogeni di espettorato, tfampane rinpeo, wateriale da ferit, s

uretrale & taimpone cutanen,

) Malattic Tnfettive

Infezioni nosocamiali

Epaliti virali

Infezioni du HTV ¢ AIDS

Tnfezioni dell'apparato digerente
Iulezioni dell'apparato cardio respiratorio
Infezioni dell'apparato urinario

Infezioni del gistema nervosa centiale

Testi consigliati

"Medicing di Laboratorie" Fererici et AL 2 Ed. MeGraw-ITill Capitoli 1,2.6,7,8.9,

Altri lesti verranno indicati dai docenti def singoli maduli all*inizio delle | #ioni,

Corso integrato di Infermieristica Clinica I (Metodologia Infermicristic

Applicata), Ostetrica e Pediatrica

DOCENTI UFFICIALL
Prof, E. Galatfs*

Prof, M. Rossi

Frof, U, Boggi

P.C. L. Nosigha

P,.C. B.Nicri

*Coordinalore del Corsa
Progranima d'esame

1) Intermieristica Clinica T

"Aspetti formali e relazionali della professi
professionale nell'équipes ospedaliera”,

La professione infennierstica:

-Coneetti generali sulle profession
-Infermicristica e professione

-Professione e organizzazione

Comunicazione, relazione ¢ infermiere;
-Concetti generali sulla comunicazione

e infern

eristica - ruoln
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tfunzionamento an__m ranizzazioni: il gruppe di faven

Ui midelbo organizzativo per 'assistengs informieristicy

-Ui modello operativo per la personidizzazione dell'assistenza: il modelln per piccols équipes

Elementi teorivi per l'assistenza infermieristica: .

“Una oria italiana per 'assistenza. infernieristear 1l

infermieristiche di M, Cantarelli

-1 processo di nursing

Applicazione del modello delle prestazioni infermieristiche:
slenza infermieristica in medicing interna - plani di as LEnzZa,

- bisogno di nanlencre o ripris

modello  delle  prestaviom

e la funvionalith cardiorespiratoria: sssistenza al malato
divcircolatorio (correlati a scompenso cardiaco destro, sinistro

.,_..S_mmr_n_: va_Eo:m_n &._:o3:.__:?:3_3_&_._.:3n_:?:caa: iocardio; shock
rdiogena)

assiglenza al malalo con prollemi dell'apparato Hmmt_:__::o (correlati
i _:__._S_.:Hm:_:_:.E.._o_Eo:_E sma bronchiale, twbarcolost, tunore polmonare),

i) semciotica fanzionale-strumentzle medica ¢ chirur te]
Ianamnest infenmieristica del paricnte!
Anamnes fisiologics
Vanamnesi Twmiliare
I'anaimnesi patalogica
Aspett psicologici dell relazione infermizre-paziente.
N tlolore:
i deloe somatico
il dolore viscorale
tipi parlicolari di dulire;
il dolore auginose
1 dolore nell'infarto del midcardio
il dolore plenrico
altrt tipi di dolore toracico
T/osservazione informististica del pazienle:
In "facies"
lodlaly di coscie
psiche e sensorio
1a conformarione somalica pencrale
il denubilo
lo stalo o1 putrizione
1o sialo di ddratazione
L'esmune della onte & delle mncose:
slato di sanguificazions
clane
MEMENtazione cutansa
iltero
I alicvo della temperatora, la febbre, le ¢ urve termiche.
1 rilievo del polso e della pressione arteriosa,
T reapiro ¢ le sue alterazioni.
T riflessi viscerali patologici:
1l singhin
ln togse

acle sue allerazioni
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S Assistensa infermier

il vomita
L'eaame infermieristico della testa & del collo.
[lesame infermieristico del torace.
L'esame infermicristico dell'addome.
L'esame _123_2_":9.._ qom g _
>m_._m__..: _._H :

Aspelti di semeiotica informieristica del EEE_E Co i
Aspelli di semeiotica infermieristica nel paziente con malal
Circolazione slatemica:

Cielo  cardinco. Allivith  cle del cvare. Flusso  emalico
Qgsigenazione, consumao di ossigeno nai var mgani
Procedure diagnostiche dell'apparato cardiace: I'eleltracardiogramena:
da storzo; cateterismo cardisco, scintigrafia miocardica.

Valutazione del dolore loracico ¢ procedure diagnostiche correlale: angina pecton
miocardico; pericardile; dolore crofageo; dolore
Circolariome penferics;

Polso artenoso, Insufficicnza arteriosa & venoaa punifenca. Con
per la misurazione della pressione arleriosa, L'emogaganalis,
Agsislenza infermieristica al paziente con vagculopatin penifern
mantenimento dell'integrith tssatale; principi di lerapin della necros|
Omeostasi idro-elettrolitica:

Liacqua corporea & gii elelirolily; distribuzione, concanirazioni, osminst. pressic
osmolarith plasmatica, soluzioni ipertonica-ipotonica-i
|drostatico, discrasico,

_:_ ._n:;;..c..:.".:: v

tel Temate

cg, polm

sletlrocirdiom

uscolme; dolorey

GO ANg

1zioni, steomeil

il dalore scher
AT

otomica. Acidost, alealas),

shica al paziente disidratato, al paz,
Frocedure diagnostiche dell'apparato vrinarin:
Bsame uring, urinocoltura, clearance o

iente oo edam.

o, ceotomogrofia,  wrogiafia perly
cistoscopia, ungiogralia renale, agohiopsia renale, anmioscintigratia renale, wioflu
Assistcnza informieristica al paziente soltoposto ad indagint par valotare Ta
renale.
Asuislenza infermieristica al paziente con insufficienza rena
dell'equilibrio idio eletivolilico, restrizioni dieteliche.

cromica: manlc

¢) Infermieristica (stetrica
Concetti fondamentali della  pianid
coonomiche,

La tunzione dei consultori Familian,

cazione fainilia

problematiche =oeialy, of

Analisi dei metodi contraccettivi con particolare rguwdo g prosrammi i e
sanitaria.

Interventi- agsistenziali i competenza infermienstica, o collaborazione con
I'ostetrica, sul problemi legati alla sterilith ed all'inferliTity i coppia.

La gravidanza: igiene della gravidanza, cure e profilassi prenatale,

Kapporto fra favaro e gravidanza.

Malattie infettive & gravidanza,

Incompatibilith materne-fetali.

Malallie della gravidanza (tossicosi gravidica, albuminuria, eclampsia, edemi, ece.).
Anomalie della gravidanza (placenla previa, gravidanza exira-utcrina).

La pravidanza a rischio.

Tl'aborto (Legge n® 194/78).

1] parto.

il

27



Assistanza infermiedstica alla donna con veoplusia della vulva, d

clla vap dell'utern e

sistenza infermicnstica, al neonato i sula partg:

: : prium manutt di vila;
iwiemi parlicolari.

wterventi in

i N 1T S S T % . . i s
I agsislenza infermieristica del neonate nell'isola neonatale: osservazione intensiva (prime f-

, ore); interventi in condizioni particolari (di s8 respiratorio, ittern neonalale, ecc.),
{l neonato fisiolorico; anomalie trs

ansitorie benigne; anemalie di sviluppo ininod.
| neonato pre-lerming & posl-lermine: piccolo per etd pesiszionale (FEG) & pr
pestaziconale. ) R

L sereenings neonatali: modalith di esecuzione.

_.,..:_r._,.ﬁaq._:p:.,._:.Edow._osmn_..;.n<n_§.5:n%..:m.ﬂ:::...ﬁ amhilo  pediatrico
(alimentazions, vaccinaziong).

rablemi della sicurersa in etd pediainoa: iucidenid; avvelenamenti
ruelo nfermicnstice.

e per ctd

»trpenye pediatnche -

[ hanihing e § disturbi della vista e dell'nclito: implicazioni assistenziali,
Le malattic oropediche dell'infanzia: intemventi preventivi; o

Frano di assistenya al bamblie con malattie:

1. ¥ s b i . 1 -
del SNC3 del sistena endocring; del sanpue o degh organl emopoislici; del

cardjocireolatora; d Al'apparato vrinario; dell'spparate re iratorio; dell'apparato digerente.

vi e rialnliativi,

Testi consigliati’

ttesti consiglial verranno indicati dai docenti dei singoli moduli all'imizio dells lezioni
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PROGRAMMAZIONE DIDATTICA TF ANNO

| SEMESTRE

Corso integrato di Medicina Clinica e Farmacologia

DOCENTI UFTTICIALI
Frol. A Bionda®
Frof, T.. Govannini
Frof, R, Spisni
Prof. A, Palla
Prot. L. Yolpe
MO R Panizai

*Coordinatore del Corso

Frogramma d'esame

a) Medicina Clinica

CLINICA DELLEQUILIBRIO IDRO-ELETTROLITICO

- Omeostast idro-clettrolitica,

Tlacqua corporea e gl clattrolin:  distribnzione,  concentrazioni.

solugiont ipertonica, ipotonica, isotonica. Edema idrostatico,

iperidratazione e disidratasions.
Accertamenti dei sintomi delle alterazio

dol fosforo o del cloro,

ACCRESST VASCOLART D INFUSIONT PARTNTERATR

CLINICA DELL'EQUILIBRIO ACIDO-BAST

sinlogia della respirazione.

Diffusione & perfusione, taspoito dell'ovssigenn e dell’anit

polmonart.

- Acidost ed aloalosi.

CLINICA DELIAFPARATO URINARIO

- Procedure diagrnostiche.

Esame uring, wrinocolture, Glivato glomervlare o clearances renall, cartterizaazio

proteinurnia, ecolomografia addome, urografia porfusionale e retrograda

angioscintigrafia renale, apobiopsia renale, clsloscopia

- Malattic del rene e delle vie urinarie.

Glomerulenctrt, twbulo interstiziopatie, idranefros,

nefrosica, litinsi renale, nsufficienza renale acuta, i

uremica,

= Princim di terapia delle nefropatie,

La dieta. I} trattamento dialitico. 11 trapianto

CLINICA DELL'APPARATO RESPIRATORID

- Accerlamenta dei scgni e sintomi Tespirat

Cragicn,

del sodio, del calcin ol

de carbeonica. Vohimi e«

mfeziomt delle wie nrin

&

Ly



ico. Esare obiettivo del torace & dei

ocedure diagnostiche dell'appuarato polmonare, )

me dell'espettorato. Tmogasanalisi. Prove di fanziosalit
RMN del torace. Angioscinligrafia polmonare
Biopsia plenriea & proceduie endoscopiche.

. ttie delle vie respiratorie, del polmaone & e pleurs.
Hropehi,  polmonit, patologic  pleuriche,  malattie

polmonan  professional,
broncopneumopalia cronica  ostruttiva, asma bronchiale, enfiserma polmonare, =mbolia

polmonare; edema polmonare acuto, iperlensions polmonare, pneumotorace ¢ tuy
paraty respiratorio.

CLINTCA DELTEGATO. DELLE VIE S ILTAETE DEL FANCREAY

delle patologie epatiche, biliari, del pancreas.

wbiettive dell'addome. T dolore addaminale, Ltern, Tpertensione portale, Ascile,

- Acteitamento diugnostice della funzienaliea & della patologia epulica & pancrea

Farameti ematachimici, esami radiologici, biopsia epatica & paracentesi.

- Malattie del fegato ¢ delle vie hiliari e del pancreas.

Epatit, epatiti virali, insulficicnza epatica. cirrosi epatica, Colecistite. Col

CLINTCA DELTA PATOLOGIA GASTRICA, DUOD

- Sintomi delle patologie wastriche, duodenali ed Intestinali.

1 dolore epigasivico, colico, Diares ¢ meleni,

- Malattie dell'vsofago, stomaco, duodeno o dell'lntesiing.

Gastrite, duodenite, ulera peptica, patologia inflaimatoria cronica dellintesting

CLIMICA DELLA PATOLGGIA EMATOLOGICA E DELL'EMOSTASI

- Bmopoiesi. Donazione di sangue ed emaderivali,

- Rafton e meceanisin di controlln della coagnlazgione ¢ della fibrinolsi;

Ferapie anticoagnlanti & loro MGINLOTAEE 6,

- Ladi ca di Taboratorio e smimentale in ematnlogi.
- Malatbe ematoloaiche,

A respiratoria, Radisgratia, TAC e
- Angiogralia dei vasi polmonan, Toracentesi.

litiasi: Pancieatin,
ENALE ED INTESTINALE

Anemic, Emoglol opatie, sindromi micloproli
TINICA CARTDIOVASCOLARE
Accertamento dei segui e sintomi cardiavascolart

Polse arleriose ¢ imisurazions della pre.

- Accertmento dingnostico della funzionalith cardiue

Ciclo cardiaco. Attivita clettrica del cuore, L'elettrocardiogramma,

calsterisrae cardiaco, scintigrafia miocardica, Monitoraggio emodinar

eimalochimico della patologia cardinvaseola

- Malattie dell'apparato cardiovascolare,

Laternselerosi, angina pectoris, nfarto iniocardico valyulopatie,

fuompenso cardiaco, iperiensions arterioss, insufficicnza

alive e linfoprolifacative.

S10ME Arteriosn, Anging peclors,

l'ecucardiogramma,
mico; monitor ggin

miocardiopatie, pericardile,
arteriosa e yenosa periferica,

i) Chirurgia Generale.
CHIRURGIA DELLATPARATO DIGERTNTE

o, Neoplasie benigne © maligne. Dnverticolosi,

e I

atologia dello stomaco

Gastiile, Uleera gastro-duodenile. Neoplasie benigne ¢ maligne. Sindrany POST resezione
strica. .

- Fatalogia dellintesting

Occlusione intestinale, Appendicite. Morbo di Crohn, Rettocolife nheeras. Palipngr
colica, Carcinoma calon e retio.

- Patologia del fepato, vie biliari e del pancreas,

Coleliliasi, Neoplasie epatiche, Pancrealiti seute e craniche. Careingn
- Patologia addominale

Ernie: generalits. Emia inguinale, emic inguinals nhliqua este
interventi di crnioplastica inguinale. criia arurals, laparncele,

- Addome aculo

- Peritonite

CHIRURGIA VASCOLARE

- Patologia delle arteric

Aneurigmi, Occlusiont arteriose acute. Artariopatie ¢
- Palologia delle vene

Varict. Flebotrombosi. Tromboflebiti,

CHIRURGTA DEL TORACE

- Patologia della mammella

Tumaon eni,

- Patologia dell'apparato respiratonio

Bronchiectasie, Ascesso polmanare, Pnsumotorace. Emotorace. Fmpicma plevricn, Neo
del polmone e della pleura. Drenagpl pleurici.

CHIRUIRGIA DELL'APPARATO UROGENITAIT,

Calcolosi renale, uretrale, vescicale. Tumon del rene, della ve
Adennmiomioma prostatico.

Nota: per ogni argamento fraltalo associare '

| pancie

trmia inguinale o

che ostrotthive deesli art

ica, el test

Elonza infermier

ca specialishicn.

) Farmacologia penerale ed applicata

Pringipi di farmacologia generale ed applicata,

- Furmucologia penerale.

H.;.:_n:i generali sulla modalita di azione der farmaci (Tarmacnoel
farmaca nel nostre organismo (Tarmacosinetica). Rearioni nvverse & ineles
farmaci. Abuso, tolleranza & dipendenza.

- La farmacelogia e la professione infennieristicn,

ngtrazione dei f;
wWey par wvin paren
wme & semministazions dei farmact per vso topico, Tncompatibilith ta fa
renit 1 caleoli della dose, la posologia, Ie concent le dituizioni, Te m
le equivalenze di peso e di capacitic Generalith sull'ven dei farmaci in
(teratogensasi). Generalith sull'vso dei Garmaci in etd pediatrica. Generalith ¢
in el senile. L'infermiere ¢ la terapia delle urgenze.
- Farmacologia speciale.

Farmaci del sistema nervoso
Farmaei del sistema nervoso antonomo. Narcotici analgesici, Psicofarmac (antips.
antidepressivi, ansiolitici, ipnotico-sedativi). Antipa
Stimolanli gene
locali.

Preparazione o somining

razione el

grav
=0 dei

s, miorilassanti e antiep
i del sislema nervoso centrale. Farmaci per lancstesia generale o am

Farmaci antiintiammalon
Antiinfiammalori non steroides, [armacoterapia della artrite reumate

Farmaci per il trattamento delle malattie cardiovascolari
Glicosidi digitalici, Farmaci antiavitmici. Farmei bloceanti 1 recettori bela adiel
Farmaci vasodilalalori, Farmaci anliipertensivi, Terapia dellaterns
antiaggreganti plastrinicl, trombolitici ed emostat

[armaci antigo

i Anticos




aci artivi
iurctici e antidi
Farmaoi attivi sull'a o respiratoric
Farmaci hroreodilataton, Decongestionanti nasali, espattoranli, antitosae. infusionale, Terapia insulinies,
Farmact attivi sull'apparato gastiaenlerica

- Arleriosclerosi
Farmach che aglscono sul cavo orale. Farmaci delle prime vie digerenti. Lassativi ed Individuazione, controllo e riduziane dei fattor i
antidiarroict.

- Complicanze croniche del dinbete mellits
Farma del sistema endocrine uadramento generale, 11 piede digheticn, Le ulcere intelte.,
Generalith sugh ormoni. Tarmaci per il (rattamento del diabete mellits. Tiroidei ed

- Obesita
anfitiroidel. Harmaci per il metaholismo fosfo-caleico. Fanmaci che agiscono sulla funzione Igienc alimentare. Approccio dietetico. Complicanze.
VR Ormoni aessuali,

Hattori di rischio; prevenzione &

itamento. Uso dei reflett
- La chetoacidosi dishetica - coma chelopaidosico
Valutazione dell'azetone nelle

ne. Sorveglianza del pa

sclio, Thslipidemie,

- Le principali malattic endocring
"Tarmaci usati nella terapia delle malattie infellive L'apparalo endoerino come sistena di regolazione inlegrato e p
La terapia antimicrobica. Farmaci antibalierict, Fannac antivigali. , endocriinelogics, Liassistenza al paziente con malatic de
Chemiolerapia delle malattic neoplastiche Linee puids por il trattamento con Todio] 31,
Agenti antipraliferativi, onnoni ed antiormoni.

Agenti per l'omeostasi dei (Inidi nell'organisma

) Somministrazione terapeutica
Solumont, eangue, denvat e soccedanal del sangue.

. Le grigini di un servivio comunitario primario ¢ concello slorco o modemn di salute,
Sostanze ad azione locale Cloncetta di topico ed ectopico,

Farmaci di implege denmalologico. Anlisettict e disinfettanti. Tipi di farmaci & vie di somministraz
Farmaai attivi sulle malattie allergiche La terapia orale.

Tataming o antiistaminic.

La terapia intrammuscolare.
La terapia endovenosa,
) Ausistenza in pnenmologia ¢ cardiologia La terapia intradermo ed ipodetmo.
Visinlogia dell' Apparato respiialorio Arcosolterapia ed ossigenoterapia.
Seambi gassosi polmonari ; L'impiego dei farmaci in ORL e Oculistica g particolart maodalits di sonnninistrazione,
Teciche di-smdio dell' Apparato Respiratorio ; Madalita di repere, lecniche di accesso e somministrazione e precanzion,
La ventilazione meccanica non invas

el

e per la cessazione dal fuma di sivaretis Testi consigliati
i.n sindrome delle apnee ostruttive nel sonno 1 testi consigliati verranno indicati dai docent dej *lezion
Einbolia polmonare

Tecuiche i stdio dell'Apparato Respiratorio
I avagmo bronshiale

&) Assistenza endocrino-metabolica o : Corso integrato di Scienze Umane Fondamentali

- Diabete mellito .

Detinizione © diagnost. Classificazione. Condizioni cliniche da trattare con insulina,
che da trattare con ipoplicemizzanti orali, Il rualo della dieta.

DOCENTI UFFICIALT
Frofl. M, Guazzelli

apia. Closa & una F.C. R. Venmrini

alla velocild dl

stiutlure e funziont pringipait. Produzione dellinsulina wilizzata in tor
done di insulina. Clagsificazione delle formulazioni in bage

Assorbimento. Concentrazioni utilizzahili intalia. *Coordinatore del Corso

- Tecnlea dellinjezione . :

Preparazione (flacone e siringa). Uso della siringa. Usa della penna. Sedi per Tiniczione,

Imezione sotlocutanea. Pattori che influenzant  |'assorbiments dellinsulina, L'uso dej

Programma d'esame

micromfusord, . . , a) Psicologia del Lavoro ¢ delle Organizzazioni
La conservazionhe dellinsulina ; Teorie dello sviluppo psicologice

Conservazione del flacone e/o della (wbofiala, Tempo & lemperatura di cong :

s e SETVARIONE: I35t biclogiche del comportamento
Schemi di terapia insulinica Fercezione
Uso deflinsulina ad azione pronita, intermedia ¢ ritirdata. Te pOTiZZAZIONG con past e Apprendimento e Memoria
sereizio fisico, Schemi di rapia intensificata, Schemi nel pazienle anziano. Petigisr
\ 4 + 1
licemia

Linguaggio o comunicazione non verbale

fad
fad



sviluppa e controllo motoria

Attenzione, Coselenza e Stali di coscienza (la veglia e il sonno)
Intelligenza: (eorc e misurazione

Motivazione, Tmazioni & Stress

Tmistazione e sggressivita

La pecsunalita

I comportamento sociale

Iy} Pedagopia Generale

La pedagogia come scicnza e arte dell’educazions
La pedagogin e le sue fonfi scientificle

rectto dell’educazione

0550 Tormativo delia persona

Tinalith & modalits dell’azione educaliva

Le ni educative

Lrlermiere come erducatore

La Mmzione cducaliva dell'infermicie

Lozpedale come istiturione educativa
toeducazions delle comunity terapeutiche (s, groppi d auto-aiulo)

Tesil censiglinti
Hilgard™s, Tntroduzione alla Pricologia, Plecin, 1999

Al testidi supporto verranne indicati da; docenti dei singoli moduli all%inizio dells lezion

Corso integrato di Infermieristicn Clinica 1T applicata alla Medicina
Tnterna ed alla Chirargia Generale

DOCENTL UFTICIALL
Frof 3P, Berning®
Prof. (G Me

Cuvrdinalore del Corsa
Programma d'csame

&) Tnfermieristica Clinjea in Medicina Generale

- Infermicnaticn clinica nelly pattilogia endocrinologica 3
Malatiic dellipofisi, della troide; delle surrenali, delje gonadi, delle paratiroidi.
- [nfermicristica clinie nelle malattie dismetaboliche

Diabele mellito, ipoglicemnic, obesita, MAZIELZC € potta.

- Infermicristica clinica nelle malsita dell'nsso

cli

alattie dell'apparato osteoarticalare. Osleoporosi.
Infermizistica clivica nelle malattie cardiovascolar

Cardiopatia ischem :

» Arteriosclerosi. Tpcitensions arteriosa, Ipotensione arteriosa

) Infermicristica Clinica in ¢ irurgin Generale
Ruolo dell'infermiiers professionale in chir by
Teeniche di venipuntura, prilievo ed indag
Endoscopia

Preparazione del pazients a
La sala Gperaloria
Llassistenza post-aperatoria
Le complicanze: post nperatorie
Le: ferife

La shock emorragico

Lo shock setlico

Le infezioni in chiturgia

L& nutrizione artificiale

La nutrizione parenterale fotuls
La nutrizione entarale

L& enterostomie

La cura delle enlerosiomie

L& ustion

Il politraumatizzate

1di labarale

rvento chirurgico

Testi consigliati
Ttest consigliati verranno indicag dai docenti

oli modul allinizin delle fesioni



PROGRAMMAZIONE DIDATTICA TT ANNO

TIEEMESTHRE

Corso integrato di Medicina Materno-Infantile

DOCENTI UIFFICIALI
Frol, P, Migliaccio®
Prof. . De Punzio

Coordinatore del Corsa
Programma d'esame

a) Pediatria (Generale

- Le principali glomerulopalie dell'infanzia. Malformazioni ed infez
bambinog,

Malattie dell'apparato respiratorio.

Farlngo-tonsilliti. Adenoidi, Laringit, Broncliti & bronchioliie, Bra
Asma bronchiale.

- Malattie del sisterna nervosa,

Tl bambine con convulsioni. Epilessia. Tdrooefalo. Ritarda menlale, Tomon. Trawim. Thig
muscolar.

- Malattie delle ghiandole endocring.

Ipatiroidismo. Diabele mellito. Ritardi staturali, Ohesiti. Criptorch
- Malattie del sangue e degli organi einopoietial.

Anemie. Malattie emorragiche. Emopatic maligne.

- Malattie el sistema cardiovaseolar
Cardiopatie congenite. Cardiopatie ac
- Malattie dell'spparato dizcrente.
Stenosi iportrofica  del  pilorn e gastiopilorospasing.  Gastroe e,
malassorbimento. Coliche gassose. Megacolon. Allergin alimentare. Vomito,
diarrea, encopresi.

- Malattie infalrve,

V e VI malattia. Partosse. RosoliA. Mononnaleosi
awasaki. ALDS.

- Le avitan i
Rachitismo,

i delle vie urinarn

polmonili ¢ po

Sindromi
rigurgita,

felliva, M

rif, Encelalili. Malat

rbi degli organi di sensn.

Otili, Sorditd. Congiuntivili. Strabismo,
- Ortopedia pediatrica.

Piede torlo. Displasiu dell'anca, Scoling.

Ginecologia ed Ostetricia.
Cenni di anztomia dell'apparato genitale lemminile i

mo ed estarno.
Ciclo urmonale ovarico-utetino. Ipotalamo, Ipefisi.




Mudificazioni delle mucose (vaplnale, cervicale, erdon eiriale) durante il ¢
Cos's Ja mestuagione,
Ciclo av

B

Anaromiae fsiologia della mammells,
Patologia benivna della vilva,

Falologia benigna del collo ulerino,

Patologia henignu del COrpo utering,

Patologia henigna delle salpingi,

Patologia benigna dell'evaio.

Totezioni dell'apparato genitale feruminile,

La menopisa, Cenni sulla lersplia or maonale s
Lo ormonale.

Frevenzione oncolo in ginecolopia.
Farologia benigna della miammella,
Prevenzione per i thmord maligni della mammella,
Fecondazione o annidamento delliove ».E.asn_n_.:.
Placentazions e linzioni placentar,

Funicoln, Membrane. Liquide amniatico.

Sviluppe del [eto.

Modwticazioni dell'apparato penitale femnminila in gravidanza,
Madificazioni degli organi ed appars :_ miaterni in gravidanza,
L'aborto spontanco.

Tl parto spontancio.

(2 ¢ posl-patam.

WEING DRsE0.

sigliati
1gliatl verranno indicali dai docent dei s singol moduli all'inizio delle lesioni

Corso integrato di &
sanifavio

DOUENTI UFFICTIALL
Piof. Angelo Baggian®
Prefl Gu Priviter

Diatt. B Damone

Proll T Gtr

itore del Co

Programma d'esame

4) Lgienc generale ed applicata
Definiziane ed obietiyi dell'igiene,

38

1clo ormonale.

ostitativa per la provenzione della patologia da

ienze della Prevenzione, dei Servizi ¢ del Management

La metvdulogia cpidemiologica per Videntficazions degli intervent di prevenzione,
Ltre Tivelli di prevenzione: prevenzione primaria, sscondarin, ferzar
Lidneazione sanilaria: stiumento indispensabile peria promozione dells
Cenni di eprdemniologia descritliva

Fonti di dati e sistemi infarmativi,

Classificazione delle malatic ¢ delle canse di morte.

Tndicatori delle condiziont sanitacic della popolazione.

Epidemivlogia generale delle malattie infettive

Distribuzione geografica, agenti causali, sorgenti o serbatoi di inferione, moda
trasmissione, veicoli ¢ vettori.

Nozionl generali di prevenzione,

Interventi rivolti alle sorgenti dinfezione: notifica, 0
contumaciali.

Interventi rivoll all'ambiente: disinfezione, sleri] izzazione, disinfestazione.
Interventi rivolli alla popolazione sana; profilasst immuonitaria attiva ¢
chemioprofilassi.

mi:

otogia i solamenio,

wva

b) Feonomia sanitaria e Organizzazione dei heni
L'organizzazione sanilatia italiana
Vistituzions del Servizio Saniiario Navionale
La sanita italiana: 1l presente
il Ministero della Sanila
Il funziouamento del livello centrale
Gli obiettivi ed 1l Plano Sanitario Nazionale
1 finanziainenta del S5N
1l livello regionale
1l livello locale
LUnita-Sanitaria Locale
Gl organi dell'UsL
Le Aziende Ospedalicre
Le atfivith di prevenzione dell'U51.
11 personale
Feonomia Sanitaria
T principi di base dell'ccanomia
L'economia applicala alla saniti
T.a spesa sanitaria ¢ le sue principali cavse dincremento
La domanda in economia sanitaria
T.a domanda in sanith
L'offerta ed il mercato
Llofferta ed il mercato in sanita
La produtivitd ed i cost
Timpresa
La valutazione economica applicata alla sani
La gualith nel Servizio Sanitario Nazionale
Prograiminazione o nmanagement sanitario
IDRG
La cattella clinica
Ruolo della carlella clinica
Qualificazione giurdica della cartella clinica
1l consenso informatn
L cartella infermicristica




=i Medicina del Lavoro

Princips sicuresza oosulla s
La prevenzione per i lavorator della Sanita

Riscli chimici in ambiente sanitario
ischi biologici in ambiente sanitario

Testi eonsighati

T estl conalglind verranno indicatt dai docenti des singoli moduli 4ll'inizio delle lezioni

Corso integrato di Infermicristica Clinica 11 Specialistica applicata alla
Medicina Interna ed alia Chirurpia Generale

SOCHMTT URCICTIALL
rof, B Fommei*

Mol B g _umc:m:...w

2. M. P, Blasi
POM.C 1

Programma 4’

a) Tnfermieristica Clinica applicata alla Medicina Interna
dstenza al pasiente cardiopatico

Riconuscimento dei principali guadri elstirocardiomrasicn. Sindromni

Scompenso e shock,
istenza al paziente nelropatico

[Deienza renale acuta. Insufficienss renalé cronica.

Asslalenza ol paziente con eparopatie

FEpatopatie acute, Epalopatic croniche.

- Aszistenza al pazienle diabetico

Contrallo melabolico. Complicanze acutefcroniclie.

- Assistenda Al paziente con malaltic respiratorie

Insufficicnza respiratonia acuta, Insufficiensa fespiratoria cronica,

coronariche. Asilmin.

B) tnlermieristics Clinics applicata alla Chirurgia

Assislenza clinics al paziente nella fase pre-inkra & post operatoria
Complicanze postoperatoric e loio gestione

Assiatenza infermieristica all'endoscopi

Contrallo delle colostomic

Contiolto dei drenaggi

sonding gaso-gastiico

40

¢) Organizaazione della professione Infermivristica
Orpanizeazione del lavoro:

-I"organizzazicne seientitica, le relazion umane, il modello s
-modelli organizzativi tecnico & professionale

-modello orgauizzaivo professionale applicato alla professione infermier
Organizzazione del lavoro professionale infermisriatico:

-servizio infennieristico, modello toscann
Personale di supporto:

-mansionari dell'infermicre generico, dell'a
dell'088 con furmazione complementare
Pianificazions del lavoro professionale ¢ del Tavoro del personale di
-piana di lavoro e piano di attiviti

Stmmenti ovganizzativi professionali:

-linee guida, protocollo, procedura, istruziane
Muadello arganizzativo per "assistenza infrrmics
-medello per piccole equipes
Qualita per le prestavioni sanita
-accredilamento istilnzionals
Costruzione ed applicazione degli strumenti organizativi professionali:
-il caso dell’ussistenza al paziente slomnizzato

10 socio=sanitanio. dellOTA, dell s

RUPPOTIO!

d) Le teeniche di sterilizzazione

I bisogno d'igiene.

Te infesioni ospedaliers: Ia prevenzione, obisllive a cui rana e
compartamentali dell’asepsi. disinfezione e sterilizzazione.

Definizioni genarali: ascpsi, disinfezione e sterilizzazione.

Tecniche di disinfezione e alta disinfezione dei
Tecniche di sterilizzazione e procedure operative.
Cenni sui disinfettanti di nso ospedalicra,
T'igiene delle mani,

tecniche ¢ e o

posilivi medici.

Testi consigliati
1lesty consighiali verranno indicati dai docenti det singoli modu

mzio delle lezioni



PROGRAMMAZIONE DIDATTICA DEL 111 ANNO

Corso integrato di Psichiatria, Psicolopia ed Iziene Mentale

DOGERENTI UFFICIALL
Prof. M. Maurn

Prof. C. Ramaccion®
Prof. F, Sartucel

*Coordinatore del Corso
Programmna d'esame

a) Psichiatria

Definizione e classificazione del  distulbi o me
classihcaz
Tdisturbi dell'unore:

-Distorbo unipolare

-Disturbt bipolasi: disturho bipalare Le 1L
-Instimia ¢ depregsione eromica

-1 temperamenti atfettivi

1 disturta dell'ansia: Classificazione, Criten diagno
-1l disturbo d'ansia gensralizzata

-1l distuibo di panico

T disturbo ossessivo-compulsive

-1 disturbo post-traumarico da stress

-Habia sociale:

-Tohia semplice

L disturhi della condotta alimentare: Classificazione, C
-ANOICESiA N2rvosa resirtiva

-Anoressia nervosa con ahbuffate ¢ condotte di el
-Bulimia nervosa

-Disturbo da crisi bulimiche

ithi somatoformi

[ dhsturbi psicotict

-l.a gehizofrenia

=Tl dlistorbo schizoaffellivo

-1 disturbo delirante

L'alenlismn

Rapporto medico-pazicnte ¢ psicoterapie

i Attwali

intermazionali

diagnosticn




b Psicalogia clinica

N campe della psicologia medica: definizione della
ihedico ¢ pazenie,

La prima visita ¢ il primo colloquio con il paziente. Cenni senerali
diversi settort dell'anannesi psicosociale.

logia del rpports inferiniers-paeiente:

Modelli del rapporto ta informiere o pazienic

Ie ziohe, sianchezza e frustrazione

Status e miolo dell'inferuiers e
inlermiere ¢ paziente, la comprensione de
Che cosa bisagna dire 2l paziente del suo dismrbo

Varazione del rapporto tia infermiers paziente a seconda della malaitia
Azione psicologiea dell'infermiere attraverso il famaco

Liuspetto psivolegico delle prescrizioni non far macolnriche
Considerazioni riassuntive sull'azione terapeutica del farmaco
Conslderaziont riassuntive sull'azione ter
Sindremes del Bum One .
Lmeccanisimi psicodinamici e le funziond dellio
Alcini coneelti generali clemenrari

e funzioni dell'l
T micccanismi di difesa dellio

Plesl mentali &1 teat pricologic

e reaziond psicologiche alla malattia

Tmeccanismi di dilesa dell'io di fronte alla imalattia

ettl puicologic dell'operazione chimraica

Faicologia medica in alcune patologie specifiche (per es. oneole riche, ATDS, ece)

| paziente da parle dell'infermiere

apentica del medico ¢ collaborazione infermisristio

o) Tgiene Meniaje

Eoncetto di salute o malal
Principi ge
Daiaturlsi ¢

mentale ¢ prineipl di af

assificazions della patologia psichialrica.
ali & psicopatologia.

sHa personality e del contrallo degli wapuls,
Thzturbi dell' nmore,
i dansia,

schizofrenion o delirant,

n dn uso di sostanze ¢ da uso di alcool

ingturbi della condatta alimentare.

stmimenti diagnostict m psichiatria.

Problematiche specifiche relative alle varle eld della vita,
Terapie tannacologiclhis @ non larmacologiclie.

Aleuni aspatti medino-legali, Urpenze, ,

Testd consivlinti

Ltesl consigliall veanmo indicari dai docent dej gingoli moduli all*inizio delle lezrioni

psicologin medica centrata sul rapporto fra

lecniche del colliguio: i

paziente, gli aspetti affettivi consed e nconsel Ira

" Navi ¢ melan

Corse integrato di Vecniche Infermieristiche e Scienze interdiscipiinari
cliniche

DOCENTTUFFICIALT
Prof. 5. Beretting*

Dott. G. Cristiani

Prof, C.Marconcimg

P.C. AM. Bovicellj

*Coordinatore del Corso
Programma d'esame

1) Dermatologia

Anatomia e fisiologia dally cute

le lesioni dermatologiche elementari

La malattia da ustione

Dermatili da contatto e professionali
I'eczema

Orlicaria - Hritema polimorfo - Tossidermia da
Pruriti e prorigo

La psoriast

T dermatili sehorroiche

Gli stati eritroderinic

Dermatosi bollose: pemfigo ¢ pemfipoidi
Dermatosi papulose: i lichen

Dermatosi piogeniche e micotiche
Dermaiost virali

Dermatosi parassitarie

Le dermatesi angiopatiche

Tipileliomi basocellular ¢ spinocellulan

nac

Fatologia degli annessi culaned
Cenni di patologia delle mucose: orale ¢ genitale

L) Cftalmologia

Cenni embriologici nella formazionedel bulbo oculare.
Cenni anatomici & fisiologici: segmento anteriore; congiuntiva; episelera: selora: asgnen
Falologie pilt comuni di particolare interesse per il Pronio Sonco
Crigtalline: anstonia e fsiologia inportanza per Ta refrazione,
Patologie pit importanti.

Mezzi diagnostici e clinici.

Segmento posteriorn

Vilreo: importanza dal punto di vista refrattivo,

Retina: anatomia e fisiologia riferita alla acui
Meccanismo della acuith,

Patologic pil comuni,

1l Pronte Soecorso: comportamenta con rlerimento e penlico.
La chirrgia pin importante,

Assistenza al malato oculistico medico e chimiygico: patologie

visiva,




Calazio

@ vascolare:
Faprlliti .
Ne

oni - subacelusions - embalie

Diaumi conmzivi: diretti - cirett
Lraumi in genere

3 .,USE.W:E.E_.EN..__.E_.nmu

o) tfermicristics Clinica
T espedale secondo ['QOM.S Attivita e linzioni caratteristiche della
Tonzioni dell'infermiere od il processo-di Nursing

Tl pazaente oncologics! 1n face diagnostica ¢ Ja Biralegia ler
eftell collaleral;.

Tl paziente ;
rpatopatia), .
Ulcere da decubito: patogencsi, disgnosi, complicanze, te
U T2ay Hospital - OrganigLazions, vantaggi e limmt,

struttura aspedaliera,

apenticy, la chemioterapia e i suoi

zdiano ¢ 1a sua malattia cro

ca (eardiopatia, vasculopatia, pneumopatia,

rapla e prevenzinne,

Testi consigliati

Ttesti conzsighati verranno indicati dai doceint dei singoll moduli all'inizio delle lesioni

€

s Mitegraty di Infermieristica Clinica [T Medicina delle disabilita

BOCENTI UFTICIALL
Prof. M Lisantit

Prof B. Ross;

DA T Sorrenting

FCoordinatore del Co

Prograinma d'esame

a) Infermieristica Clinjea HI
1) Intruduzicne , i
-Cenii storici dell'ortopedia

-Dalla preistoria ad oggi .

2) Terminologie ortopediche

46

3) Stentture ¢ ultivity del Pranto Soccorsn ortopedicn
-Ruelo dellinfermiore nel team orte edlic
-Visita: ricerca modalily del fraw
-Individuazione della zona traumatizzats

Radingrafia mirata
-Formulazione della dingnog

-Cura: confezione della fasciatnra
-Apparecchio gessato
-Stecche grssate & metalliche
-Artrocentes;
-Riduzione delle fratture
-Riduzione delle lorite
-Dimissione: compilazione del modulo di pronto soceorss
-Completamento dei dati anagrafici

Isiruziont ¢ compartamenti da tenere a domicilio
-Eventuale terapia medica
-Durata dellimmobilizzazione
4] Sala gex
-Requisiti st
-Attrezzature
-Materia
3) Teenica degli apparecehi pessat

-Materiali da usare

-Slrumentario

-Freparazione del malato degente

6) Hsecuzmone appaiecehio pessato

-Iconvenient insergenti durante 1z confezione dell'appiiecchin gessalo
-Danni determinati dall'nso degli apparecchi gessari

) Tipi di apparecchi gessari

-Apparecchi per i tromco

-Per la collonna dorsg lombare

-Per l'arto superione

-Fer il hacing

%E.;Sm:.nnw@_n.
-Apparccehi gessali funzionali

-Comnpiti dell'infermicre nella preparazione del malatn nella csecnzione dell'apparecchio
nella sorveglianza dopo 'esecuzione

&) Urgenze in ortopadia

-Protocolli di accetiaziones del pazienie in urgenza
-Linee genarali ,

-Frescrizione medica

-Anamnesi infermicristicn

-Informazioni da fornire

9) Ausili per l'immobilizzazione del paziente

-Vaui tipi di trazion

10) Conoscenza delle vare posizioni

-Mobilizzazione del paziente

11) Preparazione de] paziente per intervento chirrgico

= Ruclo dell'infermicre nella preparazione del paziente nella fase: pre-operatoria, intr
operalotia, post-operatoria

A=



12) Cenni di patologie ortopediche pilt frequent
Fratlure veriebrali: protocollo (7 accetiazione del trauma vertebro nidollare COXATITOS],
aiture delle. estremita. superori del femore: patagenesi: classificazione; sintomatologia; Ginocehio varo-valgo,
corplicanze preeoct e tardive; trattwnenta: assistenza infermicristica all'anziang Fiede torto congenita: aspetti clinici delle varinia prit
12) Artrosi dell'anca e del ginvechio , Fiede piatto ¢ piede cavao.

tura del ginocehio Allnce valgo.
matnlogia ) Scoliosi: definizione: classificazions: caralleristiche cliniche dei i
fameilo Jartrosi del vari distretti articolati (cacalleristiche radio

Argoment di tranmatologia

_. Generalitd e definizione di: conlusio i; diglorsioni; feallure ¢ loa
) Le fratture patologiche.
Le fralture esposte.
Le rattyre articolard,

L pulologia dolorasa dellanca nell'adulto: necrosi asetlica della 1o ta del femare, o
k &

o noziont i terap

SHINICNZA post-operatoria
Muvimento de] paviente a letto

-Fiano di dinussione
1) Agsistenza 81 pazienie atuputato
-Clange

. { La lerapia ortopedics e |a terapia chiturgica delle fran
-.Pﬂ._.e_s n ospedule ; i Caratreristiche dogli apparecchi gessati.
“Assistenaa PLEDPGTRION S | Nursering del pazienic con apparecehio gessile
> ﬂn__s.,_._.._om_” ONETAIOr L Conplicanze immediate delle fratinre; lesioni nenroloeiche; lesion) vascalar,
LComplicazioni: immedisile - taidive |

Complicanze tardive delle fruture; ritardo di consolidazions o prendoarirosi: ostéonmelit
Trawmatologia dell'arto superiove (principali Lipi i fratture e Tore trattmnenia),
Traumatologia dell'arto inferiore (principali tipi di fratture e Toro frattamente),
Cavallerigtiche & gestione dei fis i
Fratture & fratture-lussazion del rachide.

Gestione del paziente con frarura dell'esrremo prosgimale ded femore,

-Sindrome ¢ dolore dell'arto Fantasing
-Aspelli psicologrel dell'amputazions
3) Trauma multiplo

-Oetinivione

Fallon ctiologici - fattori scatenant
Linee puida per 'sccertamento

A modelli funzionali dells salute) Testi consigliati

i 1) Newrplogia J. Cambier, M. Masson, H. Deben-Quarta Edizione Taliana,

f Edizioni Magson:

2} La sindrome da immobilizzazione A. Battagha. A, Ginstini Bditore

Marrapese Roma 199]

3) Lasindrome da immobilizzazione B, Rossi. . Pazzagpli. Dipartimento
di Neuroscienze Univ, Pisa;

Em sua dilnissione. ; 4) Progettare la riabililazione:!

Tigwe professionali in dabililazione o loro melo. : N. Bassaglia Edizioni Frmes,

Percoso nabilitative, i Altri testi di snppocto & cansultazione verranng

all'inizic dells Jezioni

ina Fisica ¢ Riablitazione

Ruolo dell'infermizre nel team dahil ativo; dall’accettazione del

avoro inteam inlerprofessionale

calti da do

i oeei wingali o

rome da immobilizzazions
Musing viesc

L parcsi.
La confusione mentale

) Ortupedia

L) Avgomenti di Ortopedia

Terminologia specifica in Ortopedia.
Drisplasia congenita dellanca: defin one,
Coxa vara e coxa valga.

La patologia dolotosa dell'anca nel bainbino:
Fermes): epifiziolisi,

inquadramento disngnostico, eveluzione,

hevite transitoria; osteocundios (ML dj

14

49



' PROGRAMMAZIONE DIDATTICA il ANNO

T SEMESTRI

Corse integrato di Emergenze Medico-C ‘hiruvgiche

DOCENTIT UFFICIALT
Prof. M. Tooni*

Frof. M. Chiarngi

Dott. M. De Feo

*Coordinatore del Corso
Programmuna d'esame

a) Medicina d'urgenza:
.o shock.

Aritrie cardiache, infarto miocardic i iperiensiva atforiosa, lschemia acuta cerchrale,
Tnsuflicienza respiratoria acuts, Bdema polimonare. Embolia palmonare,
Insufficlenza renale acuta. Alierazioni eletiralitiche & dell'equilibrio acids. |
Insufficienza epatica acuta. Sindromi emorragiche.,

Coina,

Setlicemis ed infezione d'apparati. Ipertermic ed ipotermic.
Avvelenamenti, etilismo, intossicazioni alimentaii.

) Chivurgia d'urgenza;

Il pelitranmatizzato: valutazione e slabilizzazione,

Traumi del torace, dell'addome, della pelvi e del perinan,

Le lenite, infezioni dei tessuti molli. Le ustioni.

Addome acoto. Le peritonili. Flogosi acute dell'apparto digerenie, occlusioni intesting
Pancreatite acuta, epatohiliopatic acule, d'interesae chirurgico. Addume acute vascolare
vasculopatio acute,

Sindromi emorragiche dell'appparate digers
Medicing dei Disa

s Sindromi proctologiche

fc. -Principi
stabilizzazione e trasporto paziente cri

c) infermieristics Clinica Specialistica

1) T patclogie cardiovascolari in emergenva nrgenza:
valulazione infermieristica. anamnesi, esaine obictiivo e raceolia dati
-Malattie delle arterie coronariche (angina pocroris e IMAT -
nquadramento  infermieristico:  cause,  manifestazioni ol
infermieristice, programma di assistenza, prevenzione delle or
“Insufficienza cardiaca acuta

che, piann i frattamen
icanze,

inquadramento infermieristico:  cavse, manifestazioni  cli he,  plane i iratiomer
infermieristico, programa di assistenza, prevenzione delle complica
-Aritmie vardiache

Tnquadramie

nto infermicristico:  cange, manifestazioni  cliniche, plano

{rattamiy
infermieristico, programma di assistenza, prevenzione dells complicanze.



il oL L LY U R ¥ Y =1
! c,,,.m_:.“o_awh.n:_n.
-Nuising negli stati di shock:
Intienluzione alla valutazione & interventi infericristi
previsti.

2} Le putologie tespiratorie in AMEIECNZA urgenza:
Cemnr di anatonua e fisiclogia di interesse infe

il 1 neTibnlazione, la cardioversiops elattiica, Ig

1. planificazione infermieristica e

mieristico: concetlo di "complianee” rapporti

fia ventlazione-diffusione e perfosione, volumi ¢ capacith polmonan, diffusione d

valutazione  wenerale  respiraloria, valntazione  dei gas  nel

res eristiche.

Zlone o Assislenza infermierislica nelle principali patologie acute respiratorie: asma
o di wale asmatico, seeni clinicl, valutazione o pianificarione infemiie

o, e

Ederns

polmanart non cardiogena, fisiop: lologia, gestione infermicristics.
Insulfy

IENZA rEEpIrAtona Aoty seani chinicl, valutazione o pianificazions infermieri

oa, esit

tenza infermieristica negli stali di "ARDS"- lerapia respiraluria: 'ossigenatcrapia, presidi
e miodalitd o somininistrazione dell'ossigeno, supporto vitale respiratorio in EMEIaenzy,

1w in Chirurgis d'urgenza
Mursing nel paziente trawmatizzalo: 11 travma, v
traumatici in chirurgia d'urgenza, e
e oRpedaliera”.
Fase preospe
capelalicr.

alutazione infermicristicn degli cventi
fasi dell'emergenza trauwmatologica: "fase teritoriale ¢

foral

tema “disputch" 118 ¢ triage, principi del triage

campo ed

i ch lesione nel trauma, forze coinvolle rie) procurare les

sione, eollisione di veicolj a
motore, collizions frontale, collisione lalerale, collisione posleriore, rbaltamento.
Tipn di raumatismi con veicoli diversi

trattor, fuoristrada, incidente pedestie.
Trsuma dasapids decelerazione verticale, cadire dall'alto.

da penctrazione di proictile. ,
ing nel paziente con frauma toracico efo addominale: cenni di anatoimia e fisiolagia di
mieresse tErmisnstice, valutazione del pazienic con traun ttoracice, oslruzione delle vie
HETEE, pnetmotbiice apedy, preumaotorice 1 tensions, emolorce mazsiva, lembo toracico
mohile,  lamponamento vardiaco, interventi  infermieristici in BINETRENYA,  asuiztenza
Infermicristica nella decomprossions toracics, nel drenaggio toracicn,
Valutazione del paziente con teauma addominale: tipi di lesione, tranma chivso, trawina
penelrante, eviscerazione, stalihizzazione del paviente con tranma dddominale, shock ds
rotuea di viscere cavo o di organa, Lattamenta infermieristico.

Interventi infermiersticl in CMmergenza.

5ing s nel  pariente con  fraura cranio-spinale: Cenm di

, natomia  di intercsse
Ermicristicn, H_H.m_o_:__o_o.m._m pressione intracranicn, §

drome da erniazions, lesiont cerehralj

la

ione delle feriia dello scalpo, traumi della teca cranica,
to di coscienza, ' Glasgow Coma Scale".
zzazione del pagiente, tecnica del Mog-roll, Ty

lesioni cershrali, valutazione

so dell'asse spinale & del collare

CErVi
Val

Geslione infermicrislica depli eventi eritici.

1te di shock spinale,

‘Vesti consiplinti
U eonsighati verranno indicati daj docent de; singoli mo

duli all'inizio delle lezioni

Corse integrato di Medicina legale, Deontologia generale ¢ Bioetion
applicata

DOCENTI UFFICIALL.
Dott. 1., Papi
Dott. F. Coscelli
Dott. A:Lenzing
Dol §. Gini

*Coordinatore del Corso

Propramma d'esame

4)  Medicina Legale .
13 ambiti i attivith della Medizing Legale
- allivitd di eollaborazions con la Finstizia (consulenza, ez
- servizio di Medicina Legale della TISL
2} Accarlamentn di morte ¢ normativa su trap
3) La responsabilita professionale sanitaria
cenni sullo svogimenta del procedines 0 penale
- Laresponsabilits penale
1.1 0 reato! &) clementn DEgeftive (condy
causa), h) elemento 56 (e
preterintenzional
necessith)
- Rapporti tra medicing e givrspridensa penale
1. T grado della colpa
2. 1l nesso di cansalit
La responsabilith civile
1. Responsabilith contrativale ed extracontmiiiale
2. Obbligazione di mezzi ¢ di risullito
4. La valntazione del danno alla persona in le
4) Aspetti particotari delia professione infermicr
I, Lasala operatoria
2. Lemergensa — urpenza
3. La somminisirazione ¢
4. Ladocumentazione sanitaria
&,

oveEnly, nessn

Malati - psichiatrici: 8) consenso ¢ (rattamento san
obbligatorio: b) la contenzione; ) tesponsahilita dell inferimic
Per comportaimento autolesive del pasicnte
3) Qualifiche giuridiche e nezioni su aleuni reati enine
professions infermicristica
L Omissione di 1efrlo & 61 denineia i reato
2. Violazione del seproto piofessionale
3. Potestd di curare, omissione CEOTED,
6) Cenni di medicing assicnralva ¢ pinlezione sociale
[ IN.ALL.
2. LNPS,

3. Invalidit civile

all'esercizin de

i anti di uffic
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f b.ymaaﬁo_ommm mEEﬂ tle ¢ Thoetica applicata
ma:E.m_n _UBE 1

1ea: "l'esrere winmo" destinatario

Concelti pener : 51 2_? morale, antropolagiz, deontelogia, hivelica, otica professionale.
Liaglie marale: allo nmane proprio del soggetty lihera

Aspetti di elica professionals s hioctica spetiale

La cosclenza & l'obiczione di costienza; riferimenti ¢tici e normativi,
H prineipio del duphce effetto
Modelhi etici di riferimento

L persona nella pluralitd dei modelli etici di riferimento.
-Axporti-applicativi dellebica ¢ bioetica clinida

I dolure e la sofferenza winana: problematiche biootiche,
La veritd al malato

L'etica e Ja hioshiaa in area crilics e nella fase terminale
cetica & fuse finale della vila
Cure palliabive

(i: nupett] otici
-1 codiar deontologict: eo

erazioni generali, il givamenta di B, Mighlingale

c
~Cenni sul codice delll : rriere dal Cons. :: 1nf. 1973, =l codice CTICTAMS 1972 ¢ sul
codice Ass Naz Inf Amer 1976

1l eodice deontologico italiar
dellinfermicre, l'esipenza delle
teanco operative,

s identita n_m:u professiane inlermierstica, [unzioni sociali
nefme, T diraensione umana, i rapprii sociali, 1mpegno

T) Z?::a_:rz della riecrea infermieristica
1) Metodolag
Introduzione
Fromesse o stato dell'arle per |'ipatesi di stndio
Titruclzione al diseeno della ricerca
Diseeno deflo studin
T Taz dli vna gperi ione elinica
Scopi dello studio: attivith vs elficacia
Froceduie selezione dei pazienti ¢ metodi di assepnazione del trallamento! critert di
clegoibilita e i csclusione.

2) La conduzione di une studio climeo

Le linee suida di Good Clinical P
I comitat etict

1l romzenso inlurmato
WVilurazione delle risorse per la buona cor
Tnfermicre nei comilati cticl,

Scheda raccolta dali: le CRE

La larmacocinetica

La sionrezza depli studi clifict: event avversi el cvento avverso grave
I monitoraggios il menitor, 1o sperimentatore e 'Infermicre

11 nursing surmimary: selezions di infonmazioni rilevint per la cura dei pazienti in un clinical
:_;7.

ricerGa clinioa

zionez di uno studio elinicor Iattiviti di un

La specificith delle attivita infermieristiche nella conduzione & un clinical trials
FProcedure post studio n__Erc

Gestions infermicristica di un protacelly sperimentale: o
3y L'evalnzione della riceren: dully scienza alla praica
Il ruole della Acerea nelia assivienza (nfe i
Hvidence based nursing (EBN)
Metodi di ottenimento delle prove
Applicabilith dei deultati della vicerea

Tue linee puida, i protocolli e piani di assistenza sporimentali

Utilizzo delle raccomandazioni per la stesura ei protacolli assistonziali infenmicrislic
spocificl

tomomia

a, forza o

omandazion

Testi consigliati
[testi consiglinti verranno indicati dai docents dei singo

welnly all"inizio delle lesi

Corsa integrato di Infermieristica Clinica TV ed Ares eritica

DOCENTT UFFICIALY
Prof. F, Giunta*
S A, Trotta

*

Coordinatore del Corso
Programma d'esame

a} Infermieristica clinica TV in area critica
Trasporte di ossigeno, curva i dissociazione dell' iemoglobin:. S_?__nm:
dal sangue. Plasmaexpanders. Principi (siopatalopici e cure inf
Tquilibria idiico, elettrolitico ed acido-hase. Nozir
paziente critico. 11 nuish
Tnsulficienza d'organo € multiorgano,

Coma. T1 trattamento del paziente comatose

Shock. 11 trattamento del pazienle in siato di shock.

Trauma e poliltauma. 1l trattamento del paziente lranmalizzato. Prine core ¢ traspor:
Lusulficienza respiratoria acnta, Lassistena respiratoria. 1 nursing.

Inmntticienza cardiaca,
Infezioni in terapia intensiva, sindrome settica, shock seflico. Agp

i anfinfottivi,

In) Terapia Intensiva
Moniforaggio della funzione cardiaca, emodinamico, respiratorio & metaholica de
crilico, Gestione infermicristicas presupposti clinici.

Munitoraggio ematochimico e paramelrico nel pazienle crilics & traum
ed elaborazione.

Struttura e caratleristiche della terapia intensiva.
Froblemi ctici.

zalo, R

Testi consigliati
Ttesti consigliati verranno indicati dai docenti dei singoli modnii all%inizio dells lezi
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