Universita degli Studi di Padova
Dipartimento di Medicina
Corso di Laurea in Infermieristica

Tesi di Laurea

“‘L'UTILIZZO DELLO STRUMENTO NURSING AND
CAREGIVER CORRELATION SCALE (SCALA NACCS) PER
LA RILEVAZIONE DELLE ATTIVITA' ASSISTENZIALI
EROGATE Al PAZIENTI CHE NECESSITANO DI CURE
PALLIATIVE A DOMICILIO PER LA QUANTIFICAZIONE
DEI CARICHI DI LAVORO INFERMIERISTICO”

Relatore:
Prof.ssa a c. Elena Grandolfo
Correlatore:
Dott. Marco Artico
Laureanda:

Franco Erika
matricola n. 1045956

Anno Accademico 2014/2015



ABSTRACT

Problema: Le cure palliative sono quelle cure che hanno tpeaddi alleviare i sintomi senza curare la malatiia
base. L'infermiere ha il compito di prevenire esmlbre la sofferenza, cosi da garantire la migjigalita di vita per il
paziente e per le loro famiglie. La scelta di urasspna di rimanere a casa fino alla fine della diéxe essere
rispettata. La cura di questi pazienti richiedeapproccio multidisciplinare in consultazione cozipati e famiglia
(Jouy). L'infermiere, per I'adeguata assistenzguisti pazienti, e per individuare quindi quellecdono i suoi veri
bisogni assistenziali, deve poter avvalersi di utado per la valutazione delle attivita infermiticise attuate a
domicilio.Secondo alcuni studi, il dolore e i simiodel paziente, non sono adeguatamente valutgesgiti nel
periodo di fine vita del paziente in cure palliatigwilkie, 2012). Ecco che emerge la necessitdahailiari di essere
aiutati nelle cure al proprio caro, e di esserd¢esngi emotivamente (Claxton, Gosselin & Schmidt -a@herlain).
E’ necessario quindi individuare i bisogni dell's$iso correttamente, cosi da poter soddisfareuke ssigenze e
garantirgli una buona qualita di vita.

Scopo:L'utilizzo della la Scala NaCCS, come metodo divdeione delle attivita, di pazienti che necessitdino
cure palliative, permette di identificare il reéilello di complessita assistenziale per la quarzione dei carichi di
lavoro infermieristico.

Ipotesi: L'adozione della Scala NaCCs “Nursing and caregieeratation Scale” , come metodo di rilevazione elell
attivita, di pazienti che necessitano di cure ptille a domicilio, aiuta una programmazione piicaffe in termini di
continuita, in relazione alla reale complessitasissziale

Materiali e metodi: disegno di studio retrospettivo condotto nell’U.iCCdire Palliative domiciliari di Portogruaro.
Risultati: Dei 3531 profili complessivi individuati, sono statevati maggiormente i profili di tipo A (545 pfili),

BF (485 profili), AF (465 profili), B (270 profil)AFO (234 profili). Attraverso I'analisi dei temppsesi a domicilio
del paziente dagli Infermieri di Cure Palliativenscstate rilevate le attivita maggiormente comgeds punto di
vista assistenziale, rappresentate da: rilevaziesteistruzione caregiver terapia, gestione cagatenoso centrale,
terapia microinfusoria/elastomeri, medicazioni skenp terapia infusiva continua. Attraverso lawalzione dei
tempi spesi per ogni attivita assistenziale, messlazione con il profilo comprendente tali aitly la Scala NaCCs
ha dimostrato la sua sensibilita nel rilevare obis del paziente, e la sua capacita di organizziita
infermieristica nelle Cure Palliative Domiciliari. &in quanto € in grado di dare un peso ad ogniit@ttassistenziale,
e si dimostra sensibile alle variazioni dei pradiisistenziali, ovvero: € in grado di rilevare tf@nto delle attivita
assistenziali nel momento in cui a un pazientei & stato assegnato un determinato profilo, neevassegnato uno
diverso, solitamente maggiormente complesso.

Conclusioni: La Scala NaCCs si € dimostrata in grado di valutegali bisogni assistenziali del paziente, e del
caregiver di quest’ultimo. Nel corso del tempo @iga in carico dell’assistito, questa Scala rilevaodificazioni

dei bisogni del paziente e il loro progressivo @mento. Dal punto di vista organizzativo, la S¢d&CCs, € in grado
di mettere in relazione il numero delle attivitand@umento della complessita assistenziale. Atrsw I'uso di
questa Scala € possibile identificare il realelliivdi complessita assistenziale, e cid puo essgiiezato come
strumento per la quantificazione dei carichi dolavinfermieristico, aiutando una programmazionegdficace in
termini di continuita assistenziale. La variabitertipo” & stata individuata come necessaria pebuoaa pratica
infermieristica, e per gestire al meglio i sintaiel paziente, garantendogli una buona qualitatei vi
Un’organizzazione sanitaria, che guarda alla cudidla vita del paziente in Cure Palliative Doniéeil non puo

non tener conto dell'importanza di ottimizzare gjanizzazione dell'attivita infermieristica, anch&averso I'uso

della Scala NaCCs, come strumento per raggiungeneglio quest’obiettivo.
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