
ANALISI  PROBLEMI ASSISTENZIALI E PIANIFICAZIONE

(Servizio/Struttura)

QUADRO CLINICO (PATOLOGIA/INTERVENTO CHIRURGICO/ECC..)

PROBLEMA RILEVAZIONE PROBLEMA E POSSIBILI CAUSE PIANIFICAZIONE MODALITA’ 
COLLABORAZIONE CON 

ALTRE FIGURE PROF.
OSSERVAZIONI PAZIENTE STRUMENTI OBIETTIVI GENERALI INTERVENTI

Dispnea

BPCO

Fame d’aria
Senso di soffocamento

Aumento FR
Cianosi delle mucose
Alterazione coscienza
Utilizzo muscolatura 

accessoria

Dispnea
Tosse persistente
Dolore durante 

deglutizione
Produzione eccessiva di 

muco
Febbre

Respiro sibiIante
Aumento FR

Faringite
Disturbi del sonno

Deficit alfa 1 tripsina

Scala di Borg
Test del cammino

EGA
ECG

RX torace
Saturimetro

Spirometria
EGA
RX torace
Test del cammino
ECG 
ECO cardiogramma per 
malattie concomitanti 
cardiache e familiarità

Ridurre dispnea
Ridurre lavoro respiratorio
Mantenere e migliorare l’ 

attività fisica
Ridurre costrizione 

toracica
Migliorare perfusione dei 

tessuti

Migliorare i sintomi
Rallentare peggioramento 
della malattia
Migliorare resistenza nei 
confronti dell’esercizio 
fisico
Prevenire le complicazioni
Ridurre mortalità
Miglioramento della 
respirazione

Posizionare pte in posizione eretta
Posizionare paziente seduto a letto o 

Flower
Rilevare PV

Gestite ansia del pte
Calmare ilpte

Spiegare importanza sonno riposo
Insegnare tecniche per liberare le vie 

aeree
Importanza stato nutrizionale

Insegnare interventi per gestire dispnea
Suggerire metodi per smettere di fumare

Evitare sostanze nocive (asbesto)

 

FKT motoria
FKT respiratoria

Riabilitazione 
respiratoria

Vaccinazione 
antinfluenzale ogni 

anno
Vaccinazione 

antipneumococcica  
ogni 5 anni

Broncodilatatori
Cortisonici per via 

inalatoria
Fiseoterapia toracica 

nei pazienti 
ipersecretivi cronici 

Antinfiammatori




