
 

ANALISI  PROBLEMI ASSISTENZIALI E PIANIFICAZIONE 

Neuronefrologia – Ospedale di Pinerolo  
 (Servizio/Struttura) 

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

 
PROBLEMA  RILEVAZIONE PROBLEMA E POSSIBILI 

CAUSE 
PIANIFICAZIONE MODALITA’ COLLABORAZIONE 

CON ALTRE FIGURE PROF. 
OSSERVAZIONI 

PAZIENTE 
STRUMENTI OBIETTIVI GENERALI INTERVENTI 

Mobilità 
compromessa 
correlata a emiplegia 

P.te con emiplegia. 
Arto superiore plegico 
tende a porsi in 
posizione di adduzione 
e a ruotare verso 
l’interno. Gomito e 
polso tendono a 
flettersi, la gamba 
colpita tende a ruotare 
verso l’esterno in 
corrispondenza 
dell’articolazione 
dell’anca e a flettersi al 
ginocchio. Il piede 
tende ad assumere 
una posizione supina 
all’altezza della 
caviglia e ad assumere 
una posizione di 
flessione plantare. 
 
 

 
 
 
Scala Braden: 
eseguita per 
valutare 
rischio lesioni 
da pressione -
> utilizzo di 
MAD.  

Migliorare la 
mobilità e 
prevenire le 
deformità 
articolari. 

 
Contenimento 
rigidità muscolare 
indotta 
dall’immobilità 

 
Garantire confort 
paziente. 

Prevenzione dell’adduzione della spalla 
colpita -> quando l’assistito è a letto, per 
impedire l’adduzione della spalla colpita 
quando c’è una limitata rotazione verso 
l’esterno, posizionare cuscino sotto 
l’ascella. Braccia viene posto in posizione 
neutra, leggermente flessa.  
Posizionamento della mano e delle dita -
> posizionarle in modo da essere appena 
flesse.  
Cambiamenti di posizione -> la posizione 
dell’assistito deve essere cambiata ogni 
2 ore. Per promuovere il ritorno venoso 
e prevenire l’edema, la parte superiore 
della coscia non deve essere flessa in 
modo acuto. L’assistito deve essere 
girato da una parte all’altra, ma se vi è 
compromissione della sensibilità deve 
giacere meno sul lato colpito.  
 
Mobilizzazione precoce 
 

• Fisiatra: richiesta visita 
fisiatrica. 

• Fisioterapista: 
potenzialità residue 
paziente, obiettivi a 
breve e lungo termine. 

• Neurologo 
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