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Evento formativo 
 

 
1. Provider: INNOGEA Srl – ID 1152 
 
2. Titolo: Tecniche di nursing per la gest. integrata dei paz. chirurgici, procedure preventive e 
corretta gest. delle lesioni da decubito post intervento chirurgico 
 
3. Sede del corso: Casa Di Cura Cascini - Piazza de Seta, 2 – 87021 Belvedere Marittimo 
(CS) 
 
4. Responsabile scientifico:  
- Giuseppe Intravaia 
 
5. Destinatari dell’attività formativa: 
- Professioni sanitarie (Medici, Infermieri, Tecnici, etc.) 
- Professioni di interesse sanitario (OSS, etc.) 
- Professioni non sanitarie ma coinvolte nelle attività della struttura sanitaria coinvolta 
 
6. Obiettivi formativi: 
- 2 – Linee guida – protocolli - Procedure 
 
7. Numero crediti riconosciuti: 8 
 
8. Abstract 
Il corso di formazione si ripropone lo scopo di aggiornare i partecipanti sulle seguenti 
tematiche; in particolare: 
 
A) Tecniche di nursing per la gestione integrata dei pazienti chirurgici 
B) Procedure preventive e corretta gestione delle lesioni da decubito post intervento chirurgico 
 
A) Tecniche di nursing per la gestione integrata dei pazienti chirurgici 
L'obiettivo principale di questo modulo è individuare le azioni fondamentali che le 
organizzazioni sanitarie devono intraprendere per avviare un cambiamento strutturale e 
culturale nel supporto infermieristico conferendo ai professionisti del nursing un ruolo sempre 
più centrale e strategico nell’assistenza al paziente, in particolare nei contesti chirurgici e ad 
alta intensità di cura. 
Il percorso formativo mira a creare le basi per una ristrutturazione significativa dei modelli 
organizzativi dell’assistenza infermieristica orientata alla valorizzazione delle competenze, 
all’autonomia decisionale e al coinvolgimento attivo del personale infermieristico nei processi 
clinico-assistenziali. 
In quest’ottica, si lavorerà sull’identificazione e l’attuazione delle condizioni abilitanti che 
rendano possibile una più efficace presa in carico del paziente da parte dell’infermiere anche 
attraverso la responsabilizzazione nei protocolli assistenziali nella gestione del rischio clinico e 
nel coordinamento interdisciplinare. 
Il modulo si configura anche come un’opportunità di empowerment professionale, offrendo ai 
partecipanti strumenti operativi e modelli organizzativi per consolidare un ruolo infermieristico 
proattivo, integrato e orientato al miglioramento continuo della qualità delle cure. L’approccio 
sarà fortemente partecipativo, basato sul confronto tra pari, la condivisione di esperienze e la 
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simulazione di situazioni cliniche complesse. 
Infine, il modulo promuove una cultura organizzativa centrata sull’eccellenza clinica, 
sull'accountability professionale e sulla motivazione del personale infermieristico intesa come 
leva strategica per l’innovazione e la sostenibilità dei sistemi sanitari. In tal senso, il corso si 
propone come un passo concreto verso l’evoluzione dei modelli di nursing contemporanei, in 
linea con le più recenti evidenze internazionali. 
 
B) Procedure preventive e corretta gestione delle lesioni da decubito post intervento 
chirurgico 
Le lesioni da decubito rappresentano una delle complicanze assistenziali più frequenti e 
gravi in ambito sanitario, con rilevanti ricadute sulla qualità della vita del paziente, 
sull’efficacia dei percorsi assistenziali e sui costi di gestione per le strutture sanitarie. La 
loro prevenzione e gestione richiedono un approccio multidisciplinare, basato su evidenze 
scientifiche aggiornate, capacità clinico-assistenziali consolidate e strategie organizzative 
ben strutturate. 
Il modulo si propone di fornire ai partecipanti conoscenze teoriche e competenze pratiche 
per l’identificazione precoce dei fattori di rischio, l’attuazione delle principali misure 
preventive e l’applicazione di protocolli clinico-assistenziali aggiornati per il trattamento 
delle lesioni da pressione. Gli obiettivi del corso sono: 
> Analizzare le principali cause eziologiche e i meccanismi patogenetici alla base della 
formazione delle lesioni da decubito 
> Riconoscere i fattori di rischio intrinseci ed estrinseci associati all’insorgenza delle lesioni 
da pressione nei pazienti a rischio 
> Fornire strumenti pratici per la valutazione del rischio  
> Formare il personale all’utilizzo di corrette procedure preventive, tra cui il 
posizionamento e la mobilizzazione del paziente, l’impiego di superfici antidecubito e la 
cura dell’alimentazione e dell’idratazione 
> Fornire indicazioni operative per la classificazione delle lesioni secondo gli stadi 
internazionali e la scelta dei trattamenti più adeguati, con un focus sull’uso corretto dei 
presidi avanzati per la medicazione 
> Migliorare l’approccio interdisciplinare e la comunicazione tra i professionisti per una 
gestione integrata e personalizzata del paziente 
> Promuovere l’adozione di protocolli condivisi e aggiornati secondo le Linee Guida 
internazionali 
> Valorizzare il ruolo dell’infermiere e degli operatori sanitari nella documentazione clinica, 
nella prevenzione delle infezioni correlate alle lesioni e nella formazione continua 
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9. Programma 
 
Di seguito si riporta per giornata formativa il programma che seguiranno le attività didattiche 
inerenti l’evento formativo. 
 
 
GIORNO 1 - 18/03/26 – Dalle 8.00 alle 12.00 – Docente: ANTONIO FALLETTA 
Possibili docente sostituti: S. Bellomo, G. De Lisi, P. Di Franco, N. Ajola 
 

- Ore 0,5: Registrazione dei partecipanti 

- Ore 2: Modulo 1 - Evoluzione dell'Assistenza Infermieristica, modelli Organizzativi 
dell'Assistenza, Analisi dei modelli tradizionali e innovativi di organizzazione 
dell'assistenza infermieristica, definizione e importanza dell'empowerment nella pratica 
infermieristica, strategie per promuovere l'autonomia decisionale e la leadership 
infermieristica 

- Ore 2: Modulo 2 – Ruolo dell'infermiere nella gestione del rischio clinico e nella 
sicurezza del paziente, Reingegnerizzazione dei Processi Assistenziali, metodologie 
per l'analisi e la revisione dei processi assistenziali, coinvolgimento attivo del personale 
infermieristico nei processi decisionali, utilizzo efficace della cartella infermieristica e 
della documentazione clinica, ruolo dell'infermiere nella gestione integrata del paziente 

 

GIORNO 2 - 15/04/26 – Dalle 8.00 alle 12.00 – Docente: ANTONIO FALLETTA 

Possibili docente sostituti: S. Bellomo, G. De Lisi, P. Di Franco, N. Ajola 
 

- Ore 0,5: Registrazione dei partecipanti 

- 2 ore – Modulo 3 - Fisiopatologia delle lesioni da decubito: eziologia e classificazione, 
Strumenti di valutazione del rischio di lesioni post chirurgia: scale e parametri clinici, 
Tecniche di posizionamento, mobilizzazione e prevenzione, strategie terapeutiche e 
gestione delle lesioni in base allo stadio 

- 1 ora – Modulo 4 - Scelta delle medicazioni, infezioni correlate e prevenzione del 
biofilm, documentazione assistenziale e continuità della cura, buone pratiche cliniche e 
audit interno sulla qualità delle cure 

- 1 ore –Verifica con prova Orale e CS 
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