Esame di Medicina di Comunità a.a 2013-2014                   data…………………………………

Cognome e Nome…………………………………………………………………….. Matricola……………

Descrizione Caso clinico

1. Il paziente e il suo problema recente
2. Il paziente e la sua storia anamnestica

3. Il paziente e la sua situazione ambientale (familiare, abitativa ed economica)
4. Il ricovero e la degenza in ospedale
a. E.O medico, esami strumentali e di laboratorio.

b. Assistenza medica
c. EO infermieristico e tutelare
d. Assistenza infermieristica e tutelare
5. La dimissione

1° Quesito. Indicare la complessità del paziente alla dimissione

1a. Complessità Sanitaria (strumento: ISM) 
	Patologie
	ISM
	Classe Comorbilità

	....................................................................................

....................................................................................

....................................................................................

....................................................................................

....................................................................................

………………………………………………………………………………..

……………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………….
	..............

..............

..............

..............

…………...

…………..

…………..

…………..

…………..

…………..
	.................................................




1b. Complessità assistenziale (strumento: Barthel Breve)
	Attività della vita giornaliera (ADL)

70-50 autonomo

45-15 parzialmente dipendente

10-0 non autonomo

	Punteggio………………….  

Grado di autonomia 

( Autonomo   (Parzialmente  dipendente  ( non autonomo

	Mobilità

40-30 autonomo

25-15 si sposta assistito

10-0 non si sposta


	Punteggio………………….

Grado di autonomia 

( Autonomo   (si sposta assistito ( non si sposta


1c. Complessità ambientale (strumento: Scheda ONAS)

	Aspetti economici
	Punteggio………………….



	Aspetti abitativi
	Punteggio………………….



	Aspetti del nucleo familiare
	Punteggio………………….



	Servizi, benefici economici attivati


	Punteggio………………….



	Giudizio complessità

400- 280    alta 

270- 150    media 

140- 40      bassa
	( Alta           ( Media            ( Bassa


2° Quesito. Indicare i bisogni del paziente alla dimissione

Regime assistenziale alla dimissione…………………………………………………………………………

2a. Facendo riferimento ad una patologia con ISM 3 (specificare patologia…………………………., indicare 1 bisogno sanitario (1 Menomazione di funzione oppure 1 Menomazione di struttura)
	Menomazione di funzione

indicare funzione………………………………………….


	indicare menomazione ……………………………………



	Menomazione di struttura 

indicare struttura………………………………………….
	indicare menomazione ……………………………………


2b. Indicare 1 bisogno assistenziale (1 Limitazione di attività oppure 1 Limitazione di partecipazione)
	Limitazione di attività

indicare attività……………………………………….


	indicare limitazione…………………………………………..

	Limitazione di partecipazione

indicare partecipazione……………………………………….


	indicare limitazione…………………………………………..


2c. Indicare 1 bisogno ambientale (1 Barriera economica oppure 1Barriera abitativa oppure 1 Barriera del nucleo familiare oppure 1 Barriere dei servizi)
	Barriera economica
	indicare barriera…………………………………………..



	Barriera abitativa
	indicare barriera…………………………………………..



	Barriera del nucleo familiare
	indicare barriera…………………………………………..



	Barriera di servizi, benefici, prodotti e tecnologia


	indicare barriera…………………………………………..




3° Quesito. Stendere il PAI alla dimissione

3a. Facendo riferimento al bisogno sanitario precedentemente indicato (domanda 2a) indicare:

	Aspetto sanitario 

	Obiettivi
Aree:
1.prevenzione delle riacutizzazioni

2.  cura, palliazione, stabilizzazione sintomi

3. riabilitazione

4. supporto psicologico, 
 5. educazione terapeutica


	Prestazioni e operatori 

(compresi familiari e personale retribuito)

“Cosa si fa e chi lo fa”
	Prescrizioni

(farmaci, diete, presidi, ausili)

	Indicare 1 Menomazione
……………………………..

	Indicare un obiettivo prioritario

…………………………………..

………………………………….

………………………………….
	Indicare 1 prestazione per l’obiettivo indicato e l’operatore

Cosa…………………………….

…………………………………..

Chi……………………………..

………………………………….

	Indicare 1 prescrizione per l’obiettivo indicato
…………………………

………………………..

………………………..


3b. Facendo riferimento al bisogno assistenziale precedentemente indicato (domanda 2b) indicare:

	Aspetto assistenziale  

(limitazioni di attività e partecipazione) 
	Obiettivi 

1.supervisione

2.aiuto

3. sostituzione


	Prestazioni e Operatori 

(compresi familiari e personale retribuito)

“Cosa si fa e chi lo fa”


	Prescrizioni

(farmaci, diete, presidi, ausili)

	Indicare 1 Limitazione 

……………………………………..


	Indicare un obiettivo prioritario

…………………………………..

………………………………….

………………………………….
	Indicare 1 prestazione per l’obiettivo indicato e l’operatore

Cosa…………………………….

…………………………………..

Chi……………………………..

………………………………….
	Indicare 1 prescrizione per l’obiettivo indicato
…………………………

………………………..

………………………..


3c. Facendo riferimento al bisogno assistenziale precedentemente indicato (domanda 2c) indicare:

	Aspetti ambientali

	Barriera
	Obiettivi

	Indicare 1 aspetto

…………………………………………..


	Indicare 1 barriera

…………………………………………….
	Indicare cosa fare per superare la barriera

…………………………………………………

…………………………………………………

…………………………………………………


4° Quesito. Indicare la procedura DOP

	Azioni
	Chi
	Dove
	Con quale strumento

	1° azione


	
	
	

	2° azione


	
	
	

	3° azione


	
	
	

	4° azione


	
	
	

	5° azione


	
	
	


5° Quesito: Facendo riferimento a 1 menomazione oppure a 1 limitazione indicare 3 attività di self-care che il caregiver deve espletare dopo Educazione Terapeutica 

	Bisogni del paziente

	Attività di self-care del caregiver

	Menomazione
…………………………………………….


	1. ………………………………………………………………………………………….
2. ………………………………………………………………………………………….
3. …………………………………………………………………………………………..

	Limitazione di attività o partecipazione
………………………………………………….


	1.
……………………………………………………………………………………

2.
……………………………………………………………………………………

3.
……………………………………………………………………………………
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1

