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DOCUMENTAZIONE INFERMIERISTICA SCHEDA TERAPIA FASI OPERATIVE
. Evidenzia la pianificazione E una componente fondamentale 1. Revisione bibliografica
dell'assistenza elaborata e della documentazione 2. Riunioni periodiche con gli interessati (Infermieri e
attuata dall'Infermiere per ogni infermieristica. E articolata in Medici)
singolo degente; moduli settimanali, suddivisi per 3. Evidenza delle principali criticita:
. rende visibile, osservabile e tipologia di somministrazione. « Leggibilita
misurabile il processo di Documenta: « Praticita
assistenza infermieristica; * laterapia farmacologica in atto « Formato di stampa
. costituisce parte integrante della (orale, infusiva, etc.); * Suddivisione in moduli in base alla modalita di
cartella clinica; +  leffettiva somministrazione somministrazione
. rappresenta un elemento di della terapia ovvero la mancata « Articolazione in schede settimanali
valutazione della qualita dei somministrazione della stessa (e 4. Riunioni operative, formazione in loco
servizi e delle prestazioni i motivi che tanto abbiano 5. Prima implementazione
ospedaliere; determinato); « Allineamento “documentale” (degenti gia presenti
. ha valenza giuridica e operativa. *  [l'Infermiere che ha provveduto e “nuovi” ricoveri)
alla somministrazione appone la « Deposito “firme” degli Infermieri (presso la
propria firma negli appositi spazi. Direzione Sanitaria)
6. Piena operativita
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