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1.
SCOPO

Lo scopo di questa IO è di descrivere la sequenza delle attività atte a garantire una somministrazione corretta della terapia transdermica.

2.
CAMPO DI APPLICAZIONE

USC , USS Azienda Ospedali Riuniti di Bergamo

3.
TERMINOLOGIA E ABBREVIAZIONI

CS
Capo Sala

Inf
Infermiere

IO
Istruzione operativa

OSS
Operatore Socio Sanitario

Ost
Ostetrica

Pz
Paziente

Somm
Somministrazione

USC  
Unità Operativa Struttura Complessa

USS
Unità Operativa Struttura Semplice

4.
RESPONSABILITA’

La somministrazione della terapia transdermica è di diretta responsabilità dell’operatore sanitario che effettua  la procedura. L’OSS agisce in collaborazione.

Ogni singolo operatore ha la responsabilità di collaborare all’applicazione della presente IO.

La C.S. è responsabile della verifica della sua corretta applicazione 

5. DESCRIZIONE DELLE ATTIVITA’

5.1. Operatori coinvolti
n.1 Inf, Ost, OSS

5.2. Materiale occorrente
Documentazione infermieristica

Farmaco prescritto(cerotto medicato o pomata)

Cotone o garza non sterile

Guanti monouso non sterili

5.3. Preparazione dell’operatore
Lavaggio sociale delle mani

Indossare guanti monouso non sterili

5.4. Preparazione dell’ambiente
Verificare adeguate condizioni ambientali ( es. luminosità della stanza)

5.5. Preparazione del paziente
Informare il pz. della procedura

Far posizionare il pz. in posizione adeguata

5.6. Sequenza degli atti 

Applicazione pomate 


Verificare la prescrizione medica

Controllare che la cute sia integra, pulita e asciutta, in caso contrario procedere ad una detersione adeguata

Applicare la terapia prescritta utilizzando delle garze, distribuendo il medicamento in modo uniforme sulla parte interessata, generalmente fino a completo assorbimento, se non diversamente indicato

Se necessario, applicare una garza di protezione

Registrare l’avvenuta terapia sulla scheda infermieristica

Riferire all’inf. eventuali alterazioni della cute ( arrossamento, flittene,secrezioni,) rilevate durante l’applicazione

5.7. Sequenza degli atti

Applicazione cerotto transdermico


Verificare la prescrizione medica

Controllare che la cute sia integra, pulita e asciutta, in caso contrario procedere ad una detersione adeguata, se necessario procedere alla tricotomia della parte interessata

Trascrivere sul cerotto la data di applicazione

Applicare il cerotto

Registrare l’avvenuta terapia sulla scheda infermieristica

Riferire all’inf. eventuali alterazioni della cute    ( arrossamento, flittene, secrezioni,) rilevate durante l’applicazione

5.8. Riordino del materiale
Allontanare il materiale monouso nei contenitori per rifiuti ospedalieri 

Riporre il farmaco nel luogo ad esso dedicato

Procedere al lavaggio sociale delle mani
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