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Stabilire la disponibilita del
paziente ad iniziare la terapia

$

1° QUESTIONARIO a
tutti i pazienti

$

Clinica Universitaria UNIBS

2° questionario specifico
somministrato a tutte le donne
in eta fertile

UNIVERSITA DEGLI STUDI DI BRESCIA DIPARTIMENTO SPECIALITA
MEDICO-CHIRURGICHE, SCIENZE RADIOLOGICHE E SANITA PUBBLICA

CORSO DI LAUREA IN ASSISTENZA SANITARIA ABILITANTE
ALL'ESERCIZIO DELLA PROFESSIONE SANITARIA DI ASSISTENTE
SANITARIO

TESI DI LAUREA

TERAPIE INNOVATIVE IN PAZIENTI SIEROPOSITIVE:
INDAGINE SULLA CONOSCENZA E PROPENSIONE AD ASSUMERE LA
TERAPIA ANTIRETROVIRALE INIETTAEILE A LUNGA DURATA

ANNO ACCADEMICO 2022/2023




/

Alla domanda: "Ha assunto la terapia correttamente negli ultimi 6 mesi?"

» <DIMENTICANZA>

HA ASSUNTO LA TERAPIA CORRETTAMENTE NEGLI
ULTIMI 6 MESI?

®si ®No

SMARRIMENTO
CP; MANCANZA
DI TEMPO
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RISULTATI

Alla domanda: "Cosa pensa dell'assunzione quotidiana della ART?"

Le intervistate sono concordi nel sostenere
I'importanza e la funzione salvavita della
terapia ART; nonostante questo, affermano

anche che per il:

La terapia richiede troppo tempo

La terapia e troppo faticosa




RISULTATI

Alla domanda: "Hai mai sentito parlare di una terapia antiretrovirale

a lunga durata?”

Ospedale

(56,8%)

Internet

/ (36,4%)

HA MAI SENTITO PAR:ARE DI UNA TERAPIA » DOVE?

ANTIRETROVIRALE A LUNGA DURATA? PassaparOIa/
Televisione/

Giornale

(6,8%)
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Fonte: elaborazione propria



RISULTATI /

Alla domanda: "Sarebbe interessata ad assumere la terapia iniettabile ogni
due mesi?"

SAREBBE INTERESSATA AD ASSUMERE LA TERAPIA
INIETTABILE OGNI DUE MESI?

® s Nonso @ No

Fonte: elaborazione propria




Alla domanda: "Se questa terapia potesse essere somministrata solo in ospedale, sarebbe
ancora interessata?"

RISULTATI

SE QUESTA TERAPIA INIETTABILE A LUNGA DURATA POTESSE
ESSERE SOMMINISTRATA SOLO IN OSPEDALE, SAREBBE
ANCORA INTERESSATA?

La maggioranza del campione si trova
d’accordo a

-

o5 o Nnw 8N Recarsi in ospedale ogni due mesi
per la somministrazione della terapia

Fonte: elaborazione propria



RISULTATI

Alla domanda: "Se no, perché?"

= @

SE NO, PERCHE"?
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Fonte: elaborazione propria

» Sarebbe difficile presentarsi
puntualmente in ospedale

Non € sicuro di riuscire a prendere il
» permesso dal lavoro regolarmente

» Assenza di mezzi di trasporto

» Scomodita nel caso di viaggi all'estero

Si trova meglio a prendere la terapia

- a casa



onclusione sondaggi l|||

Complessivamente le donne intervistate sono concordi
nell'affermare che:

\

Il passaggio ad una terapia iniettiva, anche se somministrabile
unicamente in Ospedale, rappresenterebbe per loro un
cambiamento favorevole.

Maggior difesa della riservatezza per chi non puo parlare del
proprio stato di salute o conservare i farmaci nel proprio ambiente
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Punti di forza: percorsi definiti e lineari
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Accettazione Ritiro farmaco al Ambulatorio

Amministrativa punto farmacia infermieristico
interna per Iniezioni
Visita IST

Prelievi Vaccinazioni PAP test Visita medica



LAVORO IN EQUIPE
MULTIDISCIPLINARE

Approvvigionamento
Stoccaggio
Identificazione
Scarico

Controllo

Mantenimento catena
del freddo

¥

®
san

Farmacia Malattie Infettive




Verificaincrociata

Data ultimo ritiro

I[dentificazione del

paziente
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Sistema Socio Sanitario

Fresigio Ospedahiero Regione
f di Brescio Losardia

IINIVERSITA

AN N7 Cug SLIA
ASST Spedali Civili .
Programma Clinico Data stampa 30/04/2025
Paziente ! Data di Nascita L N.Cartella
Data 'Tipo ' Descrizione Prenotato Richiesto A
} ] )
12/03/2025 | Visita Amb HIV Long Acting terapie IM Prenotazione 30/04/2025
09:30
| ] ) '
112/03/2025  Visita Amb HIV Long Acting terapie IM Prenotazione 23/06/2025
! { L 14:30
12/03/2025  Visita | Amb HIV Long Acting terapie IM Prenotazione 20/08/2025
= ‘ i . 09:20
12/03/2025 | Laboratorio prelievo Prenotazione 20/08/2025
08:30 -
} 4 : }
112/03/2025  Visita Amb HIV Acting terapie TM Prenotazione 13/10/2025 .-
 12/03/2 | Long Acting terapie froo Z /10/ .-ak-Mlbl"(ﬁ ,
12/03/2025 | Visita “Amb HIV Long Acting terapie IM Prenotazicne 10/12/2025
| 09:50
. , ;
12/03/2025  Visita | Amb HIV Long Acting terapie IM Prenotazione 04/02/2026
{ I 09:30
12/03/2025  Laboratorio prelievo Prenotazione 04/02/2026
i | ! 08:30 fo=
112/03/2025  Visita Amb HIV Long Acting terapie IM

14:20

Prenotazione 30/03/2026 g (V41 S T /4 '



Best practice: Attivita Infermieristiche

%/ IDENTIFICAZIONE

RIDUZIONE
DEL RISCHIO

INIEZIONE /
PRELIEVI

Responsabilita

Infermieristica

EDUCAZIONE
TERAPEUTICA

LAVORO IN
EQUIPE




~Utilizzare un approccio di gruppo
multidisciplinare

~’Stabilire un rapporto di fiducia con il

paziente
~Stabilire la disponibilita del paziente
STRATEGIE DI ad iniziare la terapia
COUNSELLING PER ~Coinvolgere il paziente nella scelta del
FAVORIRE UADESIONE regime antiretrovirale

~Valutare |'aderenza a ogni accesso
ambulatoriale



OMS: descrive il Counseling come...

... un processo che, attraverso il dialogo e
l'interazione, aiuta le persone a risolvere e gestire

problemi e a prendere decisioni;
coinvolge un cliente e un counsellor:

il primo é un soggetto che sente il bisogno di essere

aiutato,

il secondo e una persona esperta, imparziale, non
legata al cliente, addestrata all’ascolto, al
supporto e alla guida”(OMS, 1989).

ASCOLTO

ASSISTENZA

| covsiou |
-

PROGETTI

AZErMNZCO!

SOSTEGNO
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/ﬁ Distinguiamo %/

Attivita di conselling Funzione di counselling

All'interno dei propri contesti professionali

Counselor - specifico mandato il Personale coinvolto nella relazione di aiuto

: , utilizza alcune abilita personali e
e specifica formazione:

s , ; , comunicativo relazionale che rientrano
Psicologo in ambito scolastico,

; ) N nell'approccio di couselling:
sociale, di comunita, ...

assistente sanitario, educatore, infermiere,
medico...
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/MQ... Solo alla aiagnosi? /

| nuovi bisogni

con i quali gli operatori sanitari devono confrontarsi, oltre al superamento dell’emarginazione, della
stigmatizzazione, e della discriminazione, sono:

affrontare il desiderio di genitorialita;

accettare la terapia farmacologica e gli effetti collaterali che da questa scaturiscono;

rivelare la propria sieropositivita;

rivedere la vita di coppia;

ripensare il futuro, legato al dover invecchiare con un’infezione cronica.

YV VVVY

2



Va tutto bene?

Vediamo se ho capito ...

Infermiere:

CHIEDE, RIFORMULA,

RICAPITOLA.
I E’ questo il problema?

Se ho capito bene intende che...

E’ meglio che parli con il medico...



Inoltre non dime e attivita di front=office e bM

ermiere Long Acting:

Fornisce indicazioni sulla modalita e/o modifiche di prenotazioni ambulatoriali;
Fornisce indicazioni sulla modalita di approvvigionamento farmaci erogati in FILE F;

Fornisce indicazioni sulla corretta raccolta di campioni biologici;
Aggiorna la cartella informatizzata per quanto riguarda i colloqui in presenza o telefonici, i dati

socio-sanitari e 'anamnesi fisiologica;
Presa in carico degli utenti non presentati agli appuntamenti;

Gestisce colloqui telefonici;
Prepara i calendari e fornisce indicazioni in merito a date prelievi, spostamenti o

riprogrammazioni e validita prescrittive;
Fornisce indicazioni in merito alle iniezioni, alle eventuali reazioni avverse, alle precauzioni da

adottare per l'attivita fisica o altre richieste/info varie ...

Gestione delle sale di attesa: sorveglianza e afflusso



~ Grazie per 'attenzione!



