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COMPITI  INFERMIERA                                         COMPITI  INFERMIERA                                         

AMBULATORIO INFERMIERISTICOAMBULATORIO INFERMIERISTICO

PRESA IN CARICO DELLPRESA IN CARICO DELL’’UTENTE:UTENTE:

•• Anamnesi infermieristica attraverso la raccolta della Anamnesi infermieristica attraverso la raccolta della 
documentazione sanitariadocumentazione sanitaria

•• Presa visione della terapia farmacologicaPresa visione della terapia farmacologica

(eventuali errori)(eventuali errori)

•• Verifica  glucometro in usoVerifica  glucometro in uso

•• Rilevazione di peso corporeo, PA, stick glicemico Rilevazione di peso corporeo, PA, stick glicemico 



Cosa falCosa fal’’I.P. della Casa della Salute I.P. della Casa della Salute 

di Busseto per il paziente diabeticodi Busseto per il paziente diabetico

•• --Distribuzione presidi Distribuzione presidi 

•• --Distribuzione farmaci con P.T. e insulineDistribuzione farmaci con P.T. e insuline

•• -- programma Visite Diabetologiche con agenda programma Visite Diabetologiche con agenda 

dedicata mensile ( a fine seduta rinnovo P.T.)dedicata mensile ( a fine seduta rinnovo P.T.)

•• -- medicazioni, educazione sanitaria                            medicazioni, educazione sanitaria                            

(controlli dei pazienti in gestione integrata per (controlli dei pazienti in gestione integrata per 

corretta somministrazione insulina e utilizzo dei corretta somministrazione insulina e utilizzo dei 

presidi)presidi)



Il personale amministrativo Il personale amministrativo 

programma e invita programma e invita 

telefonicamente il paziente in telefonicamente il paziente in 

G.I.D. per la prenotazione degli G.I.D. per la prenotazione degli 

esami previsti da protocollo e esami previsti da protocollo e 

prescritti dal MMGprescritti dal MMG



COMPITI INFERMIERA  AMBULATORIO INFERMIERISTICO

PRESA IN CARICO DELL’UTENTE:

•Anamnesi infermieristica attraverso la raccolta della 
documentazione sanitaria.

•Presa visione della terapia farmacologica.

•verifica del glucometro in uso.

•Rilevazione di peso corporeo,PA, stick glicemico.



In occasione dei controlli programmati, In occasione dei controlli programmati, 

ll’’Infermiera esegue lInfermiera esegue l’’ ispezione del piede, con ispezione del piede, con 

cadenza annuale.cadenza annuale.

Il 75% delle lesioni posso essere evitate grazie a Il 75% delle lesioni posso essere evitate grazie a 

un igiene accurata e con semplici misure di un igiene accurata e con semplici misure di 

prevenzione. prevenzione. 

Il piede del diabetico necessita di cure molto Il piede del diabetico necessita di cure molto 

particolari, anche la lesione insignificante deve particolari, anche la lesione insignificante deve 

essere curata con la massima attenzione, al fine essere curata con la massima attenzione, al fine 

di evitare gravissime complicanze.di evitare gravissime complicanze.



Ambulatorio di primo livelloAmbulatorio di primo livello

BUSSETOBUSSETO



Consigli per la prevenzione del piede diabeticoConsigli per la prevenzione del piede diabetico

•• Non fumare: il fumo riduce lNon fumare: il fumo riduce l’’afflusso di sangue e afflusso di sangue e 

quindi rallenta la circolazione nelle gambe e nei quindi rallenta la circolazione nelle gambe e nei 

piedipiedi

•• Controllo attento della glicemiaControllo attento della glicemia

•• Ricordare di assumere la terapiaRicordare di assumere la terapia

•• Comprare calze di cotone o lana piuttosto Comprare calze di cotone o lana piuttosto 

spesse e prive di cuciturespesse e prive di cuciture

•• Evitare i rammendiEvitare i rammendi



..

•• Scegliere scarpe comode  (lScegliere scarpe comode  (l’’alluce deve potersi muovere alluce deve potersi muovere 
con agio), senza cuciture o zone rigide, di cuoio e leggere. con agio), senza cuciture o zone rigide, di cuoio e leggere. 
Evitare i tacchi , sandali , zoccoli e infraditoEvitare i tacchi , sandali , zoccoli e infradito

•• Controllare lControllare l’’interno delle scarpe prima dinterno delle scarpe prima d’’indossarle;  indossarle;  
deve essere liscio e senza sporgenzedeve essere liscio e senza sporgenze

•• Non camminare a piedi nudi, nemmeno in casaNon camminare a piedi nudi, nemmeno in casa

•• Prima di indossare le calze, usare una crema idratante per Prima di indossare le calze, usare una crema idratante per 
evitare che si formino tagli e ferite nella pelle seccaevitare che si formino tagli e ferite nella pelle secca

Consigli per la prevenzione del piede diabetico





CONTROLLARE OGNI GIORNO I CONTROLLARE OGNI GIORNO I 

VOSTRI PIEDI ALLA RICERCA DIVOSTRI PIEDI ALLA RICERCA DI

•• Tagli, ferite, arrossamenti e piccole abrasioniTagli, ferite, arrossamenti e piccole abrasioni

•• Aree piAree piùù calde, gonfie o arrossatecalde, gonfie o arrossate

•• Calli o deformazioni del piedeCalli o deformazioni del piede

•• Controllare tra gli spazi fra le dita e se necessario Controllare tra gli spazi fra le dita e se necessario 

utilizzare uno specchio per la pianta del piedeutilizzare uno specchio per la pianta del piede



LAVARE I PIEDI OGNI GIORNOLAVARE I PIEDI OGNI GIORNO

•• Usare acqua calda, non bollenteUsare acqua calda, non bollente

•• Sapone di MarsigliaSapone di Marsiglia

•• Non stare troppo a lungo nellNon stare troppo a lungo nell’’acquaacqua

•• Asciugare con attenzione soprattutto tra le dita Asciugare con attenzione soprattutto tra le dita 

con un asciugamano sofficecon un asciugamano soffice



ATTENZIONE AL CALDOATTENZIONE AL CALDO

•• Controllare sempre la temperatura dellControllare sempre la temperatura dell’’ acquaacqua

•• Non utilizzare borse dNon utilizzare borse d’’acqua calda, termoacqua calda, termo--coperte o scaldini; meglio mettere un coperte o scaldini; meglio mettere un 
paio di calze in pipaio di calze in piùù e non avvicinare i piedi a camini o stufe, controllare che non e non avvicinare i piedi a camini o stufe, controllare che non 
vi siano gelonivi siano geloni

•• Tagliare le unghie con tronchesini non seguendo troppo la rotondTagliare le unghie con tronchesini non seguendo troppo la rotondititàà e non e non 
lasciare spigoli che potrebbero ferire le dita, usare lime di calasciare spigoli che potrebbero ferire le dita, usare lime di cartonertone

•• Non usare forbici, cerotti o callifughi liquidi, ma pietra pomicNon usare forbici, cerotti o callifughi liquidi, ma pietra pomice e 

•• In caso di ferite disinfettare con iodopovidone al  10% e coprirIn caso di ferite disinfettare con iodopovidone al  10% e coprire la lesione con e la lesione con 
garze sterili garze sterili 

•• Evitare medicazioni ingombranti o cerotti che possono irritare lEvitare medicazioni ingombranti o cerotti che possono irritare la cutea cute

•• Segnalare al Medico la comparsa di dolore o sensazione di formicSegnalare al Medico la comparsa di dolore o sensazione di formicolio, eventuale olio, eventuale 
differenza di sensibilitdifferenza di sensibilitàà tra un piede e ltra un piede e l’’altro e se durante una camminata altro e se durante una camminata èè
necessario fermarsi per  attendere che passi il dolore ai polpacnecessario fermarsi per  attendere che passi il dolore ai polpaccici





MONOFILAMENTOMONOFILAMENTO

•• Durante lDurante l’’ispezione del piede, si rileva anche la ispezione del piede, si rileva anche la 

sensibilitsensibilitàà attraverso il monofilamento, uno attraverso il monofilamento, uno 

strumento flessibile, con il quale si vanno a strumento flessibile, con il quale si vanno a 

toccare punti specifici della pianta del piede, per toccare punti specifici della pianta del piede, per 

rilevare la sensibilitrilevare la sensibilitàà





OBIETTIVI  INFERMIERISTICIOBIETTIVI  INFERMIERISTICI

•• verificare il buon andamento delle glicemie del verificare il buon andamento delle glicemie del 
paziente paziente 

•• ll’’aderenza alla terapia aderenza alla terapia 

•• in caso di lesioni detergere le ferite per ridurre le in caso di lesioni detergere le ferite per ridurre le 
infezioni infezioni 

•• mantenerle il pimantenerle il piùù asciutto possibile per evitare la asciutto possibile per evitare la 
proliferazione di batteri e scaricare la zona proliferazione di batteri e scaricare la zona 
compromessacompromessa

•• Educazione igienicoEducazione igienico--sanitaria per la salute del sanitaria per la salute del 
piedepiede



CURA DEL PIEDE :CURA DEL PIEDE :

COSA NON SI DEVE FARE !COSA NON SI DEVE FARE !

•• Non applicare borsa dellNon applicare borsa dell’’acqua calda o termofori sui piedi;acqua calda o termofori sui piedi;

•• non effettuare lavaggi o pediluvi troppo prolungati o con acqua non effettuare lavaggi o pediluvi troppo prolungati o con acqua troppo calda troppo calda 
(verificare la temperatura con il gomito, non superiore a 37(verificare la temperatura con il gomito, non superiore a 37°°C);C);

•• non calzare scarpe strette, con cuciture interne o rovinate, nonnon calzare scarpe strette, con cuciture interne o rovinate, non sandali o zoccoli che sandali o zoccoli che 
possono provocare lesioni;possono provocare lesioni;

•• non  usare calze rammendate o troppo ruvide;non  usare calze rammendate o troppo ruvide;

•• non camminare a piedi nudi o su superfici troppo calde (spiaggianon camminare a piedi nudi o su superfici troppo calde (spiaggia, bordo della , bordo della 
piscina)piscina)

•• non usare forbici appuntite o lime metalliche;non usare forbici appuntite o lime metalliche;

•• non tagliare le unghie da soli se si hanno problemi di vista;non tagliare le unghie da soli se si hanno problemi di vista;

•• non  usare sostanze chimiche (ad esempio cerotti cheratolitici) non  usare sostanze chimiche (ad esempio cerotti cheratolitici) in presenza di calliin presenza di calli



GRAZIE PER LGRAZIE PER L’’ATTENZIONEATTENZIONE


