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OBIETTIVI DEL PROGETTO

• Quali sono i fattori di rischio cardiovascolare ?

• Quali stili di vita adotta la popolazione cardiopatica Trentina 
(dati PASSI) ?

• Quali sono i metodi e gli strumenti educativi più efficaci da 
adottare in ospedale?

Definire un percorso educativo



SINDROME CORONARICA ACUTA  (SCA)

FATTORI DI RISCHIO (De Ponti et al., 2006)

Il rischio per malattia cardiaca passa dal 90% nei pazienti con i fattori di rischio modificabili al 

91% con l'aggiunta della storia famigliare (INTERHEART, 2004)

Nella popolazione cardiopatica si registra ancora poca informazione circa i comportamenti da 

seguire (EUROASPIRE, 2009)

MODIFICABILI NON MODIFICABILI

 Sovrappeso e obesità

 Ridotta attività fisica

 Fumo di sigaretta

 Ipercolesterolemia

 Diabete

 Ipertensione arteriosa

 Età

 Sesso

 Famigliarità



MOTIVAZIONI ALLA BASE DEL PROGETTO 
EDUCATIVO

1. Mancanza di un percorso di educazione strutturato

2. Mancanza di strumenti per la registrazione del percorso 
educativo

Tabella: Tracciabilità nelle cartelle cliniche da marzo a settembre 2010

SCREENING RISCHIO NUTRIZIONALE 92,86%

RISCHIO COMPORTAMENTALE 87,6%

ATTIVITA' EDUCATIVA 40,48%

3. Rispetto degli standard “Joint Commission International” per 
l'educazione del paziente in ospedale



4. Adesione alla Rete Regionale Trentina “Health Promoting
Hospitals” che ha l'obiettivo di introdurre attività di 
promozione nella pratica quotidiana

5. Bisogni dei pazienti emersi dalle interviste ai pazienti       
cardiopatici:



6. Stili di vita dei pazienti cardiopatici Trentini: “Sistema PASSI”

Tabella: Dati sugli stili di vita della popolazione dal 2007 al 2010



PERCORSO EDUCATIVO AI PAZIENTI 
CON SINDROME CORONARICA ACUTA

OBIETTIVI:
1. sviluppare un percorso strutturato
2. creare strumenti di documentazione

FASI DEL PROCESSO 
(approccio di J.F. D'Ivernois):
• analisi bisogni educativi
• diagnosi educativa
• obiettivi pedagogici e contratto educativo
• metodi didattici e definizione risorse
• follow up e ripresa educativa
• valutazione sistemica

EDUCAZIONE
TERAPEUTICA

(Scardi, 2009)



METODI DIDATTICI

METODOLOGIE 
• Counseling motivazionale breve

• Incontro educativo di gruppo

• Incontro educativo one-to-one

• Shared Medical Appointment

• Workshop interattivo

• Rinforzo telefonico

• Messaggi di testo (SMS)

• Intervento educativo con internet

• Paziente esperto (peer education)

STRATEGIE

Closing the Loop e Ask- Tell- Ask

Nominal Group, Metaplan e 

Brainstorming

Mappe Concettuali e Diagrammi a 

Bolle

Materiale illustrato: immagini, 

pittogrammi, fotografie e video

Un approccio consigliato è la combinazione di interventi 
(Scardi, 2009)



IL PERCORSO EDUCATIVO



CONTRATTO 
EDUCATIVO

APPROCCIO DELLE “6A” 
DEL COLLOQUIO 

MOTIVAZIONALE BREVE 
(Whitlock et al, 2002)

1. Addressing (stabilire)

2. Asses (valutare)

3. Advise (consigliare)

4. Agree (concordare)

5. Assist (identificare)

6. Arrange (follow up)



IL PERCORSO EDUCATIVO



VALUTAZIONE SISTEMICA

VALUTAZIONE DI
PROCESSO

VALUTAZIONE DI
RISULTATO

Valutazione tracciabilità 
percorso educativo in 
cartella clinica

Valutazione apprendimento 
del paziente

Valutazione adesione al 
piano educativo e invio al 
Centro Antifumo

Valutazione cambiamenti 
sull'evoluzione della 
malattia

Valutazione impatto 
sull'organizzazione Valutazione del gradimento



LA VALIGIA EDUCATIVA



PUNTI DI DEBOLEZZA
• Aspetti importanti non presi in 

considerazione: depressione e 
consumo di alcol

• Organizzare i Shared Medical 
Appointment

• Mantenere la performance sul follow 
up

PUNTI DI FORZA

Creazione di una rete

Introduzione di interventi educativi 

innovativi

Rispetto degli  standard JCI e HPH

La fase di valutazione ben strutturata

Benefici della Formazione sul Campo 

utilizzata per formare i soggetti 

coinvolti

CONCLUSIONI



.. dall'itinerario al viaggio!!



EXTRA!



STRUMENTI PER LA DOCUMENTAZIONE DEL 
PERCORSO

• Scheda di screening abitudine al fumo
• Contratto educativo
• Scheda di dimissione infermieristica
• Scheda per la documentazione del percorso educativo del paziente


