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Gruppo
Interdisciplinare

Cure

Prende in carico il paziente per tutto l’iter 
diagnostico-terapeutico

Informa costantemente
il Centro Accoglienza e Servizi sul percorso 
diagnostico-terapeutico del paziente

Discute collegialmente
i casi, definisce e applica un iter terapeutico 
univoco nel rispetto delle linee guida e sulla base 
di protocolli procedurali condivisi o di protocolli 
sperimentali regolarmente approvati

Assicura l’adeguata comunicazione
con il paziente e i suoi famigliari





Che cosa ci si aspetta dalla cura 
multidisciplinare?
….che Medici, Infermieri e Professionisti Sanitari affrontino 
le  problematiche fisiche, psicologiche e sociali del paziente 
realizzando per lui un percorso di cura corretto e 
personalizzato.



All’interno del GIC è 
determinante
integrare 
e operare con 
effettive sinergie, 
riconoscendo
le diverse 
professionalità 
e potenzialità.



RUOLO DELL’INFERMIERE del GIC
•Facilita la comunicazione fra i vari membri del team 
•In collaborazione con i Medici ed i Colleghi delle unità operative 
di ricovero o dei servizi, si assicura che i pazienti ricevano le cure 
richieste e raccoglie, durante le diverse fasi del percorso, le 
informazioni utili al monitoraggio del percorso assistenziale.



L’Infermiere del GIC
• E’ attento ai bisogni di assistenza del paziente tenendo 

conto anche del rapporto costo/qualità
• Pone al centro dell’attenzione paziente e la sua famiglia
• Analizza i dati per definire i problemi assistenziali e 

interdisciplinari
• Concorre a definire gli obiettivi del paziente  sul piano 

fisico, funzionale, psicologico, sociale e ambientale





Infermiere 
CAS

Infermiere 
GIC

Presa in carico del Paziente
Attivazione GIC di competenza

Discussione collegiale 
casi

Attivazione percorso secondo 
protocollo assistenziale con Reparto 

di competenza

- Mantiene contatti con le SOC che hanno
in carico il paziente

- Controlla appropriatezza del percorso
- Assicura continuità assistenziale

Verifica percorso

Flow chart ruolo Infermieri CAS e GIC



Gestione infermieristica
Dolore /Sofferenza 
Nausea e vomito diarrea
Fratture patologiche 
Disidratazione 
Angoscia 
Ritenzione urinaria acuta e cronica, incontinenza degli sfinteri 
Incontinenza fecale e gestione delle stomie 
Prurito 
Squilibri metabolici 
Turbe della nutrizione
Accesso venoso 
Febbre
Stipsi
Occlusione intestinale
Anemia
Neurotossicità e cardiotossicità
Reazioni allergiche
Fatigue 
Mucosite
Alopecia



PDTA 

Accompagnare il Paziente

lungo le varie fasi del 

percorso, evitando ogni 

duplicazione inutile, 

rapportandosi direttamente 

con i colleghi delle UO che 

avranno in carico il paziente 

durante l’effettuazione degli specifici trattamenti.



PDTA: Piano Assistenziale



PDTA 
Le fasi dell’assistenza

E’ stato distinto nei seguenti punti:
1. Presa in carico del paziente nel reparto di degenza o in day hospital
2. Assistenza al paziente che deve sottoporsi a intervento chirurgico o CT
e/o terapie biologiche
3. Gestione delle complicanze
4. Assistenza al paziente in fase metastatica e/o avanzata di malattia



Il percorso clinico-assistenziale, frutto di 
un’attività di confronto multiprofessionale e 

multidisciplinare, consente lo sviluppo di 
modalità sistematiche di revisione e 

valutazione della pratica clinica e 
assistenziale, garantendo comportamenti 

appropriati ed omogenei dei professionisti 
ed il miglior trattamento/diagnosi disponibile 

per il paziente 
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