
HANDOVER 
INFERMIERISTICO IN 
TERAPIA INTENSIVA. 
UN’ANALISI QUALITATIVA
Francesca Trotta

Davide Bartoli

AOU Sant’Andrea di Roma



HANDOVER

• Trasmissione delle informazioni cliniche su uno o più pazienti

• Garantire sicurezza e processo di cura appropriato

• Passaggio di informazioni efficace

• Uso di metodi standard



MODALITÀ DI 
HANDOVER

Sistemi Informatizzati

Comunicazione Verbale Face-to-face

Lettura Delle Consegne Di Gruppo



Mancanza di tempo 

Metodi inefficaci

Errori nel passaggio di consegne → 70% degli eventi prevenibili con 
danni al paziente.  

NON SEMPRE L’HANDOVER AVVIENE IN MANIERA 
OTTIMALE!



-

Cause Comunicazione Inefficace:

1

Mancanza di 
organizzazione, 

Cultura della colpa e 
del rimprovero, 

2

Riduzione delle
segnalazioni e 
omissione degli
errori.

3

Paura degli
infermieri di essere
giudicati incapaci, 
incompetenti

4

Mancanza di 
passaggi di 
consegne
multidisciplinari

5

Interruzioni durante
l’handover



COME CERCARE DI 
MIGLIORARE IL PROCESSO 

DI HANDOVER E QUALI 
SONO LE RISORSE 

DISPONIBILI?



ABCDE
Valutazione Ambientale

Valutazione Primaria (ABCDE)
Anamnesi ed E.O. Mirato

Valutazione Secondaria 
Rivalutazione Continua

SEQUENZA DI AZIONI PER STABILIZZARE E VALUATRE LE 
FUNZIONI VITALI DEL PAZIENTE. 



VALUTAZIONE ABCDE

o Approccio più adatto e più completo in caso di ambiente critico. 

o Strumento sistematico proveniente dalle ricerche e prove di efficacia presenti

nella letteratura scientifica. 

o “Fotografia istantanea” delle condizioni momentanee del paziente, che possono

variare se non si interviene in modo repentino. 



VALUTAZIONE
ABCDE
DOCUMENTO ANIARTI 2020



Qual è la percezione degli 

infermieri circa la qualità e la 

completezza delle consegne 

infermieristiche?



INTERVISTA SEMI-STRUTTURATA 
ONE-TO-ONE

Approccio più 
flessibile

Maggiore controllo 
all’intervistato 

Personalizzazione

l’UTIPO (Unità di Terapia Intensiva Post-Operatoria), UTIPO-CTV 
(Unità di Terapia Intensiva Post- Operatoria Cardio-Toraco-
Vascolare), e l’Unità di terapia intensiva post-operatoria e 
Rianimazione 

Setting

62 Interviste



1) “Cosa si intende 
per passaggio di 

consegne 
infermieristiche?” 

2) “Qual è la prima 
cosa a cui pensa 

quando si parla di 
passaggio di 
consegne?” 

3) “Quali 
informazioni si 

aspetterebbe di 
ricevere da un 

collega al cambio 
turno?” 

4) “In che modalità 
avviene il passaggio 

di consegne nella 
sua unità?” 

5) “Pensa che le 
modalità 

precedentemente 
citate garantiscano il 
passaggio di tutte le 

informazioni 
rilevanti per 

garantire la corretta 
assistenza 

infermieristica

DOMANDE SEMI-STRUTTURATE



MODALITÀ DI 
HANDOVER

12%

55%

33%

Schema ABCDE Shema soggettivo Nessuno schema



IMPORTANZA
DI EFFETTUARE

L’HANDOVER
AL POSTO

LETTO

42%

8%

50%

Sì No Non menziona



FATTORI CHE
INFLUENZANO LA 

QUALITÀ
DELL’HANDOVER

31%

19%
13%

21%

9%

7%

Mancata formazione Azioni soggettive

Mancato tempo Problemi comunicativi

Perdita di tempo Scarsa considerazione Infermiere



CONCLUSIONI

o Lo studio promuove lo sviluppo del processo di 

handover

o La mancata diffusione di metodi standardizzati lo 

rende un processo poco controllato e confusionario.

o Le continue incomprensioni e difficoltà 

relazionali/comunicative all’interno del team 

multidisciplinare, rendono l’ambiente lavorativo pieno

di rischi. 



GRAZIE!
francesca.trotta@uniroma1.it

AOU Sant’Andrea
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