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Abstract

Spostare il focus dal cure al care significa, in una visione olistica, comprendere e considerare il significato
che la malattia di cuore rappresenta e il contesto in cui la persona viene sottoposta al trattamento. In lette-
ratura sono pochissimi i lavori che riguardano 'ambito del care alla persona adulta ricoverata in ICU e sot-
toposta ad ultrafiltrazione venovenosa: non esistono in assoluto ricerche qualitative. Pur essendo ancora
un ambito tutto da indagare, dalla revisione della letteratura & possibile ipotizzare che un care orientato
ad incrementare il capitale sociale della persona possa agire da protezione all’esposizione dei soggetti allo
stress cronico ed acuto migliorando I'outcome del paziente.

Abstract

In order to switch the focus from a patient’s treatment to the care of the patient, it is important to un-
derstand and fully consider the full impact on the patient of both the heart disease itself and the various
treatment options available. The literature includes many studies of treatment options but little to inform
us of the care necessary to support the adult patient who must undergo venovenous ultrafiltration on
ICU. Although still requiring investigation, reviews of the literature suggest that a care-oriented approach
aiming to reduce both acute and chronic stress through involvement of the patient’s social contacts,
exerts a protective effect and improves the patient's outcome. Suggestions for future research are in-

cluded.

Introduzione

Nate agli inizi degli anni ’60 con lo scopo di ridurre la mortalita nell'infarto miocardico acuto
per fibrillazione ventricolare attraverso il monitoraggio elettrocardiografico e la defibrilla-
zione del paziente, le Unita di cura coronariche (UCC) hanno visto negli anni una continua
evoluzione. Con I'introduzione della terapia trombolitica prima e dalla PCI poi, 'obiettivo
del ricovero in UCC viene esteso al tentativo di minimizzare il danno miocardico riducendo
il piti possibile I'area di necrosi (muscle is time) e al trattamento e prevenzione delle com-
plicanze elettriche e di pompa. Dagli anni '90 in poi, in seguito all'invecchiamento della
popolazione e all’aumento della prevalenza delle malattie cronico-degenerative, si & incre-
mentata sempre piu nelle strutture sanitarie la prevalenza di ricoveri di persone di eta pit
avanzata, polipatologiche, a genesi anche multifattoriale che necessitano competenze e in-
terventi multispecialistici [1] (full text), Questa evoluzione ha interessato trasversalmente
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tutti i paesi industrializzati portando per motivi sia economici che demografici che epide-
miologici all'implementazione di nuovi modelli organizzativi nei sistemi sanitari quali, ad
esempio, quelli per intensita delle cure e allo sviluppo e trasformazione delle professioni
sanitarie. Ci0 € avvenuto anche in ambito cardiologico intensivistico con 'evoluzione delle
UCC in terapie intensive cardiologiche (UTIC) [2]. In questo contesto, I'ultrafiltrazione veno-
venosa ¢ entrata da anni a far parte della pratica clinica quotidiana in terapia intensiva nel
trattamento in fase acuta di pazienti affetti da scompenso cardiaco refrattario alla terapia
diuretica [3] (full text).

In letteratura si trovano numerosi lavori che valutano I'impatto in termini di cure del pa-
ziente trattato in fase acuta con I'ultrafiltrazione venovenosa; nonostante cio, poco o nulla
si trova sull'impatto dal punto di vista del care. Per affrontare la tematica, si ritiene im-
portante rapportare la procedura di ultrafiltrazione venovenosa da una parte alle caratte-
ristiche e peculiarita del paziente sottoposto a tale trattamento (la persona cardiopatica in
fase acuta) e, dall’altra, al contesto organizzativo e strutturale nel quale si opera (terapia in-
tensiva).

La persona cardiopatica

Il cuore non e solo un’associazione di miocellule, di fibre, di protoplasma, citoplasma, mi-
tocondri, ecc: & un organo che nell'immaginario sociale ¢ stato, forse, il piu caricato tra
tutti di valori simbolici attinenti la sfera psichica. Gia 15.000 anni fa, nelle caverne spa-
gnole di El Pindal, apparvero delle pitture rupestri rappresentanti un pachiderma con una
chiazza rossa situata in prossimita del cuore, quasi ad indicare ai cacciatori il punto giusto
da colpire nel grosso animale, anche se ai tempi non esisteva ancora il concetto di organo
vitale. Nelle popolazioni precolombiane il cuore era considerato la chiave della vita, mentre
tra i babilonesi il “libbu” era considerato la sede dell'intelligenza e della memoria. Gli an-
tichi egizi erano convinti che oltre al corpo anche nel cuore risiedesse la sede dell’anima,
attribuendogli valore di sacralita. I greci erano anch’essi convinti che questo organo fosse
la sede dell’anima, oltre che della vita intellettuale e delle emozioni. Gli indu ritenevano
che il cuore fosse la sede dell’anima: secondo loro il respiro arriva al cuore e poi si diffonde
in tutto il corpo (da qui I'importanza della respirazione nella pratica yoga). Nella medicina
tradizionale cinese il cuore non e di interesse diretto, ma I'area riveste importanza per i
meridiani che la attraversano: infatti per tale disciplina i disturbi della sfera psichica sono
conseguenti a squilibri energetici di questi. Nella cultura occidentale troviamo ancora oggi
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il cuore investito di simbolismo nel linguaggio quotidiano: “il cuore del problema”, “& morto
di crepacuore”, “il cuore infranto”, “é stato portato un attacco al cuore dello stato”, la rap-
presentazione grafica di due innamorati che tracciano un cuore trafitto da una freccia. 1l leit-
motiv di questo simbolismo ¢ il connubio tra organo, attivita psichica, affettiva, vita stessa,
e posizione anatomica (il cuore & sito nella porzione pili protetta, centrale, inaccessibile e

quindi intima dell'individuo).

L’evento cardiologico acuto non rappresenta quindi solo la comparsa di una patologia ma
un terremoto che ha come epicentro il centro stesso del corpo (non solo per sito ana-
tomico), la sfera pit intima, piu difesa ed inaccessibile, minando le strutture e le certezze
dell'individuo, risvegliando le ancestrali paure inerenti la morte che nel mondo occidentale
si tende a rimuovere. Nella nostra societa non viene pil accettata la morte come momento
ineluttabile del ciclo vitale, ma viene vista come un aspetto da dominare. La cultura oc-
cidentale si & sempre concretizzata con fenomeni di dominio: sugli altri popoli, su altre
culture e sulla natura stessa. In questo senso la morte afferma il fallimento della lotta
dell’'uomo contro la natura, a differenza di cio che avviene in altri contesti culturali, nei
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quali invece non prevale il pensiero meccanicistico e il determinismo biologico. Anzi, in
un’ottica d’ecocultura, soprattutto per le malattie gravi, & prevalente il coinvolgimento
del proprio psichismo e la disfunzione del proprio Io culturale rispetto alla comunita e
I'ambiente [4]. L’evento cardiologico acuto intacca tutti i sei livelli della scala dei bisogni di
Maslow, determinando una forte crisi nel sistema uomo e dei sistemi ad esso correlati (fa-
miglia, lavoro, economia, ecc.).

Questi aspetti non devono essere trascurati né sottovalutati, non solo per le ripercussioni
sulla qualita della vita della persona ma anche per le influenze sull’outcome e sull’aspettativa
di vita: numerosi studi hanno rilevato correlazioni tra il vissuto psicologico, I'aspettativa
di vita e I'insorgenza di episodi ischemici cardiaci, aritmici e di morte improvvisa. Durante
eventi acuti stressanti & stato notato un aumento dell'incidenza di morte improvvisa e
di eventi infartuali, come ad esempio durante terremoti [5] (full text) [6] [7] [8] [9] (full
text) [10] o situazioni belliche [11] [12]. Da anni infatti & stato identificato lo stress psico-
logico quale fattore di rischio sia nella preparazione del substrato fisiopatologico sia nel
momento dell'induzione dell’aritmia mortale [13] [14] [15]. Affinché un’aritmia si possa in-
nescare, € necessaria una perturbazione transitoria che agisca su un substrato miocardico
alterato. La perturbazione pud essere rappresentata da un’ischemia miocardica transitoria,
una disfunzione del sistema autonomico, un’attivazione piastrinica, una presenza anomala
di fattori metabolici sistemici, un’alterazione della propagazione dell’'onda elettrica o un
disturbo dei canali ionici. Lo stress psicologico agisce cronicamente contribuendo a deter-
minare le alterazioni del substrato anatomico ed acutamente a livello di tutti gli elementi
scatenanti I'evento. Lo stress agisce favorendo significativamente la comparsa di atero-
sclerosi sia con un’azione diretta sull’endotelio che incrementando a livello serico sia il
colesterolo che le catecolamine che il cortisolo [16] [17]. Nelle donne lo stress puo de-
terminare un’insufficienza ovarica con conseguente perdita dell’azione protettiva estro-
genica e rapido sviluppo dell’aterosclerosi, ipercortisolemia, ed esaltata risposta cardiaca
allo stress [18] [19] (full text) [20]. Lo stress determina aumento della frequenza cardiaca
ed incremento dei valori pressori provocando un rapido aumento delle richieste metabo-
liche cardiache e quindi di O, [21]; inoltre & stata segnalata una significativa riduzione della
funzione di pompa ventricolare nei pazienti postinfartuati sottoposti a stress [22]: pazienti
affetti da cardiopatia ischemica sottoposti a test con stress mentali (ricordo di momenti
di collera, dialogo davanti ad un pubblico) sono stati colti da ischemia silente. Si ritiene
inoltre che sotto stress si verifichi una stimolazione neuroumorale che determina vaso-
spasmo coronarico emodinamicamente significativo [23] (full text) [24] accompagnato da
incapacita del microcircolo a dilatarsi [25] [26] [27]. Lo stress concorre anche alla diretta
induzione di aritmie come dimostrato da Lown et Al. [28] e Tavazzi et Al [29], riducendo
la soglia di induzione della fibrillazione ventricolare [30] e nei pazienti coronaropatici fa-
vorendo la dispersione del QT [31] (full text). Infine lo stress acuto determina alterazioni
piastriniche, come dimostrato dagli esperimenti di stress mentali [32] [33] o riscontrati da
Kario et Al durante eventi naturali correlata con I'insorgenza di eventi cardiaci [34]. I mec-
canismi fisiopatologici ipotizzati sono I'incremento delle catecolamine circolanti, I'ipertono
simpatico, ridotti livelli di attivita parasimpatica, maggior aggregabilita piastrinica, secon-
daria all'incremento delle catecolamine, ridotta fibrinolisi spontanea, vasocostrizione coro-
narica, incremento lipidemico, alterazione del sistema serotoninergico.

Sono state evidenziate correlazioni tra la perdita di speranza e/o depressione da una parte
e diatesi aterosclerotica carotidea [35] (full text), ipertensione arteriosa [36] (full text) [37],
eventi cardiovascolari [38] [39] [40] [41] [42] (full text) [43] [44] [45] e relativa mortalita
[31] (full text) [46] [47] [48] (full text) [49] (full text) [50] [51] [52] [53] [54] [55] (full text)
[56] (full text) [57] [58] dall’altra. Numerosi studi hanno dimostrato come esista una rela-
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zione lineare tra isolamento sociale e incidenza di eventi cardiaci [59] [60] (full text) [61][62]
[63] [64]. Ziegelstein et Al. ha dimostrato come sia I'ansia che la depressione che I'isolamento
sociale si associno spesso al fumo, all’obesita, all’alcoolismo e ad un’inefficace gestione del
regime terapeutico per ridotta compliance, accelerando i processi degenerativi responsabili
delle principali cardiopatie potenziando cosi i fattori di rischio [65].

Ancora pil interessanti risultano i dati che emergono dalla correlazione tra capitale sociale
e salute pubblica [66] dallo studio di Roseto e dal Alameda County Study. Roseto & una cit-
tadina della Pennsylvania fondata nel 1880 da immigrati italiani. Negli anni ’50 i medici
locali notarono una mortalita globale nettamente inferiore nella comunita rispetto ai din-
torni e un’incidenza della cardiopatia ischemica nei 1600 abitanti del paese del 40% inferiore
a quella dell’area circostante. Andando a verificare I'incidenza dei fattori di rischio coro-
narici, i ricercatori scoprirono che gli abitanti di Roseto fumavano come i vicini, condu-
cevano una vita sedentaria ed erano amanti di una dieta ricca di colesterolo: non vi erano
differenze di incidenza in nessun fattore di rischio. Wolf e Bruhn notarono che la comunita
in oggetto era caratterizzata da una fitta rete di rapporti e mutuo soccorso basata su un’etica
egualitaria e di coesione sociale, a cui diedero il nome di capitale sociale. I due ricercatori
non solo ipotizzarono una funzione preventiva del capitale sociale, ma ipotizzarono che
al venir meno di una di queste risorse sarebbe aumentata linearmente 'incidenza di car-
diopatia ischemica e la mortalita globale, fatto questo che avvenne nei decenni successivi,
quando le nuove generazioni introdussero nella comunita i modelli e valori pili tipicamente
statunitensi [67] [68] [69] [70] [71] [72] [73]. Alameda County & una citta californiana com-
posta da circa 7000 abitanti adulti che divenne a partire dal 1965 oggetto di studio da parte
del Dipartimento dei Servizi Sanitari di Berkeley. Emersero molti lavori da questa espe-
rienza che dimostrarono una correlazione tra ridotta rete sociale, emarginazione, bassi li-
velli economici e culturali, depressione ed aumento della mortalita sia globale che per cause
cardiovascolari, indipendentemente dall'incidenza dei fattori di rischio fisici classici [74]
[75] (full text) [76] [77] [78] [79] [80] [81] [82]. Questi risultati sono stati poi confermati
anche da studi condotti in altre localita, non solo statunitensi [83] [84] [85] [86] [87] [88] [89]
[90] (full text) [91] (full text) [92] [93] [94] [95] [96] [97] [98] (full text) [82] [99] [100] [101]
[102] [103] [104] [105]. In questo contesto possono essere letti anche gli studi che hanno di-
mostrato una riduzione dell’aspettativa di vita correlata allo stato coniugale e di vedovanza
[106] [107] [108] [109] [110] [111] [112] [113].

Il contesto organizzativo e strutturale nel quale si opera

Watts et Al. dimostrano nel loro lavoro del 2007 una correlazione significativa tra
I'ultrafiltrazione continua venovenosa e il rischio di insorgenza di delirio da terapia in-
tensiva (ICU Syndrome) [114].

Nei paesi sviluppati il mito della salute moderna tende a trasformare I'individuo in un im-
personale sistema immunitario, su cui la medicina deve intervenire per estirpare dal quadro
corporeo la malattia e la sofferenza [115]. E il rifiuto del’anomalo, della vecchiaia e della
morte che predomina nella cultura occidentale e si esprime in sanita, rendendosi evidente
soprattutto nelle terapie intensive.

1l ricovero in terapia intensiva determina la improvvisa, inaspettata e repentina estrapo-
lazione della persona dal suo contesto abituale, dalle sue sicurezze in un momento in cui
e chiara la percezione da parte sua del senso di morte imminente, per immetterlo in un
contesto isolato, nel quale viene aggredito con ripetute manovre invasive. Il principio do-
minante nelle strutture ospedaliere & quello scientifico-razionale, la cultura tecnica, che
si estrinseca nei rapporti interumani sia direttamente, sotto forma di neutralita affettiva,
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che simbolica (locali, arredi e divise impersonali e asettici sotto ogni accezione) per raf-
forzare I'efficacia del sistema terapeutico. Invece di tecnologizzare I'assistenza si & passati
alla tecnicizzazione della cura e al tecnicismo. Trent’anni fa fu scritto che “(...) la progressiva
sofisticazione dei sistemi tecnologici di sorveglianza e di assistenza ha fatto si che la cura viene cosi
trasferita dal malato allo strumento (...) [116]. Allo stesso tempo perd la malattia & un fatto
profondamente personale dove non & sufficiente soffocare i bisogni emozionali del malato
per permettere il lineare svolgimento dell’attivita clinico-assistenziale. In questo contesto
il “cliente”, viene spogliato di tutti i suoi simboli di status, anche del suo vestiario, mentre
viene circondato da personale sconosciuto, che sfoggia status symbol. La deprivazione e vio-
lazione della persona avviene, oltre che fisicamente attraverso atti medici e infermieristici,
anche con la perdita di privacy e la messa in vetrina del soggetto attraverso una sorve-
glianza a vista da parte del personale sanitario per motivi clinicoassistenziali sia, semplice-
mente, per la possibilita di accesso da parte del personale al box di degenza in qualunque
istante. Il paziente viene cosi a trovarsi in una situazione paradossale dove ¢ affidato ad un
sistema che si orienta verso il soddisfacimento dei suoi bisogni, che tuttavia vengono de-
finiti dal sistema stesso e che troppo spesso non percepisce o non considera a sufficienza i
bisogni emozionali del cliente [117]. 1 funzionamento delle strutture ospedaliere si articola
frequentemente pit sulla salvaguardia degli interessi dellistituzione che sui reali bisogni
degli utenti: e il paziente che deve adattarsi e sottostare alle norme che regolamentano il
funzionamento dell’ospedale in una logica di istituzione totale [118]. La barriera del silenzio
nei confronti degli utenti e delle persone di riferimento o il suo opposto il rendere incom-
prensibile il messaggio verbale attraverso un linguaggio tecnico incomprensibile per chi
ascolta, puo essere uno strumento per mantenere I'autorita e un ruolo superiore, ed ali-
menta le paure e le ansie in coloro che in quel preciso momento hanno invece una forte
necessita di spiegazioni e rassicurazioni [119]. Florence Nightingale scrisse oltre 200 anni
fa che “(...) lapprensione, l'incertezza, l'attesa, la paura di trovarsi di fronte a delle sorprese fanno
pitt male al paziente di qualunque sforzo fisico. Ricordate che egli si trova continuamente di fronte
al suo nemico, con cui lotta dentro di sé e con cui ha lunghe e immaginarie conversazioni” [120]. In
UTIC, come in altre ICU & previsto I'isolamento parziale o totale del ricoverato: le visite sono
estremamente limitate giustificando le restrizioni con motivazioni organizzative, igieniche
e per la necessita di soddisfare il bisogno di tranquillita del paziente. In certi ambiti e per-
messo ai visitatori di accedere al ricoverato solo se muniti di camice, calzari, cuffia e ma-
scherina o, come avviene nei carceri di massima sicurezza, di colloquiare solo attraverso un
vetro separatore mediante un citofono. La deprivazione affettiva e I'isolamento si associano
con I'assenza di privacy, I'obbligata dipendenza, I'allettamento obbligato [121]. Inoltre viene
alimentata la deprivazione sensoriale per le caratteristiche strutturali stesse della sala di
degenza di terapia intensiva dove spesso & impossibile guardare dalla finestra, anche se &
dimostrato che la stimolazione sensoriale determina un impatto sulla guarigione [122] [123]
[124] [125] [126]. I ritmi circadiani sono frequentemente sconvolti perché disturbati da piti
o meno lunghi periodi di illuminazione artificiale, che a volte & costantemente attiva per
esigenze operative [127]. Cio, associato a procedure terapeutico-assistenziali, all'eventuale
concomitanza di dolore, alla naturale persistenza di ansia e paura, incubi e rumore (allarmi
che suonano, elevati toni di voce dello staff, il rumore dei passi, il frequente squillare dei te-
lefoni), puo determinare nella maggioranza degli utenti disturbi del sonno [128] [129] [130]
e disturbi della fase REM [131] [132]. Numerosi studi hanno dimostrato come il rumore not-
turno nelle ICU raggiunga anche i 70 dB (equivalenti al rumore registrato in un’abitazione
che da su una strada ad elevato traffico veicolare), il doppio di quello raccomandato [133]
[134] [135] [136] [137]. La privazione del sonno favorisce il disorientamento spazio-tem-
porale, I'aggressivita, le allucinazioni, I'ansia e stimola le sensazioni nocicettive [138] [139].
Lavori presenti in letteratura che raccolgono le testimonianze di pazienti che hanno subito
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un ricovero in terapia intensiva confermano quanto sopra riportato [140] [141] [142] [143]
[144] [145].

L’assetto organizzativo-strutturale delle ICU, in combinazione e interazione con fattori sia
fisiopatologici che farmacologici e stato ritenuto da numerosissimi autori una delle prin-
cipali cause che concorrono allo sviluppo della ICU Syndrome [146] [147] [148]. Numerosi
fattori sia fisiopatologici (ipoperfusione e lesioni cerebrali, squilibri idroelettrolitici e me-
tabolici, sepsi) [149] [150] (full text) [151] [152] [153] che farmacologici (Murray [154] ha
identificato ben 90 principi attivi che possono determinare delirio, tra cui antibiotici - ad
esempio cefalosporine, tetracicline, macrolidi, aminoglicosidi -, anticolinergici - atropina -,
antipertensivi - ad esempio diltiazem, verapamil, enalapril -, antiaritmici - lidocaina, me-
xiletina, flecainide -, antiacidi - ad esempio ranitidina, omeprazolo) possono concorrere

all'insorgenza di delirio in ICU.

Dopo le prime segnalazioni di disturbi comportamentali acuti nel postoperatorio in pazienti
sottoposti a interventi a cuore aperto [155] (full text) [156] [157] (full text), il primo a de-
finire nel 1966 il delirio acuto degli utenti ricoverati in terapia intensiva “Intensive Care
Unit Syndrome” (ICU Sindrome) & stato McKegney [158], descrivendola come una sindrome
cerebrale acuta organica che altera le funzioni intellettive dei pazienti che vengono trattati
in terapia intensiva. In letteratura il disturbo viene anche denominato “Post-operative De-
lirium” [159] “Intensive Care Unit Psychosis” [160] o “ICU-related post-traumatic stress di-
sorder” [161]. Allo stato attuale non esiste una definizione univoca di ICU Syndrome. In linea
di massima per ICU Syndrome s’intende quell’insieme di segni e sintomi psichiatrici che si
manifestano nei pazienti ricoverati in terapia intensiva o nei reparti ad alta complessita as-
sistenziale [149]. La sindrome si manifesta solitamente dopo il primo-secondo giorno di ri-
covero con ansia, paura, psicosi, allucinazioni, disturbi del sonno, incubi, disorientamento
spazio-temporale, alterazioni comportamentali come aggressivita o passivita [162] [133]
[163] [164] [165] [166] [128] [167] [168]. Insorge repentinamente, dura solitamente 1-2 giorni
[169], regredisce comunque con la dimissione della persona dalla terapia intensiva [170]
[171], ed & correlata ad un allungamento dei tempi di degenza e ad un’incremento della mor-
talita [172] [173] [174] [175] [176] (full text) [177] [178] [124]. L’incidenza dell'ICU Syndrome
& circa del 40% [179], con oscillazioni, a seconda degli autori, dal 12 al 70% circa [168] [180]
[181] [182] [122] e si manifesta pil frequentemente negli anziani [171] [183]. L'incidenza
rimane comunque sottostimata [184] [185] [186], anche di otto volte rispetto alla reale [187].
In letteratura non si trovano dati riguardo I'incidenza della ICU Syndrome in UTIC.

Nel 1995 Dyer pubblica un lavoro meritevole di lettura dove traccia somiglianze tra il tratta-
mento psicofisico a cui un paziente viene sottoposto in ICU e le principali tecniche di tortura
[188] [189]. A riprova di ci0 in letteratura sono presenti numerosi lavori che riportano gli
effetti a distanza del ricovero in ICU, quali modifiche della personalita, perdita di socializza-
zione, disfunzioni sessuali, alterazioni dell'immagine corporea, disturbi del sonno e incubi
(anche ad anni di distanza), ansia, manie di persecuzione, amnesie anche di eventi recenti,
difficolta nella concentrazione. Sintomatologia che ricorda molto i disturbi da stress post-
traumatico [163] [166] [147] [144] [190] [191] [192] (full text) [193] [194] [195] [196] [197]
[198].

Conclusioni

Spostare il focus dal cure al care delle persona adulta cardiopatica ricoverata in terapia
intensiva cardiologica sottoposta ad ultrafiltrazione venovenosa significa, in una visione
olistica comprendere e considerare il contesto in cui la persona viene sottoposta al tratta-
mento e il significato che la malattia di cuore rappresenta e le conseguenze che ne derivano.
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In letteratura sono pochissimi i lavori che riguardano I'ambito del care alla persona adulta
cardiopatica, ricoverata in ICU e sottoposta ad ultrafiltrazione venovenosa: solo il lavoro di
Watts et Al. [114] indaga e correla I'emofiltrazione venovenosa all'insorgenza di ICU Syn-
drome pur sostenendo la necessita di ulteriori studi in tal senso, mentre il lavoro di Nijs et
Al. [199] dimostra una correlazione significativa tra il trattamento di ultrafiltrazione veno-
venosa sia continua che intermittente e I'insorgenza lesioni a pressione nella persona rico-
verata in ICU; le restanti pubblicazioni infermieristiche trattano I'argomento da un punto di
vista prettamente tecnico, come ad esempio il lavoro di Faber e Klein [200] e non esistono in
assoluto ricerche qualitative.

Gli interventi validati dalle evidenze che possono prevenire o ridurre I'intensita della ICU
Syndrome (favorire la comunicazione verbale e non con I'utente, musicoterapia, garantire
il piti possibile il regolare alternarsi dei cicli circadiani, identificazione precoce della sin-
drome, tecniche di rilassamento, favorire la presenza delle persone di riferimento [122]
[187] [201] [202] [203] [204] [205] [206] [207] [208] [209] [210] [211] [152] [153]) faticano ad
entrare a far parte della pratica clinico-assistenziale in terapia intensiva. Le ICU rimangono
tutt’ora spesso strutture chiuse [212] [213] (full text) nonostante che gli effetti positivi delle
open-ICU siano largamente documentati in letteratura: la presenza dei parenti decresce si-
gnificativamente I'ansia dei ricoverati, il supporto fornito dai familiari ha un effetto positivo
sul paziente critico e il suo outcome, I'open ICU migliora la compliance del paziente, ne mi-
gliora la prognosi e riduce i carichi di lavoro senza aumentare i rischi per 'utente, non ci
sono razionali nell'impedire la visita ai bambini [214] [215] [216] [217] [218] [219] [220] [221]
[222] [223] [224] [225] [226] [227] [228] [229] [230] [231] [232] [233] [234] [235] [236] [237]
[238] [239] [240] [241] [242] [243] (full text) [244] [245] [246] [247] [248] [249] [250] [251]. Nelle
ICU sono state addirittura condotte esperienze di pet therapy con buonii risultati e senza
incremento del rischio infettivo [252] [253] [254] [255]. L’apertura di una terapia intensiva
alle visite non ¢ affatto cosa nuova: Youngner sosteneva gia nella prima meta degli anni
’80 che “(...) il razionale della tradizionale restrizione delle visite non é supportata dagli studi in let-
teratura; inoltre ¢ in netto contrasto con il corrente concetto di diritti del malato. (...) l'allargamento
delle visite é una componente importante del processo di Umanizzazione (...)” [256].Diventa quindi
comprensibile come la degenza in ICU e il momento della dimissione in particolare, consi-
derato come traguardo da raggiungere, possano essere momenti ansiogeni. Alla dimissione
la persona esce da una situazione protetta per doversi confrontare con il mondo reale che lo
circonda, scontrandosi con le fantasie ed ipotesi sviluppate durante la degenza; il paziente
deve riscoprire sé stesso da cardiopatico con ruoli familiari e sociali che possono presentarsi
modificati rispetto a prima. Egli lascia le ansie/sicurezze ospedaliere per inserirsi nuova-
mente nel suo mondo. L’assenza di un adeguato care puo favorire I'incremento nel paziente
dell’ansia e della depressione, amplificando gli stati di stress sia acuti che cronici. Il paziente
deve quindi essere preparato con anticipo al momento della dimissione e del reinserimento
sociale, specie se non si prevede per lui un periodo di riabilitazione in un centro specifico.

Il personale infermieristico e culturalmente portato a vedere il paziente nella sua interezza,
inserito nella realta del tessuto familiare, sociale, relazionale ed economico, contesto dal
quale il nursing non deve prescindere. La visione olistica del paziente & un patrimonio cul-
turale del nursing che spinge gli infermieri a possedere piti sensibilita rispetto ad altri pro-
fessionisti verso le problematiche ed i contesti meno strettamente “clinici” e pili relazionali,
sociali ed economici, trasformando I'intervento infermieristico in un vero e proprio inter-
vento terapeutico di pari importanza di quello farmacologico, poiché pud aumentare la
compliance e la qualita della vita dell’'utente, incrementare il self-care, ha la potenzialita di
poter incidere sul capitale sociale dell’assistito, riduce le ospedalizzazioni ed i costi. Le evi-
denze dimostrano infatti come approcci multidisciplinari ed interventi, programmi riabi-
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litativi ed educativi e di homecare infermieristici e multidisciplinari aumentino la qualita
di vita dei pazienti, riducano i costi, i tassi di reospedalizzazione e, in alcuni casi, anche
la mortalita [257] [258] [259] [260] (full text) [261] (full text) [262] [263] [264] [265] [266]
[267] (full text) [268]. Tali risultati potrebbero trovare spiegazione proprio attraverso le ri-
cadute ed implicazioni che il care puo avere sul capitale sociale dell’assistito. Il nursing po-
trebbe quindi porsi come obiettivo I'incremento del capitale sociale dei pazienti al fine di
ridurre gli effetti da esposizione allo stress acuto e cronico dei soggetti. Questa chiave di
lettura del care, per quanto suggestiva, deve essere validata da ricerche ad hoc e analisi spe-
cifiche. Rimane per tanto un ambito ancora tutto da indagare.
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