VISITA DOMICILIARE

Obiettivo/Prodotto

Intervento con il paziente effettuato a domicilinalizzato a valutarne le condizioni cliniche,

%)

stato psicopatologico e comportamentale, il funainanto sociale e relazionale intrafamiliare e

I'attuazione e la verifica del trattamento terapmueventualmente impostato.
Destinatari dell'intervento:

- nuovi casiquando il quadro psicopatologico non consentacé€aso all’ambulatorio o via sia un

rifiuto da parte del paziente a sottoporsi a vaiotae e/o trattamento specialistico;

- pazienti_noti al servizio. In tal caso la necessita di un irdaete domiciliare puo essefe

determinata da un peggioramento del quadro psicljgato, da una caduta della compliance
verso il trattamento, condizioni che comunque contip@ una non possibilita o un rifiuto da parte

del paziente ad accedere all'ambulatorio spediatist

Responsabilita
- Medico psichiatra
- Infermiere
- MMG

Descrizione dell’attivita/Processo

1) In caso di PRIMA VISITA e quindi di caso non notb Servizio la richiesta viene d
MMG (scritta o verbale) che fornisce tutte le imf@zioni necessarie per una valutazi
preliminare del caso. Il paziente (e/o i familiangne informato dal MMG della visita e d
suoi scopi. All'esecuzione della visita domiciligser i nuovi casi € opportuna la prese
del MMG. Al termine della visita viene prodotto atpecialista un verbale dio visita ¢
le indicazioni diagnostiche e gli indirizzi terapieu

2) In caso di VISITA DI CONTROLLO la richiesta deltdessa puo venire dal MMG o ¢
Servizio presso cui il paziente € in carico. Il iPate deve sempre comunque ess
informato della visita e dei suoi scopi . La presedel MMG viene valutata di volta
volta in relazione al quadro clinico e/o alla nesités

3) In caso di VISITA DOMICILIARE INFERMIERISTCA lintevento viene svolto d
personale infermieristico del CSM. Puo comprendere:

- Monitoraggio del quadro clinico

- Monitoraggio del progetto terapeutico-riabilitettiindividuale

- Somministrazione di terapia farmacologica

- Interventi di supporto che integrino il progetterapeutico-riabilitativo individuals

finalizzati ad aiutare il paziente a superare pobldi disabilita e svantaggio socia

prestando attenzione alle caratteristiche di reoth funzionamento sociale nella rete dé

relazioni di comunita. In queste attivita possoseege coinvolte altre figure profession

guali le Assistenti Sociali.
In tutti i casi descritti il programma della presacarico a domicilio viene concordato con
MMG che viene informato periodicamente tramite zelae scritta sullo svolgimento del proget
A sua volta questi si impegna ad informare tempastente il Servizio delle variazioni del quad
clinico e socio-relazionale del paziente, fornefedmformazioni che possono contribuire a rend
piu appropriato I'intervento.
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