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5 Pazienti affetti Anoressia Nervosa 

4 Femmine 1 Maschio 

Ricoveri pazienti affetti da DCA negli 
ultimi 2 anni in Clinica e Terapia Medica 

3 pazienti Revolving doors 

2 pazienti TSO 



AMBULATORIALE 

SEMIRESIDENZIALE 

RESIDENZIALE 

OSPEDALIZZAZIONE 

RIABILITATIVO 

“SALVA VITA” 

LIVELLI ASSISTENZIALI NEL PAZIENTE 
AFFETTO DA DCA 

U.O Clinica e Terapia Medica 

“Trattamento 
limitato nel tempo 

e mirato a creare un 
compenso e 

un’uscita dalla 
specifica condizione 

di acuzie” 
 



OSPEDALIZZAZIONE 
Peso < all’85% del peso ritenuto sano per il 
paziente 

F.C < 40 bpm 

P.A < 90 mmHg 

Glicemia < 60 mg/dL 

Ipopotassiemia < 3 mEq/L 

Severa disionia 

Ipotermia < 36 °C 

Disidratazione 

Compromissione epatica, renale, 
cardiovascolare 

Diabete non controllato 



ACCESSO U.O CLINICA E TERAPIA MEDICA 

Eta’ > 17 anni 

2 posti letto dedicati per pazienti affetti da DCA 

No stanze dedicate per pazienti affetti da DCA 

CLINICA MEDICA 

Pazienti noti al team ambulatoriale Pazienti non noti al team ambulatoriale 



IL PAZIENTE RICOVERATO…. 

ANAMNESI  

ESAME OBIETTIVO 

VALUTAZIONE EMATOCHIMICA 

VALUTAZIONE EMOCROMOCITOMETRICA 

FONDAMENTALE 

Approccio multidisciplinare 

Assistenza al paziente 

Diagnostica strumentale 

Terapia 



ASSISTENZA AL PAZIENTE RICOVERATO…. 

FASI INIZIALI DEL RICOVERO H 24 



ASSISTENZA AL PAZIENTE RICOVERATO…. 

Condotte del paziente con DCA 

Restrizione dell’introito alimentare 

Aumento della spesa energetica 

Criticità Maggiore  

Assistenza H24 

PEGGIORAMENTO/FALLIMENTO DELL’INTERVENTO 



ASSISTENZA AL PAZIENTE RICOVERATO…. 

Assistenza H24 

Personale Infermieristico 

Operatori Socio Sanitari 

Personale Medico 



ASSISTENZA AL PAZIENTE RICOVERATO…. 

…SEMPRE 
PRESENTE 

ASSISTENZA 
H24…. 



ASSISTENZA AL PAZIENTE RICOVERATO…. 

Quadro Clinica e 
Psichiatrico 

Assistenza 

Assistenza 

Quadro 
Clinica e 

Psichiatrico 



OSPEDALIZZAZIONE 
Peso < all’85% del peso ritenuto sano per il 
paziente 

F.C < 40 bpm 

P.A < 90 mmHg 

Glicemia < 60 mg/dL 

Ipopotassiemia < 3 mEq/L 

Severa disionia 

Ipotermia < 36 °C 

Disidratazione 

Compromissione epatica, renale, 
cardiovascolare 

Diabete non controllato 



ASPETTO SONDINO NASOGASTRICO 

OSPEDALIZZAZIONE 
“Trattamento limitato nel tempo e 
mirata a creare un compenso e un’uscita 
dalla specifica condizione di acuzie” 

NET 

Alimentazione  
NET 

Alimentazione  



ASPETTO SONDINO NASOGASTRICO 

NET 

Alimentazione  
NET 

Alimentazione  



ASPETTO SONDINO NASOGASTRICO 

Trattamento acuto Trattamento riabilitativo 



GRAZIE PER L’ATTENZIONE 


