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INFERMIERE in EMERGENZA URGENZA: 

   PROFESSIONISTA 
   SANITARIO ad alta 
   adattabilità di ruolo
Ø Triage
Ø Percorsi assistenziali
Ø Plurispecializzato





DISEQUILIBRIO

STRESS = comunicazione 
alterata



Lavorare sotto una certa
pressione può migliorare le
prestazioni e dare soddisfazione
quando si raggiungono obiettivi
impegnativi.

impegnativi.

Al contrario, quando le richieste
in ambito lavorativo e non, creano

pressioni eccessive,
possono causare stress cronico 

(in ambito lavorativo e non) e la
pressione diventano eccessive,

possono causare stress cronico.



I bisogni che la Persona Assistita può manifestare in 
Emergenza Urgenza possono essere diversi: 
Bisogni sanitari-clinici
Bisogni sociali
Bisogni comunicativi-informativi
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• 4.2 Formazione e addestramento del personale addetto 
all’attività di triage

«…..In particolare, le organizzazioni sanitarie devono 
progettare, programmare e realizzare corsi di formazione 
specifici per gli operatori sanitari coinvolti nell’attività di triage, 
curando non soltanto l’aspetto strettamente professionale, 
ma anche quello psico emozionale al fine di preparare gli 
operatori alla gestione dello stress lavorativo e relazionale, 
perché sia garantita un’efficace comunicazione con utenti ed 
accompagnatori……»
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…alcuni riferimenti….





 L’Infermiere potrà essere:

ØProfessionista 
ØLeader
ØSviluppare Empowerment
Ø Creare benessere personale/di gruppo





Competenza Comunicativa è un  
processo dinamico,  in cui l’infermiere 
nel  rinnovare  continuamente  le soft 
skills,  sviluppa abilità, che sono risultati 
assistenziali efficaci all’interno dell’universo  
culturale di riferimento della persona.

                                         Grazie per 
l’ascolto


