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Definizione

Descrive i modelli della funzione escretoria (intestinale, vescica e cute) delle
persone.

Comprende la percezione della regolarità dell’individuo rispetto l’eliminazione,
le abitudini, l’uso di farmaci ed alterazioni della consueta regolarità.

Difficoltà nell’eliminazione; caratteristiche



Modello eliminazione

Accertamento: raccogliere tutti i dati riguardanti la regolarità  ed il controllo/disturbi legati 
all’eliminazione urinaria ed intestinale

Anamnesi

▪ Modello eliminazione intestinale: Frequenza? Problemi? Problemi di controllo? Uso lassativi?

▪ Modello eliminazione urinaria: Frequenza? Problemi? Problemi di controllo? 

▪ Sudorazione eccessiva? Problemi legati al cattivo odore

▪ Drenaggi di cavità corporee, di aspirazione (specificare)

Esame fisico

▪Se indicato: esaminare il colore e la consistenza degli escreti e del drenaggio



Alterazioni del funzione urinaria

Anuria: emissione d'urina inferiore a 100 
ml/24h

Disuria: minzione dolorosa (infezioni)

Poliuria: formazione ed escrezione eccessiva 
quantità di urina senza un contemporaneo 
aumento assunzione liquidi (diabete)

Oliguria: formazione ed escrezione ridotta 
quantità di urina (inferiore a 500 ml/24h) 
(disidratazione, ipotensione grave)

Ematuria: presenza di sangue nelle urine 

Piuria: pus nell’urina

Urgenza: è la sensazione soggettiva di essere 
incapaci di ritardare volontariamente la 
minzione (infiammazione)

Frequenza: minzione a intervalli ravvicinati

Nicturia: la minzione durante le normali ore di 
sonno

Enuresi: perdita di urina notturna dopo i 4/5 
anni

Ritenzione urinaria: l’incapacità di svuotare la 
vescica

Pollachiuria: minzioni frequenti, di giorno e di 
notte, ma con volumi di urina ridotti



Alterazioni del modello eliminazione

Alterazione dell’eliminazione urinaria

Ritenzione urinaria

Incontinenza urinaria e/o fecale

Stipsi e diarrea



Eliminazione urinaria compromessa

Definizione: incapacità di eliminare in modo efficace, attraverso l’uretra, i liquidi  e le sostanze di 
scarto raccolti in vescica

Caratteristiche definenti: disuria, nicturia, incontinenza urinaria, ecc…

Fattori correlati: traumi, infezioni, neuropatia, ecc…



Eliminazione urinaria compromessa

Interventi:

❖ modificare abitudini di vita

❖ programma preciso di svuotamento della vescica

❖ esercizi per la muscolatura pelvica

❖ utilizzo di presidi assorbenti

❖ cateterizzazione intermittente



Incontinenza urinaria
Definizione: perdita involontaria di urina, non associata a patologie o problemi a carico del 
sistema urinario.

Caratteristiche definenti: involontaria perdita di urina

Fattori correlati: disturbi del pavimento pelvico, difficoltà nell’utilizzo del bagno, (per bagno non 
igienicamente adeguato, troppo lontano, ecc.)



Tipi di incontinenza



Bilancio idrico



Stipsi
Definizione: evacuazione di feci non frequente o difficoltosa

Caratteristiche definenti: feci dure o grumose, meno di 3 evacuazioni alla settimana, sensazione 
di ostruzione anorettale, sensazione di evacuazione incompleta, sforzo nella defecazione.

Fattori correlati: lesioni midollari, ictus cerebrale, alcuni farmaci, mancanza di privacy, scarsa 
idratazione ed alimentazione non adeguata.



Stipsi 
Interventi: a seconda dei fattori correlati

Alimentazione ricca di fibre

Aumento introduzione di liquidi

Aumento dell’attività fisica

Abitudini intestinali (ascoltare il proprio corpo)



Diarrea
Definizione: Evacuazione di feci non formate o liquide per tre o più volte al giorno

Caratteristiche definenti: crampi e/o dolori addominali, …

Fattori correlati: ansia, effetti collaterali di alcuni farmaci, processi infettivi, ecc..

Interventi: a seconda dei fattori correlati

Alimentazione adeguata, idratazione,….

Attenzione
all’integrità della cute perianale

alla disidratazione



Scala Bristol



Caso Giovanni

Il sig. Giovanni di anni 83 è ricoverato in 
medicina per un ipertrofia prostatica 
benigna. Presenta un catetere vescicale 
(Foley 16 Fr) collegato ad un sacchetto di 
raccolta.

Quali dati ritieni utile accertate per 
assistere Giovanni?



Caso Marianna
La sig.ra Marianna di anni 32 è ricoverata in malattie infettive a causa di un intossicazione 
alimentare. Presenta temperatura corporea 39°C e scariche diarroiche continue.

Quali altri dati ritieni utile accertate per assistere la sig.ra Marianna?



Buono studio!


