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Presentazione 
dell' edizione italiana 

Dopo ii gradimemo espresso dai letcori per la prima edizio
ne icaliana del Nursing Medico-Chirurgico di Brunner c 
Suddarth, questa seconda edizione icaliana, condono sulla 
nona edizionc del testo originale, Medical-Surgical Nuning 
di Brunner e Suddarth edico da Lippincott nd 2000, va ad 
aggiornare e ad arricchire un'opera piu che mai utile e nc
cessaria per la formazione degli infermieri in quesco cerzo 
millennio. n testo ricalca la precedence edizione, i sessan
tacinque capicoli sono stati distribuiti in due volumi, in li
nea con gli indirizzi della formazione universicaria degli in
fermieri. II primo volume, con tutta l'infermieristica medi
co-chirurgica di base, e destinato a coprire ii bisogno for
macivo del secondo anno di corso. II secondo volume inve
ce, con tuna l'infermieristica medico-chirurgica specialisti
ca, e descinaco a soddisfare ii fabbisogno formacivo dd ter
zo anno di corso. 

II primo volume, dal capicolo I al capicolo 41, e suddi
viso in nove unira. Nella sua prima parte affronta i conce
nuci relacivi agli aspeni piu concettuali del nursing, quali i 
modelli assistenziali, le teoric, ii concerto di salute e malac
cia ecc. Nella seconda, rcrza e quarca unita vengono discus
si i problemi generali dcll'assistenza infermieriscica quali l'a
danamento, lo stress, la riabilitazione, ii dolore, l'equilibrio 
idro-eletuoJjtico, l' assistenza pre e poscoperatoria. Nelle 
successive cinquc unita (dalla 5 alla 9), in modo dettaglia
ro e approfondiro vicne prescncaco ii fabbisogno assisccn
zialc nelle persoae con bisogni sanitari e/o alterazioni dellc 
funzioni indorce da patologic a carico dei principali siste
mi corporei (respiracorio, cardiocircolacorio, gascroincesci
nale, endocrino e urinario). 

II secoodo volume e articolaco in Sette unica (dalla 10 al
la 16) e in 24 capicoli. Esso affronta anilicicamence gli 
aspecci piu particolari dell'assiscenza a persone con squili
bri e pacologie specialisciche quali, ad esempio, quelJe a ca
rico del siscema riproductivo, del siscema immuaicario, del 
sistema neurologico, la dermatologia, l'ocorinolaringoiarria, 
l'ocuUscica, l'onopedia traumacologica e, nell'ulcima unica, 

problemi di grande anualita quali le infezioni, le malaccie a 
trasmissione sessuale e le emergenze. 

II modello di riferimenco del tesco si rifa alle Diagnosi 
infmnieristiche di L.J. Carpenito, in cui ii processo di nur
sing e lo schema cencrale e uniftcatore dell' opera. In tutte 
le unica i concenuci sono sviluppaci a panire dalla ripresa di 
cenni di anaromia, fisiologia e fisiopacologia sull 'argomen
co in trattazione in modo tale da rendcre ii cesco compren
sibile e compleco senza dover necessariamente ricorrere ad 
alcri tesci di pacologia o di ftsiologia per un ripasso degli 
aspecci piu clinici della maceria. Anche l'esposizione prope
deucica dei concenuci di pacologia e farmacologia e piu che 
sufficiencc a richiamare alla memoria dello studcnce quan
co gia scudiato e appreso in tali discipline, al fine di rendc
re piu agevole lo studio dcll' infermicristica cUnica e chirur
gica, obietcivo dell'opera. 

Ogni capicolo e preceduto dagli obiectivi dell'apprcndi
menco e da un glossario, c si chiude con alcuni escrcizi chc 
consencono allo studencc di misurare il grado del suo ap
prendimento. Complessivamence vengoao esempliftcari nei 
due volumi dell ' opera circa 30 piani di assistenza con i quali 
lo scudence porra misurarsi nell'esercizio del cirocinio ccori
co-pracico. Parcicolarmence ricco e ii corredo iconograflco del 
tesco che comprende 515 figure, 21 l tabelle, 146 cavole e ol
tre 300 riquadri con schemi riassuncivi e riepilogacivi, proco
colli operacivi, richiami di farmacologia, guide per l'educa
zione sanicaria, risulcaci di ricerchc infermierisciche, elenchi 
di faccori di rischio e indicazioni per l'assiscenza domiciliare, 
che aiucano lo srudence a focaJizzare meglio e a memorizzare 
con maggiore facilica i concenuci piu imponanci del cesco. 

II cesco e quanco di pit1 completo e aggiornaco si possa 
crovare nel panorama edicoriale dei Jjbri per infermieri e 
puo agevolmence accompagnare e supporcare lo scudence 
nello studio dell'infermieriscica di nica. 

Giorgio Nebu/.oni 
Dirigmu ~li'assistmza infmnieristica 
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Prefazione 

II xx secolo e sraco plasmaro da una molcirudine di cambia
menti dcrivanti da fori.e econorniche, demografiche, sociali 
e recnologiche dj porcaca piu che mai rilevame. Esso ha vi
sro guerre, epidemic, cumulci sociaJi e civili, esplorazioni 
spaziaJi, affermazioni di dirirti umani e un imponeme nu
mero di conqLtisce recniche e scienrjfiche. Ulceriori cambia
menri sono derivaci daJla migrazione di gruppi o individui 
in luoghi lomani da quelli di origine, un fenomeno che ha 
spesso ridocro la disponibilica di risorse funiliari e che ha ac
cenruaco l'ecerogeneit3 etnica e culrurale sia dei paziemi che 
del personale sanicario. Quesci e aJcri fattori hanno modifi
caco significacivamence l'assisrenza sanicaria e la professione 
dell'infermiere, sono stati influenzari da tutti questi elemen
ri e da alrri non meno importanti, per esempio daJ facro che, 
nd corso del secolo appena conclusosi, diverse siano state le 
patologie che acquisivano via via maggiore rilievo. 

AJl'inizio del secolo, infarci, le ma!acrie che destavano 
maggior preoccupazionc era.no quelle dj narura infetriva. Tuc
ravia - grazie al miglioramenro delle pratiche igieruche, al ri
corso all'immunizzazione e ru progressi conseguiri in campo 
cerapeucico - i ricercarori e ii personale preposto all'assisren
z.a sanicaria (medici, infermieri, ecc.) sono scati hen presco in 
grado di conrrollare un gran numero di infezioni. Successi
vamente le patologie legate allo stile di vita sono divenute 
principali cause di morbilira e di morralira. AJ concludersi 
del XX secolo hanno acquiscaco enorme rilevanza ii fenome
no della «farmacoresisrem.a» (in parcicolare, lo sviluppo di re
siscenzc barceriche verso gli ancibiocici), nonche la nascita di 
problemaciche rdarive a nuove infezioni, parcicolarmence 
qudJe legace allo stile di vita e a comporrarnenci rischiosi. 

Grazie ai progressi delle scienze genetiche, possiarno ora 
srimare la probabilica di sviluppare cerre malarcie e, conse
guencemenre, prendere decisioni su aspetti imporcanci della 
nostra vita, basandoci su informazioni che solo pochj armi 
fa non erano disponibili ne prevedjbili. D'alrro canto, i pro
gressi delta farmacologia hanno fano sl cbe pacologie un 
rempo considerate inevirabilmenre faraJj emro pochi anru 
dalla diagnosi siano ora classificace come pacologie croniche. 

I cambiamenci delle modalira di comunicazione su scala 
mondiale hanno consencico un accesso pcessoche iscaara
neo e quasi illimiraro a informazioni su numerose proble
mariche, comprese quclle riguardanti la salute. Nello sresso 

cempo sono aumenrace le aspettacive relative alla salute sces
sa - in parcicolare per quamo concerne un'assisrenza sani
taria di qualita a cosri ragionevoli. 

Facendo cesoro dell'eredita che riceve dal xx secolo, l'assi
scenza sanicaria va ora evolvendosi da una gescione prevalen
cemenre ospedaliera verso l'artuazione - per quanco possibile 
- in concesti alrcrnacivi, quali strutrure per l'assmenza acura, 
la comunira, ('ambience domesrico; cio cisponde anche all'e
sigenza di ridurre i cosci sanitari. Ne consegue che le condi
zioni cliniche del pazienre ricoveraco in ospedale sono assai 
piu criciche che in passaco e che d'altra pane, poiche si tende 
a dimecrere ii pazience non appena possibile, in molci casi egli 
coma a casa, o presso una srrurrura comurucaria, quando an
cora necessita di una complessa assisrem.a saoiraria. 

A causa dei cambiamenci a cui si e accennaco, per assicu
rare un'assisrenza cosrance gli infermieri devono rispondere 
- nello svolgimenco delta loro professione - a un vasco nu
mero di esigenze e di sfide. I:educazione e la specializzazio
ne Ii preparano a questo compito cricico. Ricordiamo inol
rre che l'assistenza infermieriscica si acrua oggi in un conce
sco che valorizza la prarica basaca suU'evidenza e che inco
raggia un approccio collaboracivo, incerdisciplinare, in cui il 
pazience assume un ruolo attivo, e sempre piu importance, 
nelle decisioni riguardanti l'assisrenza da ricevere. 

JI bagaglio del passato, i cambiarnenci e le sfide fucu ri 
esigono dall 'infermiere del XXJ secolo la conoscenza dei pro
blemi affroncati dal pazience e dai familiari e la capacica di 
valurare criticamence i vari asperci implicaci nell'assiscenza. 
La comprensione di tutti i fanori - culrurali, emici, socio
economici, erici - che influiscono sul pazience e indispen
sabile perche l' infermiere possa offri.re un assiscenza di qua
lica, soddisfacendo le aspeccative del pubblico. 

LA NONA EDIZIONE DEL TESTO 
Questa edizione di Brunner & Suddarth - Nursing Medi
co-Chin~rgico dedica un'accenzione parcicolare ai problemi 
che l'atruale assiscenza saniraria deve affroncare, offrendo nel 
concempo un pacrimonio di esausrive conoscenze di base e 
di consolidate evidenze, che consemiranno allo studence di 
macurare una pratica infermieristica medico-chimrgica com
petence, aggiornara, sensibiJe alJe problemacicbe culcurali. 
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viii Prefazione 

CONTENUTO DI QUALITA- DAGLI ASPETII 
BASILARI A QUELLI PIU COMPLESSI 
La nona edizione di Brunner & Suddarth - Nursing Medi
co-Chirurgico c un libro di cesco e di consuJcaziooe di porta
ca encidopedica, srrurruraco in 16 unica. Le Unica 1-4 espon
gono i conccni di base che gli infermieri devooo conoscere, 
e gestire senza esirazioni, fin dall' inizio della loro prarica pro
fessionale. Le Unica 5-16 si concencrano sui vari aspeni del
l'accercamento e del trattamenco e su1le compecenze da ac
quisire per assiscere pazienci con specifiche pacologie e di
sfunzioni dei vari apparaci. U cesco si serve del colore per da
re risalto ai concenuti e stimolare l'interesse del leccore. 

UNITA 1 
I cinque capicoli che compongono questa unita sono dedi
caci ai Concerti basilari de/la pratica infermieristica e a//'im
portanza, che essi rivestono per /'odierna attuazione dell'assi
stenza, sanitaria; per la Pratica infermieristica; la Pratica in
fermieristica di comunita; per l'Autovalutazione; per Etica e 
prob/.emi connmi; per il Processo di mming, (Assistenza in
fermieristica}; per I' Educazione sanitaria e le Strategie per 
promuovere la salute e prevenire la malattia; per l'Accerta
mentlJ de~ stato di salute. 

UNITA 2 
I sei capicoli di quesca unica pongono l'accenzione sui Con
certi biofoici e psicosocia/i del/a pratica infermieristica. I pri
mi due capicoli sono dedicaci a Omeostasi, stress e adatta
mento e a Considerazioni di carattere individuak e fami/ia
re in re/azione a/la malattia. I:uoica continua uarcando le 
Prospettive de/ nursing transculturak (Assistenza, infermieri
stica} e si conclude con capicoli dedicaci a Malartia croni
ca, principi e pratiche riabilitativi e Assistenza, sanitaria de/
i'anziano. 

UNITA 3 
I quamo capitoli di questa unica presencano complessi 
Concerti e probkmi relativi ail'assistenz.a de/ paziente, inclusi 
quelli riguardanti Bilancio idroekttrolitico e sue alterazioni, 
Shock e insufficienza di piu sistemi, Oncowgia - Assistenza, 
infermieristica de/ paziente neoplastico. 

UNITA 4 

Nd corso di uc capicoli dell'Unica 4 specificarnence dedica
ci, lo srudence apprendera a occuparsi dell'Assirtmza infer
mieristica preoperatoria, intraoperatlJria e postoperat1Jria. 

UNITA 5-16 
I concerti chiave dclJ'assistenza inferrnieristica - responsa
bilita, arcivica, principi sciencifici - vengono sviluppaci, nel 
corpo ccncrale del cesco, panendo dai capicoli che crarcano 
in modo esauscivo lo Scambio gassoso e la Funzione respira
toria (Unica 5) per giungere alle informazioni sulJa Funzio
ne muscow-schektrica (Unita 15). Ogni capitolo e concepi
to in modo da crattare sia la normale fisiologia che le sue 
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alcerazioni, le modalica di trarramenco, il processo di nur
sing (assistenza infermieristica) in comesti di assiscenza sa
nicaria acuta e di comunica. 

NUOVI RISALTI, DISEGNO GRADEVOLE 
Per facilicare l'apprendimenco, ii cesco si e rinnovaco - rispet
to all 'edizione precedence con significacivi aggioroamenri o 
con l'inserimento di parti complecameme nuove. Per esem
pio, la presenrazione e la discussione dei percorsi clinici (Ca
picolo I) trova risconuo nell 'Appendice A, che propone 
esempi di percorsi dinici reali e attualmence usari in vari con
cesti di assistenza sanicaria. 

I:accenzione dedicaca all'Autovalutazione (Capicolo 3) in
clude un'incroduzione alle classificazioni dei risu1cati e degli 
intervenri infermieristici (Nursing Outcomes Cassification, 
NOC; Nursing Interventions Cassification, NIC) che vengo
no idencificaci in maggiore dettaglio nell'Appendice B. 

II concenuto del tesco c scaco rivisco e ampliato per dedi
care uno spazio significacivo all'assiscenza rniraca alla preven
zionc, alle strategic attc a promuovere la salute, all'assistenza 
infcrmierisrica domiciliare e di comunica; quesri aspeni ven
gono affroncaci nei capitoli dedicaci a Educazione sanitaria e 
mantenimento de/la salute (4); Considerazioni di carattere in
dividuaie e familiare relative al/a malattia (7); Principi e pra
tiche di riabilitazione (10). In tuni i capicoli di argomenco 
dinico c scaca mcssa in luce l' importanza delJ'assiscenza in
fermieriscica rivolca a pazieoci che abbiano recencemence su
perato una fasc di malania/assistenza acuca. 

II cesro comprende capitoli nuovi e capitoli con una nuo
va organizzazionc, e offre un' informazione aggiornata suJla 
base dci risu1tati della ricerca sciencifica, prendendo in esa
mc l'evolversi dell'assistenza sanicaria e le sue implicazioni 
per ii nursing (assistenza infermierisrica) del XXI secolo. 

NUOVI ELEMENTI DI INSEGNAMENTO 
E APPRENDIMENTO 

lmpostazione didattica 
Per rendere piu agevole ii percorso di lerrura e apprendi
menco, ii testo evidenzia sistemacicarnence concetci specifi
ci. Gli argomenci selezionaci sono i segue.nu: 

• Fisiologia e fisiopatologia 
• Manifestazioni cliniche 
• Accercamento e valutazioni diagoostiche 
• Considerazioni relative alJ'invecchiamenco 
• Trarcamento medico (chirurgico, farmacologico, nucri

zionale) 
• Trarcarnenco inferrnieriscico (processo, incervenri, princi

pi sciencifici) 
• Assiscenza dorniciliare e di comunica, con particolare ri-

salro all'educazione del pazience e sulJ'assiscenza continua 

Le informazioni sui principali disordini/pacologie che spesso 
si inconrrano nella pracica professionale sono concenute nel
le sezioni dedicate al Processo di Nursing (Assistenza informie
ristica). che descrivono in dettaglio le scrategie e i principi 
sciencifici alla base dell'assistenza acuta e dell'assistenza con-
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rinua - daJl'accertamenco, alla pianificazione deU'assistenza 
e alla definizione dei risultati da conseguire, aU'ancicipnio
ne/individuazione di altri evenruaJi problemi, a inrervenci e 
va!urazioni, al perseguimenco di assisrenza ed educnione sa
nirarie concinue a livello domiciliare e di comunica. 

STRUMENTI DIDATTICI COERENTI E VIVACI 
AJl'inizio di ogni capirolo vengono definiti gli obietcivi del
l'apprendimenro, meccendo in luce imporcanti concerti, 
che guidano la lerrura del cesco. Tucci i capicoli dedicar:i a 
un argomenro di carattere dinico hanno inizio con un glos
sario, che comprende rermini che ii lettore inconrrera du
ranre lo srudio. lnoltre curri i capicoli si condudono con 
stimolanci esercizi di aucovalutaiione relarivi agli argomen
ci trattati, seguici da un nurrico elenco di aggiornace fonri 
bibliografiche e di a.lrre risorse, quaJi gruppi di supporco, 
isciruti e associazioni operanri su scala nazionale o locale, 
siti in rece percinenci. Akuni capitoli presencano brevi di
scussioni. evidenziate come segue: 

' Comiderazioni relative all'invecchiamento 

Attenzione 

Assiste!lM domiciliare e di comzmitli 

ll resco e incercalaco da figure, rabeUe e cavole che hanno lo 
scopo di favorire la comprensione. Facilmence riconoscibili 
grazie aJl 'impiego di icone o di sirnboli specifici, tabelle e 
cavole si distinguono per i seguenti tiroLi: 

Fattori di rischio - idencifica in modo schemacico 
faccori o comporcamenci che mercono a rischio la sa
lute. 

Fisiologia/Fisiopatologia - spiega i processi fisiolo
gici normali e/o aJceraci che si svolgono in un orga
nismo sano o malaco. 

Accertamento - descrive arcivica, circostanze, segni da 
ricercare e alcre caracteristiche dell'accertamenco infer
rnieriscico in relazione aUe condizioni del pnience. 

Promuovere la salute e prevenire la malattia - pre
senta scracegie acce a promuovere La saluce e a preve
nire la malaccia. 

Considerazioni relative all' invecchiamento - in
troduce a conoscenze imprescindibili circa i cambia
menti dei processi fisici e mentaLi associaci aJJ'invec
chiamenco, nonche alle loro implicazioni per l'assi
scenza infermieriscica in structure per l'assiscenza sa
nitaria acuta e a lungo cermine legate, nonche per 
l'assistenza infermieristica domiciliare e d i comunita. 

(I 

Prefatione ix 

Farmacologia - identifica aspetri importanti delta 
cerapia farmacologica (farmaci, dosaggi e modi di 
somminiscrazione, efferti collacerali, asperri relativi 
alla sicurezza). 

Nutrizione - forn isce informazioni sulla dieca e su 
strategie connesse da indudere nell'educaziooe del 
pazience. 

Piano di assistenza - iJlustra La messa in pracica del 
processo di nursing (deU'assistenza infermieristica) a 
un disordine - o a una pacologia - cornune o parti
colarmence complesso. 

Protocolli - offrono istruzioni passo-passo per incer
venri infermieristici e alrre procedure, spiegandone i 
principi sciencifici. 

Ricerca infcrmicristica - riassume i risuhati di re
centi ricerche in campo infermieriscico e incerpreca 
le relative implicnioni. 

I Etica e problemj connessi - presenca problemaciche 
'1' di carartere etico, pone domande, offre spunci di ri

Aessione. 

••• Educazione sanitaria del paz.iente e assistenza do
miciliare - si rivolge dirertamence aJ pazience - daJ 
punto di vista dell ' infermiere - insegnandogli come 
occuparsi dell 'autoassiscenza e spiegandone le moci
vazioni. 

Assistenza domkiliare: insegnare ii protocollo 
operativo per .... - elenca argomenci e competenze 
che sono critici per l'assiscenza domiciliare e sui qua
Ii l' infermiere deve istruire ii pazience e i suoi fami
gliari. 

VERSO IL FUTURO 
La nona edizione di Brunner & Suddarth - Nursing Medi
co-Chirorgico continua la rradizione di affrontare i vari 
aspetti della prarica infermieristica e di favorire l'acquisizio
ne delle competenze necessarie per porere fornire un'assi
stenza efficace, sicura e professionale in un concesco in con
tinua evoluzione. Prevenzione, malauie croniche, proble
maciche legate all'invecchiamento, educazione del pazien
ce, assistenza domiciliare e di comunica godono di un'ac
tenzione panicolare a causa della loro crescenre imponan
za nell 'ambito dell 'assiscenza sanicaria. 

Riceniamo che, come nelle precedenci edizioni, ii cesco 
ponga l'accento sulle necessica dei pazienci e sui vaJori aJla 
base dell'assistenza. Siamo inolcre fiduciosi del facto che il 
resco prepari lo studence ad affroncare i cambiamenci che, 
fin daJ prossimo fucuro, inceresseranno l'erogazione dell'as
siscenza sanitaria. 
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