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31  dicembre 2013 
 

S.C. , Maschio di 44 aa.  

Proveniente dal P.S. per sospetta polmonite batterica da 
legionella 

 

Disturbo di personalità mista (in terapia psichiatrica) 

Attacchi di panico 

Claustrofobico 

TD  da eroina/cocaina ( in tp metadonica) 

2013 IMA + 3 by pass   



Ore 12.30 

 

P.te sveglio, collaborante ma rallentato, eloquio “impastato” 

P.A. nella norma, lievemente dispnoico e pirettico (TC 37.3°), 
tachicardico (fc 103), ecg nella norma 

Portatore di c.v. (diuresi attiva), alvo chiuso alle feci 

Parzialmente autonomo  nell’igiene personale e nella 
mobilizzazione (braden 17), difficoltà a mantenere la 
posizione eretta 

Alimentazione: rifiuta di alimentarsi 

CPK :54.452 



Dopo un’ora e mezza  

(ore 14.00) 
 

 

P.te agitato, disorientato, pirettico (TC 38.4°) 

Referto antigene urinario: + legionella 

Trattato con  terapia antipirettica e antibiotica 
e.v., il paziente si idrata ed alimenta con yogurt e 
the  e trascorre una notte tranquilla  



1 gennaio:  
mattina e pomeriggio: p.te stabile, atteggiamento 

moderatamente oppositivo ma gestibile dal punto di 
vista assistenziale 

Ore 20.00 
Rinvenuto a terra senza apparenti conseguenze (ecchimosi 

sul naso) 

 

Ore 22.00 
P.te sempre più agitato, alto rischio di caduta 

  

 

Autorizzate  spondine al letto 



2 gennaio  ore 4.00   

 

PEGGIORAMENTO DELLA 
SINTOMATOLOGIA: 

 

 aggressivo verbalmente e fisicamente 

Confuso, molto agitato 

Scavalca le spondine e……. 

caduta a terra….rifiuta aiuto…. 



 Spostati  i due compagni  di stanza 
 Rimossi arredi e suppellettili  
 Materasso a terra 
 Sorveglianza stretta da parte del personale sanitario e di 
Polizia Penitenziaria 

 
Ore 8.00 

proseguono agitazione , disorientamento, minacce, 
aggressività… 

 
Immobilizzato e praticata tp sedativa i.m. (promazina) 

Visita psichiatrica :…”eloquio e comportamento 
disorganizzato, stato di agitazione”… reimpostata terapia 
con antipsicotici e benzodiazepine  sospesa  totalmente 4 
gg prima 



Trasferito in  stanza singola 
 

P.te sempre minaccioso, agitato, confuso e aggressivo 
 Rifiuta terapia  x os 
 Rimuove ago canula 

 Rimuove sng 
 

Ore 11 
 

Il responsabile clinico contatta il magistrato di 
sorveglianza : si dispone   LA CONTENZIONE 
FISICA a tutti e quattro gli arti con fascette 

PER “STATO DI NECESSITÀ”  



CONTATTATI   RIANIMATORI 

 
Ore 21 il paziente viene trasferito in ria 

 

Inizio sedazione ev, posizionato CVC 

Inizia terapia psichiatrica (reintrodotto metadone) 

Inizia terapia ev  per legionella 

 

     dal 2/01 al 6/01 sempre sedato, falliti tutti i tentativi di 
svezzamento 



7 gennaio  ore 11.45 
Rientra dalla ria, agitato,confuso t/s, aggressivo, non 

collaborante, atti auto ed etero lesivi 
 

VISITA PSICHIATRICA URG 
 

“ difficile gestione clinica in quanto il paziente si rifiuta di assumere 
la terapia per os”…. “sputa in continuazione” … 

 

 

 

Autorizzati mezzi contenitivi ai quattro arti con fascette e 
compilata scheda unica di contenzione 

 

 







Prosegue con questo atteggiamento  tutta la notte 

 

8 gennaio: 

VISITA PSICHIATRICA  

leggero miglioramento ma sempre 
oppositivo,persecutorio,  rifiuta terapia x 

os  

 

terapia per os                      ev/im 



     …lento, graduale e costante miglioramento 
•  p.te meno aggressivo 

• A tratti lucido 
• Inizia a bere ad alimentarsi (yogurt , biscotti e the) 

• Continua tp ev/im no os 
• Graduale riduzione dei mezzi di contenzione 

 
 10 gennaio 

Paziente lucido, orientato, collaborante, critico 
rispetto all’accaduto 

  

RIMOSSE DEFINITIVAMENTE 
CONTENZIONI  



TRASFERIMENTO IN RIA HA PERMESSO: 

 terapia psichiatrica 

 terapia metadonica 

 terapia antibiotica 

 

CONTENZIONE HA PERMESSO: 

 no gesti auto ed etero lesivi 

 assistenza infermieristica 

Revisione/integrazione del neonato protocollo  

 



Paziente contenuto per 24h/24 per 4 giorni… 

NESSUNA LESIONE DA MEZZI 
CONTENITIVI 

…non ha presentato un solo segno che riportasse all’uso dei mezzi contenitivi  


