
GESTIONE INFERMIERISTICA 
DAGLI APPROFONDIMENTI 

DI SECONDO LIVELLO DELLO SCREENING MAMMOGRAFICO 
ALLA MARCATURA PREOPERATORIA



SECONDO LE LINEE GUIDA EUSOMA 
(European Society of Breast Cancer Specialist)

L’INFERMIERE DI SENOLOGIA E’ IL PROFESSIONISTA CHE DOPO UN PERCORSO
SPECIFICO POST-LAUREA ED IL RAGGIUNGIMENTO DI COMPETENZE SPECIFICHE

SI PRENDE CARICO  
DELLA PERSONA CON PATOLOGIA MAMMARIA 

DAL MOMENTO DELLA DIAGNOSI AL FOLLOW UP, ASSICURANDO CONTINUITA’
ASSISTENZIALE E CENTRALITA’ DELLA PERSONA.



L’INFERMIERE DI SENOLOGIA 
E’ L’ANELLO DI CONGIUNZIONE TRA LA DONNA, I FAMILIARI E 
TUTTI I PROFESSIONISTI COINVOLTI DURANTE TUTTO IL PDTA 

(Percorso Diagnostico e Terapeutico)
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RADIOTERAPISTA
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L’INFERMIERE DI SENOLOGIA:

✓ Fornisce supporto psicologico alla paziente e ai 
familiari 

✓ Conosce le procedure diagnostiche, i trattamenti 
chirurgici, medici e radioterapici

✓ Valuta l’adeguatezza del PDTA dal punto di vista 
assistenziale  

✓ Assicura la continuità assistenziale e la centralità 
della donna

✓ Facilita la comunicazione
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RUOLO DELL’INFERMIERE 
NELLO SCREENING 
MAMMOGRAFICO 



ACCOGLIENZA E SOSTEGNO  
DELLA DONNA NEL PERCORSO DEL RICHIAMO

• Sostegno durante la delicata fase diagnostica, in cui incertezza, 
preoccupazione e paura possono disorientare

• Supporto organizzativo nella programmazione di visite ed esami
• Ascolto attivo ed empatico
• Informazioni riguardo ai processi di cura
• Aiuto nella comprensione del linguaggio medico , a volte 

necessariamente tecnico 

REALISTICO TIMORE DELLA PATOLOGIA SPESSO ACCOMPAGNATO AD UN’ANSIA SMISURATA



Non hanno lo scopo di sostituire il colloquio e la relazione con il medico, 
ma sono di supporto alla paziente per affrontare l’esame con maggior consapevolezza





RUOLO DELL’INFERMIERE
NELL’INTERVENTISTICA SENOLOGICA

NELLA UOC SENOLOGIA AOUS

✓ MICROBIOPSIA ECOGUIDATA E STEREOTASSICA

✓ MAMMOGRAFIA CON MEZZO DI CONTRASTO (CEM)

✓ MARCATURA PREOPERATORIA



MICROBIOPSIA ECOGUIDATA 

PREPARARE IL CARRELLO CON IL MATERIALE NECESSARIO

• Set da biopsia : tru cut (automatico o 
semiautomatico)

• Marcatore post biopsia
• Arcelle monouso
• Garze sterili
• Disinfettante
• Bisturi
• Siringa riempita con anestetico locale
• Guanti sterili e non 
• Set con coprisonda sterile e gel sterile
• Cassette per frustoli e spugnette
• Contenitore pre-riempito di formalina  
• Occorrente per la medicazione (steri strip, 

cerotto e  garze)
• Ghiaccio monouso



MICROBIOPSIA ECOGUIDATA 

L’Infermiere dopo aver preparato il carrello
con il materiale necessario: 

✓ Accoglie la paziente  in ambulatorio
✓ Si assicura che abbia firmato il consenso 

informato e che abbia compreso tutte le 
informazioni in esso contenute e che abbia 
sospeso l’eventuale assunzione di 
anticoagulante

✓ Spiega alla paziente come deve posizionarsi 
sul lettino 



MICROBIOPSIA ECOGUIDATA 

ASSISTERE LA PAZIENTE, SIA INFORMANDOLA SULLA METODICA CHE AIUTANDOLA, CON
ATTEGGIAMENTO EMPATICO, A GESTIRE L’ANSIA

COLLABORARE COL MEDICO NELL’ESECUZIONE DELLA BIOPSIA, SUPPORTANDOLO DURANTE
LE FASI DEL PRELIEVO



MICROBIOPSIA ECOGUIDATA 

EFFETTUARE LA MEDICAZIONE NELLA SEDE DEL PRELIEVO CON
STERI STRIP, MEDICAZIONE COMPRESSIVA E APPLICAZIONE DI
GHIACCIO

SPIEGARE LA GESTIONE DELLA MEDICAZIONE NEI GIORNI
SUCCESSIVI AL PRELIEVO



PREPARARE IL CARRELLO CON IL MATERIALE NECESSARIO  

MICROBIOPSIA STEREOTASSICA

• Set da biopsia stereotassica 
• Marcatore post biopsia
• Arcelle monouso
• Garze sterili e non sterili
• Guanti sterili e non sterili
• Disinfettante
• Bisturi
• Siringa riempita con anestetico locale
• Contenitore pre-riempito di formalina  
• Occorrente per la medicazione (steri strip, cerotto e  garze)
• Ghiaccio monouso



Il TSRM
posiziona correttamente la pz sul tavolo in posizione prona

MICROBIOPSIA STEREOTASSICA UOC SENOLOGIA AOUS
Tavolo prono per biopsia stereotassica

L’infermiere
dopo aver preparato il materiale necessario
accoglie la paziente assicurandosi che sia stato firmato il 
consenso informato e che abbia sospeso l’eventuale 
assunzione di farmaci anticoagulanti 



COLLABORARE CON IL MEDICO ED IL 
TSRM DURANTE L’ESECUZIONE 

DELLA BIOPSIA

MICROBIOPSIA STEREOTASSICA

ASSISTERE LA PAZIENTE DURANTE IL PRELIEVO 
AIUTANDOLA A GESTIRE L’ANSIA E OSSERVANDO 

L’EVENTUALE COMPARSA DI COMPLICANZE



SI EFFETTUA IN PAZIENTI CON LESIONI SOSPETTE A 
COMPLETAMENTO DI ESAMI PRECEDENTI 

CON LO SCOPO DI VALUTARE :

• L’ESTENSIONE DELLA MALATTIA TUMORALE
• EVENTUALI LESIONI MISCONOSCIUTE ALLA

DIAGNOSTICA TRADIZIONALE

COSì DA POTER EFFETTUARE

STADIAZIONE LOCALE PLANNING PRECHIRURGICO

MAMMOGRAFIA CON MEZZO DI CONTRASTO



✓ Far accedere la paziente in ambulatorio assicurandosi
che abbia portato il referto della creatininemia, che sia
digiuna da almeno 6 ore e che abbia firmato il consenso
informato

✓ Preparare la paziente all’esame posizionando un accesso
venoso con agocannula di 18 Gauge e raccordando il
rubinetto a tre vie

✓ Montare il multi-patient kit sull’apposito iniettore
caricando sia il mezzo di contrasto che la soluzione
fisiologica

✓ Spiegare alla paziente le varie fasi dell’esame aiutandola
a gestire l’ansia

✓ Gestire eventuali reazioni avverse al mezzo di contrasto

MAMMOGRAFIA CON MEZZO DI CONTRASTO



MARCATURA PREOPERATORIA

LA LOCALIZZAZIONE PREOPERATORIA  VA EFFETTUATA
IN TUTTE LE LESIONI NON PALPABILI DA SOTTOPORRE A INTERVENTO CHIRURGICO (ad 

esclusione nei casi di mastectomia) E IN CHI DEVE SOTTOPORSI A CHEMIO NEOADIUVANTE.

Filo guida                                                             Carbone

✓ Radioattive:- ROLL (Localizzazione Radioguidata di Lesioni Occulte)                               
- Seme Radioattivo (I125)

✓ Magnetiche e Paramegnetiche : Seme Magnetico (Magseed)
✓ Riflettore Radar (Saviscout)
✓ Dispositivo di identificazione a Radiofrequenza (Localizer)

Sistemi di LOCALIZZAZIONE 



MARCATURA PREOPERATORIA

Il primo step è il posizionamento di una clip radioopaca 
metallica amagnetica al termine della microbiopsia sia 

stereotassica che ecoguidata.



MARCATURA PREOPERATORIA

Il secondo step è fornire al chirurgo un traccia con CARBONE STERILE che dalla clip 
va alla cute per facilitare il reperimento della lesione da operare.



GRAZIE PER 
L’ATTENZIONE

QUANDO CURI UNA MALATTIA PUOI VINCERE O PERDERE…
QUANDO TI PRENDI CURA DI UNA PERSONA VINCI SEMPRE!

Patch Adams


