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Urgenza dell’intervento, definizione ed esempi (Var. 20202) 

Elettivo 

Interventi pianificabili, che non devono essere eseguiti in urgenza 

Esempi: 
• Interventi elettivi, inseriti il giorno precedente nel programma operatorio del giorno seguente 

• Interventi elettivi annunciati in seguito 

Urgenza non vitale 6-24h (intervento urgente differibile) 

Urgenza non vitale che necessita una presa a carico nelle 24h 
 

Urgenza non vitale 1-6h (intervento urgente) 

Urgenza non vitale, che necessita una presa a carico nelle 6 ore seguenti. 

Esempi: 
• Sanguinamenti senza sintomi di shock 

• Infezioni/infiammazioni senza sintomi di shock 
o Perforazione/deiscenza addominale 
o Appendicite, colecistite, diverticolite, empiema, ascesso tubo-vaginale, ecc. 

• Ileo 

• Processi espansivi intracranici necessitanti una decompressione urgente ma non immediata 

• Ischemia d‘organo 
o Occlusione vascolare subacuta/parziale, infarto senza possibilità di rivascolarizzazione, ernia incarcerata 

nell’adulto, ecc. 

• Fratture con presa a carico chirurgica 
o Fratture aperte, lussazioni articolari 
o Fratture periferiche (caviglia, radio ecc) che richiedono una presa a carico chirurgica rapida 
o Frattura del collo del femore con chirurgia conservativa della testa femorale, fratture in prossimità 

dell’articolazione dell‘anca 
• Analgesia regionale in ostetricia (APD, CSE, Anestesia spinal per parto spontaneo in sala parto) 
• Taglio cesareo (CS) grado 3, se <6h (= CS non pianificata senza fretta; in caso di arresto di nascita di solito <2h) 

Urgenza vitale < 1h (intervento immediato necessario) 

Urgenza vitale richiedente una presa a carico immediata 

Esempi: 
• Tutti gli interventi in sala di rianimazione, ogni rianimazione cardiopolmonare 

o Tutti i traumi (penetranti e non penetranti), ogni stato di shock 

• Emorragie importanti con sintomi di shock 

• Infezioni/infiammazioni (sepsi) con sintomi di shock 
o Sepsi addominale su perforazione/deiscenza, gangrena di Fournier, ecc. 

• Processi espansivi intracranici necessitanti una decompressione immediata 

• Ischemia d’organo critica necessitante un trattamento immediato 
o Occlusione vascolare acuta/completa, infarto con possibilità di rivascolarizzazione, sindrome di compartimento, 

ernia incarcerata del poppante, torsione testicolare, ecc. 

• Lesioni articolari aperte, lesioni estese alle estremità 

• Ustioni estese 

• Ritenzione urinaria nel bambino 
• Taglio cesareo (CS) grado 1 (=emergenza, flash, emergenza CS: immediatamente) e grado 2 (=penetrazione CS: <1h) 
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Informazioni supplementari a proposito di A-QUA 

Sito web SGAR/SSAR: http://www.sgar-ssar.ch/ , Rubrica „Qualitätsmanagement, A-QUA“ 

Sito web ProtecData AG: Programm A-QUA: https://www.healthbase.ch/ , Rubrica A-QUA 

 

Variazioni nella V1.1 di gennaio 2020 

Le fasi del taglio cesareo (CS), gradi 1-3 aggiunti agli esempi. 

Analgesia regionale in ostetricia (APD, CSE, Anestesia spinal per parto spontaneo in sala parto) aggiunto 
come esempio di " Urgenza non vitale 1-6h (intervento urgente)" 

 

Versioni precedenti (History) 

Version 1.0, Febbraio 2017 

http://www.sgar-ssar.ch/
https://www.healthbase.ch/aqua/portal/portalAqua/index.php

