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Cari genitori, 

 

abbiamo realizzato questa carta dei servizi per voi, al  fine di migliorare la vostra esperienza di 

assistenza. 

All’interno di questa guida troverete: 

le informazioni utili per orientarvi all’interno dell’Unità Operativa Complessa (UOC) di Pediatria-

Nido, le indicazioni principali da conoscere per facilitare la vostra permanenza e quella dei vostri 

bimbi dal momento della nascita, durante il ricovero o l’osservazione temporanea (OT) piuttosto 

che l’osservazione breve intensiva (OBI), nonché una presentazione dei servizi ambulatoriali che la 

UOC offre all’utenza. 

Tuttoilpersonalesocio-

sanitariodell'UnitàOperativaComplessadiPediatriaeNeonatologiaoperaconl'obiettivodigarantirepre

venzione,diagnosiecuradelleprincipalipatologie 

dell'etàpediatricaponendocostantementealcentrodell'attenzioneibisognidelbambinoedei 

suoi familiari. 

 

E’ possibile che, a seguito dalla pubblicazione di tale informativa, per cause di forza maggiore e 

nuove disposizioni aziendali e organizzative, possano verificarsi delle modifiche rispetto al suo  

contenuto; 

a tal proprosito si ricorda all’utenza che è possibile rivolgersi al personale di reparto per eventuali 

informazioni e variazioni. 

 

 

 

 

UOC Pediatria-Nido 
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Informativa a cura di: Direttore di UOC Dott. L. Di Ruzza,Coordinatore Infermieristico Dott.ssa Ivana Bellisario, Infermiere Dott.ssa Elena Voltarel  

INFORMAZIONI UTILI di CARATTERE GENERALE: 

 

 

 DOVE SIAMO: 

P.O Santissima Trinità, Località San Marciano,03039, Sora (FR) 

Degenze, Osservazione Breve Intensiva, Osservazione Temporanea, Pronto 

Soccorso pediatrico, Nido, Ambulatori:Primo piano, scala A 

 

COME CONTATTARCI: 

UOC Pediatria: 0776.8294099 

UOC Nido: 0776.8294032 

Fax Direzione Sanitaria (Sora): 0776.825455 

     Centro Unico Prenotazioni (CUP)ASL Frosinone : 0775.8821 

 

e-mail: 

pediatria.hsora@aslfrosinone.it 

nido.hsora@aslfrosinone.it 

 

 

 

Identificazione operatori sanitari 

Divisa interamente bianca con/senza camice:  Dirigenti medici 

Divisa bianca con profilo rossocon/senza camice: Coordinatore infermieristico  

Divisa bianca con profilo celeste: Infermiere 

Divisa bianca con profilo giallo: Operatore Socio -sanitario (OSS) 

mailto:pediatria.hsora@aslfrosinone.it
mailto:nido.hsora@aslfrosinone.it


 

3 

Divisa bianca con profilo celeste a righe bianche: studenti corso di laurea 

ininfermieristica 

Equipe assitenziale 

 

Direttore di Unità operativa: Dott. Luigi Di Ruzza 

Dirigenti medici: Dott.ssa Eugenia Camastro   Medici esterni:    Dott. Lucio Damiani 

     Dott. Gianluca Garibaldi       Dott. Paolo Ragusa 

  Dott.ssa Nadia Mora 

  Dott.ssa Simona Lazzari 

  Dott.ssa Federica Patrizi 

  Dott.ssa Emanuela Casinelli 

 

 

Coordinatore infermieristico: Dott.ssa Ivana Bellisario 

Peronsonale infermieristico: 

UOC Pediatria UOC Nido 

Dott.ssa Mariagrazia Conflitti 

Dott.ssa Chiara Corsetti 

Dott.ssa Dajana Di Rezze 

Dott.ssa Marina Maria Gismondi 

Dott.ssa Tiziana Iafrate 

Dott.ssa Mariagrazia Lombardozzi 

Dott.ssa Cristina Miacci 

Dott.ssa Roberta Pessia 

Dott.ssa Matilde Polsinelli 

Dott.ssa Laura Rea  

Dott.ssa Stefania Scappaticci 

Dott.ssa Giovanna Simone 

Dott.ssa Elena Voltarel 

Dott.ssa Cinzia Acchione 

Dott.ssa Velia Capozio 

Dott.ssa Carolina Cappella 

Dott.ssa Rita De Gasperis 

Dott.ssa Annalisa Di Bona 

Dott.ssa Silvana Di Luca 

Dott.ssa Di Pietra Katiuscia 

Dott.ssa Sara Fraioli 

Dott.ssa Rita Mezzone 

Dott.ssa Antonella Scappaticci 

Dott.ssa Marta Zolli 

 

Personale OSS: Marina Benacquista 
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  Antonio Buccilli 

  Marisa Troiani 

Orario visite pre COVID: 

L’accesso in UOC di Pediatria dei visitatori è consentito la mattina dalle ore 12 alle ore 14 e il 

pomeriggio dalle ore 18 alle ore 20 con il limite di non più di due visitatori per paziente. 

Si richiede ai visitatori di rispettare tali orari e di uscire dalla stanza quando il medico o il personale sanitario 

entrano per svolgere attività di assistenza o in corso di pulizia della camera e di non accomodarsi sui letti di 

degenza. 

 

Orario visite attualmente in vigore (COVID): 

Secondo l’indicazione aziendaledel giorno 01/10/2022, protocollo interno n. 00021786, per la 

Pediatria è consentito l’accesso di un solo visitatore per degente nei giorni di mercoledì, venerdì e 

domenicaattenendosi a quanto indicato nell’Ordinanza Ministeriale n.290922 del 29/09/2022. 

La fascia oraria prevista è dalle ore 17:00 alle ore 18:00per una duranta massima di 15 minuti con 

l’obbligo di indossare la mascherina FFP2. 

Particolari esigenze assistenziali dovranno essere valutate dal Direttore Responsabile della UOC. 

Si richiede ai visitatori di rispettare tali orari e di uscire dalla stanza quando il medico o il personale sanitario 

entrano per svolgere attività di assistenza o in corso di pulizia della camera e di non accomodarsi sui letti di 

degenza. 

Per esigenze familiari e lavorative è consentito ai genitori di potersi dare il cambio durante la degenza del 

paziente; resta comunque obbligatoria la permanenza degli stessi con referto di tampone negativo e in 

corso di validità, effettuato a proprio carico. 

Fino a nuove disposizioni aziendali è garantita l’esecuzione del tampone all’accompagnatore solo in 

concomitanza del primo accesso al Pronto Soccorso generale. 

Non sono consentite visite esterne per i pazienti risultati COV-19 positivi. 

Per i neonati, essendo attivo il Rooming-in, i papà possono accedere all’UOC di Ostetricia e Ginecologia 

tutte le mattine dalle ore 12 alle ore 13 e nelle giornate di mercoledì, venerdì e domenica dalle ore 17 alle 

ore 18 sempre indossando mascherina protettiva FFP2. In tal caso, fare riferimento alla UOC sopra citata 

per eventuali ulteriori informazioni. 

 

Orario distribuzione pasti: 

Nell’unità operativa di Pediatria i pasti vengono indicativamente serviti dal 

servizio “cucina” in questi orari: colazione: 8:00,  

pranzo: 12:00, 

cena: 18:00. 

Il tipo di dieta viene comunicato al servizio mensa dal personale infermieristico in base alla diagnosi 

d’ingresso e tenendo conto di eventuali esigenze alimentari/culturali insorte durante la fase di 
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accertamento; il personale infemrieristico si riserva inoltre di variare eventualmente la tipologia di dieta nel 

caso di evoluzione dell’adamento clinco del paziente. 

Il vitto è garantito dall’azienda per il solo degente; l’accompagnatore dovrà provvedre autonomamente al 

suo pasto. 

In caso di necessità, chiedendo al personale in turno, per i lattanti è disponibile un frigorifero per la 

conservazione del latte fresco e un microonde per scaldare lo stesso. 

Se possibile si consiglia ai  genitori di portare un proprio scalda biberon elettrico per poter provvedere 

autonomamente alla preparazione del pasto. 

 

Punti ristoro: 

Al primo piano, scala C, è presente ilbar aperto nei seguenti  orari: 

• dal lunedi al venerdì: dalle ore 7 alle ore 18; 

• il sabato: dalle ore 7 alle ore 14. 

Giorno di chiusura: domenica. 

Ad ogni piano, sono inoltre presenti diversi distributori automatici di bevande e snack; i più facilmente 

raggiungibili dalla UOC di Pediatria-Nido sono collocati al piano terra, nelle vicinanze della Direzione 

Sanitaria e dell’ingresso del presidio ospedialiero. Un ulteriore distributore si trova sempre al primo piano, 

vicinanza scala B, adiacente alla Sala  Parto. 

 

Tecnologie a disposizione: 

L’UOC Pediatria-Nidopuò vantare la presenza di recenti tecnologie per la diagnostica quali: 

- Emocromo micrometodo; 

- Emogasanalizzatore; 

- Analizzatore PCR cube; 

- Glucometri per la determinazione della glicemia; 

- Centrifuga per prelievi capillari; 

- Bilirubinometro; 

- Elettrocardiografi; 

- Elettroencefalografo di ultima generazione; 

- Ecografo multidisciplinare: 

- Apparecchio per otoemissioniacustiche; 

- Oftalmoscopio; 

- Spirometro; 

- Defibrillatore manuale e Defibrillatore Semi Automatico. 
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Strategie e tecniche per minimizzare il dolore e lo stress psicofisico: 

 

Il dolore è considerato il quinto parametro vitale ed è premura della nostra 

Unità operativa valutarlo e documentarlo a intervalli regolari in base alla situazione 

clinica del paziente ricoverato. Più il paziente è piccolo e più è difficile che possa 

comunicarci la sua percezione soggettiva di dolore; la sua intensità viene quindi 

indagata utilizzando le scale di valutazione a disposizione per l’accertamento 

infermieristico e che vengono scelte dal professionista in base al’età del proprio  

paziente. 

 

E’ possibile attuare delle tecniche di riduzione del dolore di tipo non farmacologico quali: 

• Favorire un ambiente tranquillo e confortevole; 

• Incentivare il contatto tra il bambino e il genitore evitandone la separazione, anche visiva; 

• Creare tecniche distrattive con l’uso di giochi e/o musiche, filmati etc. 

 

E di tipo farmacologico: 

• Somministrazione di farmaci analgesici da parte del personale infermieristico su prescrizione del 

pediatra; 

• Terapia in via di implementazione, per via inalatoria, con somministrazione di Protossido d’Azoto 

(MEOPA: utilizzo di una miscela equimolare di gas, precisamente composta da Ossigeno e 

Protossito d’Azoto che viene somministrata al paziente prima di una procedura dolorosa, come ad 

esempio un prelievo ematico, tramite l’ausilio di una mscherina faciale e che ha lo scopo di ridurre 

lo stato ansioso del piccolo paziente e alleviare la sensazione dolorosa. 

 



 

7 

 

Unita’ operativa di PEDIATRIA 

 

 

L’Unità operativa di Pediatria si prende carico dei piccoli pazienti, affetti da patologie sia di 

carattere medico che chirurgico, garantendo loro il ricovero fin dal compimento del primo mese di età fino 

al 17esimo anno; è inoltre da considerarsi struttura dedicata alla risposta assistenziale in emergenza-

urgenza di primo livello grazie alla presenza del pronto soccorso pediatrico. 

E’ attualmente composta da un totale di 8 posti di degenza con la presenza di un doppio letto, nello 

specifico un letto singolo da adulto e un lettino per bamibini con spondine di sicurezza a prevenzione delle 

cadute accidentali.  Di questi 8 posti letto, 4 posti sono caratterizzati da stanza singola con bagno privato 

riservati ai pazienti con particolari affezioni, mentre i 4 posti rimanenti sono suddivisi in 2 stanze con tre 

posti di degenza ognuna;2 posti sono dedicati ai pazienti in OBI. Esiste inoltre una zona “grigia” per 

l’accoglienza dei piccoli pazienti risultati COVID-19 positivi provenienti da pronto soccorso. 

Trattandosi di pazienti minorenni, per tutta la durata del ricovero, è necessaria la presenza di un 

genitore/tutore o di una figura da lui debitamente delegatache rimaga al fianco del bambino; gli 

accompagnatori per le ore notturne possono quindi utilizzare il letto singolo a disposizione nella stanza. 

E’ inoltre presente un’ampia zona ricreativa per i degenti ad accesso libero; l’uso delle zone comuni non è 

consentito in caso di patologie infettive potenzialmente trasmissibili per la tutela degli altri pazienti 

ricoverati. In tal caso, i genitori verranno debitamenti informati sulle norme igieniche di comportamento. 

Qualora se ne presentasse la nacessità, la nostra struttura ospedaliera è in grado di garantire consulenze 

specialistiche per i piccoli pazienti quali: 

- Consulenza chirurgica e traumatologica; 

- Consulenza oculistica; 
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- Consulenza odontoiatrica; 

- Consulenza otorinolaringoiatra (ORL); 

- Consulenza cardiologica per i pazienti  con età superiore ai 7 anni; in caso di pazienti più piccoli, 

il centro cardiologico  di riferimento è presso l’Ospedale Spaziani (FR); 

- Consulenza neurologica; 

- Consulenza endocrinologica e nutrizionale; 

- Posizionamento di  monitoraggio Holter cardiaco e pressorio delle 24 ore. 

 

 

 

Regole di comportamento  

- Rispettare le comuni norme di decoro e per una serena convivialità; 

- I visitatori sono pregati di rispettare gli orari di visita e di non sedersi sui 

letti di degenza; 

- Evitare il più possibile rumori inutili soprattutto nelle ore notturne; 

- Tenere basso  il volume della suoneria del cellulare ed evitarne l’utilizzo in caso di presenza di 

dispositivi elettromendicali; 

- Evitare di portare con sé rilevanti somme di denaro e oggetti preziosi; 

- Vietato fumare all’interno del polo ospedaliero secondo il D.Lgs n.6/2016; 

- Vietato il consumo di sostanze alcoliche e stupefacenti; 

- Vietato fotografare e/o riprendere in video persone e ambienti all’interno della struttura ospedliera 

senza l’autorizzazione della Direzione Sanitaria e liberatoria dei diretti interessati; 

- Non lasciare il minore senza vigilanza (avvisare il personale in servizio nel caso di necessario 

allontanamento dalla stanza di degenza); 

- Non somministrare al bambino farmaci se non prescritti dal medico; 

- Mantenre pulita e ordinata la stanza di degenza, incluso il comodino; 

- Lavarsi spesso le mani con acqua e sapone, in mancanza dello stesso con soluzione idroalcolica 

presente. 

 

Si ricorda altresì che offendere o aggredire verbalmente e/o fisicamente gli operatori della struttura 

sanitaria costituisce reato, pertanto gli atti di violenza saranno prontamente segnalati all’autorità 

giudiziaria e perseguiti per legge (L. 14 agosto 2020, n.13). 

 

Inoltre, all’ingresso del paziente in reparto, verrà chiesto al genitore/tutore di indicare nome e recapito 

della persona autorizzata a ricevere informazioni sullo stato di salute del paziente; il personale sanitario 
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non potrà informare alcuna persona sullo stato di salute senza esplicita autorizzazione e in ogni caso mai 

per via telefonica. 

 

Cosa portare con sè 

Documentazione necessaria:  

- Tessera sanitaria del bambino; 

- Documento di riconoscimento e in corso di valità del genitore/tutore; 

- Documentazione clinica precedente, se presente; 

- Farmaci assunti a domicilio per patologie note; 

- Referto negativo del tampone rapido rilasciato al momento dell’accesso in pronto soccorso 

generale; nel caso in cui il genitore abbia la necessità di riaccedere in unità operativa dopo essersi 

assentato al di fuori della struttura ospedaliera dovrà esibire, a sue spese, il referto negativo del 

nuovo tampone eseguito al di fuori della struttura ospedaliera (indicazione valida fino a nuove 

disposizioni aziendali); 

Per il ricovero, si consiglia ai genitori di munirsi degli indumenti necessari per la durata della degenza come 

pigiami e abbigliamento largo e comodo, spazzolino, dentifricio, accessori per la cura e l’igiene del corpo e 

pannolini se necesssari. Possono essere utili bicchieri di plastica e posate. 

Nel caso di pazienti lattanti è necessario portare da domicilio il latte assunto e gli eventali accessori utili per 

l’assunzione dei pasti quali biberon, scalda biberon etc. 

Si esorta inoltre a limitare l’ingresso in unità operativa di accessori futili al ricovero stesso. 

 

Colloquio con i medici  

E’ possibile chiedere ai pediatri in turno informazioni rispetto 

all’andamento clinico del paziente durante la visita di valutazione quotidiana e 

durante il pomeriggio in caso di stretta necessità. 

Nel caso di pazienti dimessi, che ritornano in Unità operariva per l’esecuzione di  

ulteriori accertamenti, è possibile telefonare allo 0776/8294099 nella fascia 

orariadalle ore 17 alle ore 18per avere informazioni rispetto ai referti.  

 

Dimissione 

A seguito di valutazione pediatrica il paziente può essere 

dimesso a domicilio. 

Al momento della dimissione il medico provvederà a spiegare i punti 

salienti del ricovero e le indicazioni da seguire a domicilio per il 

proseguimento delle cure; tali informazioni sono riportate in modo 

chiaro e leggibile all’interno della lettera di dimissione che verrà 

consegnata al genitore prima dell’uscita del paziente. 
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Generalmente le dimissioni avvengono in tarda mattinata o nel primo pomeriggio. 

 

Si parla di “dimissione protetta” nel caso in cui,successivamente alla dimissione, il paziente debba ritornare 

nella struttura ospedaliera per ulteriori accertamentia completamento dell’iter diagnostico iniziato con il 

ricovero. Intal caso, il pediatra informerà i genitori dei successivi controlli e la data di eventuali nuovi 

appuntamenti che avverranno sempre entro i 30 giorni successivi alla data di ricovero. 

 

 

 

 

Distribuzione diretta dei farmaci 

All’interno della struttura ospedaliera è disponibile il servizio di farmacia 

(piano terra, scala c)aperto al pubblico in cui il genitore può recarsi munito di 

modulo predisposto, in triplice copia,debitamente compilato dal medico 

dimettente, per prendere i farmaci necessari a domicilio per il proseguo della 

terapia. 

Orari di apertura del servizio: 

• dal lunedì al venerdì: dalle ore 9 alle ore 14; 

• il sabato: dalle ore 9 alle ore 13. 

 

 

Richiesta cartella clinica 

A seguito della chiusura e dell’invio della cartella clinica presso l’ufficio “Archivio 

cartelle cliniche” (tenendo conto delle tempistiche legate alle dimissioni protette), è 

possibile richiederne la copia, presentandosi al suddetto sportello (piano terra, vicino 

all’ingresso principale) nei seguenti orari: 

• dal lunedì al venerdì dalle ore 8 alle ore 12:30; 

• giovedì dalle ore 14:00 alle 16:00 

Non è possibile ricevere copia della documentazione clinica in altro modo; né che si tratti della 

documentazione completa, né parziale. 

 

 

Richiesta di certificato genitoriale per assenza da lavoro 

E’ possibile richiedere la certificazione per assenza da lavoro presso gli uffici dell’“Archivio cartelle 

cliniche” (piano terra, vicino all’ingresso principale)entro le ore 13 del giorno di ricovero. 
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E inoltre’ possibile richiedere il certificato conclusivo di ricovero  nel giorno della dimissione del paziente 

assistitopresentandosi una volta avvenuta la dimissione dello stesso e consegnando la lettera di dimissione. 

Qualora la dimissione avvenisse oltre l’oario sopra indicato è possibile recarsi presso lo stesso ufficio la 

mattina successiva alla dimissione stessa. 

 

 

 

 

 

 

Servizi offerti dall’ Unità Operativa 

 

 

• PRONTO SOCCORSO PEDIATRICO: 

l’acceso è riservato a tutti i pazienti fino al compimento 

del18esimo anno di età;dopo valutazione da parte dell’infermiere di 

triage al pronto soccorso generale, vengono accompagnati presso la 

UOC di Pediatria per la valutazione/consulenza del Pediatra di turno. 

 

Il Pediatra, a seguito di esame obiettivo, può quindi decidere se: 

-  rinviare il paziente al domicilio; 

- iniziare un’Osservazione Temporanea (OT) per una durata non superiore alle 12 ore; 

- iniziare un’Osservazione Breve Intensiva (OBI), la cui durata può variare da un minimo di 6 a 36 ore; 

- predisporre per il ricovero ordinario. 

 

Per i pazienti provenienti da pronto soccorso e risultati positivi al Sars COV-19 si attuano le indicazioni 

presenti nelle più recentirevisioni delle procedure aziendali. 

Nell’anno 2022, il nostro pronto soccorso pediatrico ha preso in carico circa 2500 accessi totali. 

 

 

• PACCHETTO AMBULATORIALE COMPLESSO (PAC): 

i PAC sono pacchetti di prestazioni relative a più branche specialistiche 

che includono una visita iniziale e un insieme di prestazioni selezionate di 



 

12 

carattere diagnostico. A seguito degli appuntamenti forniti dagli specialisti il paziente, debitamente 

informato della data da parte del personale di reparto, dovrà recarsi in ospedale per sottoporsi al 

trattamento programmato secondo le indicazioni fornitegli.  

Il PAC ha una durata massima di un mese, tempo entro il quale devono essere eseguite tutte le prestazioni 

previste dal pacchetto. 

 

 

 

 

 

La UOC Pediatria-Nido fornisce, previo appuntamento, la possibilità di effettuare tali prestazioni: 

 

 

PAC OBESITA’ 

Dedicato ai bambini e adolescenti di età inferiore ai 18 anni con obesità moderata-grave 

(eccesso corporeo maggiore del 40% rispetto al peso ideale o Body Mass Index (BMI) 

superiore al 90° percentile). 

 Infermiere referente: Dott.ssa Matilde Polsinelli 

 Come richiedere la prestazione: telefonare allo 0776.8294099 (Unità operativa 

diPediatria) 

 Calendario: l’appuntamentoverrà dato dall’infermiera di riferimento in base alle disponibilità      

organizzative di reparto 

Pagamento ticket: al momento della prima visita, il pediatra di reparto consegnerà al genitore la 

ricetta per provvedere al pagamento  del ticket presso lo sportello ubicato al piano  terra. 

Prestazioni richieste: 

• Visita generale e gestione del PAC; 

• Prelievo di sangue venoso per indagini ematochimiche; 

• Ecografia Addome completo ed Ecografia del capo e del collo     

(per l’ecografia addome è necessario il digiuno la mattina dell’esame, avere la vescica 

piena ed è consigliato, per una migliore refertazione, eseguire una dieta che eviti il 

metorismo intestinale evitando dunque l’assunzione di insaccati, verdura, frutta, legumi, 

bevande gasate. E’ possibile assumere pasta, riso e pane in moderate quantità); 

• Elettrocardiogramma (ECG); 

• Eventuale visita specialistica endocrinologica e nutrizionale su richiesta del pediatra. 
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PAC CEFALEA 

Dedicato ai bambini e adolescenti di età inferiore ai 18 anni con  cefalea 

ricorrente (almeno 3 episodi al mese) associati o meno a vomito, 

peggioramento dle rendimento scolastico, disturbi neurologici focali 

preceduti da manifestazioni visive o uditive tipo “aurea”, anamnesi positiva 

per trauma cranico o rinorrea cronica.  

Infermiere referente: Dott.ssa Matilde Polsinelli 

Come richiedere la prestazione: telefonare allo 0776.8294099 (Unità operativa di Pediatria) 

Calendario: l’appuntamento  verrà dato dall’infermiera di riferimento in base alle disponibilità      

organizzative di reparto 

Pagamento ticket: al momento della prima visita, il pediatra di reparto consegnerà al genitore la 

ricetta per provvedere al pagamento  del ticket presso lo sportello ubicato al piano  terra. 

Prestazioni richieste: 

• Visita generale e gestione del PAC; 

• Prelievo di sangue venoso per indagini ematochimiche; 

• RMN encefalo (per l’esecuzione dell’esame è necessario rimuovere eventuali 

apparecchi ortodontici); 

• Visita ORL; 

• Visita specialistica oculistica per la valutazione del fondo oculare, 

• Visita specialistica neurologica con esecuzione di elettroencefalogramma (EEG) 

presso il servizio di Neurologia diretto dal  Dott. Nucera (Distretto di Frosinone sito in 

V.le Mazzini). 

 

 

PAC RITARDATA CRESCITA 

Dedicato ai pazienti con statura al 3° centile e/o velocità di crescita/anno 

inferiore o uguale al 25° centile rispetto alla norma per età e sesso, oppure 

pazienti con statura al di sotto delle stature bersaglio dei genitori. 

 Infermiere referente: Dott.ssa Matilde Polsinelli 

Come richiedere la prestazione: telefonare allo 0776.8294099 (Unità 

operativa di Pediatria) 

Calendario: l’appuntamento  verrà dato dall’infermiera di riferimento in base alle disponibilità      

organizzative di reparto 

Pagamento ticket: al momento della prima visita, il pediatra di reparto consegnerà al genitore la 

ricetta per provvedere al pagamento  del ticket presso lo sportello ubicato al piano  terra. 
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Prestazioni richieste: 

•  Visita generale e gestione del PAC; 

• Prelievo di sangue venoso per indagini ematochimiche; 

• Radiografia mano e polso per lo studio dell’età ossea. 

 

 

 

 

PAC ASMA BRONCHIALE 

Dedicato ai pazienti  caratterizzati da sintomatologia dispnoica accessionale 

ricorrente o saltuaria, stagionale o perenne, non ancora diagnosticata 

eziologicamente, o soggetti già diagnosticati che lamentano sintomi intermittenti 

o persistenti, allorché una rivalutazione può prevenire le riacutizzazioni asmatiche. 

Medico referente: Dott.ssa Simona Lazzari 

 Infermiere referente: Dott.ssa Matilde Polsinelli 

Come richiedere la prestazione: telefonare allo 0776.8294099 (Unità operativa di Pediatria) 

 Calendario: l’appuntamento  verrà dato dall’infermiera di riferimento in base alle disponibilità      

organizzative di reparto 

Pagamento ticket: al momento della prima visita, il pediatra di reparto consegnerà al genitore la 

ricetta per provvedere al pagamento  del ticket presso lo sportello ubicato al piano  terra. 

Prestazioni richieste: 

• Visita generale e gestione del PAC; 

• Prelievo di sangue venoso per indagini ematochimiche e ricerca di allergeni; 

• Radiografia del torace; 

• Esame spirometrico semplice; 

• Su valutazione del medico: test percutanei e intracutanei a lettura immediata con la 

possibilità di indagare fino a 12 allergeni diversi. 

 

 

PAC INFUSIONE DI IMMUNOGLOBULINE “PALIVIZUMAB” (Synagis) 

Synagis è indicato nella prevenzione di gravi affezioni del tratto respiratorio 

inferioreprovocate dal virus respiratorio sinciziale (VRS) in bambini ad alto 

rischio di malattia VRS quali i bambini nati con età gestazionale uguale o 

inferiore alle 35 settimane e con un’età inferiore ai 6 mesi all’esordio 
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dell’epidemia stagionale da VRS, bambini di età inferiore ai 2 anni che sono stati trattati per displasia 

broncopolmonare negli ultimi 6 mesi e bambini di età inferiore ai 2 anni con malattia cardiaca congenita 

emodinamicamente significativa.  

La dose raccomandata di Palivizumab deve essere somministrata ad intervalli di un mese per il periodo in 

cui si prevede il rischio di VRS nella comunità; quando possibile, la prima dose deve essere somministrata 

prima dell’inizio della stagione critica, mentre le dosi successive, generalmente per un totale di 5 dosi. 

Medico referente: Dott.ssa Nadia Mora 

 Infermiere referente:Coordinatrice infermieristica Dott.ssa Ivana Bellisario 

Come richiedere la prestazione: telefonare allo 0776.8294099 (Unità operativa di Pediatria) 

 Calendario: l’appuntamento verrà dato dalla Coordinatrice in base alle disponibilità organizzative di 

reparto 

Pagamento ticket: generalmente si tratta di pazienti con esenzione. 

 

Prestazioni richieste: 

• Visita generale e gestione del PAC; 

• Somministrazione per via intramuscolare del fermaco Synagis. 

 

 

 

 

• PRESTAZIONI AMBULATORIALI: 

E’ possibile accedere a tali servizi dopo indicazione da parte del pediatra di base e 

prenotazione tramite il CUP che fornirà l’appuntamento in base alla disponibilità delle date 

communicate. Gli ambulatori sono collocati sempre al primo piano, scala A. 

La nostra UOC offre le seguenti prestazioni ambulatoriali: 

▪ Visita allergologica e Prick test; 

▪ Spirometria; 

▪ Elettroencefalografia; 

▪ Ambulatorio per l’obesità (in via di attivazione). 
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Unita’ operativa NIDO 

 

La sezione neonatale della UOC Pediatria-Nido si occupa dell’assistenza diretta di 

tutti i neonati sani che nascono presso l’Ospedale Santissima Trinità di Sora e vede 

il personale infermieristico impegnato nelle attività di assistenza del neonato fin 

dai primi minuti di vita, sia in sala parto in caso di parto spontaneo,che in sala 

operatoria nel caso di parto con taglio cesareo; tutto ciò implica un fondamentale 

lavoro in equipe che prevede una stretta collaborazione con il personale ostetrico 

al fine di garantire la migliore esperienza assistenziale legata all’evento nascita. 

Il neonato viene quindi preso in carico dal pediatra e dal personale infermieristico 

dal momento della nascita, dopo promozione dello Skin to Skin, fino alla sua 

dimissione a domicilio. 

Attualemnte è attivo il servizio di Rooming-in dalle ore 12 alle ore 24 a seguito della firma del consenso 

informato scritto da parte della madre; per Rooming-in si intende la permanenza del neonato e della madre 

nella stessa stanza di degenza dove è la mamma la diretta protagonista dell’accudimento e del 

soddisfacimento dei bisogni primari del neonato, sempre con la supervisione e il supporto assistenziale ed 

educativo del personale sanitario. 

Nel caso in cui la madre negasse tale consenso, il neonato verrà vigilato e assistito dal personale 

infermieristico del nido e portato alla madre, pressol’Unità operativa di Ostetricia e ad orari predefiniti, per 

la poppata. 

La mission del personale sanitario è di fortificare il legame tra madre e neonato promuovendo 

l’allattamento al seno e fornendo alla neo mamma consigli sulle buone pratiche da mettere in atto per la 

cura del proprio bambino, sia in ambiente protetto ospedaliero che una volta rientrati al domicilio quali: 

cambio del pannolino, bagnetto, gestione e pulizia del moncone del cordone ombelicale, tecniche di 

allattamento al seno, etc. 

 

Cosa portare con sé 

• 5 cambi per il neonato (Body a mezza manica, tutine e calzini secondo 

stagione) in bustina con nome qualora il neonato permanesse al nido; 

• Cappellino; 

• Copertina; 
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• Asciugamano per il bagnetto; 

•     Detergente a pH fisiologico. 

E’ preferibile che i capi siano costituiti da fibre naturali onde evitare l’irritazione della cute del neonato. 

 

 

 

Breastfeeding Room: 

Al nido è presente una stanza in cui le mamme, che non hanno la 

possibilità o non hanno dato il proprio consenso informato all’adesione al 

Rooming-in, hanno l’occasione di allattare i propri piccoli e/o utilizzare 

apparecchi a suzione controllata. 

Presso l’unità operativa di Ostetricia è stata invece allestita un’accogliente e 

confortevole stanza appositamente dedicata alle mamme aderenti al 

Rooming-in e completamente riservata all’allattamentoal seno, dotata di 

poltrone con cuscini per l’allattamento,un tiralatte con kit monouso e di 

una postazione con fasciatoio e lavabo per il cambio e le cure igieniche del proprio bambino. 

Le mamme troveranno a loro disposizione anche un bollitore con tisane. 

Il personale ostetrico e infermieristico del Nido è presente per vigilare, incentivare, informare ed educare le 

mamme al corretto allattamento al seno. 

 

 

Sala di allattamento per il Rooming-In presso UOC Ostetricia/Ginecologia 

 

Come ci prendiamo cura del vostro bambino 

Il Nido, oltre alle tecnologie a disposizione della UOC citate nelle informazioni generali, è dotato di 

diverse apparecchiature per la cura del neonato, sono infatti presenti: 

• N. 4 incubatrici collegate a fonte di ossigeno; 

• N. 1 incubatrice da trasporto interno neonatale di ultima generazione; 

• N. 2 dispositivi per la fototerapia; 
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• N. 2 isolette neonatali riscaldate (in aggiunta alle isolette neonatali presenti in sala parto e in 

sala operatoria); 

• Dispositivi elettromedicali per il monitoraggio dei parametri vitali extra incubatrici; 

• Pompe peristaltiche per infusione calibrata di farmaci per via endovenosa; 

• Glucometro per la determinazione della glicemia; 

• Neopuff per la ventilazione polmonare; 

• Emogasanalizzatore per prelievo capillare; 

• Emocromo micrometodo per prelievo capillare; 

• Bilirubinometro micrometodo capillare; 

• Analizzatore PCR cube. 

 

 

 

Screening neonatali 

Gli screening neonatali (screening neonatale 

esteso, uditivo, oftalmologico e SMA: atrofia muscolare 

spinale) sono gratuitamente eseguiti a tutti i bambini 

nati nei punti nascita della regione Lazio su normativa 

eindirizzo regionale e vengono effettuati dal personale 

infermieristico del Nido nei primi giorni di vita e più 

precisamente tra il compimento delle 48 ore e non oltre 

le 72 ore dalla nascita. 

L’esecuzione dello screening avviene tramite prelievo 

capillare da tallone, in seguito il campione prelevato viene analizzato presso il centro ospedaliero di 

riferimento: Servizio di Citogenetica presso Policlinico Umberto I  (Roma). 

Lo scopo di questi esami è quello di poter intervenire precocemente a livello clinico, tramite terapie efficaci, 

laddove venissero individuati potenziali disturbi o malattie del neonato prima della comparsa dei relativi 

sintomi. 

Se dal test non si riscontrano valori anormali, cioè il test risulta negativo, i genitori non verranno contattati; 

è importante sapere che, se si viene richiamati per effettuare ulteriori esami, non significa che il 

bambinosia malato, m 

a solo che è necessario approfondire la situazione clinica con ulteriori accertamenti. 

 

 

Colloquio con i medici  
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 La visita del neonato avviene quotidianamente di mattina, qualora si presentasse lanecessità di 

fornire informazioni sullo stato clinico del nenoanto allamadre questa verrà tempestivamente informata. 

Per informazioni non urgenti i medici sono a disposizione durante il colloquio di dimissione. 

 

 

 

 

Dimissione 

La dimissione è a cura del pediatra di turno e generalmente, se le 

condizioni cliniche del neonato lo permettono, avviene dopo 48 ore dal 

parto spontaneo e dopo 72 ore dal parto cesareo. 

Al momento della dimissione la madre avrà un colloquio con il medico e 

le verranno forniti gli appuntamenti per i controlli successivi all’evento 

nascita. 

 

 

Servizi offerti dall’ unità operativa 

 

• FOLLOW UP NEONATALE: 

al momento della dimissione ai genitori viene fornito un appuntamento per il controllo clinico del neonato 

a distanza di circa 15 giorni dalla nascita.  

Le tempistiche potrebbero essere ridotte su valutazione medica. 

Generalmente la visita clinica potrebbe prevede il controllo di: peso, bilirubinemia, ematocrito, emogas, 

gestione del moncone ombelicale. 

E’ indispensabile attivare e portare con se il codice fiscale del neonato con relativa esenzione se prevista. 

 

• AMBULATORO:   

- Ecografia cerebrale; 

- Ecografia anche; 

- Ecografia renale. 

Gli appuntamenti per le visite ambulatoriali devono essere prenotate telefonando al CUP(0776.8821); le 

date verranno fornite in base alle disponibilità presenti. 

 



 

20 

 


