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Cure di fine vita 





Where? 

 La Rete Locale di Cure Palliative è 
un’aggregazione funzionale ed integrata delle 
attività di Cure Palliative erogate in 
ospedale, in Hospice, al domicilio ed in 
altre strutture residenziali, in un ambito 
territoriale definito a livello regionale 

Cure Palliative 







 Bisogni 
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Cure Palliative 

Cicely Saunders (1918 – 2005) 



Tabelle dei farmaci per infusione endovena 



Farmaci e Cure Palliative 

 Peculiarità 



Infusione sottocutanea di farmaci 



vs. 



Rischio di interazione tra farmaci 



Rischio di interazione tra farmaci 



2012 







(Minerva Anestesiol 2015;81:937-39) 



La Nutrizione Parenterale non è raccomandata in 
pazienti con: 
 

 aspettativa di vita inferiore ai 2 mesi 

 performance status: Karnofsky score <50 (ECOG 3-4) 

 sintomi non controllati (refrattari a terapia) 

 grave insufficienza d’organo 

 rifiuto del/della paziente 

ESPEN Guidelines 



- April 1999 to September 2000 (National Database) 
- 2.83 million catheter days 
-      ; Tunneled (17%); Port (16%); Midline (11%); 
Non-tunneled (6%) 
- Complications (per 1,000 catheter days): PICC (2.0); Tunneled 
(1.0); Port (0.52); Midline (4.5); Non-tunneled (1.1) 

J Vasc Interv Radiol, 2002 

CVCs in Home Care 

PICC (51%) 





Cure palliative 



J Pain Symptom Manage, 2010; 40:60-66 



J Pain Symptom Manage, 2015; 50:118-123 





The choice of vascular access device should be 
patient-oriented: 
 the ‘right’ VAD 
 in the ‘right’ patient 
 at the ‘right’ time 

‘The goal of intravenous therapy is to complete the therapy 
without complications’ 

(Nancy Moureau, Intravenous Nurses Society, INS) 

PICC e Cure Palliative 

 PICC can be safely managed without expecting a 
relevant incidence of catheter-related complications 
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