
CRITERI CLINICI PER LA DEFINIZIONE DEI LIVELLI DI ASSISTENZA DURANTE IL TRASPORTO DEL PAZIENTE (Classi di Eherenwerth) 

CLASSI PAZIENTE TRASPORTO ASSISTENZA 
 

 

I 
 

 

 
Deambulante 

Non richiede o richiede raramente il monitoraggio dei p.v. 
Può non avere bisogno di una linea venosa 

Non richiede la somministrazione continua di O2 
Non deve essere trasferito in Terapia Intensiva 

 

 
 

Non necessita di personale sanitario 

 

 

 

II 

 

Non deambulante 
Non richiede o richiede raramente il monitoraggio dei p.v. 

Può non avere bisogno di una linea venosa 
Non richiede la somministrazione continua di O2 
Non deve essere trasferito in Terapia Intensiva 

 

 
 

Di norma infermiere del reparto di 
degenza del paziente 

 
 

BLSD 

 

 

III 

 

Richiede frequentemente il controllo dei p.v. 
Ha bisogno di una linea venosa 

Non ha bisogno di monitoraggio invasivo 
Può presentare lieve compromissione dello stato di coscienza (GCS >9) 

Può presentare lieve o modesto distress respiratorio 
Richiede la somministrazione continua di O2. 

 

 
Minimo: medico o infermiere del 

reparto di degenza del paziente (a 
giudizio del medico) Ideale: Team 

composto da un medico e un 
infermiere del reparto di degenza 

del paziente 

 
 

Minimo: BLSD Ideale:ALS almeno per 
uno dei componenti del team 

 

 
 

IV 

 

 
Richiede intubazione tracheale 
Richiede supporto ventilatorio 

Ha bisogno di due linee venose o CVC 
Può presentare distress respiratorio grave 

Può essere presente una compromissione dello stato di coscienza, con GCS <9 
Può richiedere la somministrazioni di farmaci salvavita 

Team composto da un medico e un 
infermiere di norma del Servizio di 

Anestesia e Rianimazione, in 
situazioni in cui il fattore tempo 

potrebbe controindicare l’attesa di 
personale reperibile è accettabile 
l’utilizzo del Team previsto per la 

classe IIIe se disponibile 
immediatamente 

 
 

Esperienza in area critica. ALS con 
capacità di gestione delle vie aeree 
avanzate da parte di almeno uno dei 

due componenti del team 

 

 
 

V 

 

 
 

Non può essere completamente stabilizzato 
Richiede monitoraggio e supporto vitale invasivo 

Richiede terapia salvavita durante il trasporto. 

Team composto da un medico e un 
infermiere di norma del Servizio di 
Anestesia e Rianimazione, a causa 

della possibile non completa 
stabilizzazione del paziente può 

essere richiesta la presenza di uno 
specialista della branca interessata 
alla patologia di base del paziente 
(es. pediatra, ostetrico, cardiologo, 

chirurgo vascolare etc.) 

 
 

Esperienza in area critica. ALS con 
capacità di gestione delle vie aeree 
avanzate da parte di almeno uno dei 

due componenti del team. Esperienza 
nella branca di competenza per lo 

specialista aggiuntivo 

 

In riferimento documento SIAARTI  2012 - raccomandazioni per trasferimenti inter-intra ospedalieri  


