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PROGRAMMA

8.30 Registrazione partecipanti

08.45—-09.00
Presentazione del corso e metodologia.

09.00-11.00
DEFINIZIONE
EZIOPATOGENESI
FISIOPATOLOGIA
DIAGNOSI
TERAPIA

11.00-11.15 Pausa

11,15 -12.00
LINEA GUIDA ILCOR 2010

12,00- 13,00

SIMULAZIONE SCENARI DI ARRESTO
CARDIACO CON ESECUZIONE DI RCP ED USO
DAE

13,00—13,45
TRIAGE EXTRAOSPEDALIERO E GESTIONE
FARMACI

13.45—14.30 Pausa pranzo

14,30- 16,30
SIMULAZIONE SCENARI DI ARRESTO CARDIACO
CON SOCCORSO AD 1 E 2 SOCCORRITORI

16,30 — 16,45
VERIFICA DI APPRENDIMENTO

DOCENTI
IGINO GENUINI (Resp. Unita Terapia Intensiva Coronarica I
Cattedra Cardiologia, Policlinico “Umberto 1”, Roma)

PIERLUIGI MOTTIRONI (Coordinarore Commissione Nazio-
Nazionale per la Rianimazione Cardio-Polmonare, Roma)

GIANCARLO ROSCIO (Specialista in Cardiologia, Resp. Pro-
getto Defibrillazione extraospedaliera per sanitari e laici, Roma)

MATTEO RUZZOLINI (Specialista in Cardiologia, Istruttore
BLSD, Roma)

ABSTRACT

L'arresto cardiaco improvviso (0 "morte cardiaca
improvvisa') & un evento che colpisce nel mondo
occidentale centinaia di migliaia di persone ogni anno.

L. arresto cardiaco puo essere definito come
improvviso brusco arresto della funzione di pompa
del cuore, a cui consegue il blocco della ossigenazione
dei tessuti. Qualunque sia la causa dell arresto
cardiaco, I'impossibilita della diffusione dell'ossigeno
determina I'arresto della funzione respiratoria.
Sempre per la perdita della funzione di pompa del
cuore si accompagna ad una ipossia cerebrale dovuta
siaa ipoperfusione che a scarsa ossigenazione che si
manifesta con la perdita di coscienza.

IItempo utile per intervenire é di 5 minuti, prima
dell'insorgenza di danni cerebrali irreversibili, risulta
quindi essenziale per il testimone ( sia esso medico o
cittadino ) sostenere le funzioni vitali del p. colpito da
AC. con manovre di rianimazione cardiopolmonare
di base e, ove presente, con | utilizzo del
Defibrillatore Semiautomatico Esterno.




