
BASIC LIFE SUPPORT - DEFIBRILLATION
SUPPORTO DI BASE DELLE FUNZIONI VITALI E DEFIBRILLAZIONE

BLS-D
Rianimazione cardiopolmonare e defibrillazione precoce per soccorritori

Materiale formativo ai sensi del Reg. 46/2019 della L.R. 83/2019
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BLS-D

OBIETTIVO DEL CORSO

STRUTTURA DEL CORSO
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OBIETTIVO DEL BLS-D

Ritardare i danni anossici cerebrali nel soggetto
in arresto cardiaco B
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RISTABILIRE
IL RITMO CARDIACO D
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RICONOSCIMENTO
E ALLARME
PRECOCE

MASSAGGIO
CARDIACO
PRECOCE

LA CATENA 
DELLA SOPRAVVIVENZA

DEFIBRILLAZIONE
PRECOCE

SOCCORSO
AVANZATO
PRECOCE
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EMERGENZA SANITARIA:
COSA FARE

CHIAMA!C.O. 118
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FASE A
VALUTAZIONE DELLO STATO DI COSCIENZA
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FASE A
GARANTIRE LA PERVIETÀ DELLE VIE AEREE
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FASE B/C
CONTROLLARE RESPIRO ED EVENTUALI SEGNI DI CIRCOLO
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SE RESPIRA NORMALMENTE:
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SE NON RESPIRA NORMALMENTE:

INIZIA SUBITO 
IL MASSAGGIO

CARDIACO!
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MASSAGGIO CARDIACO
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CONTINUA FINO 
AL COLLEGAMENTO

DEL
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SE RESPIRO E SEGNI DI CIRCOLO SONO ASSENTI:

OBIETTIVO:

Iniziare 
il massaggio 

cardiaco esterno

Se necessario, 
asciugate e radete il 

torace

Accendete il DAE e 
seguite le indicazioni 

vocali impartite 
dall’apparecchio



BLS-D

FASE D
DAE: DEFIBRILLATORE SEMIAUTOMATICO ESTERNO 
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DAE: controlli e indicazioni

Fare sempre riferimento al 
MANUALE DI UTILIZZO del DAE
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DAE: controlli e indicazioni
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DAE: modalità d’uso
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DAE: applicazione delle piastre adesive

POSIZIONI ALTERNATIVE

Antero-posteriore
(sternale-interscapolare)

Biascellare



BLS-D

DAE: accorgimenti

MAI POSIZIONARE 
GLI ELETTRODI 

SU PACE-MAKER IMPIANTATI
ma sistemarli 

ad almeno 2/3 cm 
dal dispositivo
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DAE: utilizzo

APPENA IL DAE INIZIA L’ANALISI DEL RITMO CARDIACO

GARANTIRE LA SICUREZZA!

“VIA IO”     “VIA VOI” “VIA TUTTI”

SE IL DAE CONSIGLIA “SHOCK INDICATO” O “SCARICA INDICATA”

EROGARE LO SHOCK
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DAE: utilizzo

SEGUIRE LE ISTRUZIONI DEL DAE

MCE di 
alta qualità
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MCE DI ALTA QUALITÀ

Corretta posizione
del soccorritore

Corretta posizione
delle mani al centro 
del torace sul terzo 

inferiore dello sterno
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MCE DI ALTA QUALITÀ

•

•

•
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RCP

ALTERNATE 30 COMPRESSIONI TORACICHE

DI ALTA QUALITÀ

A 2 VENTILAZIONI ESTERNE

30:2

fino a quando il DAE non inizia 
una nuova analisi e non vi dice 

di allontanarvi
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DOPO LA VALUTAZIONE B/C

effettuare 10-12 
insufflazioni al minuto 
(1 ogni 5-6 secondi)
e rivalutare i segni di 
circolo ogni minuto



BLS-D

VENTILAZIONI: PALLONE-MASCHERA

•

•

•

Volume da insufflare: 400-600 ml
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VENTILAZIONI: PALLONE-MASCHERA

CARATTERISTICHE DELLE INSUFFLAZIONI:
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VENTILAZIONI: BOCCA-MASCHERA

Senza contatto diretto

ALTERNATIVE SECONDARIE
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INSUFFLAZIONI

DURANTE LE INSUFFLAZIONI, qualunque sia la tecnica utilizzata

CONTROLLA CHE IL TORACE SI ESPANDA
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CANNULA DI GUEDEL

DOPO AVER POSIZIONATO IL DAE E AVER INIZIATO LE COMPRESSIONI

Garantire SEMPRE la PERVIETÀ 
DELLE VIE AEREE mantenendo la testa 

iperestesa, anche con cannula di Guedel.
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RCP

NON INIZIARE SE: CONTINUARE FINO A:
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DOMANDE
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OSTRUZIONE
DELLE VIE AEREE

DA CORPO ESTRANEO
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OSTRUZIONE PARZIALE

Negli adulti l’ostruzione delle vie aeree
spesso è causata dal cibo ed è abitualmente testimoniata

NON FARE MANOVRE 
DI DISOSTRUZIONE!
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OSTRUZIONE COMPLETA

INTERVENTO:
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SE PERDE COSCIENZA

1.
2.
3.

4.
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DOMANDE



GRAZIE
PER L’ATTENZIONE


