Diapositiva 1

TRATMAMENTOIDELLE
PRINCIRALFPATOROGIEQ
TIRAUMI

Diapositiva 2

Sulla scena dell’evento, cercare di
allargare la visuale il piu possibile

Diapositiva 3

Sulla scena dell'evento, cercare di
allargare la visuale il pit possibile
— e

N
N

weoen.... E sufficiente ?
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Diapositiva 5

Diapositiva 6

|| Cuore

A Ha'llaffunzione -idi‘pompa: ;

A'Intunalvita “media 'sposta fcirca 1200 fmilioni
dillitry fditsangue-;

A Llalsualcontrazione - ritmica- ‘elcontrollata - 'da
un ' pacemaker! “naturale - chelinvia Simpulsi
elettrici= e’ comanda- it muscoli/f chel S
contraggono [+

A lfmuscoli [ Isono linvolontari




Diapositiva 7
|| Cuore

1 losnts meno frdet) &
TECraseristo i porpone

Diapositiva 8 . -
P Patologia cardiovascolare:

I"infarto ntiocardico acutd
SEGNIESINTOM]

Dolore al centra del torace
solitamente irradiato all braccio
SINIStro « ;

Difficeltar: falrespirare -

Nausea &

Sudorazione - fredda:;

Pallore-:

Diapositiva 9 _ _
Patologia cardiovascolare:

EDEMA POLMONAREACUIO

Polman Narmall Edema Polmonare

Avweddi sgamitn dy Accamuo di ligud
| bqudi Nessuno negh shvedd), perdne
{ s oumuts o Nigud & Wudo nol gotmen
| v potrman
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Patologia cardiovascolare:
[K-0le;demal,p.oti-monarl
SEGNESSINTOM,

Difficelta T a respirare,-/+ presenza. . di
rantolio ed emissione - dil" sputo
SChIUMOSO ' TOSEO |

Batiito . ‘accelerato: fe'non fregolare -;
Colorito: tdelle-iestremita - 'scure-;
Ansieta:- e coniusione - mentale -
Gonfiore -'delle-testremitar finferiorl 5 ¢

Intolleranza - falla 'posizione - sdraigia. ;
ﬂ,‘n
- — —

Patologia cardiovascolare:
EDEMA POLMONARE ACUTO

T Casguatiens sl
T Edeus primconss

Candivasgala con

Edemi previleali e
Salis cavighio

Protocolio dintervento del
patologie/cardiovascolarl

Attivare ii14.8;

Non far eseguire

persona;

Rassicurare lafpersena e posizionarla‘in
posizione seduta;
Prepararsi-per-eventuale RCP;

Controllare; di continuo, [0 stato;di
coscienza.
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SHOCK

Llo} state: 1 dif shock+ €' determinato:« dal una
ridotta | perfusione - dit sangue-r con crollo
imprevviso : della fpressione -larteriosa

Digpositiva
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Diapositiva

15

SHOCK

Lo} stato: ' dil shock® el determinato:: da  una
ridotta~ * perfusione dit sangue-* chel si
determinal- fprincipatmente; < -iin fdue modi &

A el la riduzionel-+ del
volume -+ ematica: 1 causato:' "da’ perdita- " di
liquidi | (emorragia - imassiva, Justione) ) ;

: ellalvasodilatazione - di
determinate -1 zone I corporee -1 6 unl deficit
della ffunzione -idifpompa. lcardiaca- -
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Principali situazioni di shock

SHOCK CARDIOGENO

*SHOCK NEUROGENO .

J;'E.

)
SHOCK IPOVOLEMICQ o Emorragico “ﬂ

Al

SHOCK SETTICO senza di batterd nel sangue

Diapositiva
17 SEGNI'E'SINTOMI 'dellol Shock
Persona ' pallida, = sudata, '+ ansiosa,’ non
mantiene - la'posizione - eretia: ;
Polso idifficimente . -freperibile [-iin Tperiferiar
Polso faccelerato’: ;
Pressione: arieriosa’ ‘bassa |
Frequenza respiratoria aumentata
respirq: isuperficiate [
Colorito:‘delle-"estremita- Iscure-.
Diapositiva Lo
Protocolic d'internvento el
18 Shook

Valutare 1o stato|diicoscienza, la- pervieta
delle-vie -aeree, iFrespiro, lil |Circolo;

Attivare 11118;

NON farl eseguire nessun movimento-al
paziente;

Sdraiare la-persena,e alzargli le gambe;
Rassicurare lafperseona;
Preparare materiale: per RCP.
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A ILENaso
A Lalkaringe
A Lalliaringe
Diapositiva
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AlllaTrachea

Al Brenchi

AllleiDiramazioni
Bronchiali
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CRISI 'DI0A. S MA

Come insorge l'asma?

o Normalmente l'aria
4 “entra nel sistema
respiratorio da naso e
Docca e vaggia

l

Muscolo

contratto Z-Quand
- ) Inald

M sistemy

Vie aeree
ristrette difficile il f

EY vioonamo com

Asthmaric bronchiole

Normal brenchivie
rADAM

Diapositiva
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CRISI T DI0AS MA

Diapositiva

Cos’e I'asma allergica?

24 L'asma allergica & un'inflammazione delle vie respiratone
dovuta alfinalazione, alfassunzione o al contatto con un
allergene,

Allergeni ambients | Allergeni ambient) Allergeni
Interni estermi alimentar|
Pollinedi &=  Arachidi

Muffe plante 2\ Crostacei
Polline di
Fragole
. Scarafaggi erbe &' 8

r\ - Pelo di ol Polline di -
,'ﬂ animall 2 fiori Uova
m MEDKOINA G COM
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B Alcuni sintomi dell'asma allergica:

25
APDarato neurologico 1 Apparato respaatorio
* Agitazione e * Broncospasmo
nervosismo g % * Dispnea e cianosi
SR ¢ Difficolta respiratoria
il * Bronchiti
Cavo orolaringeo ¥ * Dolore al torace
* Naso gocciolante ¥ 2
* Difficolta a deglutire Apparato Intestinale
* Tosse secca
* Dolore addominale
"
Digpositiva SEG S o
26 :
cJe=ia Crici d'@sm
Suoni sibilantt;
Llajpersona-ha‘evidenti difficolta-ad
espirare;
Polso accelerato;
Nervosismao e ansia;
l'aipersona.e spesso molto spaventato;
Spal e p-e.gat-e \V.eFs-0
sollevato.;
Diapositiva
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0
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Diapositiva
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Protocolio d'inte
crisi d’as d-0,a

allergiche E ™~
Allertare -1l 1118 ; e

Tentare-r di’ rassicurare e calmare-’ la
persona: ;

Aiutare - lal persona: = a porsi Nk modo: = da
essere- comodao: ;
Chiedere-= alla” persona:: sel ha' conl se |l

farmace:; per; |0 a's ek eventuaimente
aiutarle - 'nle -0, ais,s;unzi one

ATIENZIONE

Il PAZIENTE;ASMAITICO CHE
S|ISTANCA E POI Si
TRANQUILLYZZA;
POTREBBE ESSERE VICINO
ALY 0ARRESTO
RESPIRATORIO.

AUMEntD dells contrazion)
delly {

muscolaturd isva dal
tironchi

Vasodilatanone,
giminuzians della
sl uniscono pressione ¢
afle ILE flduzsone dedla
{anticorpi) farrath
contrazione del
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31 B Sintomi dello shock anafilattico:

ApParato neurnlogco

* Confusione mentale
* Mal di testa
* Coma

Cavo orofaringeo

* Gonfiore delle labbra
* Gonfiore della gola

ApOarato gastro ints

* Nausea, vomito ¢ diarrea
* Crampi € gonfiore
addominale

Diapositiva

32

Diapositiva

33

Appariato raspiratorio

*Broncospasmo e tosse
*Naso gocciolante
*Difficolta respiratoria

Apparato circolatorio

* Aumento del
battito cardiaco
* Prassione bassa

* Rossore, bruciore
* Orticaria
* Prurito, gonfiore
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Diapositiva
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Diapositiva
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l'e. Gonvulsioni

Si definisce -fconvulsione - "unf eventa: racuto:1 e
IMProvviso -« alcarico: F'del FSNG; caratterizzato

d-a i, ol cnye-Sit el r denoseni motari
involontari', ’spesso ‘con perdita- idifcoscienza: -

Unallesione-icerebrale -imicrescapica:- | provoca
un-0:a drt e aacellao nt@smissione del
segnale- eletirico cerebrale, dalla’® zona
lesionata* sil dipartono - & segnalilF elettriei
disomogenei- fefasincrani!:
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Diapositiva
39 Crisi Convulsiva

CRIS| DIGRANDE MALE!

SImprevvisar: iperdita: ‘difcoscienza,
caduta | a terra. (con | possibile -ftraumatismo),
corpo: Hirrigidito; 1 possibile -tmorsicaturas- " della
lingUa, I possibile -fapnea §

- contrazioni, |- muscolari {violente,
possibile -ischiuma: fdalla: Fhocca,  rilasciamento
degliisfinteri | {(perdita- 'diffeci "‘elurine), ') cianosi
diffusa-:

: = periodo di breve
Incoscienza; - stato: confusionale, - cefalea: |
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Crisi Convulsiva

—— r
a - e

Diapositiva
a1 Protocolio dinterventoe della
crist cenyvulsiva

Avvicinarsi-|lalla fpersona: fappena 'possibile
Sel possibile -Fmetiere -Fgualcesa: = di- morbido
tra Fildenti della “persona e nontlet vostre
ditalll ;
Proteggere la’ " persona  "dal  eventuali
traumatismi | ¢
Dopo ' latcrisi fcontrallare, -Hlakpervieta: « delle
vie laeree, il frespira: felil ‘circolo: ;
Allertare il 1118 ©

Diapositiva
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Diapositiva Pr ot o.col .0, ddilnt
44 patologie neurologiche

Avvicinarsi- lallatpersona ‘appena possibile
Proteggere, laipersona 'daeventuall | ftraumatismi

contrallare, flarpervieta Tdelle fvietaeree, il frespiro. e
il feircolo .

Gontrollare; -'segni Nctus

Allertare. il 1118 ©

Diapositiva
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46 Intossicazioni

:sostanza
liquida;solida bigassosa la cul
esposizione ingestione! e/a inalazione
P[0 V. 0:/Cha - dian-ni all &

Diapositiva
47 Classificazione delle lsostanze
tossiche
@rigine;
natura-chimica;
stato:fisico;
USO cofrente;
modalita-di - assunzione.
Diapositiva
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