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Il primo soccorso 

 è la prima assistenza che si 

presta ad un ferito in attesa 

dei soccorsi. 



FINALITA’  

 

• Prevenire l’aggravamento  

• Salvare la vita 

• Favorire la guarigione  



 

• SICUREZZA DELLA SCENA 
 

• VALUTAZIONE 
DELL’INFORTUNATO 

 

• AZIONE 

COME AGIRE: 



 

• Riconoscere cosa è successo senza    
mettere a rischio la propria vita              
(è pericoloso avvicinarsi?) 

 

• VALUTAZIONE 
DELL’INFORTUNATO 

 

• AZIONE 

COME AGIRE: 



 

• Riconoscere cosa è successo senza    
mettere a rischio la propria vita              
(è pericoloso avvicinarsi?) 

 

• Valutare, proteggere e rassicurare 
l’infortunato;          

   (la persona corre ulteriore pericolo?) 

 

• AZIONE 

COME AGIRE: 



 

• Riconoscere cosa è successo senza    
mettere a rischio la propria vita              
(è pericoloso avvicinarsi?) 

 

• Valutare, proteggere e rassicurare 
l’infortunato;          

   (la persona corre ulteriore pericolo?) 

 

• Chiamare i soccorsi qualificati 

COME AGIRE: 



 

 

SICUREZZA 
 

VALUTAZIONE 

PRIMARIA 

INFORTUN. 

 
 

CHIAMATA 

DI 

SOCCORSO 

 

INTERVENTI 

NELL’ 

ATTESA 

 

SOCCORSO 

AVANZATO 

 

  

TRASPORTO 

AL P. S. 

Catena della sopravvivenza 



In ogni emergenza sanitaria la sopravvivenza 

dell’infortunato grave può essere NOTEVOLMENTE 

RIDOTTA se si interrompe la catena 

(anello mancante o non adeguatamente svolto): 
 

• SICUREZZA personale del soccorritore 

• Allertamento ADEGUATO (118) 

• PRIME manovre di Soccorso 

• Intervento dei Mezzi di Soccorso 

Amici, famigliari e passanti sono i protagonisti  

delle prime fasi (anelli) del soccorso 

Catena della sopravvivenza 



ESAME  

DELL’INFORTUNATO 



Inginocchiarsi a fianco della vittima, 

posizionata supina con capo, tronco ed 

arti allineati. 

Scuoterlo delicatamente per le spalle e 

chiedere “Signore/a mi sente”? 

 

• SE RISPONDE             COSCIENTE  

      

 

• SE NON RISPONDE             INCOSCIENTE 

è cosciente ? 



ASSICURARE LA PERVIETA’  

     DELLE VIE AEREE 

 

• Allentare indumenti costrittivi. 

• Aprire la bocca e rimuovere materiali 
estranei. 

• Iperestendere il capo (tranne traumatizzato). 

respira ? 



CONTROLLO RESPIRAZIONE 

  

• G   GUARDO               
L’espansione del 
torace 

• A   ASCOLTO                              
Il rumore dell’aria 
che esce 

• S    SENTO                            
Sulle guance l’aria 
che esce 

 
 

VALUTARE   per 10 secondi  



DOPO QUESTE VALUTAZIONI: 

• Mantenere la calma                                 

per non confondere i dati raccolti. 
 

• Telefonare al 118                                        

esporre l’accaduto                                        

e rispondere alle domande dell’operatore. 

 

SERVONO   “POCHE”   INFORMAZIONI          

MA   CHIARE   E   PRECISE 



IL SOCCORSO SANITARIO 

• NUMERO GRATUITO 

• SENZA PREFISSO 

• ANCHE DA TELEFONI CELLULARI 



ATTIVAZIONE DELLA  

CENTRALE OPERATIVA 

118 

Località 

Cos’è successo ?? 

   Via-Nr. Civico 

   Riferimenti Telefono 

Ha visto l’accaduto ?? 

Vede l’infortunato ?? 



118 Ferita penetrante 

Cosciente?  

e Mezzi coinvolti 

   Respira ? 

Pz. sbalzato 

Nr. Pazienti 

Incastrati 

Caduta da altezza importante 

Presenza di rischi ambientali 

ATTIVAZIONE DELLA  

CENTRALE OPERATIVA 

PAZIENTE   TRAUMATIZZATO 



118 

Dolore 

Cosciente?   

  Torace  

  Addome 

  Respira ? 

Da quanto tempo ? 

Età del paziente ? 

  Altro 

ATTIVAZIONE DELLA  

CENTRALE OPERATIVA 

PAZIENTE   INTERNISTICO 



118 

ATTIVAZIONE DELLA  

CENTRALE OPERATIVA 

PERCHE’  

QUESTE  

DOMANDE?  



URGENZA 
La vita del paziente non è a rischio 

nell’immediato, tuttavia il soccorso va 

eseguito rapidamente 

 

EMERGENZA 
Situazione più grave, richiede intervento 

immediato per evitare la morte 

dell’infortunato. 

 

per stabilire la gravità REALE della 

situazione 



    Il grado di criticità  

    viene identificato con un codice-colore: 

 
 EMERGENZA 

  Codice rosso: possibile imminente pericolo di vita (le informazioni 

ottenute non ci permettono di escludere questa possibilità). Viene 

data la massima risposta disponibile (ambulanza e automedica o 

elicottero sanitario) con i mezzi idonei a raggiungere la persona nel 

più breve tempo possibile;  

URGENZA 

  Codice giallo: è una situazione le cui caratteristiche richiedono un 

intervento indifferibile. Viene inviata l'ambulanza e solo se 

necessario, anche l'automedica e/o l'elicottero sanitario. 

  Codice verde: è un intervento che richiede l'invio dell'ambulanza, 

ma non prevede l'utilizzo dei dispositivi acustico-luminosi. 

  Codice bianco: è un intervento che non riveste carattere di urgenza, 

può essere programmato nel tempo 



118 

ATTIVAZIONE DELLA  

CENTRALE OPERATIVA 

QUALI MEZZI 

INVIARE 

SUL  LUOGO 

DELL’EVENTO 



118 

ATTIVAZIONE DELLA  

CENTRALE OPERATIVA 



118 

ATTIVAZIONE DELLA  

CENTRALE OPERATIVA 



118 

ATTIVAZIONE DELLA  

CENTRALE OPERATIVA 



118 

ATTIVAZIONE DELLA  

CENTRALE OPERATIVA 



118 

ATTIVAZIONE DELLA  

CENTRALE OPERATIVA 

LE RISORSE 

SONO 

LIMITATE…. 

usiamole bene !! 





365 giorni all’anno … 24 ore su 24… 

2 ambulanze d’emergenza per il 118 



365 giorni all’anno … 24 ore su 24… 

Un mezzo di soccorso avanzato 



365 giorni all’anno … 24 ore su 24… 

Postazione presso l’Aeroporto Verdi 



365 giorni all’anno … 24 ore su 24… 

Presidio presso  FIERE DI PARMA 



 mezzi e volontari 

pronti a portare aiuto 

 alla popolazione 

 colpita da calamità  

di ogni tipo 



ASPETTI LEGALI  

del Primo Soccorso 



L’OBBLIGO DEL SOCCORSO 
 

Chiunque trovi un essere umano inanimato, 

ferito o incapace di provvedere a se 

stesso DEVE darne  immediatamente 

avviso alle autorità competenti ( polizia, 118, 

carabinieri, 115 ecc. ) e prestare l’assistenza 

occorrente ( art. 593 c.p. ) . 



LE FIGURE DEI SOCCORRITORI 

• Il Soccorritore Occasionale 

 

• Il Medico e l’infermiere 

 

• L’incaricato di Pubblico Servizio di 

Soccorso ( volontario o professionista) 



RESPONSABILITA’ DELLE 

LESIONI CAUSATE 

Se dal soccorso, prestato in modo errato, 
deriva un aggravamento o la morte della 
persona infortunata, il soccorritore può 
essere accusato di lesioni personali 
colpose (art.590 c.p.) oppure di omicidio 
colposo ( art.589 c.p.). 

 

     COLPOSO =  

                     causato NON intenzionalmente 

 



LO STATO DI NECESSITA’ 

L’articolo 54 del C.P. prevede che : 

   il soccorritore non è punibile se l’azione 

errata che ha causato danno, è stata 

compiuta per evitare un pericolo attuale di 

danno maggiore per l’infortunato, non 

scongiurabile in altro modo. 

 

SI E’ SCELTO IL MALE MINORE ! 



Lorenzo Bertoli                                                                     

Capo Monitore della Croce Rossa Italiana 


