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• In Italia muoiono oltre 60.000 persone ogni anno di Morte Cardiaca 
Improvvisa

• Ogni 20 minuti una persona perde la vita per una Morte Improvvisa che 
poteva essere evitata attraverso il trattamento immediato dell’Arresto 
Cardiaco con l’uso del Defibrillatore!



 Spesso questi tragici eventi avvengono in presenza di persone che molte volte si limitano 
esclusivamente ad allertare il servizio 118 (112) e non sono in grado di prestare i primi 
soccorsi diminuendo così l’INTERVALLO LIBERO DA TRATTAMENTO.

 Le statistiche evidenziano infatti che la percentuale di sopravvivenza in questi casi è solo tra 
l’1-5%. 

 Con la rianimazione Cardio-Polmonare e l’uso precoce di un defibrillatore la sopravvivenza 
può salire fino ad oltre il 70%.



•Quindi?

• L’arresto cardiaco ed il problema della morte cardiaca improvvisa è per le sue 
dimensioni un problema di salute pubblica in cui il fattore tempo è di vitale 

• E’ importante facilitare il soccorso tempestivo con norme che tutelano il 
soccorritore, con una maggiore diffusione dei defibrillatori esterni ed una 
campagna di educazione all’utilizzo di questi mezzi è fondamentale per salvare la 
vita a molte persone.

• La creazione di luoghi cardio-protetti rappresenta una sicurezza in più per tutti, in 
particolare per i pazienti adulti e pediatrici portatori di una cardiopatie.



•Disostruzione da corpo estraneo



• Diffondono  linee guida 

• Diffondono la cultura del primo soccorso

• Formano  sanitari 

• Formano Soccorritori laici 

• Effettuano studi  di ricerca e survey per valutare le migliori evidenze 

Istituzioni Sanitarie e Associazioni 
Scientifiche Medico-Infermieristiche che : 



• Molto attive sul territorio 

• Spesso si creano in conseguenza di eventi drammatici 

• Promuovono con dedizione progetti di educazione e informazione nelle scuole 
– nei centri sportivi – nelle comunità

Associazioni di volontariato  :



Nello specifico:

• Tutti i cittadini che vogliono

• chi si occupa di bambini con problemi: genitori –nonni- educatori 

• I ragazzi nelle scuole per creare un sistema globale  di gestione delle 
emergenze educando già dall’età scolare ai principi della RCP

• chi lavora nei centri sportivi e in luoghi con grande affluenza di pubblico 

Chi formare? 

Chiunque lavori e vive in comunità



• Legge 120 - 3 aprile 2001( Pub.Gazzetta Uff.n°88 14 aprile 2001)-> uso DAE 
dopo formazione

• D.L.273 - 30 dicembre 2005 -> formazione da parte di enti pubblici o privati di 
Rilievo Nazionale

• Art 54 CP-> stato di neccessità

• Art  593  CP- > omissione di soccorso

Leggi dello Stato e tutela degli operatori



• Disposizioni in materia di utilizzo dei defibrillatori automatici e 
semiautomatici.

Legge 4 agosto 
2021 n° 116



Art 1 ->  programma pluriennale per la diffusione e l’utilizzazione dei 
defibrillatori semiautomatici e automatici esterni

 Art 2 ->  installazione dei DAE nei luoghi pubblici

Art 3 -> modifiche alla LEGGE 3 aprile 2001 n°120 

Legge 4 agosto 2021, n°116



Art 4  - > utilizzo del DAE da parte di società scientifiche che usufruiscono di 
impianti sportivi pubblici

 Art 5 - > Introduzione dell’insegnamento della RCP di base e dell’uso dei DAE

Art 6   - > Registrazione del DAE preso le centrali operative  del SS di 
Emergenza Sanitaria 118

Legge 4 agosto 2021, n°116



Art 7 ->  Applicazione mobile e obbligo di fornire istruzioni

Art 8 ->  Campagna di informazione e di sensibilizzazione 

Art 9 -> Disposizioni a tutela delle minoranze linguistiche 

Legge 4 agosto 2021, n°116



• Per creare fiducia e incoraggiare più persone  ad agire in caso di AC le LG 
hanno semplificato l’algoritmo di intervento 

• Semplificazione  del riconoscimento dell’AC: incosciente , non respira o respira 
male

• Diffusione sul territorio dei DAE

• Utilizzo tecnologia

• Stretto contatto con la centrale 112/118

Linee guida 2020/2021



Conoscere le manovre salvavita è un atto importante di cui ogni 
cittadino deve essere consapevole. Ognuno di noi è in grado di fare la 
differenza, avendo la possibilità di salvare una vita, se 
opportunamente formato e guidato.

Un territorio cardio-protetto è il risultato 
di una comunità responsabile in cui 
ciascuno si prende cura di sé stesso come 
dell’altro




