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lattanti > 1 anno:  

bambini & adulti 

 

Le manovre indicate sotto si iniziano a eseguire solo quando le vie aeree sono comletamente ostruite (finche il bambino tossisce 

e urla,non eseguire le seguente sequenze (la tosse infatti e`la migliore reazione dell’organismo per liberare le vie aeree). Se 

quindi il bambino non respira più iniziare come evidenziato di seguito. Quando un bambino non respira più, avete pocchissimi 
minuti per salvare la sua vita senza danni neurologici permanenti al suo cervello (coma, paralisi ecc.). Quindi inizate subito con 

le manovre senza l’arrivo del personale del 112. Il vostro tempestivo intervento salva la vita del vostro bambino senza danni 

neurologici permanenti 
  

5 pacche forti tra le scapole. 

Attenzione alla colonna 

vertebrale per le strutture 

delicate nervose interne! 

 

 
 

 

 

1) Eseguire senza interruzioni compressioni addominali profonde 

e vigorose (manovra di Heimlich). Video 

 

2) Opzionale: 5 pacche tra le scapole in bambini e adulti 

alternando con le compressioni addominali. vvvvv 

   Continuare ad alternare le due manovre: video 

 

3) Alternativa: sdraiata come nella gravida 
     

4)  In gravidanza MAI usare le compressioni addominali! 

Fare la manovra a livello dello sterno. Opzionalmente alternare 5 

compressioni con 5 pacche dorsali: Video 

 

 

 

 

Sostenere la nuca con la 

mano per evitare danni al 

midollo spinale con 

strutture nervose 

importanti! 

 

 

 

 

 

Comprimere 5 volte 

fortemente sullo sterno in 

corrispondenza della linea 

intermammillare.  
Profondità di compressione: 

4 cm.  
Non avere paura durante 

l’esecuzione! Per salvare il 
lattante, le manovre vanno 

eseguite bene. Continuare 

con 5 pacche tra le scapole. 

Continuare ad alternare le 

due manovre.  

 

Video 
 

sequenza foto 

 

 

 

 

Nel momento in cui la vittima diventa incoscente, passare alla sequenza della rianimazione. 
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RIANIMAZIONE E RIMOZIONE DI

CORPI ESTRANEI DALLE VIE AEREE

IN VITTIME INCOSCENTI

La vbtma ooo reagbsceo ooo respbra oor-

malmeote. Chbamare abuto ad alta voce.

Allertare bl sbstema d’emergeoza (112) 

duraote le mbsure salvavbta atvaodo lbl vbva

voce sul telefooboo. Rbchbedere all’operato-

re  bl DEA (defirbllatore esteroo automatz-

zato) per l’oterveoto

Tel. 112
dbspooete bl iamiboo su pbaoo rbgbdo. 

Avvbate la segueote procedura:

30 cnmpressinai tnraciche vbgorose (ooo

aiibate paura; devooo essere efcacbc)

(frequeoza 100-120/mbo)

2 veatlazinai

30 :  2
prnfnadità di cnmpressinae:

- lattaot/iamibob:

1/3 del torace

- adult: 5-6 cm

comprbmere sulla metà boferbore dello ster-

oo

cnme pnsizinaare la testa:

- lattaot: posbzbooe oeutrale

-  iamibob >1 aooo: leggermeote-modera-

tameote bperestesa

 - Erwachseoe: bperestesa

Oppure: potete eseguire solo le compressio-

ni toraciche, qualora non ci siano dispositii

per la ientlaaione  per garantre la sicurea-

aa igienica dei present

Appeoa arrbva bl DEAo segubre le bodbcazboob

dell’ apparecchbo. 

Se ooo sb `cert che veoga bl 112: dopo 2

mbo.rbchbamare bl 112 e richiedere l’AED

OPZIONALE: in latant e eameini in caso dipre-

senaa di dispotii di earriera per la ientlaaione

(come pcketmask, saliieta proteeia,pallone e

maschera) o la possieilità di eseguire in maniera

sicura la ientlaaione eocca-eocca: 5 ientlaaionii

(in caso di personale addestrato sopratuto con 2

soccoritori: latant, eameini, annegat::5:2)

Tecaica lataate

compressboob toracbche: metodo 2 dbta –

testa bo posbzbooe oeutrale

Alternatia (sopratuto in caso di 2 soc-

corritori) : metodo 2 pollici: iideo 

Respbrazbooe iocca-oaso/iocca

Vbdeo della mbsura: Vbdeo

DEA deferillatore nei latant e eameini piccoli:

un eletrodo ia messu sullafaaccia anteriore del

torace e l’altrodo sulla faaccia posteriorei Se non

ci sono disponieili eletrodi pediatrici si possono

usare quelli per adulti

Tecaica  > 1 aaan:

bambian & adultn

compressboob

bambian graade:

2 maai

 Coo 1 o 2 maob
compressboob

 adultn: 2 maai

Respbrazbooe 

iocca-iocca 

bperesteodere

moderatameote

la testa

 Respbrazbooe 

iocca-iocca 

bambian graade /

adultn

iperesteadere di

più la testa

Vbdeo della 

mbsura – iamiboo

graode

Vbdeo

Vbdeo della 

mbsura

Vbdeo

Vbdeo della 

mbsura - adulto

Vbdeo

Per l’approfaondimento si consiglia di

farequentare i corsi intensiii delle

associaaioni d’emergenaa sanitaria e

di altre isttuaioni faormatie
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Uso del Defibrllatobe Estebno Automatiiato (DEA)

ACCENDERE il DAE 

e seguire le istruzioni

Idealmente 2 persone eseguono RCP e

una terza persona porta ed adopera il

DEA per interrompere il meno possibi-

le la RCP. Qui dimostriamo il caso più

difficile con un solo socorritore

POSIZIONARE le placche

dell’AED sul torace
Dall’età fno a   anni  utlizzare

elettrodi pediatrici se possibile con

riduttore di energia.

Se non si dispone di placche di misura

pediatrica, è possibile usare placche

per adult.

ALLONTANARSI dalla vitta e 

analizzare il ritto

Se AED consiglia la scarica, COMUNICARE di ALLONTANARSI e 

verifcare che nessuno tocchi il paziente

Interrompere la somministrazione di ossigeno

Pretere il pulsante SCARICA
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Riprendere ittediatatente la RCP indipendentetente dal 

ritto (cotpressioni/ventlazioni  30:2

Video: pianifcato per sett. 2018
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