
NOZIONI PRIMO
SOCCORSO

SCUOLA SECONDARIA DI PRIMO GRADO

LEZIONE 1 



OBIETTIVI

 •Riconoscere una situazione di emergenza;
•Valutare le condizioni della vittima 
•Attivare la catena dell’emergenza;
•Evitare ulteriori danni da mancato soccorso
o da soccorso improprio.

 



COME NASCE LA CROCE ROSSA?





SETTE PRINCIPI FONDAMENTALI



PRIMO SOCCORSO O PRONTO
SOCCORSO ?



PRIMO SOCCORSO

Aiuto da ogni cittadino per evitare l’aggravamento delle condizioni
di un soggetto infortunato. 

 



PRONTO SOCCORSO

Prime cure del personale qualificato con l’utilizzo di
apparecchiature, strumenti e farmaci



URGENZA

Situazione grave in cui l’infortunato presenta un immediato pericolo di vita 
 



GRAVITA'

  

Condizione in cui l’infortunato non presenta un immediato pericolo di vita (es.
frattura della colonna vertebrale)



 Art. 593 Codice Penale
Omissione di Soccorso

Ogni Cittadino è tenuto a prestare soccorso alla persona
infortunata.

Si rende colpevole di OMISSIONE DI SOCCORSO chiunque trovando
abbandonata persona incapace di provvedere a se stessa omette

di darne avviso all’Autorità. 
Alla stessa pena soggiace chi, trovando un corpo inanimato,
ovvero una persona ferita o altrimenti in pericolo, omette di

prestare assistenza occorrente o di darne immediato avviso alle
Autorità”.

 
 RECLUSIONE FINO A 3 MESI ED AMMENDA PECUNIARIA



COSE DA NON FARE 



DARE DA BERE

SPOSTARE LA VITTIMA 

ALZARE O FARE
SEDERE UNA

PERSONA DA TERRA



QUALI APPLICAZIONI E' BENE
AVERE NEL TELEFONO?



PRIMO SOCCORSO – IFRC 
«siate pronti a qualsiasi tipo di pericolo» 

L’app ufficiale IFRC per la prevenzione dei rischi offre accesso immediato alle informazioni
necessarie per prepararsi a rispondere ai pericoli











 

Elementi per una corretta chiamata al 112

DINAMICA DELL'EVENTO

NUMERO DEGLI INFORTUNATI

FUNZIONI VITALI DELL'INFORTUNATO

INDICAZIONI DEL LUOGO DELL'EVENTO

EVENTUALI PERICOLI AMBIENTALI

MANOVRE DI PRIMO SOCCORSO EFFETTUATE

 

Cosa è successo?A chi?
Dove sei?Risponde? Respira?Eventuali pericoliCosa puoi fare?

 





LE FUNZIONI VITALI 

 COSCIENZA 

CIRCOLO

RESPIRO



RESPIRAZIONE POLMONARE

ARIA INSPIRATA:
Ossigeno

21% Anidride
carbonica 0,04%

Azoto 79%



APPARATO CIRCOLATORIO



-  emorragie gravi 
-  ustioni gravi ed estese
-  vomito
-  diarrea
-  sudorazione profusa
-  abuso di diuretici

Diminuzione del volume dei liquidi



Posizione antishock 

 
Favorisce il ritorno venoso verso il cuore ed il cervello

SI USA IN CASO DI •Svenimenti• Lipotimia• Stati di shock
 



 - Allertare il 112
-  Rimuovere la causa scatenante (se possibile)
-  Posizione antishock
-  Favorire la respirazione
-  Coprire l’infortunato
-  Non somministrare liquidi (NO alcol! NO caffè!) 
-  Soccorso psicologico
-  Tenere sotto controllo le funzioni vitali

COSA FARE?



LE ARTICOLAZIONI



I MUSCOLI



LESIONI MUSCOLARI

PRIMO SOCCORSO
  impacchi freddi per 15-20 min. ogni 2-3 ore
  arto in scarico
  riposo
  provvedere per una visita in Pronto Soccorso

  contusione
  stiramento
  strappo



PRIMO SOCCORSO
-  NON tentare nessuna manovra
-  immobilizzare l’articolazione
-  applicare ghiaccio
-  provvedere per una visita in P.S.

Segni e sintomi
-  dolore spontaneo e al carico
-  gonfiore
-  impotenza funzionale (movimento limitato)

DISTORSIONE



Segni e sintomi
-  dolore acutissimo
 - gonfiore
-  impotenza funzionale assoluta e immediata
  -possibili formicolii
  -deformità articolare

PRIMO SOCCORSO
-  NON tentare di “rimettere a posto” l’articolazione
-  immobilizzarla nella posizione in cui si trova
-  applicare ghiaccio
-  provvedere a una rapida ospedalizzazione (entro 6 ore)
-  ospedalizzare con urgenza, se presenti formicolii

LUSSAZIONE



FRATTURE

Primo Soccorso
  allertare il 112
-  valutare le funzioni vitali
-  sospettare sempre una lesione della colonna: prudenza!!!
-  NON sollecitare l’infortunato a muovere la parte
-  NON tentare una “riduzione” della frattura
-  eventuale immobilizzazione
-  fratture esposte: 
NON toccare la sede di lesione
controllare l’emorragia (compressione a distanza)



TRAUMA VERTEBRALE

PRIMO SOCCORSO
-Non muovere l’infortunato, non farlo
sedere e non muovere il collo
-Chiamare il 112 specificando che si tratta
di un soggetto con probabile lesione
spinale. 
-In attesa dell’ambulanza garantire
immobilità dell’asse testa-collo-tronco
-Coprire la vittima con una coperta.  
-Controllare l’attività respiratoria



CUTE

Funzioni
-  protettiva
-  termoregolatrice
-  depuratrice
-  percettiva/sensitiva



FERITE



AUTOPROTEZIONE!
  -lavarsi bene le mani
  -far sanguinare la ferita sotto l’acqua corrente fredda
  pulire la ferita  
-  rimuovere corpi estranei (solo se di piccole dimensioni)
  disinfettare -  tamponare l’emorragia (compressione diretta)
  coprire con cerotto medicato o garza sterile e bendaggio

NO cotone
idrofilo! 
NO alcool!
NO pomate e
polveri!
 NO MIELE! 

PRIMO SOCCORSO 
MEDICAZIONE FERITE





EMORRAGIE

CAPILLARI            VENOSE                 ARTERIOSE



-far sedere o sdraiare il ferito

-sollevare l’arto leso

-compressione manuale diretta sulla ferita
tamponamento compressivo

-ghiaccio sulla ferita

-NON somministrare alcolici!

COSA FARE?



 - ustioni termiche (da calore secco o umido)
 - ustioni da radiazioni
 - ustioni elettriche
 - ustioni chimiche ( o causticazioni)

USTIONI



Raffreddare con acqua corrente fresca
per almeno 10 min.

NON forare i flitteni

Se si rompono trattarle come ferite

Accompagnare in P.S. se estese e/o
numerose

USTIONI SEMPLICI

Se richiede attenzione medica: coprire con pellicola trasparente



Allertare il  112
-Raffreddare con acqua corrente fresca (entro i
primi 15-20 min)
-NON rimuovere gli abiti (se fuoco vivo)
Rimuovere solo gli strati esterni (se liquido
bollente)
-Coprire con garze umide
-Non somministrare bevande (se estensione >
20%)
-Posizione antishock
Tenere sotto controllo le funzioni vitali

USTIONI GRAVI

Coscienza
Materiale
ustionante
Grado
Estensione (+/-)Raffreddamento



Supporto alle funzioni vitali
assenti con manovre esterne, per
fornire una sufficiente
ossigenazione agli organi più
sensibili in attesa di effettuare le
manovre di rianimazione con
strumenti e farmaci (intervento
specializzato).

BLS 



La catena della sopravvivenza



SICUREZZA DELLA SCENA 



ESAME dell’ INFORTUNATO

VALUTAZIONE della COSCIENZA

COSCIENTE                                 CONTROLLARE PARAMETRI           

INCOSCIENTE                                    CHIAMATA AL 112  
                                                              VALUTARE  RESPIRO





SE LA VITTIMA È INCOSCIENTE CON RESPIRO NORMALE

Allerta il Sistema d’Emergenza Sanitaria (112)
Posiziona la vittima su un fianco
Controlla continuamente la presenza del respiro

La vittima èincosciente ma
respira; 

Non ci sono pericoli;L’ho messa inposizione laterale disicurezza







Allerta il Sistema d’Emergenza Sanitaria (112)

Chiedi un Defibrillatore (DAE)

Posiziona la vittima su PIANO RIGIDO (Pavimento)

Inizia IMMEDIATAMENTE le Compressioni Toraciche Esterne (CTE) 

Appena possibile, scopri il torace della vittima quanto basta per le
manovre rianimatorie.

SE LA VITTIMA È INCOSCIENTE CON RESPIRO ASSENTE O ANORMALE



Questo imparerete a farlo la prossima volta 



                           UTILIZZO DEL DEFIBRILLATORE (DAE)
L’utilizzo del DAE in Italia è normato da una serie di leggi: queste
prevedono la formazione dei cittadini attraverso un corso BLSD erogato da
organizzazioni o enti accreditati in coordinamento con il servizio Sanitario
Regionale.

(Circolare del 20 maggio 2014, Decreto Interministeriale del 18 marzo 2011)



ARRESTO RESPIRATORIO





MANOVRA di Disostruzione

Esegue fino a 5 colpi dorsali



Esegue fino a 5 compressioni addominali





perdite di coscienza transitorie:
 - lipotimia
 - sincope

PERDITE DI COSCIENZA 

perdite di coscienza profonde,
stati di coma

disturbi provocati da agenti
fisici:
 -  sole
 -  calore
 -  freddo
 -  elettricità
disturbi provocati da abuso o 
 astinenza di sostanze:
 - alcolici
 - farmaci
 - droghe



Primo Soccorso 
 posizione antishock
-  slacciare ciò che stringe
-  allontanare i presenti e arieggiare l’ambiente
-  se l’incoscienza si prolunga:
    • P.L.S.
  • allertare il 112
   • tenere sotto controllo le funzioni vitali

LIPOTONIA

Schiaffeggiare ?!
 Acqua gelata sul
viso ?!
  Grappino ?!
Far annusare aceto ?!
  “Sali” ?!



FOLGORAZIONE

Effetti della folgorazione

Effetto calorico
Effetti sul sistema muscolo-scheletrico
Effetti sul sistema nervoso
Effetti sul sistema cardio-circolatorio



Staccare la corrente 
Allontanare l’infortunato
dalla sorgente di elettricità
Allertare il 1 1 2
Valutare le funzioni vitali         
(sequenza BLS)
Se cosciente e respira: P.L.S.
Se incosciente e non respira:
R.C.P.

AUTOPROTEZIONE  !!!





MALORI DA CAUSE AMBIENTALIi

Primo Soccorso -  allertare il 112
-  portare il soggetto all’ombra, in luogo fresco e ventilato
-  valutare le funzioni vitali:
     •  se cosciente: posizione semi-seduta
          impacchi di acqua fresca sulla fronte
          somministrare acqua fresca (non fredda!)

    •  se incosciente: P.L.S.

    •  se compaiono i segni dello shock: P.L.S. con arti  inferiori sollevati

COLPO DI SOLE / COLPO DI CALORE



Primo Soccorso
-  allertare il 112
-  portare l’infortunato al riparo, in ambiente    
 progressivamente
   più caldo (NO esposizione diretta a fonti di calore!)
-  rivestirlo con indumenti asciutti e tiepidi
  massaggiarlo e avvolgerlo in coperte
  se assopito, risvegliarlo e invitarlo a muoversi
  somministrargli bevande calde zuccherate (NO
alcolici!)
-  tenere sotto controllo le funzioni vitali

IPOTERMIA ASSIDERAMENTO


