
Corsi ALS e ILS … 
un anno dopo



• Come sta andando

• Punti caldi

• Materiale disponibile

• Parliamone insieme
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ALS e ILS 
Survey

Survey Status:

Status: Live 

Closed Date:

Total Survey Takers:

70

Median Response 
Time:

1 mins, 54 Seconds



Quale è la tua qualifica attuale in IRC?



In quanti nuovi corsi ALS sei stato parte nella faculty fino ad oggi?



In quanti nuovi corsi ILS sei stato parte nella faculty fino ad oggi?



Rispetto al nuovo corso ALS ti ritieni nel complesso:



Rispetto al nuovo corso ILS ti ritieni nel complesso:



Rispetto alla durata del nuovo corso ALS (due giorni) ti ritieni:



Meno tempo … gli istruttori 

devono essere bravi e 

preparati per dare 

messaggi in  poco tempo

Il nuovo corso ALS a mio 

giudizio comporta una 

tempistica molto più 

difficile da osservare 

DA SVOLGERSI ALMENO IN 

TRE GIORNI. AMPLIARE GLI 

ARGOMENTI TRATTATI SUI 

CASI SPECIALI

Soddisfacente la riduzione 

a due giorni e la 

sostituzione delle lezioni 

frontali con le discussioni 

chiuse a fine scenario.



corso molto istruttore 

dipendente, forse troppo, si 

possono creare delle 

importanti disomogeneità.

La fluidità del corso 

dipende dal direttore di 

corso e dalla faculty ben 

integrata. Proporre più 

casdemo

La breve durata lo rende 

faticosissimo per discenti e 

docenti, se i discenti non 

hanno studiato bene è 

difficile farli recuperare



CORSO ALS…due giorni possono bastare

• Attenta preparazione della Faculty

• Demo in plenaria

• BLS e Defibrillazione

• Il paziente in deterioramento

• CASDemo

• Programma flessibile
Giorno 2

08:00 – 08:15 Incontro con i Tutor

08:15 – 08:45
Il paziente ipoperfuso

(facoltativo)

08:45 – 09:00
Video ALS/Faculty

meeting



Rispetto alla notevole riduzione del numero di lezioni frontali nel

nuovo corso ALS ti ritieni:



Le lezioni mancanti 

devono essere vicariate 

durante la pratica
Manca una sessione 

dedicata alla SCA , sul 

tipo Ega

Aver eliminato le lezioni 

teoriche impoverisce i 

contenuti del corso Numero limitato di sessioni 

pratiche in cui i 

partecipanti possono 

svolgere il ruolo di leader



Usiamo la discussione chiusa…

• CASTeach 1: Discussione sulla rivascolarizzazione 
miocardica post-ROSC se l’ECG mostra ST 
sopraslivellato di nuova insorgenza

• CASTeach 3: decisioni riguardo alla rianimazione

• CASTeach 4: gestione del post-rianimazione

• CASTeach 5: Non Technical Skills



Concordi con l’inserimento della CASDemo dopo la lezione

frontale sull’algoritmo ALS?



Rispetto all’insegnamento delle "Non Technical Skills - NTS" 

durante il corso ALS ritieni le informazioni ricevute con le Faculty 

Instructions:



Rispetto all’insegnamento delle "Non Technical Skills - NTS" 

durante il corso ILS ritieni le informazioni ricevute con le Faculty 

Instructions:



La discussione delle NTS 

è time consuming.

Introdurre in modo 

costante il debriefing tra i 

componenti del team e 

sarebbe necessario 

implementare nei corsi 

istruttori e nelle faculty

istructions le informazioni 

riguardanti le NTS

Utile demo su nts





� Team leader chiaramente identificato
� Scena ordinata e tranquilla
� RCP iniziata precocemente
� Defibrillatore applicato appena disponibile
� Pause durante la RCP ridotte al minimo
� Pause peri-shock ridotte al minimo
� Via aerea assicurata efficacemente
� Cause reversibili riconosciute e trattate 
� Valutazione soggettiva della qualità della RCP

Check-list per debriefing







Tre ambiti

• Conduzione del Team 
(leadership)

• Lavoro in team

• Gestione dei compiti

NTS: Competenze Non Tecniche



Ripetizione dello scenario Demo

• Discussione

• Conoscenza dei contenuti

• Focalizzazione sulle NTS

• Analisi della Check-list per le NTS

• Ripetizione dello scenario

• Analisi dello scenario





Propositi



Europei di NTS



Learning conversation





• Siamo ancora in rodaggio

• Percezione sostanzialmente positiva da parte di 
istruttori e direttori

• Necessità di aggiornamento e confronto su NTS

ALS/ILS… un anno dopo
Conclusioni


