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In collaborazione con

Per informazioni

Evento organizzato da

EMPT-solutions propone la nuova versione del corso ampliandolo a 13 ore complessive e 
distribuendo su un giorno e mezzo le presentazioni teoriche e le stazioni tecnico-pratiche

L’EVENTO È IN FASE DI ACCREDITAMENTO ECM PER MEDICI E INFERMIERI

Questo laboratorio ha l’intento di sviluppare un ambiente in cui confrontarsi anche con professionisti
di diverse realtà italiane ed estere, così da favorire la ricerca e

 l’implementazione di una formazione lungimirante, condividendo nuove e/o diverse tecniche didattiche.

NOVITA’
 
 • GESTIONE DELLE VIE AEREE
  CON FIBROSCOPIA
 • CRICOTIROIDOTOMIA 
  CHIRURGICA D’URGENZA
  • AMPLIAMENTO PRESIDI ACCESSI
  VASCOLARI INTRAOSSEI
 • DECONTAMINAZIONE VIE AEREE 
  CON TECNICHE S.A.L.A.D
 • ECOGRAFIA APPLICATA AL 
  CADAVER LAB
 

PROCEDURE TECNICHE
 
 • INTUBAZIONE ORO-TRACHEALE IN       
  LARINGOSCOPIA DIRETTA
 • INTUBAZIONE ORO-TRACHEALE IN       
  VIDEOLARINGOSCOPIA
  • ACCESSI VASCOLARI INTRAOSSEI 
  (OMERALE E TIBIALI)
 • ACCESSI VASCOLARI CENTRALI
  E PERIFERICI
 • PRESIDI SOVRAGLOTTICI
 • DECOMPRESSIONE PNX CON AGO
 • DRENAGGI TORACICI
  • PERICARDIOCENTESI
 • CRICOTIROIDOTOMIA D’URGENZA CON AGO



PER SAPERNE DI PIÙ
ESERCITAZIONI PRATICHE SU PREPARATO ANATOMICO
 Hanno dimostrato di essere una delle attività didattiche più sviluppate ed in crescita negli stati esteri come   
 USA, Canada e Australia. 
 Il laboratorio “Procedure anatomiche” consiste nell’effettuare procedure rare e/o critiche in un ambiente    
 controllato, nel quale i discenti hanno la possibilità di: 
    •  Eseguire le procedure su un vero e proprio umano, che consente un maggior realismo ed un eventuale   
   ripetizione consolidando le conoscenze teoriche e pratiche
  • Eseguire le procedure in un ambiente educativo 
  • Essere seguiti da docenti esperti nel campo dell’emergenza, consentendo un continuo confronto sulle   
   indicazioni, controindicazioni e complicanze valutando inoltre le novità e gli approcci alternativi alle    
   procedure standard. 
  Questo laboratorio ha l’intento di sviluppare un ambiente in cui confrontarsi anche con professionisti di    
 diverse realtà italiane ed estere, così da favorire la ricerca e l’implementazione di una formazione lungimirante,  
 condividendo nuove e/o diverse tecniche didattiche.

S.A.L.A.D. SIMULATION
  La decontaminazione delle vie aeree in Laringoscopia (S.A.L.A.D) è il termine coniato da James Du Canto, MD  
 anestesista in U.S, per descrivere una tecnica di aspirazione, utilizzata per prevenire e proteggere le vie aeree  
 dall’inalazione di materiale gastrico liquido e/o solido e sangue nelle vie aeree o già presenti in essa durante   
 l’intubazione oro tracheale. Il bisogno nasce prevalentemente dall’attività pre-ospedaliera ove i pazienti    
 trattati sono potenzialmente a rischio di inalazione. Report come “Major complications of airway management  
 in the United Kindom” sottolinea quanto impatto abbia questa problematica nell’attività di urgenza ed     
 eme emergenza e l’attenzione da porre alla formazione. In questo laboratorio sperimenterete diversi esercizi    
 standardizzati per acquisire automatismo e conoscenza di questa procedura attraverso un manichino     
 realistico che permette il rigurgito controllato e il posizionamento di eventuali corpi estranei da visualizzare e  
 rimuovere.

ESERCITAZIONI SUL TORACE ANATOMICO
 Inizierete prendendo familiarità con la tecnica di decompressione con ago passando a presidi come il     
 conosciuto “Trocar” per arrivare ai cateteri toracici di ultima generazione come il presidio UNICO.

ESERCITAZIONI SUGLI ACCESSI VASCOLARI
 Accessi vascolari centrali con sedi standard come la giugulare interna e succlavia per poi sviluppare nuove   
 conoscenze riguardo i presidi intraossei quali EZ-IO e B.I.G in zona omerale, tibiale e femorale.

ESERCITAZIONI VIE AEREE 
  La principale causa di morte di un paziente critico è senza dubbio l’ ipossia. La gestione delle vie aeree è    
 certamente il punto cardine su cui le linee guida si basano per riuscire ad evitarla ma è anche l’ evento più   
 temuto dall’ operatore nell’ ambito di emergenza intra ed extra-ospedaliera. Imparerete alternandovi su    
 manichini ad alta fedeltà a preparati anatomici potendo soffermarvi sui singoli STEP e confrontandovi con i   
 nostri esperti. Dall intubazione oro tracheale diretta associata a device come il Bougie a presidi come il video  
 laringoscopio ed il fibroscopio.

     VENERDI’ 13 OTTOBRE

13.00  - 13.15 REGISTRAZIONE PARTECIPANTI

13.15 - 13:30 PRESENTAZIONE PROGRAMMA      

13.00 - 13.20 GESTIONE VIE AEREE 
        • Laringoscopia diretta
        • Video-laringoscopia
                • Utilizzo del Bougie
        • Fibroscopia

13.20 - 13.40 SOVRAGLOTTICI         

13.40 - 13.50 S.A.L.A.D. (Suction Assisted Laryngoscopy Airway Decontamination)  

13.50 - 14.10  CRICOTIROTOMIA  
         • Cricotirotomia chirurgica (Scalpel, Finger and Tube)
         • Mini-trach
                  • Cricotirotomia con ago

14.10 - 14.30 ECOGRAFIA APPLICATA AL CADAVER LAB  

14.30 - 14.45 COFFE BREAK 

14.45 - 18.15 LABORATORI – SESSIONE 1

18.15 - 18.30 CHIUSURA LAVORI

     SABATO 14 OTTOBRE

08.15 - 08.30 APERTURA LAVORI

08.3008.30 - 08.40 ACCESSI VASCOLARI INTRAOSSEI
        • EZ-IO 
        • B.I.G

08.40 - 08.50 ACCESSI VASCOLARI CENTRALI

08.50 - 09.00 DRENAGGI TORACICI E DECOMPRESSIONE CON AGO
        • Utilizzo del “Trocar”
        • Catetere UNICO
                • Cateteri toracici

09.00 - 09.15 PERICARDIOCENTESI 

09.15 - 09.30 STRESS E ANSIA APPLICATA AL TRAINING

09.30 - 09.40 PROCEDURE DI SICUREZZA, D.P.I. ED ETICA NEL CADAVERLAB

09.40 - 09.55 BREAK

09.55 - 10.55 LABORATORIO – Sessione 1

10.55 - 11.00 TRANSITION TIME

1111.00 - 12.00 LABORATORIO – Sessione 2

12.00 - 12.05 TRANSITION TIME

12.05 - 13.05 LUNCH

13.05 - 14.05 TRANSITION TIME

14.05 - 14.10 LABORATORIO – Sessione 3

14.10 - 15.10 TRANSITION TIME

15.10 - 15.15 LABORATORIO – Sessione 4

1515.15 - 15.25 BREAK

15.25 - 15.30 TRANSITION TIME

15.30 - 16.30 LABORATORIO – Sessione 5

16.30 - 16.35 TRANSITION TIME

16.35 - 17.35 LABORATORIO – Sessione 6

17.35 - 17.45 BREAK  

17.45 - 18.30 “CUT THE CRIC”

18.3018.30 - 18.45 TEST FINALE

18.45 - 19.00 CHIUSURA LAVORI E CONSEGNA ATTESTATI
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PROCEDURE ANATOMICHE DI EMERGENZA SANITARIA #CADAVERLAB
13-14 OTTOBRE 2017 - VERONA

INFORMAZIONI PARTECIPANTE

Nome                     Cognome
......................................................................................................................................................................................................................................
Data di nascita                  Luogo di nascita
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Indirizzo                     Città       CAP       Prov.
......................................................................................................................................................................................................................................
Cell                     Tel
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Email (obbligatoria)
......................................................................................................................................................................................................................................
Codice fiscale (obbligatorio)
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Occupazione

� Professionisti Sanitari     
La preghiamo di compilare la Scheda di iscrizione e di inviarla unitamente alla copia del bonifico di acconto del 30% via fax (0575 1948500) o via 
e-mail a info@iclo.eu. Il corso è dedicato ad un max. di 30 Professionisti Sanitari.

� Studente di Infermieristica/Medicina
Il corso è dedicato ad un max. di 6 posti riservati ad eventuali studenti dei corsi di Laurea in Professioni Sanitarie.
LaLa partecipazione degli studenti sarà accettata solo dopo una valutazione curriculare da parte del Comitato Scientifico; inviare CV via fax          
(0575 1948500) o via e-mail a info@iclo.eu. Sarà cura della Segreteria Organizzativa informare per iscritto dell’avvenuta accettazione o meno della 
domanda di partecipazione.

Data                     Firma
......................................................................................................................................................................................................................................

VVi informiamo che, ai sensi del D.Lgs 196/2003, i dati personali sopra forniti potranno formare oggetto di trattamento in relazione allo svolgimento 
di questo evento. I dati verranno trattenuti per tutta la durata dell’evento e anche successivamente per l’organizzazione e lo svolgimento di 
analoghe iniziative. Titolare dei sopracitati trattamenti è ICLO Arezzo srl con sede ad Arezzo.

DATI PER LA FATTURAZIONE (se diversi dai dati di registrazione)

Ragione sociale                   
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Indizizzo Fiscale                  Città       CAP       Prov.
......................................................................................................................................................................................................................................
Cofice Fiscale (obbligatorio)                     
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
Partita IVA (obbligatoria se esistente)
......................................................................................................................................................................................................................................
Telefono                    Email
............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Conferma di avvenuta iscrizione 
La conferma ufficiale di iscrizione sarà inviata a seguito dell’avvenuto bonifico. 

Quota di iscrizione

� Professionisti Sanitari € 649,00 IVA incl.    � Studente di Infermieristica/Medicina € 200,00 IVA incl.
La quota di iscrizione comprende 
LezioniLezioni teorico pratiche su preparati anatomici; Servizi catering per tutta la durata dell’evento; Materiale didattico e kit congressuale;   
Assicurazione per accedere alla sala settoria; Certificato di partecipazione; Parcheggio privato

Modalità di pagamento:
Bonifico intestato a ICLO Verona srl
Unicredit Banca SPA
Agenzia di Città n.3 
IBAN: IT42D0200811233000104214471
BIC/SWIFBIC/SWIFT: UNCRITM1038

(Riportare sul bonifico l’indicazione: Titolo del Corso + Data del Corso + Nome e Cognome) 




