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PROGRAMMA

PREMESSA

La Sala Parto ¢ il luogo dove si possono verificare emergenze/urgenze che mettono a
rischio la alute se non la vita di mamma/neonato nelle quali € necessario agire con
prontezza e competenza. Alcune situazioni non sono fortunatamente frequenti, ma e
necessario che il personale medico e ostetrico sia addestrato per mantenere la competen-
za adeguata a rispondere all’'emergenza.

Il dipartimento Materno Infantile propone per I’anno 2018 un percorso di aggiornamento
teorico, con revisione di protocolli aziendali, e pratico, con la simulazione di casi clinici
emergenti in sala parto.

Alla luce della legge Gelli del 2017 il ruolo delle linee guida nazionali e internazionali
risulta fondamentale come termine di confronto per stabilire la responsabilita medica.

| protocolli aziendali, concordati tra professionisti e basati su tali linee guida, rappresen-
tano uno strumento utile per dirigere un buon operato assistenziale: controllano e
migliorano la qualita dell’assistenza, controllano il livello di aleatorieta e permettono una
valutazione delle pratiche assistenziali consentendo agli operatori di offrire il massimo
dell’assistenza nella tutela della propria professionalita.

L’approccio al training di gruppo mediante I'utilizzo di simulatori per migliorare la
preparazione alla gestione delle emergenze ostetriche, fu sviluppato dopo che esperti
dell’aviazione evidenziarono come il 60-80% degli incidenti aerei avvenivano a causa di
errori umani.

Dall’introduzione dei simulatori di volo da piu di 20 anni, le compagnie aeree hanno
ottenuto una riduzione del 50-80% degli incidenti, in particolare quelli dovuti a fattori
umani.

Il training di gruppo si focalizza sulle abilita comunicative, sulla valutazione delle situa-
zioni, sulla chiarezza dei ruoli, sull’assegnazione dei compiti, sulla capacita di risolvere

i problemi e di formulare rapidamente le decisioni.

La filosofia alla base del training di gruppo € che la pratica di atteggiamenti ottimali
durante momenti di minore stress migliora la probabilita che le emergenze vengano
gestite in maniera efficace.

Il Confidential Enquiry into maternal deaths raccomanda I'utilizzo di simulazioni suppor-
tandone |'elaborazione con team multidisciplinari per migliorare i processi assistenziali,
I’adesione alle linee guida e gli esiti clinici.

OBIETTIVI FORMATIVI
Al termine del percorso formativo i partecipanti avranno acquisito le conoscenze neces-
sarie per:
e Riconoscere le situazioni di allerta in gravidanza
e Utilizzare la scheda Modified Early Obstetric Warning Score (MEOWS) nel rilevare
la donna con quadro clinico critico
* Applicare i piani di monitoraggio nelle situazioni ambigue e critiche
e Collaborare nella gestione in equipe dei casi critici e nel follow up, con una
corretta modalita di comunicazione

09:00

09:30 Introduzione al corso

09:30

10:30 Emorragia nel post partum, le basi teoriche

10:30

11:00 La distocia di spalle: le basi teoriche

11:00 pausa

11:15

13:00 Esercitazione pratica su manichino e modelli d'utero
13:00 pausa

14:00

15:00 Parto operativo: basi teoriche

15:00

16:00 [l parto podalico: basi teoriche

16:00 pausa

16:15

18:15 Esercitazione pratica su manichino e modelli d'utero

18:15 Test di apprendimento e gradimento

docenti:

Alberto Valle, Medico
Virginio Meregalli, Medico
Anna Locatelli, Medico
Alberto Atonio Zanini, Medico
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