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USO DEL DAE DA PARTE
DEGLI ASTANTI

L’impatto dell’

delle vittime che ricevono
uno shock da un DAE
nel primo minuto 

Le possibilità di sopravvivenza 
diminuisce del

per ogni minuto che
passa senza RCP e
defibrillazione.2

Le vittieme hanno

OSPEDALE

	  maggiori probabilità di sopravvivenza
fino al momento della dimissione dall’ospedale, 
con buoni risultati neurologici, se ricevono una

scarica da un soccorritore occasionale, rispetto a
chi deve attendere l’arrivo dei servizi medici

di emergenza per ricevere il trattamento.3 

di arresti cardiaci extraospedalieri 
hanno ritmi defibrillabili.4

di arresto cardiaco
in pazienti che
non ricevono

la terapia DAE da un soccorritore
occasionale non sopravvive oppure

sopravvive ma con compromissione delle
funzioni cerebrali.5

vite potrebbero essere salvate (con un
buon esito neurologico!) ogni anno

negli Stati Uniti, se il 100% dei soccorritori
occasionali applicasse un dispositivo DAE.6

Solo L’

MA...

delle vittime di arresto cardiaco 
extraospedaliero ha subito
l’applicazione di un DAE da parte 
di un soccorritore occasionale.7

Dare agli astanti gli strumenti per saper utilizzare i DAE è fondamentale per
migliorare gli esiti degli arresti cardiaci improvvisi. Le più recenti tecnologie

di training possono aiutarti ad avere la certezza che i tuoi allievi padroneggino
questo anello critico della catena di sopravvivenza.
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                degli americani
denuncia una mancanza di
fiducia nell’uso di un DAE.8

Uno studio ha rilevato che solo il

I motivi includono:

Non sapere come funziona il DAE Paura di causare danni al paziente

Non sentirsi a proprio agio nell’utilizzare il DAE Responsabilità legale

dei passanti
sono disposti
ad usare un
DAE.9

STATISTICHE CHE POTRESTI NON CONOSCERE


