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4. Comunicazione nelle Emergenze Mediche 
 
4.1. Simulazioni di situazioni mediche di emergenza più 
complesse, come arresto cardiorespiratorio, trauma grave, ecc. 

4.1.1. Situazioni di emergenza medica 

Arresto cardio respiratorio 
Arresto cardiaco 
RCP (Rianimazione Cardio-Polmonare) 
Defibrillatore 
Chiamare i soccorsi 
Trauma grave 
Incidente 
Frattura 
Emorragia 
Immobilizzare 
Chiamare l’ambulanza 

 

4.1.2. Esempi di dialogo 

Arresto cardio respiratorio  

Familiare del paziente: (Indica il paziente accanto a lui/lei) (Segno “Dolore al petto”) Ha dolore al 

petto. 

Dottore: (Segno “Infarto”) Potrebbe aver avuto un infarto. 

Familiare del paziente: (Segno “No” + Segno “Muoversi”) Non si muove. 

Dottore: (Segno “Arresto cardiaco”) Il cuore potrebbe essersi fermato. 

Paziente: (Segno “Preoccupazione”) Cosa devo fare? 

Dottore: (Segno “RCP”) Iniziamo la rianimazione cardio-polmonare. (Segno “Chiamare emergenza”) 

Chiama subito i soccorsi. 

Assistente: (Segno “Defibrillatore”) Vado a prendere il defibrillatore. 

Dottore: (Segno “Defibrillatore”) Usa il defibrillatore ora. 

 

Trauma grave 

Paziente: (Segno “Incidente”) Ho avuto un incidente.​
Dottore: (Segno “Frattura”) Sembra che tu abbia una frattura. 

 



 

Paziente: (Segno “Dolore”) Mi fa molto male. 

Dottore: (Segno “Emorragia”) Hai un’emorragia. (Segno “Immobilizzare”) Immobilizzerò il tuo braccio. 

Assistente: (Segno “Chiamare ambulanza”) Chiamo l’ambulanza. 

Dottore: (Segno “Calma”) Resta calmo, i soccorsi stanno arrivando. 

 

4.1.3. Segni per procedure Dettagliate 

 

Rianimazione Cardio-Polmonare (RCP) 
Verificare lo stato di coscienza 
Posizionare le mani 
Compressioni toraciche 
Ventilazione 
Respirazione artificiale 
Uso del defibrillatore 
Applicare gli elettrodi 
Caricare e applicare la scarica 
Gestione di una frattura 
Esaminare l’area 
Applicare una stecca 

 
4.2. Pratica in LIS per comunicare informazioni urgenti e 
coordinare azioni di emergenza 
4.2.1. Esempio di comunicazione di informazioni urgenti 

Situazione: Arresto cardio-respiratorio in pronto soccorso.​
Scenario: Un paziente sordo viene portato al pronto soccorso incosciente. Il medico e il team 

d’emergenza devono agire rapidamente. 

●​ Dottore: (Segno “Arresto cardiaco” + “RCP”) Il cuore si è fermato, iniziate la rianimazione 

cardio-polmonare. 

●​ Assistente 1: (Segno “Inizio” + “RCP”) Sto iniziando la RCP. 

●​ Dottore: (Segno “Posizionare le mani” + “Compressioni toraciche”) Posiziona le mani qui ed 

esegui le compressioni toraciche. 

●​ Dottore: (Segno “Defibrillatore”) Porta il defibrillatore. 

●​ Secondo assistente: (Segno “Defibrillatore” + “RCP”) Porto il defibrillatore, continua con la 

RCP. 

●​ Assistente 2: (Segno “Defibrillazione” + “Fare un passo indietro”) Farò la defibrillazione, tutti 

fate un passo indietro quando applichiamo la scarica. 

O  

 



 

 4.2.2. Esempio di coordinamento delle azioni in un’emergenza 

Situazione: Trauma grave.​
Scenario: Un paziente sordo è stato coinvolto in un incidente stradale e presenta ferite gravi. Il team 

medico deve coordinare il trattamento in modo rapido. 

●​ Dottore: (Segno “Trauma” + “Emorragia”) Ha subito un trauma grave e presenta emorragia. 

●​ Dottore: (Segno “Frattura”) Potrebbe avere una frattura. 

●​ Dottore: (Segno “Pressione” + “Sanguinamento”) Applica pressione sulla ferita per 

controllare il sanguinamento. 

●​ Assistente: (Segno “Frattura” + “Stecca”) Immobilizzo la frattura con una stecca. 

●​ Assistente: (Segno “Tamponi” + “Sanguinamento”) Applico dei tamponi per fermare 

l’emorragia. 

4.2.3. Segni specifici 

Arresto cardiorespiratorio 
Arresto Cardiaco 
RCP (Rianimazione Cardio-Polmonare) 
Defibrillatore 
Chiamare i soccorsi 
Trauma grave 
Trauma 
Frattura 
Emorragia 
Immobilizzare 
Chiamre l’ambulanza 

4.2.4. Esempio di simulazione complessa 

Scenario: Un paziente sordo cade e mostra segni di frattura ed emorragia. Il team medico deve agire 

rapidamente. 

●​ Dottore: (Segno “Trauma” + “Frattura”) Ha subito un trauma e presenta una frattura. 

●​ Assistente 1: (Segno “Emorragia” + “Pressione”) C’è un’emorragia, applico pressione. 

●​ Dottore: (Segno “Immobilizzare” + “Stecca”) Immobilizza la frattura con una stecca. 

●​ Paziente: (Segno “Dolore” + “Sì”) Ho dolore, ma sì, ho capito. 
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