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LA VENTILAZIONE NON INVASIVA: SCENARI CLINICI CON SIMULATORE POLMONARE

22-23 Marzo 2016, MILANO Ospedale Maggiore Policlinico — Padiglione Valetudo — Via Pace 9

La Ventilazione Non Invasiva PROGRAMMA SCIENTIFICO
(NIV) rappresenta una strategia
terapeutica di provata efficacia
nella gestione del paziente affet-
to da insufficienza respiratoria
sia nella fase acuta che nel set-

Martedi 22 Marzo

10:00-10:30 Registrazione Partecipanti

10.30-11.30 | ventilatori: cosa c'eé dietro lo schermo? M.Sommariva
Differenze tra alta intensita, intermedi e domiciliari

ting cronico 11.30-12.30 Le modalita di ventilazione: chi comanda, il ventilatore o il paziente? P. Frigerio
’ . Come districarsi nella marea crescente di acronimi e sigle
Il corso che proponiamo nasce 301330 . >
. .30-13. ausa Pranzo
dalla collaborazione tra ARIR e
13.30-14.30 Le interfacce per la ventilazione non invasiva. A.Lanza

MedicAir e si propone di fornire
una formazione teorica in linea
con le pil recenti evidenze in
tema di ventilazione non invasi-
va permettendo ai partecipanti
di sperimentare direttamente le

Miti, leggende e pratica clinica dalla fase acuta alla ventilo-terapia domiciliare

14.30-15.30 NIV, oltre alle pressioni c'é di pit.. L'interazione paziente-ventilatore e gli P. Frigerio
asincronismi: cosa sono, come riconoscerli ed affrontarli

15.30-16.15 NIV, dal primo approccio alla convivenza. A.Lanza
L'importanza dei sistemi di monitoraggio

conoscenze acquisite in una ses- 16.15-16.30 Pausa
sione pratica realizzata median- 16.30-18.30 Esercitazioni: hands on masks and ventilators A. Lanza
te Iutilizzo di un simulatore M. Sommariva

] X . P. Frigerio
polmonare in una serie di scena-
ri clinici. e ——

. ercoledi arzo

Come ARIR crediamo a tal punto _
nellimportanza di questa espe- 8.30-9.30 L'insufficienza respiratoria P.Tarsia
rienza formativa unica nel suo 9.30-10.15 Peculiarita della NIV nel paziente BPCO: dalla fase acuta al domicilio P.Tarsia
genere da aver deciso, con il 10:15-10:30 Pausa
supporto di Medicair, di propor- 10.30-11.15 Peculiarita della NIV nel paziente ristretto: dalla fase acuta al domicilio P.Tarsia
la gratuitamente. 11.15-13.00 Dalla teoria alla "real life": scenari clinici con simulatore polmonare N.Bottino
E’ ampiamente dimostrato come A.Lissoni

. M.Sommariva
la presenza di un team ben ad-

X i P.Tarsia
destrajco rappresentl uno deg.ll 13.00-14.00 P
aspetti maggiormente determi- - — -
. , . .. 14.00-14.45 La tosse nel paziente con deficit neuromuscolare. M.Sommariva
nanti per I'ottenimento di risul- . : oo
T o Valutazione e tecniche di assistenza
tati significativi in termini di tol- - - — —— -

. 14.45-16.15 Dalla teoria alla "real life": scenari clinici con simulatore polmonare A.Lanza
leranza ed efficacia della NIV ed M.Sommariva
e per questa ragione che verra 16.15-16.30 Pausa
d?_ta ‘p.recedenza alle C,iomande 16.30-17.00 Esercitazioni: hands on PAP tracking systems A.Lanza
d’iscrizione che candideranno M.Sommariva
fisioterapista e medico prove- 17.00-17.30 Esercitazioni: le tecniche di assistenza alla tosse A.Lanza
nienti dalla stessa struttura. M.Sommariva
Si comunica inoltre che verra 17.30-17.45 Prova Pratica ECM

data priorita ai soci ARIR.
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Segreteria Organizzativa e Provider Segreteria ARIR Crediti ECM
Victory Project Congressi Srl Fax 02 700557594 Il corso € in fase di accreditamento
Via Carlo Poma 2, 20129 Milano Segreteria@arirassociazione.org presso la Commissione Nazionale ECM
Tel. 02 89053524 - Fax 02 201395 per le figure professionali
nicolo@victoryproject.it di Fisioterapista e Medico

www.victoryproject.it

Corso gratuito, con priorita di iscrizione ai soci Arir e alle richieste congiunte fisioterapista—medico.



