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Prefazione alla quinta edizione

È per me un grande onore potervi presentare la 
quinta edizione del libro Urgenze ed Emergenze – 
Istituzioni del Prof. Maurizio Chiaranda, da me cu-
rata.

Questo libro, che ho sempre chiamato “Il Chia-
randa”, per me ha rappresentato e rappresenta 
tuttora una fonte inesauribile di informazioni per 
quanto riguarda il complesso e appassionante 
mondo dell’urgenza ed emergenza sanitaria.

Lo scopo e gli obiettivi di questo testo non sono 
cambiati, anzi è stata mia premura, e soprattutto 
premura dell’Editore Piccin, di non rivoluzionare 
un testo così completo che è in grado di fornire 
la teoria dell’emergenza-urgenza dal soccorso 
pre-ospedaliero fino alle cure in terapia intensiva.

In questa edizione sono state citate le ultime 
linee guida per quanto riguarda la rianimazione 
cardiopolmonare, di base e avanzata, nel paziente 

adulto e pediatrico e per quanto riguarda la ge-
stione del paziente traumatizzato.

Ho cercato di rendere l’opera il più attuale pos-
sibile, pertanto abbiamo inserito un paragrafo 
dedicato alle cure del paziente con infezione da 
SARS-COV-2 scritto da chi tutti i giorni, da almeno 
due anni a questa parte, ha seguito e curato i pa-
zienti affetti da COVID-19, per questo ringrazio il 
Dott. Ivo Tiberio ed il Dott. Gabriele Martelli.

Un doveroso ringraziamento lo devo fare all’E-
ditore Piccin per la fiducia che mi ha accordato, 
ma soprattutto alla Dott.ssa Lia Campolo per la 
gentilezza, l’impegno ed il continuo ed educato 
sprono per completare l’opera.

Auguro a tutti i lettori di appassionarsi alla 
materia come è successo a me… buona lettura e 
buono studio.

Andrea Paoli



Prof. MAURIZIO CHIARANDA
n. 16-08-1949 – m. 20-06-2018
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ADH AntiDiuretic Hormon
AHA American Heart Association
AISD Associazione Italiana per lo Studio del Dolore
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ALS Advanced Life Support
AMD Atto Medico Delegato
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BiPAP Biphasic Positive Airway Pressure
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DNAR Do Not Attempt Resuscitation
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EV Endovena
EWS Early Warning Signals
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FIO2 Percentuale di O2 inspirato
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ILCOR International Liaison Committee on Resuscitation
ILS Immediate Life Support
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IMA Infarto Miocardico Acuto
INT Intubazione NasoTracheale
IO Intraossea
IOT Intubazione OroTracheale
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KED Kendrik Estrication Device
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LAPSS Los Angeles Prehospital Stroke Screen
LMA Laryngeal Mask Airway
LMWH Low-Molecular-Weight Heparin
LVEDP Left Ventricular End-Diastolic Pressure
LVSWI Left Ventricular Stroke Work Index
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MET Medical Emergency Team
MetHb Metaemoglobina
MEWS Modified Early Warning Signals
MODS Multiple Organ Dysfunction Syndrome
MOF Multiple Organ Failure
MSA Mezzo di Soccorso Avanzato
MSB Mezzo di Soccorso di Base
MSI Mezzo di Soccorso Intermedio
NAV Nodo Atrio-Ventricolare
NIHSS National Institute of Health Stroke Scale
NIRS Near-Infrared Spectroscopy
NO Nitrous Oxide
NRS Numeric Rating Scale
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NSTEMI Non-ST Elevation Myocardial Infarction
O2AV Oxygen Availability
O2EX Oxygen Extraction
OTI OssigenoTerapia Iperbarica
PA  Pressione Arteriosa
PaCO2 Pressione parziale arteriosa di CO2

PACO2 Pressione parziale alveolare di CO2

PAD Pressione Arteriosa Diastolica
PALS Pediatric Advanced Life Support
PAM Pressione Arteriosa Media
PAMIA  Prehospital Airway Management Italian 

Association
PaO2 Pressione parziale arteriosa di O2

PAO2 Pressione parziale alveolare di O2

PAP Pressione Arteriosa Polmonare
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PAS Pressione Arteriosa Sistolica
Paw Airway pressure
PBLS Pediatric Basic Life Support
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PEA Pulseless Electric Activity
Pee End-expiratory airway pressure
PEEP Positive End-Expiratory Pressure
PEEPe PEEP estrinseca
PEEPi PEEP intrinseca
PEG Presidio ExtraGlottico
Pei End-inspiratory airway pressure
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Feriti
PEVAC Piano di Emergenza per EVACuazione
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PETCO2 Pressione parziale di CO2 a fine espirazione
PFC Plasma Fresco Congelato
PG Prostaglandina
PH2O Pressione parziale di vapor acqueo
PHTC Pre-Hospital Trauma Care
PIC Pressione IntraCranica
PjO2 Pressione parziale giugulare di O2

PMA Posto Medico Avanzato
Pmean Mean airway pressure
Pnx Pneumotorace
PO Per Os
PO2 Pressione parziale di O2

PPC Pressione di Perfusione Cerebrale
Ppl Plateau airway pressure

PSV Pressure Support Ventilation
PTS Pediatric Trauma Score
PVC Pressione Venosa Centrale
PvO2 Pressione parziale venosa mista di O2

PVR Pulmonary Vascular Resistance
QR Quoziente Respiratorio
RCP Rianimazione CardioPolmonare
Rmax Resistenze totali delle vie aeree
RMN Risonanza Magnetica Nucleare
ROSC Retour of Spontaneous Circulation
RRS Rapid Response System
RRT Rapid Response Team
RSI Rapid Sequence Induction and Intubation
RTS Revised Trauma Score
RVSWI Right Ventricular Stroke Work Index
SSUEm Servizio Sanitario per l’Urgenza e l’Emergenza
SaO2 Saturazione arteriosa in O2

SC Sottocute
SCA Sindrome coronarica acuta
SCCM Society for Critical Care Medicine
ScvO2 Saturazione venosa centrale in O2

SI Stroke Index
SIAARTI Società Italiana di Anestesia Analgesia 

Rianimazione e Terapia Intensiva
SICUT  Società Italiana di Chirurgia d’Urgenza e del 

Trauma
SIMEU  Società Italiana di Medicina di Emergenza 

Urgenza
SIMV Synchronized Intermittent Mandatory Ventilation
SIRS Systemic Inflammatory Response Syndrome
SIS 118  Società Italiana Sistema 118
SIS Surgical Infection Society
SjO2 Saturazione giugulare in O2

SME Stato di Male Epilettico
SNC Sistema Nervoso Centrale
SNG Sondino Naso-Gastrico
SO2 Saturazione in O2

SOFA Sequential [Sepsis-Related
SPECT Single-Photon Emission Computed Tomography
SpO2 Saturazione pulsata in O2

START Simple Triage and Rapid Treatment
STEMI ST Elevation Myocardial Infarction
STS  Society of Thoracic Surgeons
SV Stroke Volume
SvO2 Saturazione venosa mista in O2

TBW Total Body Water
TC Tomografia Computerizzata
TCP TransCutaneous Pacing
TEE TransEsophageal Echocardiography
TEI Team d’Emergenza Intraospedaliero
TEP TromboEmbolia Polmonare
TIA Transient Ischaemic Attack
TNF Tumor Necrosis Factor
TPR Total Peripheral Resistance
TPSV Tachicardia Parossistica SopraVentricolare
TSV Tachicardia SopraVentricolare
TV Tachicardia Ventricolare
TVP Trombosi Venosa Profonda
UAP Unstable Angina Pectoris
UFH UnFractionated Heparin
UNIDEC Unità di Decontaminazione Campale
VA/Q Ventilazione/perfusione
VAP Ventilator Associated Pneumonia
VAS Visual Analog Scale
VCV Volume Controlled Ventilation
VFG Volume di Filtrazione Glomerulare
VILI Ventilator-Induced Lung Injury
VLV Veicolo Leggero Veloce o Automedica
VO2 Consumo di O2

VPS Verbal Pain Scale
WPW Wolff-Parkinson-White
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