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• CIRCA 140 MORTI ALL’ ANNO 
• 40 TRA USA E CANADA 
• 100 IN EUROPA  

BRUGGER, ICAR 2006 



• TRAUMA  
• ASFISSIA  
• IPOTERMIA 







TRAUMA 
CAUSA DI MORTE 

“GENERICA”, 
DOVUTA ALL’ 

IMPATTO TRA IL  
CORPO DEL 

TRAVOLTO E LA 
MASSA 

VALANGHIVA E/O I 
MATERIALI IN ESSA 

CONTENUTI  



ASFISSIA 
DETERMINATA DALL’ 
IMPOSSIBILITA’ DI 

VENTILAZIONE DA PARTE 
DEL SEPOLTO. 

• ACUTA=NASO E BOCCA 
PIENI DI NEVE 
• SUBACUTA=PRESENZA 
DI UNA CAVITA’ AEREA 
DAVANTI ALLA BOCCA 



IPOTERMIA 

TEMPERATURA 
CORPOREA 

CENTRALE <35°C 



< 15 ?  MORTE PER IPOTERMIA HT V 

24 - 
15 ? 

MORTE APPARENTE HT IV 

28 – 24 INCOSCIENTE HT III 

32 – 28 CONFUSO SENZA BRIVIDO HT II 

35 – 32 COSCIENTE CON BRIVIDO HT I 

IPOTERMIA 



DIAGNOSI DIFFERENZIALE TRA MORTE APPARENTE  

E MORTE REALE 

MORTE APPARENTE MORTE REALE 

• NO SEGNI VITALI 

• MUSCOLI PLASTICI 

• TORACE COMPRIMIBILE 

• FV/ASISTOLIA 

• T. CORP. >15°C (?) 

• K <12 mEq/lt 

• NO SEGNI VITALI 

• MUSCOLI RIGIDI 

• TORACE NON 
COMPRIMIBILE 

• ASISTOLIA 

• T. CORP. <15°C (?) 

• K >12 mEq/lt 



Brugger et al. Resuscitation 2013; 84:539 


















