
Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri di Siena 

CORSO BLSD  
Primo soccorso e defibrillazione precoce nell’arresto cardiaco dell’adulto  

22 luglio 2026 ore 18,00  presso la sede dell’Ordine dei Medici  Chirurghi 

e degli Odontoiatri Chirurghi e Odontoiatri  

RISERVATO A N. 30  PARTECIPANTI 

 

 

PROGRAMMA DEL CORSO: 

18,00- 18,15  Introduzione: La Catena del Soccorso 

18.15 – 18,45  Videosessione: riconoscere prontamente l’arresto cardiaco, la se-

quenza delle azioni, la corretta esecuzione delle azioni. 

18.45 – 19.00 Sessione di domande e risposte su situazioni particolari 

19.00 - 21.45 Pratica su manichini 

21.45 -22.00  Test scritto 

22.00 - 22.30 Prova pratica 

22.35  Conclusione del corso  



Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri di Siena 

 

 

9 - 9 .15  Introduzione: La Catena del Soccorso 

9.15 - 9.45  Videosessione: riconoscere prontamente l’arresto cardiaco, la se-

quenza delle azioni, la corretta esecuzione delle azioni. 

9.45 – 10.00 Sessione di domande e risposte su situazioni particolari 

10.00 - 12.45 Pratica su manichini 

12.45 -13.00  Test scritto 

13.00 - 13.30 Prova pratica 

13.35  Conclusione del corso  

CORSO BLSD  
Primo soccorso e defibrillazione precoce nell’arresto cardiaco dell’adulto  

26 settembre 2026  ore 9,00  presso la sede dell’Ordine dei Medici  

Chirurghi e degli Odontoiatri Chirurghi e Odontoiatri  

RISERVATO A N. 30  PARTECIPANTI 



Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri di Siena 

 

 

9 - 9 .15  Introduzione: La Catena del Soccorso 

9.15 - 9.45  Videosessione: riconoscere prontamente l’arresto cardiaco, la se-

quenza delle azioni, la corretta esecuzione delle azioni. 

9.45 – 10.00 Sessione di domande e risposte su situazioni particolari 

10.00 - 12.45 Pratica su manichini 

12.45 -13.00  Test scritto 

13.00 - 13.30 Prova pratica 

13.35  Conclusione del corso  

CORSO BLSD  
Primo soccorso e defibrillazione precoce nell’arresto cardiaco dell’adulto  

24 ottobre 2026  ore 9,00  presso la sede dell’Ordine dei Medici  

Chirurghi e degli Odontoiatri Chirurghi e Odontoiatri  

RISERVATO A N. 30  PARTECIPANTI 



Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri di Siena 

 

 

9 - 9 .15  Introduzione: La Catena del Soccorso 

9.15 - 9.45  Videosessione: riconoscere prontamente l’arresto cardiaco, la se-

quenza delle azioni, la corretta esecuzione delle azioni. 

9.45 – 10.00 Sessione di domande e risposte su situazioni particolari 

10.00 - 12.45 Pratica su manichini 

12.45 -13.00  Test scritto 

13.00 - 13.30 Prova pratica 

13.35  Conclusione del corso  

CORSO BLSD  
Primo soccorso e defibrillazione precoce nell’arresto cardiaco dell’adulto  

21  novembre 2026  ore 9,00  presso la sede dell’Ordine dei Medici  

Chirurghi e degli Odontoiatri Chirurghi e Odontoiatri  

RISERVATO A N. 30  PARTECIPANTI 



Ordine dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri di Siena 

 

 

9 - 9 .15  Introduzione: La Catena del Soccorso 

9.15 - 9.45  Videosessione: riconoscere prontamente l’arresto cardiaco, la se-

quenza delle azioni, la corretta esecuzione delle azioni. 

9.45 – 10.00 Sessione di domande e risposte su situazioni particolari 

10.00 - 12.45 Pratica su manichini 

12.45 -13.00  Test scritto 

13.00 - 13.30 Prova pratica 

13.35  Conclusione del corso  

CORSO BLSD  
Primo soccorso e defibrillazione precoce nell’arresto cardiaco dell’adulto  

19 dicembre 2026  ore 9,00  presso la sede dell’Ordine dei Medici  

Chirurghi e degli Odontoiatri Chirurghi e Odontoiatri  

RISERVATO A N. 30  PARTECIPANTI 



 

 
Il provider, ai sensi dall’ art. 47 del DPR n.445/2000, consapevole delle conseguenze previste dall’art. 76, dichiara: 

-   di aver fornito all’interessato l’informativa sul trattamento dei dati personali (art. 13 del Regolamento europeo 2016/679; artt. 68, 70, 76, 96 Accordo Stato-Regioni 2017 “La 
formazione continua nel settore salute”- Rep. Atti 14/CSR del 2.2.2017 - Par. 4.6, lett. j) Manuale Nazionale di Accreditamento per l’Erogazione di Eventi ECM); 

-   di aver informato l’interessato che il programma dell’evento ECM, di cui le suddette informazioni contribuiscono a formarne il contenuto minimo, verrà inserito nel catalogo degli 
eventi E.C.M. tenuto dall’ente accreditante; 

 

NOME 

COGNOME 
PROFESSIONE DISCIPLINA 

ENTE DI 

APPARTENENZA/LIBERA 

PROFESSIONE 

DESCRIZIONE ATTVITÀ PROFESSIONALE -

ISTRUZIONE E FORMAZIONE  

 

MARCELLO 

MONTOMOLI 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

MEDICO-CHIRURGO 

MEDICINA 

EMERGENZA-

URGENZA 

  AZIENDA USL TOSCANA 

SUD-EST 

DIRIGENTE MEDICO PRESSO CENTRALE OPERATIVA 

118  EMERGENZA SANITARIA TERRITORIALE SIENA-

GROSSETO. 

ISTRUTTORE BLSD, ACLS, PALS, SIMULAZIONE. 

ESPERTO DI TEAM COACHING E DI LEADERSHIP 

COACHING  

    
 

    
 

    
 



 
 

IN CALCE AL CURRICULUM VITAE 

 

DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTI DI INTERESSI 

(Formatori) 

 

 

 

 

Il / La sottoscritto/a______MARCELLO MONTOMOLI___________________________, consapevole che 

il “conflitto d’interessi E.C.M.” è ogni situazione nella quale un interesse secondario interferisce o potrebbe 

interferire con l’interesse primario consistente nell’obiettività, imparzialità e indipendenza della formazione 

professionale nel settore della salute connessa al Programma di Educazione Continua in Medicina (E.C.M.), 

in qualità di: 

 

[ X ] Docente  

[  ] Moderatore  

[  ] Relatore  

[  ] Tutor  

ai sensi dell’art. 76, comma 4 sul Conflitto di Interessi ECM dell’Accordo Stato-Regione del 02  febbraio 2017  

e del paragrafo 4.5 del Manuale nazionale di accreditamento per l’erogazione di eventi ECM 

DICHIARA 

 

[ X ] di non avere avuto, negli ultimi due anni, rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in 

ambito sanitario 

OPPURE 

[  ] di avere avuto, negli ultimi due anni, i seguenti rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in 

ambito sanitario: 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

Dichiara inoltre che gli eventuali rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in ambito  sanitario 

non influenzeranno comunque l’attività formativa che svolge in occasione di questo specifico evento. 

 

 

Data di sottoscrizione: 01/06/2026__________                 Firma _____ 

 

 




