
 

PROGRAMMA ECM + CV 

 
PROVIDER:    B.E. BETA EVENTI SRL – ID 687 

TITOLO: BLSD  Retraining 

SEDE DI SVOLGIMENTO DELL’EVENTO: Lega del Filo d’Oro ETS, Via alla Stazione 2,  
      Lesmo 20855 

 

DATA: 13 OTTOBRE 2026 

DESTINATARI: N. partecipanti: 25 

Professione: Infermiere, Fisioterapista, Massofisioterapista, 
Psicologo, Medico (Medicina generale, Chirurgia generale, 
Direzione ,medica di presidio ospedaliero, Organizzazione dei servizi 
sanitari di base), Logopedista, Terapista della neuro e psicomotricità 

OBIETTIVO E AREA FORMATIVA: n. 6 – sicurezza paziente, risk management e responsabilità 
professionale 
 

ORARIO DI INIZIO E FINE:  14:30 – 18:30 

RESPONSABILE SCIENTIFICO: Mauro De Ceglie  
 
DOCENTI: Mauro De Ceglie, Antonio Russo 
   

PROGRAMMA DETTAGLIATO DELLE SESSIONI: 

14.30 – 14.45 Presentazione del gruppo docenti e del corso 
 
14.45 – 16.15 Addestramento a gruppi – Fasi del BLSD 
-Fase A: pervietà delle vie aeree: Iperestensione del capo, sollevamento del mento 
-Fase BC: GAS e segni di circolo, polso carotideo, RCP 
Tecniche: compressioni toraciche esterne; ventilazione artificiale con pallone autoespansibile 
-Addestramento alla sequenza completa BLS 
-Fase D: spiegazione DAE 
 
16.15-18.00 Addestramento a gruppi : sequenza BLSD con ritmo defibrillabile, non defibrillabile e DAE non 
immediatamente disponibile 
Addestramento alle tecniche di disostruzione (Heimlich) 
Addestramento nella PLS 
 
18.00-18.30 Test teorico, Valutazione pratica (skill test)  
 
 

 



 

CV RELATORI: 

 

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 
ATTVITA’PROFESSIONALE/FORMATIVA  

Mauro     
De Ceglie 

Infermiere 
 

Infermiere 

 

Libero 
professionista 

 

Rappresentante legale MDC life 
consulenza e formazione. Consulente e 
docente sicurezza e corsi in materia 
sanitaria 

Antonio 
Russo 

Infermiere 

 

Infermiere 

 
Dipendente  Infermiere professionale, operatore 

sanitario specializzato addetto al Nucleo 
pronto soccorso.  


