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Nonostante |la stabilizzazione spinale sia uno
degli interventi preospedalieri piu
frequentemente esequiti, mancano prove di
elevato grado che ne dimostrino effettivi benefici
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Immobilizzazione spinale

dolore e disconfort

lesioni cutanee da pressione

compromissione respiratoria
difficolta nella gestione delle vie aeree
aumento PIC

aumento della diagnostica effettuata in PS

riduzione qualita immaging

aumento del tempo di gestione sulla scena
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ARRA EARLY MANAGEMENT OF THE PATIENT WITH TRAUMA
il T THE SPINAL CORD

W, 0. GEISLER, M. WYNNE-JONES amd A. T. JOUSSE

Lyndhurst Lodge Hespital, Toronto, Canada
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Prehospital Emergency Care
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Wilderness Medical Society Clinical
Practice Guidelines for Spinal Cord
Protection: 2024 Update

Taylor &Francis

Seth C. Hawkins, MD, NREMT', Jason Williams, BS, NRP?,
Brad L. Bennett, PhD>, Arthur Islas, MD*,
and Robert Quinn, MD®

Prehospital Cervical Spine Motion: Immabilization

Versus Spine Motion Restriction

Erik E. Swartz, W. Steven Tucker, Matthew Nowak, Jason Roberto, Amy
Hollingworth, Laura C. Decoster, Thomas W. Trimarco & Jason P. Mihalik
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Maschmann et al. Scandinavian Journal of Trauma, Resuscitation and Emergency Medicine
(2019) 27:77
https://doi.org/10.1186/513049-019-0655-x

Scandinavian Journal of Trauma,
Resuscitation and Emergency Medicine
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Check for
updates

New clinical guidelines on the spinal
stabilisation of adult trauma patients -
consensus and evidence based

Christian Maschmann'2'@®, Elisabeth Jeppesen®?, Monika Afzali Rubin®’ and Charlotte Barfod®

Immobilizzazione nel paziente con trauma penetrante

There is no role for SMR in penetrating trauma

EAST 2017 PopiuMm PAPER

Prehospital spine immobilization/spinal motion restriction in

penetrating trauma: A practice management guideline from the

Eastern Association for the Surgery of Trauma (EAST)

Catherine G. Velopulos, MD, MHS, Hasan M. Shihab, MPH, Lawrence Lottenberg, MD,
Marcie Feinman, MD, Ali Raja, MD, MBA, MPH, Jeffrey Salomone,
and Elliott R. Haut, MD, PhD, Awrora, Colorado

Kreinest et al. Scandinavian Journal of Trauma, Resuscitation
and Emergency Medicine (2016) 24:71
DOI 10.1186/513049-016-0267-7

Scandinavian Journal of Trauma,
Resuscitation and Emergency Medicine

ORIGINAL RESEARCH

Development of a new Emergency
Medicine Spinal Immobilization Protocol for
trauma patients and a test of applicability
by German emergency care providers

Michael Kreinest'?, Bernhard Gliwitzky? Svenja Schiller’, Paul A. Griitzner' and Matthias Miinzberg'?*
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TRAUMA PENETRANTE 2017

EAST 2017 Popium PAPER

Prehospital spine immobilization/spinal motion restriction in
penetrating trauma: A practice management guideline from the
Eastern Association for the Surgery of Trauma (EAST)

Catherine G. Velopulos, MD, MHS, Hasan M. Shihab, MPH, Lawrence Lottenberg, MD,
Marcie Feinman, MD, Ali Raja, MD, MBA, MPH, Jeffrey Salomone,
and Elliott R. Haut, MD, PhD, Awora, Colorado

NESSUN RUOLO PER L'IMMOBILIZZAZIONE NEL TRAUMA PENETRANTE
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SPINAL MOTION RESTRICTION IN THE TRAUMA PATIENT — A JOINT I

2018 POSITION STATEMENT

SPINE MOTION RESTRICTION
(SMR)

minimizzare il movimento indesiderato della
colonna vertebrale potenzialmente danneggiata.
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SPINAL MOTION RESTRICTION IN THE TRAUMA PATIENT — A JOINT
2018 POSITION STATEMENT

SPINE MOTION RESTRICTION
(SMR)

1
1 collare cervicale

cinghie di immobilizzazione

lettino dell’ambulanza
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SPINAL MOTION RESTRICTION IN THE TRAUMA PATIENT — A JOINT
2018 POSITION STATEMENT

SPINE MOTION RESTRICTION
(SMR)

Livello di coscienza acutamente
Intossi
Dolore al collo o alla schiena e/

d es. GCS <15)
ssione della linea mediana del
Presenza di s ologici focali e / 0 sintomi
ica della colonna vertebrale
anze o lesioni distraenti

o la capacita del paziente di contribuire a un esame
affidabile.
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https://doi.org/10.1186/513049-019-0655x Resuscitation and Emergency Medicine

New clinical guidelines on the spinal "’
stabilisation of adult trauma patients - ?
consensus and evidence based 2019 L
Christian Maschmann'**"@®, Elisabeth Jeppesen*?, Monika Afzali Rubin®’ and Charlotte Barfod®
Qualita Forza della
Raccomandazione dell’eviden raccomandazio
za ne
| pazienti traumatizzati adulti non devono essere sottoposti a stabilizzazione Molto Debole
spinale con un collare cervicale rigido bassa

| pazienti traumatizzati adulti non devono essere sottoposti a stabilizzazione
spinale su tavola rigida a meno che non si tratti di pazienti instabili a’ABCDE  Molto
N : : . e ; . B F Debole
con tempi critici, in cui altre misure di stabilizzazione spinale richiederebbero  bassa
piu tempo

| pazienti adulti stabili al’ABCDE con deficit neurologico e/o dolore osseo Molto
spinale devono essere sottoposti a stabilizzazione spinale in un materasso a " Debole
depressione

| pazienti traumatizzati adulti con lesioni penetranti isolate non devono essere

. ¥ : . Moderata Forte
sottoposti a stabilizzazione spinale

Lo strumento di triage dovrebbe essere utilizzato per facilitare la decisione sulla Neatos Buona pratica
stabilizzazione spinale clinica



Un materasso a depressione con fissaggio
della testa e supporto per il collo puo
rappresentare una valida alternativa al
collare cervicale rigido
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In caso di intolleranza al collare cervicale o In
presenza di deformita del collo di natura
preesistenti la Restrizione Motoria Spinale puo
essere garantita con il trasporto in una
posizione di comfort utilizzando materiali
morbidi ed imbottiture in associazione o meno
con sistemi fermacapo e nastro se necessario
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Favorire |'auto-estricazione

Il movimento della colonna vertebrale entro il normale range di movimento richiede
COSI poca
energia, che e altamente improbabile che possa causare ulteriori lesioni.
Il tono muscolare della vittima vigile sara sufficiente a proteggere la colonna vertebrale
da ulteriori lesioni
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New clinical guidelines on the spinal
stabilisation of adult trauma patients -
d evid




Favorire |'auto-estricazione

CONTROINDICAZIONI

* incapacita di
comprendere o seqguire
le istruzioni

* lesioni o funzioni di
base che impediscono
di stare in piedi su
almeno una gamba
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* frattura pelvica
instabile, impalamento,
frattura bilaterale della

gamba




| pazienti deambulanti o che si sono
estricati autonomamente

NON

devono essere sottoposti a misure d
restrizione spinale a nessun livello.
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SPINE MOTION RESTRICTIO

(SMR)

Gli ospedali dovrebbero essere preparati e attrezzati
per rimuovere con cura e rapidita i pazienti da una
barella spinale, barella a cucchiaio o materassino a

decompressione non appena possibile
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SPINAL MOTION RESTRICTION IN THE TRAUMA PATIENT — A JOINT
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L il

SPINE MOTION RESTRICTION
(SMR) e

Il trasferimento sicuro ﬂ
potrebbe richiedere I'uso di —~
slider board o di un
dispositivo simile per
mantenere la restrizione del
” movimento spinale durante

la movimentazione del '
paziente.
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Complicare e fcile, semplificare e difficile. Per complicare basta
aggiungere...

Tutti sono capaci di complicare. Pochi sono capaci di semplificare.

- Perlsempliﬁcare bisogna togliere, e per togliere bisogna sapere cosa
_togliere

Briino Munari
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Estricazione della vittima e
Restrizione Motoria Spinale

nel pazienti traumatizzati:
Policy Statement SIMEU
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