
Marco Cavana 
S.C. Terapia Intensiva 

Ambulatorio di Medicina di Montagna 
Ospedale Regionale “U.Parini” 

Aosta 



Prime esperienze di un 
ambulatorio di medicina di 

montagna 



Perché un ambulatorio 
dedicato ? 

Quali sono gli elementi che 
possono suscitare fascino e 

caratterizzare necessità  



Perché ? 
•  Ambiente 
• Domanda 
• Curiosità 
•  Esigenza 
• Contatto “alternativo” con il 

territorio  
•  Proposta educativa / 

Prevenzione 
• Modalità di lavoro 

multidisciplinare 
• Ricerca 
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Perché .…. (2) 

? 
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Ambiente di Montagna 
•  Pressione Barometrica    ↓ 
•  PiO2                ↓ 
• Densità dell’aria      ↓ 
• Umidità                   ↓ 
•  Temperatura         ↓ 
• Allergeni                  ↓ 
•  Inquinamento                ↓ 
•  Vento               ↑ 
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Ambiente di Montagna 
(2) 
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Ossigeno 
 È alla base di tutti i processi vitali   
 Rappresenta circa il 21 % dell’aria che 

respiriamo 
 Essendo un gas si misura con unità di 

pressione 
 È soggetto alle leggi della gravitazione 
 È soggetto alle leggi dei gas 
 È oggetto di grande attenzione da 

parte del nostro organismo 
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Atmosfera 
 L’atmosfera non è tutta uguale, noi 

siamo immersi nella parte più 
densa, quella che comprende i ¾ 
della massa dell’intera atmosfera 
ed arriva a circa 12 km dal suolo, la 
troposfera. Qui si concentrano 
quasi tutti i fenomeni atmosferici e 
la temperatura scende di circa 
6.5°C ogni km 
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Atmosfera e Ossigeno 
  L’atmosfera è fatta per circa un quinto di ossigeno 
  Gli animali introducono l’aria all’interno dei loro 

corpi tramite i più diversi apparati 
  Negli organismi inferiori l’ossigeno diffonde per 

tutto il corpo per quelli superiori passa dal sistema 
respiratorio (branchie o polmoni) nel sangue e viene 
quindi trasportato dal sistema cardio-circolatorio a 
tutte le cellule del corpo 

  Nelle cellule l’ossigeno viene consumato (insieme al 
glucosio) attraverso un processo di “ossidazione” 
per ottenere l’energia necessaria al funzionamento 
della cellula stessa 
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Ossigeno Atmosfera e 
Pressione 

 Questa percentuale resta del tutto 
immutata con la quota, ciò che invece 
subisce una modi f ica , sa lendo 
d ’a l t i tud ine , è na tura lmente la 
pressione atmosfer ica la quale 
diminuisce con l’aumento dell’altezza.  
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Ossigeno Atmosfera e 
Pressione (1) 

 Questo si verifica in quanto, in 
vetta, la colonna d’aria che 
sovrasta l’alpinista è certamente 
inferiore che non in pianura e 
q u i n d i , e s s a , e s e r c i t a u n a 
pressione minore. 
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Ossigeno Atmosfera e 
Pressione (2) 

 Il risultato è la rarefazione dell’aria, per 
cui, sebbene la percentuale d’ossigeno 
presente rispetto agli altri gas sia 
immutata, la quantità d’ossigeno 
realmente disponibile sarà in ogni caso 
inferiore, in quanto tutti i gas subiranno 
una rarefazione, con la quota, in modo 
proporzionale fra loro.  
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Ossigeno Atmosfera e 
Pressione (3) 

 Al livello del mare la pressione parziale 
d’ossigeno è pari a circa 160 mmHg (la 
pressione media atmosferica a 0 metri di 
quota è infatti di 760 mmHg; il 21% di 760 
mmHg è approssimativamente 160 mmHg) 
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Ossigeno Atmosfera e 
Pressione (4) 

 Ad una quota di 3000 metri, la pressione 
parziale d’ossigeno scende a 110 mmHg; 
intorno a 5000-6000 metri, si riduce a 80 
mmHg e sulla vetta più alta del mondo, 
(Everest – 8850 metri), arriva a circa 50 
mmHg. 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Ossigeno Atmosfera 
Pressione e …. 

gravitazione 
 ……. a 4000 m un atto 
respiratorio  introduce il 

38% circa in meno di 
molecole di O2 …….  
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Ossigeno Atmosfera 
Pressione Gravitazione 

e ….. polmone 

 L’ ARIA ALVEOLARE NON HA LE STESSE 
C O N C E N T R A Z I O N I D E I G A S 
ATMOSFERICI 

PERCHÉ 
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Ossigeno Atmosfera 
Pressione Gravitazione 

e ….. polmone 
  L’ARIA ALVEOLARE È SOLO PARZIALMENTE RIMPIAZZATA 

DALL’ARIA ATMOSFERICA 
  L ’ O S S I G E N O È C O S TA N T E M E N T E A S S O R B I T O 

DALL’ALVEOLO AL SANGUE POLMONARE 
  LA CO2 COSTANTEMENTE DIFFONDE DAL SANGUE 

POLMONARE ALL’ALVEOLO 
  L’ARIA ATMOSFERICA SECCA VIENE UMIDIFICATA 
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O2  ATM  P  G  .…& 
POLMONE 

 NORMALMENTE L’ARIA ATMOSFERICA CONTIENE UNA 
MINIMA “QUANTITÀ” DI VAPOR ACQUEO 
 MAN MANO CHE ATTRAVERSA LE VIE AEREE È ESPOSTA 
AI FLUIDI CHE RICOPRONO LE SUPERFICI RESPIRATORIE 
 PRIMA CHE L’ARIA GIUNGA AGLI ALVEOLI DIVIENE 
COMPLETAMENTE UMIDIFICATA 
 LA PRESSIONE DI VAPORE ALLA TEMPERATURA 
CORPOREA DI 37°C È DI 47 MMHG CHE RISULTA QUINDI LA 
PRESSIONE DI VAPORE NELL’ARIA ALVEOLARE  
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Composizione dell’aria 
alveolare 

e relazione con l’aria atmosferica 
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Definizione di Quota 
(Bartsch & Saltin Scand J Med Sci Sport 2008) 
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 Near sea-level   0 – 500m 
 Media Quota    2000 – 3000m 
 Alta Quota     3000 – 5500m 
 Quota estrema   > 5500m 



D
efinizione/i di 

Q
uota 
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         adattamento ?          adattamento ? 

� � � � � � � � � � � � 	 � � � 	 � 
 � � 	 �
� 
 � � � � � � � � � �



Corso HEMS Val Gardena 
Giugno 2010 



Corso HEMS Val Gardena 
Giugno 2010 



A
M

S 

� � � � � � � � � � � � 	 � � � 	 � 
 � � 	 �
� 
 � � � � � � � � � �



Il male acuto di 
montagna 

 Cefalea (96%) 
 Disturbo del sonno (70%) 
 Sintomi gastrointestinali quali nausea, 

vomito, anoressia (30-40%) 
 Vertigini o sensazione di testa leggera  
 Stanchezza  eccessiva 
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A
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A
M

S 
“C

enni di 
trattam

ento” 
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Domanda 
 Professionisti della montagna 
 Sportivi 
 Lavoratori in alta quota 
 Alpinisti o escursionisti (amatori) 
 Malati cronici 
 Disabili 
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Domanda (2) 
 Medico di medicina generale 
 Medico dello sport  
 Medico del lavoro 
 Specialisti (cardiologo, pneumologo, 

neurologo, oculista, otorino, 
dermatologo, pediatra, ginecologo, 
geriatra …) 

 Medico di igiene pubblica 
Corso HEMS Val Gardena 

Giugno 2010 



Domanda (3) 
 Chi ne ha già sofferto! 
 Chi non ha tempo di acclimatarsi 
 Eccessivi sforzi all’inizio della 

permanenza in quota (adolescenti) 
 Obesi BPCO (Ex) Cardiopatici 
 Emicranici 
 Interventi chirurgici o radioterapia sul 

collo 
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Visita nell’am
bulatorio 

di M
edicina di 

M
ontagna 
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Visite di 
Medicina di 
Montagna 

Attività ambulatoriale 

I livello (anamnesi, esame 
clinico, consigli specifici) 

II livello (test all’ipossia in 
casi selezionati) 
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Visita nell’ambulatorio di 
Medicina di Montagna 

 Anamnesi finalizzata a svelare pregressi episodi di 
patologie da ipossia, congelamenti o patologie che 
controindicano la frequentazione delle alte quote 
 Esame clinico ed indicazioni per eventuali 
approfondimenti diagnostici 
 Consigli specifici concernenti il viaggio (eventuali 
profilassi), l’acclimatazione, l’utilizzo di farmaci in 
quota, anche in caso di emergenza, l’utilizzo del 
cassone iperbarico 
 Test all’ipossia in casi selezionati (pregresse 
patologie da ipossia, impossibilità ad acclimatarsi, 
prima esperienza in altissima quota, patologie 
concomitanti) Corso HEMS Val Gardena 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Visita nell’ambulatorio di 
Medicina di Montagna (2) 
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Visita nell’ambulatorio di 
Medicina di Montagna (3) 
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Visita nell’ambulatorio di Medicina di 
Montagna  .…. e fuori 
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Visita nell’ambulatorio di Medicina di 
Montagna  .…. e molto fuori 
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Visita nell’ambulatorio di Medicina di 
Montagna  .…. e molto fuori 

Corso HEMS Val Gardena 
Giugno 2010 



Visita nell’ambulatorio di Medicina di 
Montagna  .…. e molto fuori 
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Visita nell’ambulatorio di 
Medicina di Montagna 
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Visita nell’ambulatorio di 
Medicina di Montagna 
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Risultati 
Analisi dell’andamento dei valori di saturazione 



Risultati 
Analisi del trend di linee B o CTS 
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Risultati 

CTS = Comet tail score = somma numerica delle 
linee B 

Valutazione della correlazione tra desaturazione (SatO2) e 
numero di linee B (CTS) 



Visita nell’ambulatorio di 
Medicina di Montagna 
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Visita nell’ambulatorio di 
Medicina di Montagna 

� � � � � � � � � � � � 	 � � � 	 � 
 � � 	 �
� 
 � � � � � � � � � �



 Progetto « RESAMONT »  
Rete transfrontaliera di medicina di montagna  

 RESAMONT  rappresenta il prosieguo del progetto 
Interreg III Alcotra n° 212 “MedMont, messa in comune 
delle competenze transfrontaliere in materia di medicina 
di montagna e di soccorso sanitario alpino: azioni 
formative, promozionali e armonizzazione di metodologie 
comuni”.  

Obiettivo Cooperazione territoriale europea  
Italia-Francia (Alpi) 2007-2013 



RESAMONT   
Réseau Transfrontalier de Médecine de 

Montagne 

 Creazione di una rete transfrontaliera di 
ambulatori di medicina di montagna 

 Formazione per i professionisti della montagna 
 Formazione per i medici 
 Ricerca in telemedicina 
 Aspetti giuridici 



Ambulatori 

 Medicina di montagna I livello 
 Test Ipossia (II livello) 
 Sport d’alta quota 
 Lavoro in alta quota 
 Cardiologia e montagna 
 Congelamenti / Ipotermia 
 Neurologia 





The End 
Da un registro linguistico comune, alla 
creazione di un registro, per capire come 
riuscire a far stare un po’ meglio coloro i 
quali hanno scelto di sfidare un limite, 
ma soprattutto coloro i quali per 
“sfortuna” questo limite lo hanno 
superato. 

              Dedicato ai nostri pazienti  Corso HEMS 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Gardena 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The End - Danke 
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The End - Danke 

medicinadimontagna@ausl.vda.it      +39 0165 
543319 




