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Il S.S.U.Em. (Servizio Sanitario Urgenza Emergenza) 118 è un 
servizio pubblico attivo su tutto il territorio nazionale; nell’am-
bito del trasporto sanitario in emergenza ha l’obiettivo di ga-
rantire tutto l’anno, 24 ore al giorno, una risposta adeguata 
alle situazioni di urgenza o emergenza sanitaria mediante l’in-
vio di mezzi di soccorso adeguati. È previsto che il 118 ga-
rantisca, anche il coordinamento dei trasporti interospedalieri 
urgenti nonché il coordinamento del trasporto degli organi, 
dei tessuti e delle equipe di trapianto. 

CHE COS’È E CHE COSA FA
IL SERVIZIO 118

Le principali funzioni svolte dalla Centrale Operativa (COEU)
sono:
•	la gestione degli ingressi telefonici e della richiesta di soc-
corso;
•	l’invio dei mezzi idonei per il soccorso sanitario; 
•	l’accompagnamento assistito del paziente nelle strutture 
ospedaliere di destinazione più idonee;
•	la registrazione degli eventi;
•	le comunicazioni tra Centrale Operativa e mezzi di soccorso;
•	il coordinamento con Centrali Operative di altre istituzioni 
coinvolte nell’attività di urgenza ed emergenza (112,113, ecc).

L’operatore del 118, ricevuta la richiesta di soccorso, asse-
gna un “codice colore” in base alla valutazione di gravità e 
invia il mezzo di soccorso più adeguato e più vicino al luogo 
in cui è stato segnalato l’evento. Eseguito l’intervento di soc-
corso, il paziente viene trasportato nel presidio ospedaliero di 
riferimento o, su decisione della Centrale Operativa, presso 
il presidio ospedaliero più idoneo ad affrontare e risolvere la 
situazione sanitaria di emergenza.

Come opera il 118?
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Ad ogni evento, in relazione alle informazioni raccolte, viene 
associato un codice colore che è riportato nella tabella sot-
tostante.  
L’utilizzo da parte dei mezzi di soccorso dei dispositivi acu-
stici e visivi (sirena e lampeggianti) è previsto solo per i codici 
giallo (urgenza) e rosso (emergenza).

cod.colore definizione

BIANCO

Non critico: 
si definisce non critico un servizio che, con    
ragionevole certezza, non ha necessità di
essere espletato in tempi brevi.

VERDE
Poco critico: 
Intervento differibile.

GIALLO
Mediamente critico: 
Intervento indifferibile, su paziente/i senza
compromissione di una o più funzioni vitali.

ROSSO
Molto critico: 
intervento in emergenza su paziente/i con
compromissione di una o più funzioni vitali.

Che cosa significano i codici colore?

L’ospedale di destinazione viene individuato in base a diversi 
fattori: la distanza e i tempi di percorrenza, la gravità e l’urgen-
za del caso e la possibilità di adeguati accertamenti e inter-
venti sanitari presso l’ospedale prescelto.

Se la situazione lo permette e la distanza non è eccessiva, è 
possibile chiedere di essere trasportati in ospedali più lonta-
ni, per esempio dove si è già in cura. Di volta in volta verrà 
verificata la possibilità di accogliere la richiesta; la decisione 
spetta comunque al personale della Centrale Operativa, 
dove è sempre presente un medico esperto.

Come viene individuato 
          l’ospedale di destinazione?

Si può chiedere di andare 
          in altri ospedali?

L’articolo 11 del Decreto del Presidente della Repubblica del 
27 marzo del 1992 che istituisce il Servizio Sanitario di Emer-
genza e Urgenza 118 afferma che “gli oneri delle prestazioni 
di trasporto e soccorso sono a carico del Servizio Sanitario 
Nazionale…”, per questa ragione il cittadino usufruisce gratu-
itamente del servizio di trasporto sanitario in emergenza.

Il servizio è gratuito?
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Componendo su qualsiasi apparecchio telefonico fisso o mo-
bile il numero 1-1- 8 si viene messi in contatto con la Centrale 
Operativa di riferimento, ovvero quella del distretto telefonico 
da cui parte la telefonata. 
La chiamata è gratuita (da telefoni fissi e da telefoni mobili), 
non è però possibile chiamare il 118 da telefoni cellulari privi di 
scheda; in queste situazioni è possibile digitare il numero 112 
(risponde la Centrale Operativa dei Carabinieri). 

È necessario comunicare con calma e precisione: 

1 - DOVE è successo (comune, via, numero civico, telefono).

2 - COSA è successo (incidente, malore).

3 - Le condizioni e i dati personali dell’infortunato: ad esem-
pio lo stato di coscienza o di incoscienza, eventuali emorra-
gie visibili in atto, ecc..

4 - Particolari difficoltà di intervento (pazienti irraggiungibili, 
strade interrotte, presenza di incendi o di esalazioni di gas).

5 - In caso di incidente stradale: il numero dei mezzi e delle 
persone coinvolte. 

Fornire indicazioni precise rispondendo alle domande 
non significa perdere tempo, ma significa guadagnarlo. 
In base alle informazioni ricevute, infatti, l’operatore può 
farsi un’idea più precisa dell’evento e inviare il mezzo di 
soccorso più idoneo. 
Nella maggior parte dei casi i mezzi di soccorso vengono già 
inviati automaticamente mentre è in corso la telefonata.
 

AIUTACI AD AIUTARTI
GUIDA ALL’UTILIZZO DEL 118 

Attenzione: considerata la distribuzione dei ripetitori sul terri-
torio, chiamando il 118 con il cellulare, a volte potrebbe suc-
cedere che la chiamata venga ricevuta da un’altra centrale 
operativa del 118: nessun problema, perchè le centrali sono 
collegate in via preferenziale e possono trasmettere la chia-
mata alla centrale di competenza, ovvero quella più vicina 
alla richiesta di soccorso. 
Ogni conversazione con il 118 è automaticamente registrata. 
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Si può chiedere un intervento urgente in caso di:
• grave malore;
• incidente stradale, sul lavoro, domestico o sportivo;
• necessità di ricovero ospedaliero urgente su indicazione di 
un sanitario;
• ogni situazione certa o presunta di pericolo di vita.

Non si devono chiedere trasporti per:
• ricoveri ospedalieri programmati;
• dimissioni o trasferimenti non urgenti con ambulanza;
• visite mediche specialistiche o accertamenti;
• nè informazioni sanitarie che non rivestono carattere di urgenza.
 

Si utilizza correttamente il 118 quando si richiede un in-
tervento che deve essere IMMEDIATO per evitare di met-
tere in pericolo la vita o di compromettere una funzione 
vitale del soggetto coinvolto. 
Nei casi in cui non c’è pericolo immediato ma c’è comun-
que una necessità di intervento tempestivo, si può chie-
dere l’intervento del medico di famiglia o del servizio di 
Continuità Assistenziale (Guardia Medica).

Cosa si può chiedere al 118?

Il tempo che l’ambulanza impiega per raggiungere il luogo 
dell’evento dipende soprattutto dall’utilizzo dei sistemi di se-
gnalazione (sirena e lampeggianti), dalla distanza dal luogo 
dell’evento e dal traffico; nei casi gravi si tende a non supe-
rare gli 8 minuti per le aree urbane e i 20 minuti per quelle 
extraurbane.

Bisogna mantenere la calma e fare attenzione a:
• non muovere e cambiare la posizione della persona biso-
gnosa di soccorso;
• non somministrare bevande o cibo;
• non somministrare farmaci;
• non schiaffeggiare o scuotere il paziente per farlo rinvenire;
• proteggere il paziente dalle intemperie;
• liberare lo spazio utile al transito del mezzo e degli operatori 
per facilitarne l’arrivo.

Attualmente la documentazione relativa al soccorso può es-
sere richiesta alla Direzione Sanitaria di Presidio dell’Ospeda-
le sede della Centrale Operativa.

In quanto tempo arriva l’ambulanza?

Come bisogna comportarsi in attesa 
del mezzo di soccorso?

È possibile richiedere la documentazione
relativa al soccorso?



Un usage correct du 118 est essentiel pour un service plus 
efficace.

IL FAUT APPELER LE 118 EN CAS DE:
• malaise grave;
• incident sur la route, sur le travail, incident domestique ou 
sportif;
• nécessité d’hospitalisation urgente sur indication du per-
sonnel médical;
• toute situation certaine ou présumée qui mette la vie en 
danger.

IL NE FAUT PAS APPELER LE 118 EN CAS DE:
• hospitalisation programmée;
• sortie d’hôpital ou transfert non urgent en ambulance;
• visites médicales spécialisées ou vérifications;
• informations sanitaires sans caractère d’urgence.
 
On utilise correctement le 118 lorsqu’on demande une in-
tervention qui doit être IMMEDIATE, afin d’éviter de met-
tre en danger la vie de la persone concernée, ou de com-
promettre ses fonctions vitales. Au cas où il n’y aurait pas 
de danger immédiat, mais la nécessité d’intervenir rapi-
dement, on peut faire intervenir le médecin de famille ou 
appeler la “Continuità Assistenziale”.

Lorsqu’on appelle le 118, il est de la plus haute importance 
de répondre avec exactitude aux questions posées par l’opé-
rateur; fournir des indications précises sur ce qui est arrivé ne 
signifie pas perdre du temps, mais, au contraire, en gagner: 
sur la base des indications reçues, en effet, l’opérateur peut 
se faire une idée claire de l’événement, et envoyer le véhicule 
de secours adapté. Dans la plupart des cas les secours sont 
envoyés pendant le coup de fil. Toute conversation avec le 
118 est enregistrée automatiquement.

118, AIDE-NOUS A’T’AIDER 
A correct use of 118 number is essential for a better service. 

YOU SHOULD CALL THE EMERGENCY NUMBER 118 IN 
CASE OF:
• severe malaise;
• car/motorbike, work, home or sport accident;
• need for an urgent hospital admission requested by an 
health care practicioner;
• every certain or supposed life threatening situation.

YOU SHOULDN’T CALL THE EMERGENCY NUMBER 118 IN 
CASE OF:
• scheduled hospital admissions;
• either non-urgent hospital discharge or non-urgent hospital 
transfer by ambulance;
• specialist visits or medical investigations;
• non-urgent medical informations.

The right use of the Emergency number 118 is only for im-
mediate interventions to prevent the involved subject ei-
ther life threatening situations or vital functions’ severe 
alterations. In cases of  not immediate danger, with on 
the other hand the necessity of a timely intervention, you 
could ask for either your general practicioner or the local 
physician on duty. 

When you call the Emergency number 118, it’s of extreme im-
portance to answer in the most accurate way to every question 
asked by the operator; giving accurate indications about what 
happened is never a waste of time, it is always a gained time. 
According to the informations obtained, the operator can get a 
more accurate idea of what happened and then send the most 
appropriate first aid team. In most cases the first aid team is 
sent while the phone call is ongoing. Every phone call with the 
Emergency number 118 is automatically recorded. 

118, HELP US TO HELP YOU
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Una correcta utilización del número 118 es esencial para un 
servicio más eficiente.
 
HAY QUE LLAMAR AL 118 EN CASO DE
• malestar grave;
• accidente de carretera, en el trabajo, doméstico;
• necesidad de hospitalización urgente bajo indicación de un 
médico;
• cada situación de peligro de vida cierto o supuesto.
 
NO HAY QUE LLAMAR AL 118 EN CASO DE
• hospitalizaciones programadas;
• transportes que no sean urgentes en ambulancia;
• visitas médicas especializadas o análisis (averiguaciones);
• informaciones sanitarias que no sean urgentes.
 
Se utiliza correctamente el 118 cuando se pide una inter-
vención que tiene que ser INMEDIATA  para evitar de po-
ner en peligro la vida o de perjudicar una función vital de 
la persona implicada. En los casos en los que  no haya un 
peligro inmediato, pero se necesite una intervención ur-
gente, se puede llamar al médico de familia o de la Conti-
nuità assistenziale (Guardia Medica).

Cuando se llame al 118, es importante contestarle con pre-
cisión al operador; dar indicaciones precisas sobre lo que ha 
pasado no significa perder tiempo, sino ganarlo.
En base a las informaciones que se le dé, el operador puede 
tener una idea más precisa de lo acontecido y enviar el medio 
de socorro más adecuado.
En la mayoría de los casos los medios de socorro se envían ya 
mientras se está hablando por teléfono. 
Cada conversación con el 118 es grabada automáticamente.

118, AYUDANOS A  AYUDARTE 
Nje perdorim korrekt i numrit telefonik 118 eshte thelbesor 
per nje sherbim sa me efikas.
 
NEVOJITET TE TELEFONOSH 118-N NE RAST:
• semundje te rende;
• aksident rrugor, ne pune,ne shtepi apo ne sport;
• nevoje shtrimi spitalor urgjent nen udhezimin e personelit 
shendetsor;
• çdo situate e sigurt apo e parashikuar per rrezik vdekje.
 
NUK DUHET TE TELEFONOSH 118-N NE RAST:
• shtrimesh spitalore te programuara;
• daljeje nga spitali ose transferime jo urgjente me ambulance;
• vizitash mjekesore te specialisti apo analizash;
• pyetje shendetsore qe nuk jane urgjente.
 
Perdoret korrektisht 118-a kur kerkohet nje nderhyrje qe 
duhet te jepet MENJEHERE per te shmangur venien ne 
rrezik te jetes apo kompromentimin e nje funksioni jetesor 
te personit. Ne rastet kur nuk ka rrezik te menjehershem 
por megjithate qendron nevoja e nje nderhyrje te shpejte 
, mund te kerkohet nderhyrje e mjekut te familjes apo e 
Mjekut te Rojes. 

Kur telefonohet 118-a eshte e rendesishme t’u pergjigjesh ne 
menyre te sakte pyetjeve qe te behen nga punonjesi; te japesh 
te dhena te sakta mbi çfare ka ndodhur nuk domethene te 
humbesh kohe, perkundrazi fiton kohe. Ne fakt, ne baze te te 
dhenave te marra punonjesi ka nje ide te qarte mbi ngjarjen dhe 
dergon automjetin e ndihmes se shpejte me te pershtatshem. 
Ne shumicen e rasteve automjetet e ndihmes se shpejte nisen 
nderkohe qe telefonata vazhdon. Cdo bisede me 118 rregji-
strohet automatikisht.

118, NA NDIHMO TE  TE NDIHMOJME 
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Il S.S.U.Em. 118 della provincia di Brescia ha iniziato la sua 
attività il 24 marzo 1994 grazie a un gruppo di professionisti 
dell’AO Spedali Civili di Brescia alcuni dei quali già operava-
no nel servizio di Elisoccorso o avevano effettuato un periodo 
di formazione in altri S.S.U.Em. 118 già attivi nella Regione 
Lombardia. 
L’attività si è sviluppata in stretta collaborazione con gli Enti 
e le Associazioni di volontariato presenti sul territorio che già 
garantivano il trasporto e il soccorso sanitario. 
L’avvio del Servizio è stato supportato da un progressivo pro-
gramma di qualificazione del personale coinvolto: soccorritori, 
medici dell’Emergenza territoriale,infermieri e tecnici.

	
Quando è iniziata l’attività della Centrale     	
	 Operativa di Brescia?

LA CENTRALE OPERATIVA
       118 DI BRESCIA 

La Centrale Operativa  S.S.U.Em. 118 ha sede presso il Pre-
sidio Ospedaliero Spedali Civili di Brescia. 

Dove si trova la Centrale Operativa?

anno 2003 2004 2005 2006 2007 2008

chiamate 104.990 118.831 135.162 137.481 142.125 143.568

Guardia 
Medica*

32.970 31.796 25.240 12.501 5.172 4.169

missioni di 
soccorso

54.021 55.373 61.895 65.208 70.590 72.681

Quante chiamate riceve ogni anno?

* Dal 2005 Gestione autonoma del Servizio di Continuità Assistenziale

C.O.E.U. di Brescia 

popolazione* superficie km2 densità ab/Km2

1.169.259 4.784 235
 
* popolazione al 1 gennaio 2005 fonte ISTAT
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Il Servizio “118” della provincia di Brescia è diretto da un Re-
sponsabile Medico coadiuvato da un Coordinatore Infermie-
ristico.
Nella Centrale Operativa del S.S.U.Em. 118 di Brescia sono 
sempre presenti un medico competente nella gestione delle 
situazioni cliniche più gravi e alcuni infermieri esperti nell’atti-
vità di soccorso sanitario e nella gestione telefonica di eventi 
critici.
Entrambe le figure sanitarie rispondono direttamente alle ri-
chieste di soccorso che giungono dal cittadino che compone 
il numero telefonico 1-1-8.
La presenza di personale tecnico permette il controllo della 
funzionalità del complesso sistema informatico e telefonico 
e di altre apparecchiature della Centrale (sistema di registra-
zione, ecc...).
È inoltre presente personale di segreteria per le pratiche am-
ministrative.
Sui mezzi di soccorso del 118 collaborano medici e infermie-
ri dipendenti dall’Azienda Ospedaliera e medici dipendenti 
dall’Asl. L’attività dei mezzi di soccorso di base (ambulanze) 
è garantita da soccorritori certificati di Enti e Associazioni di 
volontariato del territorio.

Il servizio di Continuità Assistenziale (Guardia Medica) rispon-
de ai numeri dedicati dall’Asl di Brescia e dall’Asl della Valle 
Camonica per singoli distretti. 
Tali numeri si possono reperire telefonando alle Asl (Brescia 
030.2424555 Valle Camonica 0364.3691) o sui siti internet:
www.aslbrescia.it
www.aslvallecamonicasebino.it

Il Servizio è attivo dalle ore 20 alle ore 8 dei giorni feriali e 24 
ore su 24 nei giorni festivi e prefestivi.

Se devo chiamare il servizio di Continuità
Assistenziale (ex Guardia Medica) 
di Brescia e provincia, che numero
devo fare e in quali orari?

Chi lavora al 118 di Brescia?



La Centrale Operativa del S.S.U.Em. 118 di Brescia dispone di:

Quali sono i mezzi in dotazione 
         alla Centrale Operativa?
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• Mezzi di soccorso di Base (MSB), il cui equipaggio è costitu-
ito di norma da un autista soccorritore e due soccorritori. Tali 
mezzi stazionano presso le sedi delle proprie Associazioni o 
in punti strategici del territorio. Ai Mezzi di Soccorso di Base 
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attivi 24 ore su 24 disponibili continuativamente si aggiungono 
le ambulanze a disposizione “estemporanea”;

• Mezzi di Soccorso Intermedi (MSI), con equipaggio costi-
tuito di norma da un autista soccorritore, un soccorritore e 
da un Infermiere abilitato all’esecuzione di protocolli infer-
mieristici in ottemperanza alle indicazioni fornite dal medico 
della Centrale Operativa;

Brescia risponde al numero: 

030.3995519
030.304333 (fax)

e all’indirizzo e-mail:
118brescia@118brescia.it

• Mezzi di Soccorso Avanzato (MSA), con equipaggio costi-
tuito di norma da un Medico, un infermiere e un autista soc-
corritore.

• Elisoccorso Medico con Medico Rianimatore, Infermiere, 
Tecnico del Corpo Nazionale Soccorso Alpino e Speologico 
(CNSAS), 2 Piloti e Specialista di bordo.

Tutti i mezzi di soccorso sono in costante collegamento radio-
telefonico con la Centrale Operativa di Brescia che, in caso 
di necessità, può avvalersi del supporto di risorse messe a 
disposizione dalle Centrali Operative confinanti. 



L’AREU con le sue articolazioni territoriali si impegna a:
• progettare e realizzare periodiche rilevazioni della qualità;
• diffondere i risultati delle rilevazioni e predisporre interventi 
di miglioramento dei servizi in relazione ai bisogni e alle valu-
tazioni emerse;
• promuovere la cultura della misurazione e del migliora-
mento continuo della qualità, coinvolgendo tutti gli opera-
tori.

Al fine di garantire un servizio con alti livelli qualitativi e conti-
nuativi nel tempo sono stati identificati e vengono monitorati 
periodicamente gli standard relativi all’attività complessiva, 
alla risposta telefonica, all’invio dei mezzi, al riscontro della 
gravità dei casi, all’efficienza dell’apparato tecnologico, alla 
soddisfazione dell’utente. 
I monitoraggi vengono effettuati in ogni Centrale Operativa 
del S.S.U.Em. 118. 
 

Per contattare l’AREU si può:

• telefonare al 0341.253071 
• utilizzare la posta: AREU via Eremo 9/11 - 23900 Lecco
• inviare un fax al 0341.253072
• inviare una mail: direzione.generale@areu.lombardia.it

UN SERVIZIO DI QUALITÀ

E PER SAPERNE DI PIÙ...

AO 	 Azienda Ospedaliera

AAT 	 Articolazione Aziendale Territoriale dell’AREU

AREU 	 Azienda Regionale Emergenza e Urgenza

ASL 	 Azienda Sanitaria Locale

COEU 	 Centrale Operativa Emergenza e Urgenza

CNSAS 	 Corpo Nazionale Soccorso Alpino e Speleologico

DMTE 	 Dipartimento di Medicina Trasfusionale ed Ematologia

ELI 	 Elisoccorso

EU 	 Emergenza e Urgenza

MSA 	 Mezzo di Soccorso Avanzato

MSB 	 Mezzo di Soccorso di Base

MSI 	 Mezzo di Soccorso Intermedio

SSUEm 	Servizio Sanitario di Urgenza ed Emergenza
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GLOSSARIO	



“Questa Carta dei Servizi contiene una serie di informazioni utili, che consento-
no di conoscere l’Azienda e la sua attività, e che costituiscono uno strumento 
di facile consultazione per chi cerca una risposta alle domande legate al tema 
del soccorso nel campo dell’Emergenza Urgenza. Il nostro impegno è volto alla 
realizzazione di un servizio che risponda in modo ancor più tempestivo e appro-
priato alle richieste di soccorso, alla divulgazione della cultura dell’emergenza e 
al miglioramento ulteriore dell’efficienza e dell’efficacia del Sistema attraverso il 
coinvolgimento e la motivazione del personale”.

						              Alberto Zoli
                                                                                                                           Direttore Generale AREU




