CR SUPORT VITAL AVANCAT (@) 5

Consell Catala GUIDELINES
de Ressuscitacio 2 O 2 —I
No respon i no respira
0 no respira amb normalitat

Aviseu el Servei d'Emergencies
o un equip de reanimacio
RCP 30:2

Connecteu el monitor/desfibril-lador

Avalueu el ritme

Desfibril-lable No desfibril-lable
(FV/ TV SENSE POLS) (AESP / ASISTOLIA)

Administreu 1 descarrega

Reinicieu immediatament Retorn a la circulacid Reinicieu immediatament RCP

RCP espontania (RCE) durant 2 minuts
s Nt e N o >
Realitzi Compressions toréciques d’alta qualitat |dentiﬁqueu i tracteu les causes reversibles Considereu
i * Angiografia coronaria percutania i ICP
* Administreu oxigen + Hipoxia +  Compressions toraciques mecaniques per facilitar
»  Utilitzeu capnografia en forma d'ona + Hipovolémia la transferéncia/tractament
»  Compressions continuades si via aéria assegurada + Hipo/Hiperpotasémia metaboliques * RCP extracorporia
* Minimitzeu les interrupcions de les compressions * Hipotermia/Hipertérmia - J
. .. - - <
+ Accésintravenos o intraossi ‘ Trombos[— GelRelnEIE © pulmonar Després de I'RCE
+  Administreu adrenalina cada 3-5 minuts O FSUmICEOIRYE dEnlo +  Utilitzeu I'abordatge ABCDE
+  Administreu amiodarona després de tres - aponament cardiac g =cleilnal pOble s s el llnalRe oot
. + Toxics * ECG de 12 derivacions
descarregues Considereu I'us de I'ecografia per « lIdentifiqueu les causes i tracteu-les
e Identifiqueuitracteu les causes reversibles identificar les causes reversibles +  Control especific de la temperatura




