ROZSIRENA RESUSCITACIA (&) ieermn
R:;S\S/E:ﬁléﬁl\ ODPORUCANIA

Nereaguje a nedycha
alebo nedycha normalne

Privolajte ZZS/resuscita¢ny tim

KPR 30:2
Pripojte defibrilator/monitor

Zhodnotte rytmus

Defibrilovatelny Nedefibrilovatelny
(VF/BEZPULZOVA VT) (PEA/ASYSTOLIA)

Ihned pokracujte v kompresiach Obnovenie spontanneho krvného Ihned pokracujte v kompresiach
hrudnika 2 minaty obehu (ROSC) hrudnika 2 minaty

( Poskytujte vysokokvalitné kompresie hrudnika a 1 ( Identifikujte a lie¢te reverzibilné priciny 1 [ Zvazte )
e Podajte kyslik e Hypoxia ¢ Koronarna angiografia/perkutanna koronarna intervencia
¢ Pouzite kapnografiu ¢ Hypovolémia ¢ Mechanické kompresie na umoznenie transportu/liecby
¢ Neprerusujte kompresie po zabezpeéeni DC ¢ Hypo-/hyperkaliémia/metabolické ¢ Extrakorporalna KPR
e Minimalizujte prerusenia kompresii e Hypo-/hypertermia ; :
e Intravendzny alebo intraosealny pristup e Tromboéza - koronarna alebo plicna Po ROSC
¢ Podajte adrenalin kazdych 3-5 min ¢ Tenzny pneumotorax ® Pouzite ABCDE pristup
¢ Podajte amiodarén po 3 vybojoch e Tamponada srdca e Cielova SpO, 94-98% a normalne PaCO,,
¢ Identifikujte a lie¢te reverzibilné priciny e Toxiny ¢ 12-zvodové EKG
Zvazte ultrazvukové zobrazovanie ¢ Identifikujte a lie¢te pri€inu
g J L na identifikovanie reverzibilnych pricin J L Cieleny manazment telesnej teploty )




