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Eriskinde Kardiyak Arrest

Yardim Cagir/ Acil Yardim Sistemini Aktive Et

\/

KPR’a Basla
-Oksijen Var
-Monitore

Soklanabilir
Ritim Var M1?

2 Dakika KPR

Damar yolu ag¢ IV/iO

Soklanablir
Ritim Var mm?

2 dakika KPR
-Damar yolunu a¢
3-5 dakikada bir
adrenalin
-Ileri hava yolu,
Kapnograf diisiin

2 Dakika KPR -
3-5 Dakika bir adrenalin,
- Ileri hava yolu,
Kapnograf diisiin

gk} Soklanablir Ritim
Var mi?

Soklanablir
Ritim Var mi?
2 Dakika KPR

-Geri dondiiriilebilir
sebepleri tedavi et

2 Dakika KPR
-Amiodaron

-Ger1 dondiriilebilir
sebepleri tedavi et

Soklanablir
Ritim Var mi?

-Dolasim yoksa 10-11’e git
-Dolasim varsa kalp durmas1 baki

birimine gonder
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Etkin KPR

- Gigli (5-6 cm) ve hizli (100-120/dk)
kopresyon uygula ve gogiis kafesinin geri
¢ekilmesine izin ver.

- Gogiis kafesi kopresyonu esnasinda
duraklamay1 azalt.

- Fazla ventilasyondan kagin.

- Kompresyon yapan 2 dakikada bir degistir.

- Entibe degilse 30:2 kompresyon:ventilasyon
oraninda uygula.

- Kapnografik 6l¢gimde PETCO,<10mmhg
ise KPR kalitesini gbzden gegir.

- Intra arteryal basing dl¢iimiinde diyastolik
basing <20mmhg ise KPR kalitesini gézden
gegir.

Spontan Dolasim Olmasi

- Kan basinci ve nabizlarin alinmasi

- PETCO,’de ani yiikselme (>40mm/hg)
goriilmesi

- Intra-arteryel monitorizasyonda arteryel
basing dalgasinin goriilmesi

Sok Enerjisi
Bifazik:
- Uretici tavsiyesi (120-200 joule)
- Bilinmiyorsa en iist deger kullanilabilir.
- Ikinci ve sonraki dozlar da buna esit veya
daha yiiksek doz olarak diisiiniilebilir.
Monofazik:
360 joule

ilac¢ Tedavisi_
Adrenalin [V/IO Dozu:
- 1mg; 3-5 dakika arayla
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