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Zakladna neodkladna resuscitacia
a automaticka externa defibrilacia

Skontrolujte reakciu na vyzvu

Jemne zatraste pacientom
a nahlas oslovte: "Ste v poriadku?"

Neodpoveda?

74 Spriechodnite dychacie cesty a skontrolujte dychanie

I Nedycha normaine? Dycha normailne?

Poslite alebo chod'te pre AED a volajte 112/155

Okamzite zacnite S resuscitaciou (It X T e e

polohy na boku
PoloZte ruky na stred hrudnika
30 stlaceni hrudnika Volajte 112/155
- Stlacajte silne najmenej 5 cm Sledujte, ¢i je dychanie
s frekvenciou 100/min stale normalne
- Nadychnite sa a priloZte pery tesne na usta
- Vdychnite, aby sa nadvihol hrudnik

Sledujte hlasové pokyny pristroja

Nalepte jednu elektrodu do favého podpazusia

Nalepte druhu elektrodu pod pravu kftuénu kost, vedla hrudnej kosti
Ak je vas viac, neprerusujte KPR

/«; Postihnutého/tej sa nikto nesmie dotykat”
VU 4 - pocas analyzy

1@ - poCas vyboja

e

Ak sa postihnuty/a za€ne prebudzat: hybat sa, otvarat’ o€i a normalne dychat, zastavte resuscitaciu.
Ak je stale v bezvedomi, oto€te ho/ju do stabilizovanej polohy na boku.
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Resuscitacia v nemocnici

Kolaps/zavazné zhorsenie stavu

Zhodnotte stav (ABCDE)
Rozpoznaijte a liecte:
KPR 30:2 kyslik, monitorovanie,
s kyslikom a zabezpe&enim Lv. pristup
dychacich ciest

V pripade potreby
privolajte
resuscitacny tim

Pripojte defibrilator/monitor l
Defibrilujte, ak je to potrebné [ Odovzdajte pacienta }

resuscitaénému timu

=

—

SNioN) |

RozsSirena neodkladna resuscitacia
po prichode resuscitaéného timu
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Resuscitacia v nemocnhici

[ Kolaps/zavazné zhorSenie stavu }

¥

Volajte o pomoc a zhodnotte stav

Znamky
zivota

l

Privolajte resuscitacny tim

Zhodnotte stav (ABCDE)
Rozpoznajte a liecte:

[ kyslik, monitorovanie

KPR 30:2 i.v. pristup
s kyslikom a zabezpecenim

dychacich ciest 1

Pripojte defibrilator/ [ V pripade potreby privolajte }

monitor resuscitacny tim
Defibrilujte, ak je to potrebné

v

[ RozSirena neodkladna Odovzdajte pacienta

resuscitacia po prichode resuscitadnému timu
resuscitacného timu
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RozSirena neodkladna resuscitacia
Univerzalny algoritmus

Neodpoveda?
Nedycha alebo len obéasné nadychy?

[ Privolajte resuscitacny tim ]

KPR 30:2
Pripojte defibrilator/monitor
Minimalizujte preruSenia stlacania hrudnika

Zhodnot'te

Defibrilovatelny Nedefibrilovatelny
(KF/bezpulzova KT) (BEA/asystolia)

Obnovenie

L. spontanneho
1 vyboj // i obehu

‘ A /Neodkladné poresuscitaéné\ : o
Ihned pokracujte: starostlivost Ihned pokracujte:

KP.R 2.m|_n * Pouzite postup ABCDE KPR 2_m|!1
Minimalizujte « Zabezpeéte oxygenaciu Minimalizujte
prerusenia a ventilaciu prerusenia

* 12-zvodové EKG
* Liecte vyvolavajucu pricinu
* Upravte teplotu/terapeuticka

Khypotermia /
ﬁ’oéas KPR \ Geverzibilné priiny \

« Zaistite vysoko kvalitni KPR: frekvencia, hibka, uvolnenie * Hypoxia

* Pred kazdym preruSenim KPR si naplanujte ¢innost * Hypovolémia

» Podavaijte kyslik * Hypo-/hyperkaliémia/metabolické
» Zvazte rozSirené zaistenie dychacich ciest a kapnografiu * Hypotermia

* Po zaisteni dychacich ciest neprerusSujte stla€anie hrudnika * Toxiny

« Zaistite cievny pristup (vnutroZilovy, intraosealny) » Trombembolia

» Podavajte adrenalin kazdych 3-5 min » Tamponada srdca

KRozpoznaite a liecte reverzibilné priciny / KTenzn\'/ pneumotorax /
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RozSirena neodkladna resuscitacia
Bradykardia

» Zhodnotte pacienta s pouzitim postupu ABCDE

» Podavaijte kyslik, zabezpecte i.v. pristup

* Monitorujte EKG, TK, SpO,, zaznamenajte 12-zvodové EKG

* Rozpoznaijte a lieCte reverzibilné priCiny (napr. poruchy elektrolytov)

Zistite pritomnost zavaznych priznakov:

m 1. Sok 2. Synkopa

3. Ischémia myokardu 4. Zlyhanie srdca

[ Atropin 0,5 mg i.v. ]

v

Dostato¢na odpoved?

“ fRiziko asystolie?

* Nedavna asystolia
* AV blok Mobitz Il
» Kompletny AV blok so Sirokymi QRS

fv komplexmi
DalSie opatrenia: » Komorova pauza > 3 s

* Atropin 0,5 mg i.v. \ J
opakovane do davky 3 mg

* Izoprenalin 0,005 mg/min

* Adrenalin 0,002-0,01 mg/min

* Iné lieky*

alebo

\. Vonkajsia kardiostimulacia j

v

[ Konzilium Specialistu ' Sledujte

Pripravte transvenéznu kardiostimulaciu
([

* Alternativne lieky:
* Aminofylin
* Dopamin
* Glukagén (ak ide o predavkovanie beta-blokatorom alebo
kalciovym blokatorom)
* Glykopyrolat (namiesto atropinu)
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RozsSirena neodkladna resuscitacia
Tachykardia (s pulzom)

» Zhodnotte stav s pouzitim postupu ABCDE

» Podavaijte kyslik a zaistite i.v. pristup

* Monitorujte EKG, TK, SpO,, zaznamenajte 12-zvodové EKG

» Rozpoznaijte a liete reverzibilné priciny (napr. poruchy elektrolytov)

Zistite pritomnost zavaznych priznakov
1. Sok 2. Synkopa
3. Ischémia myokardu 4. Zlyhanie srdca

P
Synchronizovany vyboj*
Najviac 3 pokusy

4

* Amiodaron 300 mg i.v. po¢as
10-20 min a opakovat vyboj;

potom:

* Amiodaron 900 mg pocas 24 h

] Je QRS uzky (< 0,12 sek)? ]
Uzky

Je rytmus
pravidelny?

Nestabilny

Stabilny

Je QRS pravidelny?
] [ Pravi!ielny’ ]

v

Komorova tachykardia

(alebo neurcity rytmus):

* Amiodaron 300 mg i.v.
pocas 20-60 min;

Nepravidelny

Pravidelny

Nepravidelny

\

* Pouzite vagové manévre /Tachykardia

» Adenozin 6 mg rychly bolus i.v.;
pri neuspesnej odpovedi 12 mg;
pri neuspesnej odpovedi dalSich
12 mg

» Kontinualne monitorujte EKG

potom 900 mg pocas 24 h

Ak predtym potvrdend
SVT s ramienkovym
blokom:
* Podajte adenozin ako

u pravidelnej tachykardie

)

Pravdepodobne fibrilacia

predsieni

Upravte frekvenciu:

* Beta-blokator alebo diltiazem

* Pri srdcovom zlyhavani zvéazte
digoxin alebo amiodaron

Antikoagulaéna liecba, ak stav

trva > 48 h

s Uzkymi komplexmi

Konzilium

Specialistu Obnoveny normalny sinusovy

rytmus?

|

) ANO

Moznosti zahffiaju:

N

J

Konzilium
Specialistu

* FP s ramienkovym blokom
lieCte ako uzky QRS komplex
* Pre-excitaéna FP
zvazte amiodaron
* Polymorfna KT
(napr. torsades des pointes —
podaijte Mg 2 g pocas 10

Pravdepodobne re-entry PSVT:

« Zaznamenaijte 12-zvodové EKG
pri sinusovom rytme

* Pri opakovani podajte znovu
adenozin a zvazte antiarytmicku
prevenciu

- J

Pravdepodobne flater predsieni
* Upravte frekvenciu
(naor. beta-blokator)

*Pokus o elektricku kardioverziu je vzdy vykonany v sedacii alebo celkovej anestézii
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Zakladna neodkladna resuscitacia deti
Zdravotnicki profesionali s povinnostou zasiahnut

Neodpoveda?

v

Volajte o pomoc

[ Spriechodnite dychacie cesty }

Nedycha normalne?

5 zachrannych vdychov

Ziadne znamky zivota?

15 stlaceni hrudnika

v

2 zachranné vdychy
15 stladeni hrudnika

Privolajte detsky resuscitacny tim
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RozSirena neodkladna resuscitacia deti

e R
Neodpoveda?

Nedycha alebo len ojedinelé nadychy?

L Z

e A
KPR (5 uvodnych vdychov, potom 15 : 2) Priolajte resuscitacny tim
Pripojte defibrilator/monitor (najprv 1 min KPR,

L Minimalizuijte prerusSenia y ak ste sam/a)

Zhodnot'te
\rytmy

Defibrilovatelny ( Nedefibrilovatelny
(KF/bezpulzova KT) (BEA/asystdlia)

-

Obnovenie
spontanneho
[ 1 vyboj ¥ 4 JIkg ] obehu

(Neodkladné poresuscitaéné\
Ihned pokracuijte: starostlivost’ Ihned pokracuijte:
KPR 2 min « Pouzite postup ABCDE KPR 2 min
Minimalizujte * Zabezpecte oxygenaciu Minimalizujte
prerudenia S Vel prerudenia

* VySetrite dieta
* Liecte vyvolavajucu pricinu
* Kontrola telesnej teploty
\-Terapeutické hypotermia? j

/Poc':as KPR \ KReverzibiIné pri€iny \

« Zaistite vysoko kvalitni KPR: frekvencia, hibka, uvolnenie * Hypoxia

* Pred kazdym preruSenim KPR si naplanujte ¢innost * Hypovolémia

» Podavaijte kyslik * Hypo-/hyperkaliémia/metabolické

« Zaistite cievny pristup (intravendzny, intraosealny) * Hypotermia

» Podavajte adrenalin kazdych 3-5 min * Toxiny

« Zvazte roz§irené zaistenie dychacich ciest a kapnografiu * Trombembolia

« Po zaisteni dychacich ciest neprerusuijte stla¢anie hrudnika * Tamponada srdca
k-Rozpoznajte a lieCte reverzibilné priciny J » Tenzny pneumotorax
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Resuscitacia novorodenca

POTREBUJETE POMOC?
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