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1.Preveniti & fiti pregatiti

.
Promovarea instruirii Asigurati-va ca echipamentele de Planificati cu atentie
adecvate a personaluluiin urgenta procedurile elective si
ceea ce priveste sunt functionale si accesibile imediat utilizati liste de verificare a
competentele tehnice si ALS sigurantei

2. Recunoasteti si reactionati
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Verificati periodic Luati in considerare in caz de stop cardiac,
starea pacientului si ecocardiografia in caz de solicitati ajutor si
monitorizati frecvent instabilitate hemodinamica sau chemati echipa de

semnele vitale de aparitia a unei complicatii resuscitare

3. Resuscitati si
tratati cauzele posibile

Stop cardiac prin FV / TVfp Asistola / AEP
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Defibrilati Luati in considerare stimularea
(aplicati pana la 3 socuri consecutive) externa sau transvenoasa in
‘ caz de bradicardie extrema

FARA ROSC FARA ROSC
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Continuati RCP conform algoritmului ALS

+ Verificati si corectati cauzele potential reversibile, efectuati inclusiv ecografie si angiografie
« Luati Tn considerare RCP mecanica pentru a facilita compresiile toracice

* Luatiin considerare ECPR Tn cazul stopului cardiac refractar

+ Luatiin considerare dispozitivele de suport circulator in caz de soc dupa ROSC

ALS - suport vital avansat; RCP - resuscitare cardiopulmonara; ECPR - resuscitare cardiopulmonara

extracorporala; FV - fibrilatie ventriculard; TVfp - tahicardie ventriculara fara puls; ROSC - revenirea circulatiei
spontane; AEP - activitate electrica fara puls




