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DURANTE LA RCP:
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Evalue posicion y contacto electrodos.
Consiga/ verifique: via aérea y oxigeno,
y acceso V.

Dé compresiones ininterrumpidas
cuando se aisle la via aérea.
Administre adrenalina cada 3-5 min.
Considere: bicarbonato, amiodarona,
atropina y magnesio.

Corrija causas reversibles®. )

Reiniciar inmediatamente:

RCP 15:2

durante 2 minutos

Ritmo NO desfibrilable
(asistolia / AESP)
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Reiniciar inmediatamente:

RCP 15:2

durante 2 minutos

* CAUSAS REVERSIBLES

Hipoxia

Neumotorax a Tension

Hipovolemia Taponamiento cardiaco
Hipo/ hiperpotasemia/ Metabolicas ~ Toxicos

Hipotermia

Trombosis (coronaria o pulmonar)

Entidades que forman parte del Consejo Espafnol de Resucitacién Cardiopulmonar
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