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OBSTRUCCION
DELASVIAS
RESPIRATORIAS

El principal objetivo de un El Soporte Vital Basico es un conjunto de maniobras que permiten identificar si una persona estd
APOYO VITAL BASICO | Soporte Vital Basico es el de | sufriendo una parada cardiorrespiratoria y aplicar en ella una sustitucion temporal de las funciones
reestablecer las funciones respiratorias mediante dichas maniobras hasta que la victima pueda recibir atenciéon médica.
vitales basicas consiguiendo —
la oxigenacidn de los tejidos.
2 3 4
FV/TV sin  Descarga * 2min de rcp obtenga acceso IV/I0
pulso
1
ALGORITMO - * Inicia ventilacién con
DEPARO | Activa el sistema Inicia rcp bolsa mascarillay ¢El ritmo es
CARDIIACO de emergencias suministre oxigeno desfibrilable?
PEDIATRICO * Conecte el desfibrilador
10
- 9 * 2min de rcp obtenga acceso IV
- . * Administre adrenalina cada 3 a 5 min
Asistolia/ 4 Adrenalln‘a lo 1+ Considerar la posibilidad de usar un
AESP antes posible dispositivo para el manejo avanzado
La reanimacion cardiopulmonar (RCP) es una respuesta de la via aérea y capnografia
) organizaday secuencial al paro cardiaco, la iniciacion L L
REANIMACION inmediata de las maniobras de compresién toracica
CARDIOPULMONAR ininterrumpidas y la desfibrilacion temprana (cuando esté
(RCP) indicada) son fundamentales para el éxito. Consiste en una \
serie de procedimientos que podemos aplicar a personas
victimas de un paro cardiorrespiratorio.
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Administre adrenalina
cada 3 a5 min
Considerar la posibilidad
de usar un dispositivo
para el manejo
avanzado de la via aérea
y capnografia

" desfibrilable?

éElritmoes |

NO

SI

Si no existen signos de retorno de la circulaciéon
espontanea vaya al punto 10 u 11

Si existe RCE ir a cuidados posparo cardiaco
Considere si es apropiado continuar con la

reanimacion

SI{ Vaya al punto5y 7

NO 1
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2min de rcp

Trate las causas reversibles| desfibrilable?

¢El ritmo es

S|

NO
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2min de rcp

Administre amiodarona o
lidocaina

Trate las causas reversibles

Si no existen signos de retorno
de la circulacién espontanea
vaya al punto 10 u 11

Si existe RCE ir a cuidados
posparo cardiaco

Considere si es apropiado
continuar con la reanimacion 5

Vaya al punto 5y 7

Si no existen signos de retorno
de la circulacién espontanea
vaya al punto 10 u 11

Si existe RCE ir a cuidados
posparo cardiaco

Considere si es apropiado
continuar con la reanimacion
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