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¢El ritmo es desfibrilable? Si, se procede a
descarga. Después 2 min de RCP,
— administre amiodarona o lidocaina. Trate las
causas reversibles .
¢El ritmo es desfibrilable? ¢ El ritmo es desfibrilable? No, ¢El ritmo es
Se  procede & _ ) _ desfibrilable? Si (procede descarga)
descarga: Si: procede descarga, después 2 min
¢El ritmo  es de RCP No:
g‘\?;‘?\)/”la_‘ble-l Shii — o d RCP/ Administre adrenalina cada 3 a 5min, Si no existen signos de retorno de la
— Sin pulso g““ e VIO considerar la posibilidad de usar un || | circulacion espontanea (RCE), 2min de RCP
obtener acceso dispositivo de manejo avanzado
o ) . Obtengas acceso IV/IO
para la via aérea y cinografia
— Administre adrenalina cada 3 a 5 min
Inicie la RCP — Considerar la posibilidad de usar un
Administ . dispositivo para el manejo avanzado para la
RCP en Adultos. _ ministre oxigeno via aérea y cinografia.
dCor}c_abct_:ad el monitor/ Considere si es apropiado continuar con la
estibriador reanimacion
T Se procede a A
administrar adrenalina SEl ritmo es desfibrilable? Si (procede
lo antes posible: descarga)
CEl fitmo es 2min de RCP ¢El ritmo es desfibrilable? No:
de.sfibr.ilable? No, Obtengas acceso IV/IO Si: procede descarga Si no existen signos de retorno de la
Asistolia /AESP N _ ) circulacién espontanea (RCE), 2min de RCP
— | Administre  adrenalina No: 2 min de RCP
cada 3 a5 min ] Obtengas acceso IV/IO
(Trate las causas
- Considerar la reversibles) Administre adrenalina cada 3 a 5 min
osibilidad de usar un . .
Eis ositivo ara el Considerar la posibilidad de wusar un
mazejo avanzr; do para dispositivo para el manejo avanzado para la
o . . via aér inografia.
la via aérea y cinografia. aaereay cinogrania
B Considere si es apropiado continuar con la
o reanimacion.
APOYO VITAL BASICO
Realice intervenciones en la madre. —
Realice el manejo de la via aérea Contintie con el soporte de
vital b4sico y avanzado
Administre un 100% de O2 evite el exceso de )
ventilacion RCP de alta calidad
Coloque una via IV por arriba del diafragma | Desfibrilacion — si esta
indicada
Si se esta administrando magnesio [V, _ _
/ suspéndalo y administre cloruro de calcio o Otras intervenciones  de
gluconato soporte vital avanzado.
Soporte vital avanzado Continle con el soporte vital basico y .
paro cardiaco en el || Desfibrilacién si esta indicada cardiaco en  mujeres —
embarazo embarazadas.
Otras intervenciones de soporte vital — Consid la etioloaia del
avanzado (p, €j., adrenalina) onsidere 1a etiologla de —
paro cardiaco
Realice la cesarea
- Realice intervenciones obstétricas: porimortem.
Lleve a cabo un desplazamiento uterino lateral Si. no hay RCE 5 min
— continuo considere la  cesarea
— | porimorten
Desconecte los monitores fetales inmediatamente.
Preparese para la cesarea porimortem Equipo neonatal para
recibir al recién nacido.




Paro
pediatrico.

cardiaco

o —

Inicie la RCP

Inicie la ventilacion con la
bolsa mascarilla y

— | suministre oxigeno

Conecte el monitor
/desfibrilador.

Si. FV/ TV sin pulso.
Se inicia descarga

2 min de RCP obtenga acceso
IV/ 10

SEl  ritmo
desfibrilador?

es

SElritmo es
desfibrilador?

Si, se procese a

realizar una
descarga, se realiza
2min de RCP.
Administre

adrenalina cada 3 a
5min. Considere el

No, Asistolia / AESP.

Se administra adrenalina lo antes
posible.

2 min de RCP
Obtenga acceso IV/ 10

Administre adrenalina cada 3 a 5
min

Considere el manejo avanzado de
la via aéreay el uso de cinografia.

SEl ritmo es desfibrilador? Si, administre
amiodarona o0 lidocaina. Trate las causas
reversibles.

¢El ritmo es desfibrilador? No, Si no se presentan
signos de retorno de la circulacion espontanea
(RCE) realice 2 min de RCP. Obtenga acceso IV/10.

Administre adrenalina cada 3 a 5 min.

Considere el manejo avanzado de la via aérea y
uso de capnografia.

Si hay RCE, vaya a la lista de comprobacion de
atencion pos paro cardiaco.

—

JEl ritmo es desfibrilador? Si, realice

¢ Elritmo es desfibrilador? Si, realice

descarga.

No, realice 2 min de RCP, trate las

causas reversibles.

descarga.

No, , Si no se presentan signos de retorno
de la circulacién espontanea (RCE) realice
2 min de RCP. Obtenga acceso IV/10.

___)| Administre adrenalina cada 3 a 5 min.

Considere el manejo avanzado de la via
aérea y uso de cinografia.

Si hay RCE, vaya a la lista de
comprobacion de atencion pos paro
cardiaco.




