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Acil tedavi ile ilgili görüşmeler ve 
kararlar tamamlandı

ve belgelendi

Yanıtsız ve normal 
solumuyor

Resüsitasyon ekibini 
çağırınız 

COVID-19’u belirtiniz

Ritmi 
değerlendiriniz

3 şoka kadar

KKE’yi giyininiz
2 dk KPR

Kesintileri en aza indiriniz

KKE’yi giyininiz
2 dk KPR

Kesintileri en aza indiriniz

Şok uygulanabilir 
(VF/Nabızsız VT)

Spontan dolaşımın geri 
dönüşü (SDGD)

Şok uygulanamaz 
(NEA/Asistoli) 

KPR sırasında
• Yüksek kaliteli göğüs kompresyonlarından 
emin olunuz
• Kompresyon kesintilerini en aza indiriniz
• Oksijen veriniz
• Geri göndürülebilir nedenleri, 4H ve 4T,
 düşününüz
• Dalga formu kapnografisi kullanınız
• Sürekli kompresyon yapıldığında ileri 
Havayolu yöntemlerine geçiniz
• Vasküler erişim (İV veya İO)
• Her 3-5 dakikada bir adrenalin veriniz
• 3 şoktan sonra Amiodaron uygulayınız

Önerilen KKE
2. Düzey KKE
• Tek kullanımlık eldiven
• Tek kullanımlık önlük
• Sıvıya dayanıklı cerrahi maske 
• Koruyucu gözlük

Acil kardiyak arrest 
sonrası tedavi

• ABCDE yaklaşımını kullanınız
• SpO2'yi % 94-98 hedefleyiniz
• Normal PaCO2'yi hedefleyiniz
• 12-derivasyonlu EKG
• Presipite eden nedeni tedavi 
ediniz
• Hedeflenmiş sıcaklık yönetimi
• AYİ müdahaleleri için AYİ KKE

Düşününüz
• Ultrason görüntüleme

• Transfer/tedaviyi 
kolaylaştırmak için mekanik 
göğüs kompresyonu

• Koroner anjiyografi ve 
perkütanöz koroner girişim

• Ekstrakorporeal KPR

3. Düzey AYİ (Aerosol Yayan İşlemler) KKE
• Tek kullanımlık eldiven
• Tek kullanımlık uzun giysi (cerrahi önlük)
• Filtreli yüz maskesi (FFP3)
• Koruyucu gözlük

*COVID-19 Hastaları İçin 
Erişkin İleri Yaşam Desteği
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*Birleşik Krallık Resüsitasyon Konseyi önerileri ile


