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Retorno a la circulacion espontanea (RCE)*

Optimize la ventilacion ] =
y oxigenacién Trate la hipotension (PAS <90 mm Hg)

e« Mantenga la saturacién de oxigeno =294% Bolo IV/IO

e Considere el uso de un dispositivo } e Infusién de vasopresor
avanzado para la via aérea y capnografia ¢ Considere las causas reversibles

e Evite hiperventilar ® ECGde 12 derivaciones

. J

Laboratorio de cateterismo cardiaco
« Si hay presencia de IMEST

¢ Shock cardiogénico inestable
* Se requiere apoyo circulatorio

Inicie manejo especifico
de la temperatura**
e TC cerebral
« Monitoreo cardiaco
* Cuidados intensivos avanzados

Cuidados intensivos
avanzados

Infusion de Infusion de
epinefrina IV dopamina IV

Dosis/detalles

Ventilacion/oxigenacion

2-10 mcg/kg por minuto 5-20 mcg/kg por minuto

@ Evite una ventilacion excesiva Infusién de
¢ Empieze con 10 ventilaciones/ inefrina IV
min y ajuste hasta el objetivo Causas reversibles norepineirina
de PETCO2 de 35-40 mmHg .
e Cuando sea posible, ajuste el valor de 0.1-0.5 mcg/kg por minuto
FIO2 hasta el nivel minimo necesario - Hipovolemia (en adultos de 70 kg:
para alcanzar un valor de SP02>92%-98% - Hipoxia 7-35 mcg por minuto)

- Hidrogenién (acidosis)
- Hipo-/hiperpotasemia

Bolo IV - Hipotermia
- Neumotodrax a tensién
e Aproximadamente 1-2 L de solucién - Taponamiento cardiaco
salina normal o Ringer lactato - Toxinas
e Sjseinduce hipotermia, - Trombosis pulmonar
use el fluido a 4°C - Trombosis coronaria

*Sasson C, Rogers MA, Dahl J, Kellermann AL. Predictors of survival from out of hospital cardiac arrest: a systematic review and metanalysis Circ Cardiovasc Qual Outcomes. 2010;3:63-81. ** Bruel C, Parienti JJ, Marie W, Arrot X, Mild
hypothermia during advanced life support, a preliminary study in out of hospital cardiac arrest. Crit Care. 2008;12: R31 *** Callaway CW, Donnino MW, Fink EL, Geocadin RG, Golan E, Kern KB, Leary M, Meurer W.J, Peberdy MA, Thompson
TM, Zimmerman JL. Part 8: post-cardiac arrest care: 2015 American Heart Association Guidelines Update for Cardiopulmonary Resuscitation and Emergency Cardiovascular Care. Circulation 2015;132(suppl2):5S465-5482

Control de versiones: Este documento sigue las directrices de la Escanea en
American Heart Associationfle 22%para la RCP y la CCEHis © Pacific Medical Training | support@PacificMedicalTraining.com busca de las

directrices de la American Heart Associationi$e actualin cada dltimas tarjetas

cinco alisiSi esta leyendo esta pagina despuk de diciembre de Complete su recertificacion ACLS en linea con el de algoritmo

2@Kcomuniquese con supportécisiet para obtener una curso de mayor calidad en https://svca.mx
actualidicionWersion 228




