GRC » @25

KREISLAUFSTILLSTAND

NACH HERZOPERATIONEN

GERMAN RESUSCITATION COUNCIL
DEUTSCHER RAT FUR WIEDERBELEBUNG

EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL

1.Vorbeugen und vorbereitet sein

Sichern adaquater Schulung
des Personals in technischen
Fertigkeiten & ALS

Verfugbarkeit und Funktion
der Notfallausrustung
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Verschlechterungen bei
Herzpatienten nach OP
identifizieren und behandeln

2. Kreislaufstillstand erkennen und Protokoll aktivieren
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Kreislaufstillstand durch
klinische Anzeichen und
fehlenden Puls bestatigen
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Hilfe rufen und Kreislauf-
stillstands-Protokoll
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+ Atemwege freihalten
und Beatmung sichern

* 100 % Sauerstoff

+ Perfusoren stoppen
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Echokardiographie erwagen,
um reversible Ursachen
fruhzeitig zu erkennen

3. Reanimieren und reversible Ursachen behandeln

g

Rhythmus prufen ” ]

VF/pVT
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Defibrillation
(bis zu 3 aufeinanderfolgende Schocks)

Asystolie / extreme
Bradykardie
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transvenoser PM -
wenn verfugbar

PEA

Hochwertige CPR

[ BasismafBnahmen beginnen und reversible Ursachen beheben
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[ Amiodaron 300 mgq i.v. ]
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evtl. transkutaner PM
enn transvendser nicht verfugb
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evtl. PM ausschalten um
uberlagertes VF auszuschlieRen

Kein ROSC

* Weiter erweiterte lebensrettende MalRnahmen

* Fruhzeitige Resternotomie (<5 min)

* Mechanische Kreislaufunterstitzung & ECPR erwagen

ALS - erweiterte lebensrettende MaBnahmen; CPR - Herz-Lungen-Wiederbelebung; ECPR - Extrakorporale kardiopulmonale Reanimation; i.V. intreavends,
VF - Kammerflimmern; pVT - pulslose ventrikuldre Tachykardiea; ROSC - Wiederkehr des Spontankreislaufs; PEA - pulslose elektrische Aktivitat
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