P.B.L.S. lattante
0-1 aa, <10 Kg, <75 cm

(SECONDO LINEE GUIDA ERC 2005)

START

v
VALUTAZIONE RAPIDA RISCHIO AMBIENTALE / SITUAZIONALE / LESIONALE

‘A

P.L.S. CON MONITORAGGIO | _
PARAMETRI VITALI

RICHIESTA INTERVENTO

113, 112, VVFF,

SI

Sl
PARAMETRI O\ VALUTAZ.
MANTENUTI? A COSCIENZA
ALLARME GENERICO
ALLERTAMENTO 118
2
P : POSIZIONAMENTO
A : ALLINEAMENTO
E : ESPOSIZIONE
RIVALUTAZIONE DEL PAZIENTE: v
1) Dopo il primo minuto di RCP ,
. ) S CONTROLLO PERVIETA’ VIE
2) Alla ricomparsa dei segni vitali AEREE P
3) In caso di arregto resp|rator|o isolato ISPEZIONE CAVO ORALE
il polso ogni minuto
(Pag 16 PBLSD IRC_SIMEUP)
VIE AEREE DISOSTRUZIONE VIE
PERVIE AEREE
|

Inserimento cannula orofaringea per
GAS facilitare mantenimento pervieta vie aeree

VALUTAZ.

A

COSCIENZA ’ S| 10 SEC

NO

1 INSUFFL OGNI 3 SEC X 20 V

durata insufflazione 1-1,5 sec 5 INSUFFLAZIONI DI SOCCORSO

(delle quali almeno 2 efficaci)

NO

e segni di circolo
Nota: se FC <60 bpm in ASSENZA di segni
vitali si considera in ACC

POLSO
BRACHIALE
10 SEC

COMPR / INSUFFL
15:2 X 5V
freq 100/min

v

POLSO E SEGNI
CIRCOLO 10 SEC

¢ NO
ATTIVAZIONE 118

CONFERMA A.C.C. COMUNICA
“INIZIO RCP”

BRACHIALE
10 SEC

SI

4

COMPR / INSUFFL
15:2
FINO A RICOMPARSA SEGNI CIRCOLO/
ARRIVO SOCCORSO QUALIFICATO/
ESAURIMENTO PSICOLOGICO




