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PBV Sonrasi ilk degerlendirme - 15 Saniye PBV sonrasi kararlar

KAH artiyor KAH artmiyor, g6gus hareketi var KAH artmiyor, gégus hareketi yok
"Kalp atim gizi artiyor" seklinde "Kalp atim hizi artmiyor gégus "Kalp atim hizi artmiyor gégis
duyurulur hareketleri var" seklinde duyurulur hareketleri var" seklinde duyurulur

PBV ile gégis hareket ettirene kadar

PBV'ye devam edilir. PBV'ye devam edilir. diizeltici adimlar uygulanir
KAH 15 saniye sonra tekrar KAH 15 saniye sonra tekrar Gogus hareketi gézlendiginde
degerlendirilir. degerlendirilir. bildirilir.

PBV'ye devam edilir.

KAH 30 saniye etkin PBV
sonrasinda tekrar degerlendirilir.

PBV Sonrasi ikinci degerlendirme - Gogus hareketlerinin saglandigi PBV'den 30 saniye sonraki kararlar

KAH > 100 atim/dk KAH 60-99 atim/dk KAH <60 atim/dk

Spontan solunum baslayana kadar

PBV'ye devam edilir.(40-60 soluk/dk) Ventilasyon tekrar degerlendirilir. Alternatif havayolu yerlestirilir.
Gerekirse ventilasyon diizeltici %100 oksijene ve gogis
adimlar uygulanir. kompresyonuna gegilir.
Entiibasyon ilag Uygulamalari

Onerilen doz=1/10000'lik ¢ézeltiden, 0.1-0.3mL/kg

ENDOTRAKEAL TUP SECIMI (ET yol kullanihyorsa 0.5-1 mL/kg dustnuimelidir.

Dogum agirigi (g) | Gebelik Haftasi ET i¢ gap! (mm) 1 mg= 1 mL (1/1000)
1 mL Adrenalin 9 mL Disitile su=1/10000

<1000 <28 2,5 0.5 mg= 1mL (1/2000)
1 mL Adrenalin + 4 mL Disitile su=1/10000

1000-2000 28-34 3 0.25 mg= 1 mL(1/4000)
1 mL Adrenalin + 5-1.5 mL Disitile su=1/10000

>2000 >34 3,5

Nazal septum - Tragus Mesafesi (NTM)

A

ET yeri: NTM + 1 cm




