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Przedruk za zgodg Resuscitation Council UK

Prowadzenie resuscytacji krgzeniowo-oddechowej
w ramach pierwszej pomocy
w warunkach pozaszpitalnych u oséb z podejrzeniem lub
rozpoznaniem COVID-19

1. Rozpoznawaj zatrzymanie krgzenia na podstawie obserwacji braku oznak zycia i normalnego
oddychania. NIE PRZYKEADAJ UCHA ANI POLICZKA W POBLIZE UST PACJENTA w celu wystuchania lub
wyczucia jego oddechu. W razie jakichkolwiek watpliwosci co do rozpoznania zatrzymania krazenia
rozpocznij UCISKANIE KLATKI PIERSIOWEJ i kontynuuj je do czasu przybycia pomocy.

2. Upewnij sie, czy zespdt ratownictwa medycznego jest w drodze. W razie podejrzenia u pacjenta
COVID-19 POINFORMUJ O TYM DYSPOZYTORA pod numerem 999 (112).

3. Jedli istnieje ryzyko zakazenia (SARS-CoV-2 — przyp. red.), POLOZ NA TWARZY PACJENTA RECZNIK
LUB INNA TKANINE, BY ZAKRYC JEGO USTA INOS. Do chwili przybycia zespotu ratownictwa
medycznego OGRANICZ SIE DO UCISKANIA KLATKI PIERSIOWEJ | DEFIBRYLACII. Splecione rece potdz
na Srodku klatki piersiowej, a nastepnie wykonuj mocne i szybkie uci$niecia.

4. WCZESNE UZYCIE DEFIBRYLATORA znaczaco zwieksza szanse pacjenta na przezycie i nie zwieksza
ryzyka zakazenia.

5. Jesli osoba udzielajgca pomocy ma DOSTEP DO SRODKOW OCHRONY INDYWIDUALNEJ (PPE; np.
maski ochronnej filtrujgcej [FFP3], rekawiczek jednorazowych, gogli lub przytbicy), powinna je zatozy¢.

6. PO ZAKONCZENIU RKO ograniczonej do samego uciskania klatki piersiowej wszystkie osoby
udzielajgce pomocy powinny UMYC DOKtADNIE RECE WODA | MYDLEM (wygodng alternatywe
stanowia zele do mycia rgk na bazie alkoholu). Nalezy sie takze skonsultowa¢, dzwonigc na infolinie
NHS 111 (w Polsce z infoliniami sanepidu, Narodowego Funduszu Zdrowia lub najblizszego oddziatu
obserwacyjno-zakaznego — przyp. ttum.) lub z doradcg medycznym.

POSTEPOWANIE U DZIECI. Wiadomo, ze u dzieci zatrzymanie krazenia z przyczyn sercowych jest mato
prawdopodobne. Bardziej prawdopodobne sg przyczyny oddechowe, co sprawia, ZE WENTYLACJA MA
ZASADNICZE ZNACZENIE DLA PRZEZYCIA DZIECKA. Dla oséb nieprzeszkolonych w resuscytacji
pediatrycznej najwazniejsze jest szybkie dziatanie, by zapewnic dziecku konieczne leczenie w sytuacji
krytycznej. W postepowaniu w pozaszpitalnym zatrzymaniu krgzenia najwazniejsze jest SZYBKIE
WEZWANIE ZESPOLU RATOWNICTWA MEDYCZNEGO ORAZ NATYCHMIASTOWE PODJECIE DZIALtAN
RATOWNICZYCH. Jesli dziecko nie oddycha prawidtowo inikt nie podejmie zadnych czynnosci
ratunkowych, dojdzie do zatrzymania czynnosSci serca. W razie jakichkolwiek watpliwosci co do
wiasciwego postepowania nalezy skorzystac z powyzszych wskazowek.

Prawdopodobnie znasz dziecko, u ktérego doszto do pozaszpitalnego zatrzymania krazenia. To prawda,
ze wykonanie oddechdw ratunkowych zwiekszy ryzyko przeniesienia SARS-CoV-2 na ratownika lub na
dziecko. Jest ono jednak mate w poréwnaniu z ryzykiem niepodjecia zadnych dziatan, co z pewnoscig
doprowadzi do zgonu dziecka.
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