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specialistische reanimatie
Universeel algoritme

Slachtoffer reageert niet ?
Ademhaling niet aanwezig of gaspen

Bel het reanimatieteam

Reanimeer 30:2
Sluit defibrillator/monitor aan
Minimaliseer onderbrekingen

Schokbaar
(VF/VT)

Niet schokbaar
(PEA/Asystolie)

   1 schok

Hervat onmiddellijk
BLS gedurende 2 min

Minimaliseer 
onderbrekingen

Herstel spontane 
circulatie - ROSC

Beoordeel
 hartritme

TijdENS rEANimATiE
•	 Zorg	voor	kwalitatief	goede	BLS:	frequentie,	diepte,	relaxatie	
•	 Plan	actie	vóór	onderbreken	van	BLS
•	Geef	zuurstof
•	Overweeg	luchtwegtechnieken	en	capnografie
•	 Geef	ononderbroken	thoraxcompressies	na	ETT
•	 IV/IO	toegang
•	Geef	adrenaline	elke	3-5	minuten
•	 Corrigeer	reversibele	oorzaken

rEVErSibElE oorzAkEN
•	Hypoxie
•	Hypovolemie
•	Hypo-/hyperkaliëmie/metabole	afwijkingen
•	Hypothermie

•	 Tensie	(spannings)pneumothorax
•	 Toxische	substanties
•	 Tamponade	(harttamponade)
•	 Thrombo-embolie	(coronair	of	pulmonaal)

PoSTrEANimATiEzorg
•	ABCDE-benadering
•	Optimaliseer	oxygenatie	en	

ventilatie
•	 12-afleidingen	ECG
•	Behandel	onderliggende	
 oorzaken
•	 Temperatuurcontrole/
 Therapeutische hypothermie

Hervat onmiddellijk
BLS gedurende 2 min

Minimaliseer 
onderbrekingen


