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Поддержание жизни детей
Расширенная реанимация

Не реагирует?
Не дышит или гаспинг-дыхание

Вызвать бригаду СЛР
Если один спасатель, то 

вначале - 1 мин СЛР

СЛР (начать с 5 вдохов, затем СЛР 15:2)
Наложить электроды дефибриллятора, 

подключить монитор
Минимизировать перерывы в действиях

Ритм, требующий 
дефибрилляции

Фибрилляция желудочков/
Желудочковая тахикардия 

без пульса

Ритм, не требующий 
дефибрилляции

Электромеханическая 
диссоциация/Асистолия

1 разряд 4 Дж/кг

Немедленно продолжить
СЛР в течение 2 мин

Минимизировать 
перерывы в действиях

Немедленно продолжить
СЛР в течение 2 мин

Минимизировать 
перерывы в действиях

Оценить ритм

Восстановление 
спонтанного 

кровообращения

european  
resuscitation  
council

НемедлеННое лечеНие в 
постРеАНимАциоННом пеРиоде
• Использовать алгоритм ABCDE
• Контролировать оксигенацию и 

вентиляцию
• Провести диагностические 

исследования
• Воздействовать на причинный 

фактор
• Контролировать температуру
• Начать терапевтическую 

гипотермию?

во вРемя слР
• Обеспечить высокое качество СЛР: частоту, глубину, 

декомпрессию
• Планировать действия до прерывания СЛР
• Обеспечить кислородотерапию
• Обеспечить сосудистый доступ (внутривенный, 

внутрикостный)
• Адреналин каждые 3-5 мин
• Рассмотреть варианты обеспечения проходимости 

дыхательных путей и использование капнографии
• Продолжить непрерывные компрессии грудной клетки 

после обеспечения проходимости дыхательных путей
• Корригировать обратимые причины

обРАтимые пРичиНы
• Гипоксия
• Гиповолемия
• Гипо- /гиперкалиемия/ метаболические причины
• Гипотермия

• Напряженный пневмоторакс
• Токсины
• Тампонада сердца
• Тромбоэмболия


