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Criterios para no Resucitación -Descomposición

-Rigor Mortis

-Trauma no Compatible con 
la Vida

-Documento vigente de no 
resucitación

-Tiempo en asistole 
prolongado

Comience con compresiones cardíacas 
 (2 pulgadas de profundidad)

(Ritmo de 120/min)
Cambio de persona en compresiones cada 2 minutos

(Verificacion de pulso  en menos de 10 segundos)
Continue con las compresiones, pausa cada 2 minutos e 

identifique el ritmo cardíaco

Monitor Cardíaco 
Disponible

Algorritmo 
De

 Asistole/PEA

Algorritmo de VF/VT

Control Médico

SI

NO

Ritmo 
desfribilable

Utilice el AED

Ritmo 
desfibrilable

Siga las Indicaciones 
del AED

Control MédicoNO

SI

SINO
SINO

 Consideraciones Especiales
Paro en Mujer Embarazada - Tratar a la madre según el protocolo apropiado con notificación inmediata al Control Médico y transporte rápido preferiblemente al 
centro con capacidad de unidad de intensivo y unidad de cuidado obstétrico. Coloque a la madre en posición supina y realice el desplazamiento uterino manual a la 
izquierda moviendo el útero hacia el lado izquierdo de la paciente. Acceso IV/IO preferentemente por encima del diafragma. La desfibrilación es segura en todos los 
niveles de energía.

Bicarbonato de Sodio: No se recomienda como medicamento estándar para el paro cardíaco. Considerar para pacientes en paro cardiaco con historial de diálisis /
paciente renal, hiperpotasemia conocida o sobredosis de tricíclicos.

Sobredosis de Opioides: Si el paro cardíaco es presenciado, considere Naloxona  IM / IV / IO / IN. TEM-B está autorizado a administrar Naloxona por vía IN. 

Ahogamiento/Ahorcamiento/Impacto de rayo: El paro cardíaco asociado a la hipoxia necesita atención inmediata a las vías respiratorias. Las ventilaciones son 
prioritarias, seguidas de compresiones toráxicas continuas y de alta calidad. Si se sospecha el ahorcamiento o pacientes sumergidos en agua con evidencia de 
trauma, la inmovilización cervico espinal esta indicada. Pacientes rescatados del agua, retire la ropa superior mojada y seque el pecho antes de cualquier descarga 
eléctrica.

Arresto Cardíaco con 1 solo reanimador: Los esfuerzos de resusitación con 1 solo reanimador requiere énfasis en unas compresiones cardíacas de alta calidad y 
desfribilación temprana. Una vez se incorpore un reanimador adicional a los esfuerzos de resucitación se asignaran los roles y se comenzará con las medidas 
avanzadas siguiendo con los protocolos vigentes.

Continue CPR por 2 
minutos

Repita de ser 
necesario

**En el momento que 
el paciente tenga 

retorno de la 
circulación 

espontanea, comience 
con el protocolo de 

Post- Resucitación**
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