COVID-19 PANDEMISIVE
KARDIYOPULMONER RESUSITASYON
(CPR)

=
Dr. Sema AYTEN F 3
.

-




Sunum Plani:
COVID-19 pandemisinde onceligimiz ne olmali

COVID-19 (+) ve ya supheli hastalarda temel ve ileri yasam destegi prosedurlerinde
degisiklik var mi?

Normal hastalardan farkli olarak dikkat etmemiz gereken konular



Kardiyopulmoner Resusitasyon (CPR):

-Temel Yasam Destegi (TYD)
-lleri Kardiyak Yasam Destegi (IKYD)

-Resusitasyon sonrasi bakim



. CPR sirasinda ik ve en onemli basamak; kurtaricinin kendi guvenligidir!

. Covid-19 pandemisi bu basamagin onemini tekrar gosterdi...
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COVID-19 (+) hasta neden arrest olur?
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**Resusitasyon sirasinda COVID-19 bulasiciligi artar.

**Gerek hastane ici gerek hastane disi Covid (+) kardiyak arrest vakalarinda
kurtaricinin guvenligi cok onemli!




Diinya Saglik Orgiitt (World Health Organization: WHO) ve Uluslararasi
Resusitasyon Komitesi (International Liaison Committee on Resuscitation: ILCOR),

CPR uyqulamasinin ve goqus basisi yapiimasinin aerosol ureten bir prosedur
olduqunu acikladl..




Induced aerosol generation in Mechanical aerosol generation in
respiratory tract respiratory tract

CPR uyqulamasi;

Gogus kompresyonu

Trakeal entubasyon

Pozitif basincli ventilasyon

Examples. Intubation, Bronchoscopy. CPR Examples. Ventlation, Suctioning

** Bu proseddurlerin tamami aerosol olusturur.
** Ortama yayilan virtsler havada uzun sure asili kalir.

** Etraftakiler virtiisi soluyarak enfekte olabilir.



. COVID-19 pandemisi sonucunda CPR uygulamasi icin yapilan degisiklikler
kurtaricilari bulastan korumaya yoneliktir.

. CPR’In temel basamaklari ve kullanilan ilaclar COVID (+) olan hastada dedismez.




COVID-19 CPR Deaqisiklikleri;

-Temel ilkeler ayni

-Kisisel Koryucu ekipman (KKE) !!!!

-Mudahale eden personel sayisi azaltiimall. -Adeptenal g
HEPA Filter Exhanst
Valve* .
-Entiibasyon aninda gogus kompresyonu duraklatiimali. itert2 \ /R
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-Video laringoskop!!

Adapter #2: 'HEPA Filter #1
HEPA Filter to

PEEP Valve \ i |

-Entubasyon gecikirse supraglottik hava yolu!!

"HEPA filtre f/ E"“‘;t:s:“ea'

* This port is where PEEP valve inserts
in a traditional bag valve setup.



Hastane Disi Temel Yasam Desteqi Degisiklikleri
- Tum Hastane DigI Kardiyak Arrest (HDKA) vakalari COVID (+) kabul edilmeli
- Erken CPR - Erken Defibrilasyon
- Halktan kurtaricilarin yaptigr TYD Kkritik

- Halktan kurtaricilarda KKE imkani olmadigi icin COVID bulas riski yuksek



COVID-19 and Adult CPR

If an adult’s heart stops and you're worried that they may have

COVID-19, you can still help by performing Hands-Only CPR.

Phone 9-1-1
and get an AED.

Step 2

&

Cover your own
mouth and nose
with a face mask

or cloth.

Cover the
person’s mouth
and nose with
a face mask or

cloth.

Perform
Hands-Only CPR.

Push hard and fast on
the center of the chest
at a rate of 100 to 120
compressions
per minute,

s

American
Heart
Association.

Step 4

Use an AED as
soonasitis
available.




Yere yigilan bir kKisi gorunce

Once cevre guvenligini sagla

Kisiye sozlu ve dokunarak yapilan biling kontrolu
Kisi yanit vermiyorsa havayolunu ag¢
Bak-dinle-hisset (?) COVID-19 da onerilmez.
Cevreden yardim iste

112 yi ara

Gogus kompresyonuna basla

COVID-19 sorgulamasi acil mudahalenin onune gegcmemeli!




HDKA %70 1 ev igcinde

Ev halki COVID-19 temasli kabul edilir
Ev halkl gogus kompresyonu yapmall
Hane digi kisiler mudahale icin isteksiz ?7?

Kurtaricinin ve hastanin agzini ve burnunu kapatan bez ve ya yuz maskesi riski
azaltabilir.



Cocuk hastada respiratuar arrest (?). Hane halki kompresyon + agizdan agiza
ventilasyon yapmali.

Kurtarici isteksiz (?), hastanin agzini ve burnunu kapatan bez ve ya yuz maskesi ile
agizdan agiza ventilasyon yapilmasi bulas riskini azaltir (7).



CPR; 30 gogus kompresyonu - 2 ventilasyon

Kurtarici ventilasyona isteksiz (7), sadece gogus kompresyonu.
Dakikada 100-120 kompresyon

Gogus kafesi en az 5 cm en fazla 6 cm cokturulmeli

5 siklus CPR sonrasi nabiz kontrolu



Erken Defibrilasyon B Sagkalim sansi artar
Defibrilasyon aerosol olusturmaz !

Hasta hareket edene kadar ve ya saglik ekibi olay yerine gelene kadar CPR’ a
devam.

Sahada uygun resusitasyon —> spontane dolasim yok —> sag kalim
ihtimali duser. Maruziyeti azaltmak icin hastaneye transfer iptali (?7)

CPR sonrasi kurtaricilar ellerini dirseklere kadar su ve sabunla yikamali.
Dezenfektan kullanilabillir.



Hastane Ici Temel Yasam Destedi Dedgisiklikleri

COVID-19 (+) hasta yakin takip edilmeli
Klinigi kotu hasta gozlem altinda tutulmal

Aclil entubasyon ihtiyaci azaltilmaya calisiimali

Mumkunse hasta negatif basingli bir odaya alinmal -- : ol
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3.seviye KKE ile resusitasyon yapiimal

Entubasyona kadar 30 kompresyon 2 ventilasyon
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Balon valv maskede HEPA filtre olmal,
Pasif oksijenizasyon oneriliyor

Entubasyon tupunde HEPA filtre olmali



‘o0 . COVID - 19 i¢in uyarlanmis

s 455 " Temel Yagam Destegi ve
Otomatik Eksternal Defibrilator (OED)

- Egitimli saghk calisanlari igin

Yanitsiz ve normal solumuyor
Solunumu gorsel olarak degeriendiriniz;

havayolunu a¢mayinz veya
kazazedenin burun ve agnna yaklagmaynz

IYD ekibini cagirimiz

COVID - 19 durumunu belirtiniz

-

Kazazedenin burun ve agzim cerrahi bir maske
veya ortu e kapatinez

OED’yi gelir gelmez kullaniniz,
sadece damlacik onlemli KKE giymis olsaniz bile

< | Hava partiktill onlemi icin KKE'yi giyiniz (hendz giyilmediyse);
ekip sayisinn optimal tutunuz

30 gogus kompresyonu uygulayiniz

Balon-Maske Ventilasyonu ile 2 kurtanci solunum veriniz

(%100 oksijen)
C" Aguzdan-agua ya da agizdan-maskeye degil

KPR’ye 30:2 devam ediniz

Kurtariciy: her 2 dakikada bir degistiriniz

Balon maske ventilasyonu:

2-kigi teknigini kullanin

(bir kisi maske ile agz sikica
kapatirken, ventilasyonu da
kompresyon yapan kigi saglar);
balon ve maske arasina viral filtre

koyunuz.

Balon maske becerisi olmayan
ya da bu konuda rahat clmayan
TYD ekiplen

hastaya yuz maskesi takmah,
oksijen vermeli ve

sadece kompresyon

ile devam etmelidir

*
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; COVID - 19 icin uyarlanmig

** Temel Yasam Destegi ve
Otomatik Eksternal Defibrilator (OED)

. Profesyonel olmayan kurtaricilar igin

Yanitsiz ve normal solumuyor
Solunumu gorsel olarak degerlendiriniz;
havayolunu acmayiniz veya
kazazedenin burun ve agnina yaklasmaywiz

Acil Servisi Araviniz
COVID - 19 durumunu belirtiniz

Kazazedenin burun ve agzini cerrahi bir maske

veya ortd ile kapatiniz.
Finr varea, 2ir de hir macks takinis

Kesintisiz gogus kompresyonu uygulayimz

OED gelir gelmez -

aciniz ve talimatlara uyunuz

Profesyonel olmayan kurtancilar, midmkdn olan en
sirede ellerini sabun ve suyla ivice yikamah veya

ellenni alkol bazh bir el jeh ile dezenfekte etmeli ve
supheli veya dogrulanmis COVID-19lu birivle tem:

akbiltan pames rararms balbkiads kils: alasal: isia i



lleri Kardiyak Yasam Destegdi Dedgisiklikleri

Kurtaricilar ve tum resusitasyon ekibi 3.seviye KKE kullanarak mudahaleye baslamali (Eldiven,

tulum, FFP3 maske, siperlik, goz koruyucu) e ( o
b )

KKE hazirlanana kadar CPR geciktirilebilir

Personel sayisi azaltiimali

llac, defibrilasyon, CPR kalitesi — degisiklik yok

Hastada soklanabilir bir ritim varsa defibrile edilmeli a

Defibrilasyon icin KKE gerekli deqil

KKE yoksa defibrilasyon geciktiriimemel



lleri havayolu saglanana kadar maske ile pasif oksijenizasyon

Entubasyon ¢ok gecikecekse HEPA filtreli bir maske ile manuel ventiasyon yapilabilir
Trakeal entubasyon/ supaglottik havayolu ' sadece deneyimli kisiler!
Entubasyon aninda kompresyona ara ver

Video laringoskop

2 <
Kafli entubasyon tupu HEPA filtre takilmall » 4
Ventilatorde HEPA filtre olmali o’ )




Entiubasyon sonrasi 100-120/dk kompresyon, 6 sp A~ 1 rviantilacunan

2 dk da bir nabiz kontrolu

Soklanabilir ritim qdefibrile et

Mekanik CPR cihazlari oneriliyor

COVID-19 iligskili durumlar disinda geri dondurulebilir nedenler goz ardi edilmemell

CPR siresine hastanin durumuna gore karar verilmeli. lleri yas, ek hastaliklar mortaliteyi
yukseltir

Personelin aldigl riske karsi basari olasiligl dusunulerek CPR 1| sonlandirmaya karar
veriimeli.



‘ ; 5 *COVID-19 Hastalan Igin
| ! Resusitasyon :
- v - Dernedi Eriskin lleri Yasam Destegi

Acil tedavi ile ilgili gorismeler ve
kararlar tamamlandi
ve belgelendi

Faz

Yanitsiz ve normal
solumuyor

i Ritmi
f degerlendiriniz

Spontan dolasimin gerl
donusu (SDGD)

Faz 2
En azindan 2. Seviye KKE
>

Acil kardiyak arrest
sonrasi tedavi A

» ABCDE yallagirmeny huflammnx
» SpOyi % 94-98 hadeNeyiniz
* Normal PaCO2'yl hedelleyiniz
« 12-derivasyoniu EXG

* Presipite edan nedenl tedav!|
ogne?

» Hodetionmis sicakik yongtime KKE"' M‘m

« AY| midahaleleri icin AY! KKE 2 dk KPR
Kesintiler! en aza indiriniz

KPR sirasinda Onerllen KKE Dasindniz
* Yoksok kahtell gd0us kompresyonianndan Dilzey XXE . Uttrason gorintileme
emin odunuy Tek kuflanimbk eldiven
» Kompresyon kesintillecing en azes mndiriniz Tek uudlanimik detlk
* Oksijen vermiz Swvrya dayandkh corrald macke
» Gerl gondirdiebilir nedender!, M ve 4T Koruyucy gozik
dlsununuz
* Dalga formu kapmografis! kullamme . DUzey AYI (Asrosol Yayan Islemier) KXE
» Sdrekli kom@resyon yapeidi@anda lleri Tok kutlamimik eldiven * Koroner anjiyografi ve
Havayohy yontemlerine geginiz Tok kullarambik urun giysi (cerrahi Sni0k) | Perkitanty koroner garisim
« Yaskiller erigim (IV veya IO) Filtroli yilzr maskes! (FFP3)
* Her 5-5 dakikada bir adrenalin verinkz Koruyucu 90k « Ekstrakorporeal KPR
* 3 joitan sonra Amiodaron uygulaywus

« Transfor/tedaviyl
kolaylastirmak IiCin mekanik
909 is kompresyonu




CPR sonlandirilinca KKE' ler usulune uygun olarak cikarilarak atilir

Havayolu mudahalesinde kulanilan laringoskop gibi aletler bir tepsiye yerlestiriimeli,
hasta yatagina birakilmamali.




Pediyatrik Temel ve lleri Yasam Destegi

Covid-19 enfeksiyonu genelde cocuklarda hafif seyreder.
Mudahaleler temelde yetiskin hasta ile aynidir.

Yetiskin hastada dikkat edilmesi gerekenler pediatrik yas grubu icin de gecerlidir;

-KKE kullanimi burada da onemlidir.
-Personel sayisinin azaltilmasi gerekir.
-HEPA filtre kullaniimall

-Mekanik CPR cihazlari tercih ediimeli

-Varsa video laringoskop



Yanitsiz cocuk durtulur ve solunumunun olup olmadigi kontrol edilir.

Tepki yoksa, 112 aranir
Temel Yasam Destegi basamaklarina gecilir.

Cocuklarda respiratuar arrest olasiligl daha yuksek olsa da COVID-19
pandemisinde kurtarici soluk onerilmiyor.



r q Resiisitasyon *COVID-19 Hastalar Igin
"N Dernegi Pediyatrik ileri Yasam Destegi

Acil tedavl ile ilgili gbrismeler ve karariar

tamamlandi ve belgelendi

Durumu kotdiesen hastanin taminmasi ve
tedavisi
** PEUS kullanimi ve Peri-arrest
durumiarin tedavisi

Faz1
En azindan
2. Seviye KKE

Spontan dolasimin geri
donlist (SDGD)

Acil kardiyak arrest sonrasi
tedavi
« ABCDE yakiasmmm kuitanenz
* Kontrol oksienasyon veo
ventilasyon
* $5p0.'yl % 94-98 hedefeyiniy
« Tetkikler A
* Presipite oden neden tedavi
cdmz , KKE'yi glyininiz
¢ Hedelenmis sicakiik yOonetimi Hemen 2 dk K’m -)

* AYI mOdahalolen iKin AYI KKE m
~ Kesintileri en aza indiriniz

KPR swrasinda Onerilen KKE Gerl DOndirliebilir

» Yiksek kalitede KPR (hz. deriniik, 2. DUzrey KKE Nedenler
dekompresyon)'den emin olunuz Tek kullanimhk eldiven Mipoksi
KPRye ara vormeden Once eylemien plankaying Tek kulianimbk Onluk Hipovolemi
Oksijen vernz Seviya dayandch cerrahl maske Hiper/hipokalemi, metabolik
Vaskidler erisim (intravendz, intraosseds) Koruyucu goziuk Hipotermi
Hor 3-5 dakikada bir adrenalin veriniz 3. Dlzey AY| (Aerosol Yayan Tromboz (Korones/puimoner)
e havayolu ve kapnogralyl disOndngz Islemler) KXE Tansiyon pndmotoraks
Hent havayolu yontemine gecididinde sOrek)i Tek kullanimik eldiven Tamponad (kardiyak)
KOIMpresyon uyguiaymz Tek kullanmbk uzun giyst (cerrahi TOKSIK /terapotik bozuldukiar
* Georl gondlriiebilir nedenter doxetinegg OniUk)
* 3 wve S soklardan sonea Amiodaron o Fitrell vUz maskes! (FFP3)
uygulayn « Koruyucu gozitk




. Tesekkurler..



