4.4. Algoritme d’SVA al nounat

= Assecari escalfar Nai t Informar
= Estimular aixemen CECOS
- l
= Respiracié normal o plor
= To muscular bo Valorar unitat suport
= FC>100x’

m =Apropar a la mare

= Obrir via aétia
= Aspirar via aéria (si és necessari)
= Ventilar amb balé ressuscitador

T = Continuar assisténcia
FC <100 FC>100 ventilatoria fins ventilacié
30” ¢ normal

= Comprovar via aéria oberta
= Ventilar amb balé ressuscitador
= Considerar intubacié

| Voo

FC< 60 FC>60 i <100 FC>100

!

= Compressions toraciques 3:1

!

= Revalorar FC cada 30 segons

= Si FC < 60x’ valorar Adrenalina 10-30
micrograms / Kg

= Considerar administracié de liquids

Intervencions Especifiques

= Cures en I'emergéncia = Oxigenoterapia

= Maneig de la ventilacié mecanica: invasiva = Puncié intravenosa

= Ressuscitacio = Administracié de medicacid: intravenosa i.v.
= Maneig de les vies aéries = Maneig de la medicaci6

= Intubacid i estabilitzacié de la via aéria = Administracié de medicacié intradssia

= Aspiraci6 de les vies aéries
= Cures en I'emergéencia



