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EVALUAR con el enfoque ABCDE
* Administrar oxigeno si SpO3 < 94% y obtener acceso IV
* Monitor ECG, TA, SpO5 , hacer ECG derivaciones

* |dentificar y tratar las causas reversibles
(p.ej. alteraciones hidroelectroliticas, hipovolemia)

iCaracteristicas que amenazan la vida?
1. Shock
2. Sincope
3. Isquemia miocardica
4. Fallo cardiaco severo

Atropina 500 mcg IV

{Respuesta satisfactoria? iRiesgo de asistolia?

Asistolia reciente
Blogqueo AV Mobitz ||

Bloqueo AV completo

con QRS ancho
Considerar medidas provisionales:

Pausa ventricular > 3 s

Atropina 500 mcg IV repetir
hasta maximo de 3 mg

Isoprenalina 5 mecg/min IV
Adrenalina 2-10 meg/min IV
Farmacos alternativos®

y/o

Marcapasos transcutaneo

Buscar ayuda de un experto
Organizar la estimulacién transvenosa

* Alternativas incluyen:
«  Aminofilina
« Dopamina

Gfuca?on (si la bradicardia estd causada por betabloqueantes o bloqueantes de los canales del
calcio

« Glicopirrolato (podria usarse en vez de atropina)



