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Ostre zaburzenia rytmu serca
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Ryc. 2.1  Bradykardia – algorytm postępowania. (Według: www.prc.krakow.pl – Wy-
tyczne Resusucytacji 2010. ryc. 4.12, s. 144, Copyright European Resuscitation Council 
– www.erc.edu – 2013/031). 

Postępowanie w przypadku bradykardii

• Oceń, stosując schemat ABCDE
• Podaj tlen, zapewnij dostęp dożylny
• Monitoruj EKG, ciśnienie krwi, SpO2, wykonaj 12-odprowadzeniowe EKG
• Rozpoznaj i lecz odwracalne przyczyny (np. zaburzenia elektrolitowe)

Ryzyko asystolii?
• Ostatnio przebyty epizod asystolii
• Blok AV Mobitz II
• Całkowity blok serca z szerokimi

zespołami QRS
• Pauzy komorowe >3 s

Oceń, czy występują objawy niepokojące:
1. Wstrząs
2. Omdlenie
3. Niedokrwienie mięśnia sercowego
4. Niewydolność serca

* Alternatywne leki:

• Dopamina
• Aminofilina

• Glukagon (przy przedawkowaniu β-blokerów lub 
blokerów kanałów wapniowych)

• Glycopyrolate można stosować zamiast atropiny

Atropina 500 µg i.v.

Pozytywna
odpowiedź?

W międzyczasie:
• Atropina 500 µg i.v.

powtarzaj do maks. dawki 3 mg
• Izoprenalina 5 µg/min
• Adrenalina 2–10 µg/min
• Alternatywne leki*

LUB
• Stymulacja przezskórna

Poproś o pomoc specjalistę
Podejmij działania w celu założenia

stymulacji wewnętrznej
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