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 اتفاق افتاد15این اتفاقات همگی درقرن.

 (دم آهنگری)دمیدن هوا به داخل دهان یا بینی رو کشف کردن 18درقرن

 برای اولین بار مفهوم ماساژ قلبی مطرح شد اما هنوز روش های استانداردی براش وجود19در قرن
.نداشت

 دن دو پزشک بنام سافر و جیمز الک نشان دادند که ترکیب فشر1950میلادی در دهه ی 20درقرن
خ احیاء که این نقطه عطفی در تاری)قفسه ی سینه و تنفس مصنوعی می تواند جان بیمار را نجات دهد

(بود

 برای اولین بار واژه ی 1960بعد از آن در دهه یCPR  بطور رسمی توسطAHA(American 
Heart Associations)که . معرفی شدAHA به آموزش گسترده ی آن پرداخت و هر چند سال آن را

.بروزرسانی میکرد

 کمیته ایی تشکیل شد بنام 1992تا اینکه در سالILCOR (International Liaison Committee 
On Resuscitation)

کمیته بین المللی ارتباطات احیاء
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ILCORنحوه ی فعالیت 
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قلبیایستمفهوم
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C.A
10-15 Second 30-40 Second

LOC Apnea/gasping

40-60 Second میدریاز شدن

مردمکها
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دقیقه   4-6

C.Aبعد از 

(بالینی)Clinicalمرگمرحله ی 

C.A

مرگ فیزیولوژیکمرحله ی 

Golden 
Time
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بررسی مراحل مرگ بالینی و مرگ فیزیولوژیک

مرگ فیزیولوژیکمرگ بالینی

زمان طلایی گذشتهاولیه ایست قلبی تنفسیدقایق

.بازگشت وجود ندارد یا همراه با عوارض میباشدقابلیتبازگشت بدون عارضه وجود داردقابلیت

فقدان علایم حیاتیفقدان علایم حیاتی

.میباشدحرارت بدن سرد وهم دمای با محیطگرمحرارت بدن

قوام عضلانی سفتقوام عضلانی طبیعی

.میدریاز ولی به نور واکنش نداردمردمک ها فیکس.میدریاز ولی به نور واکنش داردمردمک ها فیکس
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CPR

BLS

IHCA OHCA

ACLS
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زنجیره ی بقاء
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مقایسه هر دو زنجیره
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مقایسه هر دو زنجیره
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BLS in OHCA

«بیان یک سناریو»

OHCA

IHCA
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«بیان یک سناریو»

ارزیابی محیط. 1:
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«بیان یک سناریو»

(Response)ارزیابی و بررسی پاسخ دهی و واکنش بیمار. 2
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«بیان یک سناریو»

(Response)ارزیابی و بررسی پاسخ دهی و واکنش بیمار. 2

میکنیم shackوقتی بیمار رو 

چشم هاش رو باز میکنه

جواب ما رو میده

پاسخگو
(Responsive)

نیازی به اقدامی ندارد

میکنیم shackوقتی بیمار رو 

.ولی هیچ پاسخی نمی دهد

غیر پاسخ گو

(Unresponsive)

درخواست کمک میدهیم. 3
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«بیان یک سناریو»
(Response)ارزیابی و بررسی پاسخ دهی و واکنش بیمار. 2

میکنیم shackوقتی بیمار رو 

.ولی هیچ پاسخی نمی دهد

غیر پاسخ گو

(Unresponsive)

درخواست کمک میدهیم. 3

فردی هست که به ما کمک بده

کسی نیست وما تنها هستیم تا سناریو پیش روی ماست2
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«بیان یک سناریو»

درخواست کمک میدهیم. 3

کسی نیست وما تنها هستیمفردی هست که به ما کمک بده

تا سناریو پیش روی 2

ماست

بیمار رو رها ) میکنیم1

تماس با اورژانس) 2

دنبال ) 3AEDرفتن

مراحل باید همزمان با ) 4

.هم انجام شود

:از شخص میخواهیم 

تماس ) با اورژانس1

دنبال ) 2AEDرفتن

خودمون میریم ) 3

مرحله ی بعدی
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بررسی حالتی که ما دو نفره هستیم

حالتی که فردی هست که به ما کمک بده

:از شخص میخواهیم 

تماس ) اورژانسبا 1

دنبال ) 2AEDرفتن

خودمونشخص دوم

بعدیمرحله میریم 

:  مرحله چهارم

چک کردن 
(PULSE 1

(RESPIROTORY 2

P + R +

P + R

R

P

P

-

-

-

+

-R
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بررسی حالتی که ما دو نفره هستیم

:  مرحله چهارم

چک کردن 
(PULSE 1

(RESPIROTORY 2

P + R + P + R R PP --- + -R
بیماری که ) 1ICHکرده

شوک هایپو گلایسمی) 2

افت ) 3BP وFaintکردن بیمار

کتواسیدوز دیابتی) 4

بدنبال مسمومیت با ) 1

اپیویید ها

در عالم واقعیت چنین) 1

اتفاقی هرگز رخ 

.          نخواهد داد

(Cardiac Arrest 1

در هر کدام از این حالت ها چه اقداماتی باید انجام شود؟
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بررسی حالتی که ما دو نفره هستیم

:  مرحله چهارم

چک کردن 
(PULSE 1

(RESPIROTORY 2

P + R +

بیماری که ) 1ICHکرده

شوک ) هایپو گلایسمی2

افت ) 3BP وFaintکردن بیمار

کتواسیدوز دیابتی) 4

اقدامات
(Recovery 1

Position
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بررسی حالتی که ما دو نفره هستیم

:  مرحله چهارم

چک کردن 
(PULSE 1

(RESPIROTORY 2

P + R +

بیماری که ) 1ICHکرده

شوک ) هایپو گلایسمی2

افت ) 3BP وFaintکردن بیمار

کتواسیدوز دیابتی) 4

اقدامات

چک نبض ( 2

دقیقه2وتنفس هر 

ایستادن کنار 

مصدوم تا رسیدن 

اورژانس
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بررسی حالتی که ما دو نفره هستیم

:  مرحله چهارم

چک کردن 
(PULSE 1

(RESPIROTORY 2

P + R -

بدنبال مسمومیت با . 1

هااپیویید 
اقدامات

تنفس مصنوعی 

ثانیه یک 5-6هر

تنفس

چک نبض بیمار 

دقیقه2هر 

ایستادن کنار 

مصدوم تا رسیدن

اورژانس

تزریق نالوکسان

تزریق به صورت اینترا نازا) ل1

تزریق داخل بینی به صورت )

نبولایز شده توسط کیت های 

(مخصوص

عدد آمپول5یعنی 2mgبه میزان 

تزریق به صورت عضلانی( 2

به میزان یک آمپول
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بررسی حالتی که ما دو نفره هستیم

:  مرحله چهارم

چک کردن 
(PULSE 1

(RESPIROTORY 2

P - R -

(Cardiac Arrest 1 اقدامات CPR
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بررسی حالتی که ما دو نفره هستیم

CPR

شخص دوم رفته 

اورژانس روخبر 

کنه و دفیبریلاتور 

روبیاره

ما هم با ترتیب . 1

CAB و با توالی

2ماساژ و30

تنفس احیاء رو 

شروع میکنیم 

به چه 

نحوی؟
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CPR

تنفس2+ ماساژ30تنفس         2+ ماساژ30تنفس             2+ ماساژ 30تنفس             2+ ماساژ 30تنفس            2+ ماساژ 30

یک سیکل احیاء

بار 5تنفس رو 2ماساژ و 30یعنی

انجام دهیم

دقیقه احیاء کنیم2یا 
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تنفس2ماساژ بدیم و 30در یک سیکل احیاء ما باید 

نحوه ی ماساژ دادن

و باید کف یک دست در محل مناسب خودش قرار بگیره و دست دیگر روی آن قرار میگیرد طوری که انگشتان در هم قفل بشن: نحوه ی ماساژ

.  انگشتان نباید با قفسه سینه تماس داشته باشن و باید از قفسه سینه جدا باشه

فادهدست ها از قسمت آرنج باید در هم قفل بشن و اینکه وزن بالا تنه هنگام ماساژ باید روی دست ها باشه یعنی از وزن خودش برای ماساژ است

 Chestتونیم یککنه که باعث خستگی زود هنگام فرد احیاءگر نشه و ما باید در کنار بیمار زانو بزنیم که برروی بیمار تسلط کامل داشته باشیم تا ب
Compressions High  Qualityرو داشته باشیم.

نکته:

 رعایت کردنChest Recoil
دقت به زمان تعویض افراد احیاءگر در زمان خستگی

دادن ماساژ بعد از دادن شوک

 بار در دقیقه نه کمتر نه بیشتر100-120دادن ماساژ بین

در احیاء هر ثانیه طلاست ، وقفه ها رو به حداقل برسانید و زمان رو از دست ندهید.
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تنفس2ماساژ بدیم و 30در یک سیکل احیاء ما باید 

نحوه ی تنفس دادن نحوه ی ماساژ دادن

تنفس دهان به دهان:

تنفس دهان به بینی:

تنفس دهان به دهان و بینی:

هر تنفس باید در یک ثانیه داده شود

بین هر تنفس باید یک ثانیه مکث باشد

یبه اندازه یک دم عاد:در بزرگسالان مقدار تنفس

 سال و شیرخواران به اندازه مقدار 8دراطفال زیر

.هوایی که در دهان وجود دارد

ریوی هستش–ماساژ قلبی یکی از مهم ترین اقدامات در احیاء قلبی 

 اصولChest Compressions

درمرکز قفسه سینه روی یک سوم ( : سال8بالای )در بزرگسالان: محل ماساژ

پایینی استخوان جناغ

ناغجدرمرکز قفسه سینه روی یک سوم پایینی استخوان :(سال1-8) اطفال در

جناغ درست زیر خطروی یک سوم پایینی استخوان ( :سال1زیر)در شیرخواران 

بین دو نوک پستان

یک سوم قطر قدامی خلفی )سانتی متر5-6در بزرگسالان حدود : عمق ماساژ

(قفسه سینه

(یک سوم قطر قدامی خلفی قفسه سینه)سانتی متر5در اطفال حدود 

(یک سوم قطر قدامی خلفی قفسه سینه)سانتی متر4در شیرخواران حدود 

بار در دقیقه100-120: تعداد ماساژ
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نکاتی در مورد چک نبض

مدت زمان چک نبض حداقل . ثانیه10ثانیه و حداکثر 15

چک نبض در بزرگسالان . نبض کاروتید: 2

چک نبض در . (لوغمنظور از اطفال بالای یکسال تا سن ب)نبض کاروتید و نبض فمورال : اطفال 3

چک نبض . (از شیرخواران، زیر یکسالمنظور )نبض براکیال : در شیرخواران 4

در احیاگران غیرحرفه ایی چک کردن نبض ممنوعیت دارد. 5.

نحوه ی چک کردن . نبض؟6

محل نبض کاروتید؟ . 7

تکنیک چک کردن نبض و تنفس در افراد غیرپاسخ گو؟. 8
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 BLSدر CPRالگوریتم 

در بزرگسال

شخصی روی زمین افتاده

ارزیابی محیط Check Response درخواست کمک Respiratoryو Pulseچک  CPR

CPR

AED)آوردن–تماس با اورژانس )احیاگردوم 

پس از ایمن کردن محیط نیستپاسخگو نفر دومی به ما اضافه میشه وفرد 

و تماس با AEDروجهت آوردن

اورژانس میفرستیم

Pulseندارد

Respiratoryندارد

رو با CPRما 

و CABترتیب 

2به 30توالی 

شروع میکنیم

یک سیکل احیاء رو شروع میکنیم
ثانیه 10

چک نبض 

و تنفس

یک سیکل احیاء رو شروع میکنیم
ثانیه 10

چک نبض 

و تنفس
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 BLSدر CPRالگوریتم 

در بزرگسال

شخصی روی زمین افتاده

ارزیابی محیط Check Response درخواست کمک Respiratoryو Pulseچک  CPR

CPR

AED)آوردن–تماس با اورژانس )احیاگردوم 

پس از ایمن کردن محیط نیستپاسخگو نفر دومی به ما اضافه میشه وفرد 

و تماس با AEDروجهت آوردن

اورژانس میفرستیم

Pulseندارد

Respiratoryندارد

ادامه احیاء یک نفره

AEDتوسط احیاگر دوم آورده شده

ادامه : احیاء گر اول

روند ماساژ 

روشن و : احیاءگردوم

AEDوصل کردن 

A
E
D بعد از روشن و 

AEDوصل شدن 

جهت CPRتوقف 

آنالیز ریتم بیمار 

AEDتوسط 

زدن دکمه 

AEDآنالیز 
ر توسطاحیاءگ

دوم
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زدن دکمه آنالیز 
AED توسط

دوماحیاءگر 

Shock 
able

Non-
Shock 
able

واطمینان AEDبعدازشارژ

ازعدم اتصال افراد، زدن دکمه 

(احیاءگر دوم)تخلیه شارژ

PULSEچک 
AEDو آنالیز 

2به 30بار 5)یک سیکل 

(دقیقه احیاء2یا 

به AEDدستگاه 

طور اتوماتیک 

.شارژ میشود

سریعا و بدون وقفه 

CPR شروع

(احیاءگر اول)شود
ثانیه 10

2به 30بار 5)یک سیکل 

(دقیقه احیاء2یا 

با CPRادامه روند 

همان ترتیب و توالی

PULSEچک 
AEDو آنالیز 

ثانیه 10
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زمانی که ما تک نفره هستیم
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 BLSدر CPRالگوریتم 

در بزرگسال

شخصی روی زمین افتاده

ارزیابی محیط Check Response درخواست کمک

بیمار را رها کرده و به دنبال 

AED میرویم و با اورژانس

تماس میگیریم

و تماس با اورژانس، AEDبعد از آوردن 

AED را متصل کرده و منتظر آنالیز

یمار دستگاه میشیم همزمان میتونیم نبض ب

رو هم چک کنیم

پس از ایمن کردن محیط نیستپاسخگو کسی کنار ما نیست

A
E
D
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زدن دکمه آنالیز 
AEDتوسط

احیاءگر

Shock 
able

Non-
Shock 
able

واطمینان AEDبعدازشارژ

ازعدم اتصال افراد، زدن دکمه 

(احیاءگر دوم)تخلیه شارژ

PULSEچک 
AEDو آنالیز 

2به 30بار 5)یک سیکل 

(دقیقه احیاء2یا 

به AEDدستگاه 

طور اتوماتیک 

.شارژ میشود

سریعا و بدون وقفه 

CPR شودشروع ثانیه 10

2به 30بار 5)یک سیکل 

(دقیقه احیاء2یا 

با CPRادامه روند 

همان ترتیب و توالی

PULSEچک 
AEDو آنالیز 

ثانیه 10

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



 BLSدر CPRالگوریتم 

در اطفال و شیرخوار

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



 BLSدر CPRالگوریتم 

در اطفال و شیرخوار

کودکی روی زمین افتاده

ارزیابی محیط Check Response درخواست کمک Respiratoryو Pulseچک  CPR

CPR

AED)آوردن–تماس با اورژانس )احیاگردوم 

پس از ایمن کردن محیط نیستپاسخگو نفر دومی به ما اضافه میشه وفرد 

و تماس با AEDروجهت آوردن

اورژانس میفرستیم

Pulseندارد

Respiratoryندارد

رو با CPRما 

و CABترتیب 

2به 30توالی 

شروع میکنیم

یک سیکل احیاء رو شروع میکنیم
ثانیه 10

چک نبض 

و تنفس

یک سیکل احیاء رو شروع میکنیم
ثانیه 10

چک نبض 

و تنفس

غیر شاهدشاهد

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



 BLSدر CPRالگوریتم 

اطفال و شیرخواردر 

کودکی روی زمین افتاده

ارزیابی محیط Check Response درخواست کمک Respiratoryو Pulseچک  CPR

CPR

AED)آوردن–تماس با اورژانس )احیاگردوم 

پس از ایمن کردن محیط نیستپاسخگو نفر دومی به ما اضافه میشه وفرد 

و تماس با AEDروجهت آوردن

اورژانس میفرستیم

Pulseندارد

Respiratoryندارد

ادامه احیاء یک نفره

AEDتوسط احیاگر دوم آورده شده

ادامه : احیاء گر اول

روند ماساژ 

روشن و : احیاءگردوم

AEDوصل کردن 

A
E
D بعد از روشن و 

AEDوصل شدن 

جهت CPRتوقف 

آنالیز ریتم بیمار 

AEDتوسط 

زدن دکمه 

AEDآنالیز 
ر توسطاحیاءگ

دوم

غیر شاهدشاهد

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



زدن دکمه آنالیز 
AED

توسطاحیاءگر دوم

Shock 
able

Non-
Shock 
able

واطمینان AEDبعدازشارژ

ازعدم اتصال افراد، زدن دکمه 

(احیاءگر دوم)تخلیه شارژ

PULSEچک 
AEDو آنالیز 

2به 15بار 5)یک سیکل 

(دقیقه احیاء2یا 

2به 30: تک نفره باشیم

به AEDدستگاه 

طور اتوماتیک 

.شارژ میشود

سریعا و بدون وقفه 

CPR شروع

(احیاءگر اول)شود
ثانیه 10

2به 15بار 5)یک سیکل 

(دقیقه احیاء2یا 

2به 30: تک نفره باشیم

با CPRادامه روند 

همان ترتیب و توالی

PULSEچک 
AEDو آنالیز 

ثانیه 10

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



 BLSدر CPRالگوریتم 

در اطفال و شیرخوار

کودکی روی زمین افتاده

ارزیابی محیط Check Response Respiratoryو Pulseچک درخواست کمک CPR

CPR

AED)آوردن–تماس با اورژانس )احیاگردوم 

پس از ایمن کردن محیط نیستپاسخگو نفر دومی به ما اضافه میشه 

و AEDوفرد روجهت آوردن

تماس با اورژانس میفرستیم

Pulseندارد

Respiratoryندارد

رو با CPRما 

و CABترتیب 

2به 30توالی 

شروع میکنیم

یک سیکل احیاء رو شروع میکنیم
ثانیه 10

چک نبض 

و تنفس

یک سیکل احیاء رو شروع میکنیم
ثانیه 10

چک نبض 

و تنفس

غیر شاهدشاهد

دقیقه یا یک سیکل 2

احیاء میکنیم

2به 30:یک نفره

2به 15:دو نفره

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



 BLSدر CPRالگوریتم 

اطفال و شیرخواردر 

کودکی روی زمین افتاده

ارزیابی محیط Check Response
درخواست کمک

Respiratoryو Pulseچک 
CPR

CPR

AED)آوردن–تماس با اورژانس )احیاگردوم 

پس از ایمن کردن محیط نیستپاسخگو نفر دومی به ما اضافه میشه 

و AEDوفرد روجهت آوردن

تماس با اورژانس میفرستیم

Pulseندارد

Respiratoryندارد

ادامه احیاء یک نفره

AEDتوسط احیاگر دوم آورده شده

ادامه : احیاء گر اول

روند ماساژ 

روشن و : احیاءگردوم

AEDوصل کردن 

A
E
D بعد از روشن و 

AEDوصل شدن 

جهت CPRتوقف 

آنالیز ریتم بیمار 

AEDتوسط 

زدن دکمه 

AEDآنالیز 
ر توسطاحیاءگ

دوم

غیر شاهدشاهد

دقیقه یا یک 2

مسیکل احیاء میکنی

2به 30:یک نفره

2به 15:دو نفره

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



زدن دکمه آنالیز 
AED

توسطاحیاءگر دوم

Shock 
able

Non-
Shock 
able

واطمینان AEDبعدازشارژ

ازعدم اتصال افراد، زدن دکمه 

(احیاءگر دوم)تخلیه شارژ

PULSEچک 
AEDو آنالیز 

2به 15بار 5)یک سیکل 

(دقیقه احیاء2یا 

2به 30: تک نفره باشیم

به AEDدستگاه 

طور اتوماتیک 

.شارژ میشود

سریعا و بدون وقفه 

CPR شروع

(احیاءگر اول)شود
ثانیه 10

2به 15بار 5)یک سیکل 

(دقیقه احیاء2یا 

2به 30: تک نفره باشیم

با CPRادامه روند 

همان ترتیب و توالی

PULSEچک 
AEDو آنالیز 

ثانیه 10

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



BLS در

مادران باردار

پوزیشن سوپاین

محل ماساژ بالاتر از افراد عادی

 عادیتعداد ماساژ و عمق ماساژ مانند افراد

 استفاده ازAED  عادیمثل افراد

 انجام مانورLUD(راندن رحم به سمت چپ )با تکنیک یک دستی یا دو دستی

اولویت اکسیژن رسانی و مدیریت راه هوایی بر ایست قلبی به دلیل مستعد بودن نسبت به هایپوکسی

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



BLS in IHCA

OHCA

IHCA

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



 BLSالگوریتم 

در داخل در بزرگسال

شخصی جلوی استیشنبیمارستان

روی زمین افتاده

ارزیابی محیط Check Response درخواست کمک Respiratoryو Pulseچک  CPR

CPR

(شوک D/Cآوردن–پیج کد )همکاردوم 

پس از ایمن کردن محیط نیستپاسخگو ازهمکارمون میخواهیم کد احیاء  رو 

شوک و D/Cپیج کنه و دستگاه 

ترالی رو بیاره 

Pulseندارد

Respiratoryندارد

رو با CPRما 

و CABترتیب 

2به 30توالی 

شروع میکنیم

یک سیکل احیاء رو شروع میکنیم
ثانیه 10

چک نبض 

و تنفس

یک سیکل احیاء رو شروع میکنیم
ثانیه 10

چک نبض 

و تنفس

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



 BLSالگوریتم

بزرگسال درداخل در 

شخصی جلوی استیشن بیمارستان

روی زمین افتاده

ارزیابی محیط Check Response درخواست کمک Respiratoryو Pulseچک  CPR

CPR

(شوک D/Cآوردن–پیج کد )همکاردوم 

پس از ایمن کردن محیط نیستپاسخگو ازهمکارمون میخواهیم کد احیاء  رو 

شوک و D/Cپیج کنه و دستگاه 

ترالی رو بیاره 

Pulseندارد

Respiratoryندارد

ادامه احیاء یک نفره

شوک توسط همکار D/Cترالی و 

دوم آورده شده

ادامه : احیاء گر اول

روند ماساژ 

روشن و : احیاءگردوم

شوک D/Cوصل کردن 

D/C 
شوک 

وترالی بعد از روشن و وصل

شوک D/Cشدن 

جهت CPRتوقف 

ربررسی ریتم بیما

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



بررسی ریتم بیمار

Shock 
able

Non-
Shock 
able

واطمینان ازعدم بعدازشارژ

ه اتصال افراد، زدن دکمه تخلی

(احیاءگر دوم)شارژ

PULSEچک 
AEDو آنالیز 

2به 30بار 5)یک سیکل 

(دقیقه احیاء2یا 

به AEDدستگاه 

طور اتوماتیک 

.شارژ میشود

سریعا و بدون وقفه 

CPR شروع

(احیاءگر اول)شود
ثانیه 10

2به 30بار 5)یک سیکل 

(دقیقه احیاء2یا 

با CPRادامه روند 

همان ترتیب و توالی

PULSEچک 
AEDو آنالیز 

ثانیه 10

V.F/PVT

ASYSTOL
/PEA

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه



این اقدامات رو تاکی انجام 

میدهیم؟

اتفاق بیافتهROSCعلایم (1

سیستم اورژانس برسه(2

واحد آموزش بیمارستان سردار شهید ارجمند مالخلیفه


