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Arrivo dell'AED.

Verificare il ritmo.
Ritmo defibrillabile?

Erogare 1 scarica. Riprendere la 
RCP immediatamente per 2 minuti 
circa (fino alla richiesta dell'AED di 
consentire il controllo del ritmo).

Continuare finché subentra il 
personale ALS o la vittima inizia 

a muoversi.

Riprendere la RCP 
immediatamente per 2 minuti 

circa (fino alla richiesta dell'AED di 
consentire il controllo del ritmo). 

Continuare finché subentra il 
personale ALS o la vittima inizia 

a muoversi.

RCP
Iniziare cicli di 30 compressioni e 2 ventilazioni utilizzando 
un dispositivo pallone-maschera con filtro far aderire la 

maschera perfettamente al viso OPPURE
compressioni continue con ossigenazione passiva con 

maschera facciale. 
Utilizzare l'AED non appena disponibile.

Monitorare 
fino all'arrivo 

degli operatori 
dell'emergenza.

Vittima non cosciente.
Chiedere aiuto nelle vicinanze a voce alta.

Attivare il sistema di risposta all'emergenza 
attraverso un telefono cellulare (se è il caso).

Procurarsi un AED e l'attrezzatura per 
l’emergenza (o mandare qualcuno a prenderli).

Ricercare l'assenza 
di respirazione o il solo 

gasping e controllare il polso 
(contemporaneamente). 

Il polso si percepisce 
chiaramente entro  

10 secondi?

Respirazione 
normale, 

polso 
presente

Assenza di 
respirazione o 
solo gasping, 
polso assente Da questo momento in tutti gli 

scenari è stato attivato il sistema 
di risposta all'emergenza, o di 
supporto, e ci si è procurato l'AED 
e l'attrezzatura di emergenza o 
qualcuno li sta procurando.

•	 Praticare la ventilazione di 
soccorso utilizzando un 
dispositivo pallone-maschera 
con filtro, far aderire la 
maschera perfettamente 
al viso.  

•	 1 ventilazione ogni 5-6 secondi 
o circa 10-12 ventilazioni/min.

•	 Attivare il sistema di risposta 
all'emergenza dopo 2 minuti 
(se non è già stato fatto).

•	 Continuare la ventilazione di 
soccorso; controllare il polso  
ogni 2 minuti circa. Se il polso 
è assente, iniziare la RCP 
(andare al riquadro "RCP").

•	 Se si sospetta un 
sovradosaggio di oppioidi, 
somministrare naloxone,  
se disponibile in base al 
protocollo.

Algoritmo BLS per operatori sanitari per l'arresto cardiaco negli adulti
per pazienti con COVID-19 sospetto o confermato
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Verificare la sicurezza della scena 
•	 Indossare i DPI
•	 Limitare il personale
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