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Commencez la RCP/BLS-ALS

Optimiser la réanimation pendant la grossesse

Fournir une RCP de haute qualité
Maintenir un déplacement utérin latéral gauche continu 
lorsque la hauteur utérine est au niveau ou au-dessus de l’ombilic
Utiliser le DAE/dé�brillateur plus tard si indiqué

Prioriser la gestion précoce des voies respiratoires
Mettre en place une voie IV au-dessus du diaphragme
Si le patient reçoit du magnésium IV, arrêter le 
magnésium et administrer du calcium
Détacher les moniteurs fœtaux
Activer le protocole de transfusion massive si une 
embolie amniotique est suspectée

Préparer l’accouchement 
de réanimation

Lorsque la hauteur utérine est 
au niveau ou au-dessus de l’ombilic

L’objectif est l’accouchement dans les 
5 minutes si le ROSC n’est pas obtenu.

Poursuivre l’ALS Réanimer le nouveau-né en 
utilisant l’algorithme de 
réanimation néonatale

Étiologies 
de l’arrêt cardiaque

L’objectif de l’accouchement de 
réanimation est d’améliorer le pronos-
tic de la patiente enceinte et, lorsque 
cela est possible, celui du nouveau-né.
Idéalement, l’accouchement de 
réanimation doit être réalisé dans les 
5 minutes, en fonction des ressources 
locales.
Pendant la grossesse, les voies 
respiratoires di�ciles sont fréquentes 
et doivent être gérées (par ex. intuba-
tion endotrachéale ou voie aérienne 
supraglottique) par le professionnel le 
plus expérimenté.

Complications anesthésiques

Hémorragie

Cardiovasculaire

Médicaments

Embolique (embolie amniotique 
ou pulmonaire)

Fièvre

Causes générales (H et T)

Hypertension (par ex. prééclampsie)

Explication des interventions en cas d’arrêt cardiaque

L’équipe d’arrêt cardiaque en 
grossesse variera selon les ressources 
locales, mais peut inclure
 - Chef d’équipe
- Anesthésiste
- Obstétricien
- Néonatologiste
- In�rmiers/In�rmières
- Pharmaciens
- Autres professionnels

L’objectif du déplacement utérin 

latéral gauche est de soulager la 

compression aortocave et de faciliter 

des compressions thoraciques 

e�caces.

Activez l’équipe d’arrêt cardiaque en grossesse
Traitez l’étiologie de l’arrêt
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Recherchez les 
dernières cartes 
d'algorithmeDécouvrez notre cours de certi�cation ACLS 

sur https://acls.net/fr-CA/

Algorithme de l’arrêt cardiaque 
pendant la grossesse
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