De volgende criteria zijn redenen voor direct overleg met intensivist (mits wel-beademen
Respiratoir falen bij beleid) bij patiénten met hypoxemisch respiratoir falen en COVID-19: Deze flowchart is te gebruiken als:
COVID-19 ® pH< 7,35 o0p basis van een respiratoire acidose - de afdeling voldoet aan voorwaarden voor
® |evensbedreigende hypoxemie (Pa0O, <8 kPa of 60 mmHg ondanks 15 L/min via NRM) niet-invasieve ademhalingsondersteuning, én
® Stoppen met ademen (contact reanimatieteam i.p.v. intensivist) - de patiént geen contra-indicaties voor niet-
e  Overmatige sputumproductie invasiev.e"ademh;.aIingsonderste.uning heeft, én
. .. . - de patiént een in opzet curatieve behandeling
® Bij (verhoogd risico op) aspiratie ondergaat.
® Afwezigheid van hoest- en/of slikreflexen
® Psychomotore onrust
e Verminderd bewustzijn (EMV <10)
® Hemodynamische instabiliteit waarvoor vasopressie nodig
Ja

Overleg met intensivist,
levensbedreigend respiratoir
falen valt buiten het bestek

van deze richtlijn

Maak een keuze op basis van
beschikbaarheid van apparatuur en
deskundigheid van het personeel

Puur hypoxisch
respiratoir falen

CPAP HFNC
Respiratoir falen
met hypercapnie

Minimale controlefrequentie
Eerste 2 uur:

® Saturatie en AF: 4x/uur

Indien stabiel na 2 uur:

COVID-19 leidt tot hypoxisch e Saturatie en AF: 2x/uur

respiratoir falen. Zoek bij een
hypercapnie naar een andere
aanvullende oorzaak van
respiratoir falen.

Indien >6 uur stabiel:
® Saturatie en AF: 1x/uur

Hypercapnisch respiratoir
falen valt buiten het bestek

van deze richtlijn

Respiratoir falen:

® Pa02 <8 kPa (60 mmHg) of een
perifere saturatie <92%, 6f

® Tachypneu >30/min; 6f

® Gebruik van
hulpademhalingsspieren

Ja Nee

Bij HFNC: met een flow van 60L/min
en een FiO, van 260%

Bij CPAP: met PEEP 210 cm H20 en
een FiO; van 260%

Overleg met intensivist.
Komt patiént in

aanmerking voor non-
invasieve danwel invasieve
beademing op de IC?

Continueer

Start palliatie A

NB1: Dit stroomschema hoort bij de
richtlijnmodule ‘Niet invasieve

ademhalingsondersteuning voor Federatie

patiénten met COVID-19 en respiratoire Medisch

insufficiéntie’. Lees altijd de overwegingen Specialisten

en aanbevelingen van de betreffende

module voor nuances, eventuele Ontwikkeld door het

afwijkende situaties en extra Kennisinstituut van de Federatie
Initiatiefnemende vereniging achtergrondinformatie. Medisch Specialisten

NB2: Betrek de patiént bij de ©2022 Versie 22-07-2022

besluitvorming.
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