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Ajuster le masque

Réappliquez le masque et soulevez la
machoire vers 'avant.
Envisagez la technique a deux mains.

<

Repositionner la
téte et le cou

Placez la téte en position neutre ou
légerement en extension.

Administrez 5 insufflations et évaluez l’excursion thoracique.
En labsence d’excursion thoracique, passez aux étapes suivantes.

S

Aspirer les
sécrétions de la
bouche et du nez

Utilisez une poire ou une sonde
d’aspiration.

O

Ouvrir la bouche

Utilisez un doigt pour ouvrir doucement la
bouche.

Administrez 5 insufflations et évaluez l’excursion thoracique.
En labsence d’excursion thoracique, passez a l’étape suivante.

Augmenter la
pression

Augmentez par paliers de 5 cm H;0 jusqu’a
la pression maximale recommandée.

40 cm H20 pour les nouveau-nés a terme;
30 cm H20 pour les prématurés

Administrez 5 insufflations et évaluez ’excursion thoracique.
En labsence d’excursion thoracique, passez a l’étape suivante.

Utiliser une autre
meéthode de
ventilation

Insérez un masque laryngé ou une sonde
trachéale.

Essayez la VPP, puis évaluez l’excursion thoracique
et les murmures vésiculaires.
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