دانشگاه علوم پزشکی تبریز
مرکز آموزشی،درمانی رازی 
دستورالعمل CPR دربخشهای مرکز
ایست قلبی ،ریوی بی گمان یکی از خطیرترین وضعیتهایی است که نیاز به اقدام فوری وسنجیده جهت حفظ حیات وپیشگیری ازضایعات جبران ناپذیر سیستمهای حیاتی بدن دارد احیای قلبی ،ریوی CPR (Cardio – pulmonary Resuscitation) ) براساس پروتکلهای خاصی صورت میگیرد ولازمه اجرای آن حضورافراد بادانش ،ماهر وباتجربه درصحنه برای بازگرداندن عملکرد دو عضو حیاتی یعنی قلب وریه ، ودرنهایت عملکرد مغزی صورت می گیرد .
اعضای  کد CPR ( کد101 )
1- سوپروایزر کشیک وقت « هماهنگ کننده ورهبر تیم احیا »
2- رزیدنت کشیک دربخشهای اعصاب، داخلی وروان جهت هدایت تیم وبازنمودن راه هوایی ، دارو درمانی ، شوک الکتریکی
3- انترن کشیک دربخشهای اعصاب وروان 
4- پرسنل کشیک خود بخش تزریقات دارویی ، ساکشن ،آماده نمودن وسایل موردلزوم تیم احیا
5- پرستارکشیک  (ورزیده ) جهت بازنمودن راه هوایی وماساژ قلبی وشوک الکتریکی
6- نیرویی ازبخش تأسیسات بصورت آماده باش  درطی زمان CPR جهت برقراری سیستم برق
7- تلفنخانه مرکز موظف است تا اعلام سوپروایزر مبنی برحضورکلیه اعضای تیم ، پیج کد101 (CPR) راادامه دهد.

· درپایان هرمورد CPR پزشک حاضر دراحیا موظف است دستورات دارویی اجراشده درزمان احیا را به تفکیک اقدامات دربرگ دستورات پزشک وبرگ CPR وارد نماید .
· پرسنل کشیک بخش نیز موظفند کلیه اقدامات صورت گرفته را بصورت تفکیک شده وجزء به جز دربرگ گزارش پرستاری ،برگ  CPR ودفتر CPR بخش ثبت نمایند .
· سوپروایزر کشیک نیزکلیه موارداحیا از نحوه وزمان CPR حضوراعضاءکد تا نحوه عملکرد افراد حاضر وتجهیزات بکارگیری شده واقدام نهایی جهت مددجورادردفترمخصوص(CPR) ثبت وگزارش نمایند.
· موارد مرگ ومیر نیز بصورت ماهانه یا هرسه ماه یکبار درکمیته مرگ ومیر مطرح ومورد بررسی قرار خواهد گرفت .
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