Signes de gravité de 'OAP

NANENENAN

« Deétresse respiratoire aigué

Fréguence respiratoire > 30/minute
Tirage

Sueurs profuses (signes d’hypercapnie)
Cyanose

Fréquence cardiaque > 150/minute

« Epuisement

e Signes de choc

Pression artérielle systolique < 85/90 mmHg ou
Pression artérielle ¥ de 30 mmHg par rapport &
la TA habituelle

Troubles de conscience

Marbrures

e Syndrome coronarien aigu

v' Fréquence respiratoire W avec aggravation de la
cyanose
v" Fréquence respiratoire < 12/minute avec signes
d’OAP persistants
v" Confusion
v" Fréquence cardiaque < 40/minute
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v" Douleur thoracique
v' Surélévation du segment ST a 'ECG (ECG ST+)
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