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CARLOS MARIA ABASCAL CARRANZA, Secretario del Trabajo y Prevision Social,
con fundamento en los articulos 16 y 40 fracciones | y XI de la Ley Orgéanica de la
Administracion Publica Federal; 512, 523 fraccion |, 524 y 527 ultimo parrafo de la
Ley Federal del Trabajo; 30. fraccion Xl, 38 fraccion Il, 40 fraccion VII, 41, 43 al 47
y 52 de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion; 28 y 33 del Reglamento
de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion; 3o., 40., 123 al 126 y 130 del
Reglamento Federal de Seguridad, Higiene y Medio Ambiente de Trabajo, y 30., 50.
y 18 del Reglamento Interior de la Secretaria del Trabajo y Prevision Social, y
CONSIDERANDO Que con fecha 22 de octubre de 1997 fue publicado en el Diario
Oficial de Federacion el Acuerdo por el que se modifica en forma integral la Norma
Oficial Mexicana NOM-019-STPS-1993, Relativa a la constitucion, registro vy
funcionamiento de las comisiones de seguridad e higiene en los centros de

trabajo, para quedar como sigue: Norma Oficial Mexicana NOM-019-
STPS-1993, Constitucion y funcionamiento de las comisiones de
seguridad e higiene en los centros de trabajo;

Objetivo

Unificar criterios y definir lineamientos de aplicacion de la normatividad durante las visitas
de inspeccion efectuadas en talleres y laboratorios de la Licenciatura en Gastronomia del
TESChi, con la finalidad de procurar las condiciones de alumnos, docentes y personal
operativo.

1.- DEFINICIONES BASICAS

1.1. PRIMEROS AUXILIOS:

Son los cuidados o la ayuda inmediata, temporal y necesaria
que se le da a una persona que ha sufrido un accidente,
enfermedad o agudizacion de esta hasta la llegada de un médico
o profesional paramédico que se encargara, solo en caso
necesario, del trasladado a un hospital tratando de mejorar o
mantener las condiciones en las que se encuentra.

1.2. PRIMER RESPONDIENTE:

El Primer respondiente, es la primera persona que decide
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participar en la atencién de un lesionado. Puede o no ser un
profesional de la salud. Es el encargado de evaluar la escena,
comenzar la revision del lesionado y activar al servicio médico de
urgencia, conocido en los medios urbanos como Sistema de
Atencion Médica Prehospitalaria de Urgencias o0 Servicio
Metropolitano de Urgencias .

Las obligaciones del primer respondiente son:
Tener el primer contacto con el lesionado.
Pedir ayuda porque no siempre se puede trabajar adecuadamente solo.

Realizar la evaluacion primaria del paciente. (Revise)

Solicitar el apoyo de los cuerpos de emergencia adecuados. (Llame)
Liberar la via aérea. (Atienda)

En caso necesario iniciar RCP (basico).

Dar datos del padecimiento o atencidn a los servicios de
Emergencia al llegar.

No gk whE

Es muy importante la rapidez con la que el paciente reciba una
atencién adecuada. Ya que de esto la magnitud del dafio, y el
pronostico de supervivencia 0 secuelas.

1.3. SERVICIO METROPOLITANO DE URGENCIAS (SMU).

El Sistema Metropolitano de Urgencias, consiste en los
mecanismos y procedimientos por medio de los que se atiende una
emergencia. Este esta constituido tanto por organizaciones
publicas como privadas, las cuales colaboran entre si para poder
tener una adecuada capacidad de respuesta ante una emergencia.

Se encarga de la ayuda fisica, psicolégica y humana para
brindar un mejor cuidado al paciente mientras es trasladado a
mejores instalaciones para su pronta atencion y posterior
recuperacion.

El SMU se activara inmediatamente después de la revision inicial del paciente.

En este esquema se toma en consideracion la atencion de
una urgencia médica. Como punto inicial es el accidente o la
agudizacion de la enfermedad.

El testigo es aquella persona que ve gque es lo que esta
pasando o que tiene la informacion correcta acerca de que es lo
gue esta pasando en el lugar. Este testigo debe de activar a los
elementos de respuesta adecuados para esta emergencia
(ambulancia en caso de un accidente, bomberos en caso de un
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incendio, etc.), por medio de una llamada directo a la instancia
necesaria para evitar la triangulacion de la informacion y ahorrar
tiempo, en la cual debe proporciona —r- los datos adecuados para
gue el servicio llegue oportunamente.

Debe de proporcionar:

Que tipo de apoyo necesita.

Que fue lo que paso.

Direccion exacta con la coloniay algun punto de referencia
como parques, bancos, tiendas, centros comerciales etc.
Hace cuanto tiempo sucedio.

Nombre de la persona que habla.

Teléfono donde se pueda localizar.

No colgar hasta que el que atienda la llamada lo indique.

VVVYVY VYVVYVY

A partir de aqui entra la parte profesional del SMU. Se presta
la atencion por parte de los técnicos en urgencias médicas.

Teléfonos de emergencia.

065 Cruz Roja.

060 Ambulancias y policia.
068 Bomberos.
55885100 ERUM (ambulancias)
56881754 Escuadron SOS.

¢COMO LLAMAR?

Durante una emergencia, la importancia de activar
rapidamente el SMU se vuelve fundamental. Para esto las
personas mas adecuadas para hacerlo, son los curiosos (en caso
de haberlos) ya que el rescatador estard ocupado brindando la
primera atencién al lesionado.

La manera correcta para mandar a los curiosos a activar el
SMU es la siguiente:
» Senalar a una persona llamandola por alguna caracteristica particular.
» Utilizar una voz imperativa.
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» Darle el nimero al que debe de llamar, ya que la gran mayoria
no sabe cuales son los nimeros de emergencia.
» Pedirle que regrese a confirmar que ha hecho allamada. Ejemplo:

iHey tu! El de la camisa roja. Ve, pide una ambulancia al 065,
regresas y me avisas.

2.-SEGURIDAD PERSONAL.

Para proporcionar una buena atencion es fundamental el estar
libres de riesgos para lo cual se toman diversas medidas para
evaluar la escena donde ocurri6 el accidente. Es la primera accion
gue se realiza y sirve para garantizar la integridad fisica.

Existen tres reglas de seguridad (SSS) para poder dar una
buena atencion a la persona que necesite de nuestra ayuda:

> Evaluacion de la “escena’:

» Checar la “seguridad” :

» Evaluar la “situacion” :

Ademas es importante:
» Contar con el equipo de proteccion personal como
guantes, googles, cubrebocas.

» La regla del yo: “primero yo, luego yo y siempre yo”,
nunca olvidar que antes de prestar auxilio a un paciente, hay
gue evitar convertirse en victima.

> Evitar la vision de tunel, que consiste en limitar el
campo visual aun tunel donde se encuentra Unicamente
el paciente, sin evaluar el resto de la escena,
compromete la seguridad del primer respondiente,.ya
gue le impide identificar los riesgos potenciales para su
persona.

B La evaluacion de la escena se lleva a cabo con una vista
panoramica total del lugar de abajo hacia arriba, de
izquierda a derecha y de adelante a atras. Se observa qué
puede haber tirado, colgado, si hay liquidos con los que se
pueda resbalar, cables, vidrios, animales, etc. Oir el paso de
vehiculos, voces de alarma, detonaciones, etc. OLER si hay
gas, gasolina, fertilizantes, y demas sustancias
potencialmente nocivas. En general aplicar todos los

sentidos en busqueda de peligros potenciales para el
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rescat,ador. ) ) ) )
¢, QUE PASO?, ( COMO PASO?, ¢ QUE PUEDE PASAR?

Una vez garantizada nuestra seguridad y evaluada la escena
se evalla la situacion es decir:
1 ¢ Cual fue la situacion preexistente?
[1 ¢ Existen aun esas condiciones?
[l ¢ CUANTOS HERIDOS HAY?, ( CUANTOS NO ESTAN
HERIDOS?, (CUAL ES EL MAS GRAVE?

Una vez descartados peligros potenciales, procede la
aproximacion al lesionado. Esta se realiza acercandose de frente
al campo visual de lesionado, primeramente buscando respuesta
verbal a través de llamar su atencion hablandole o haciendo ruido.
De no encontrarse respuesta, se debe procurar un acercamiento
mayor, para evaluar mas datos de inconciencia

Para acercarse a la persona existe lo que se llama la posicion
de seguridad ésta consiste en colocarse cerca de la persona,
apoyandose en 2 puntos, nos ubicamos a la altura del tronco de
nuestro paciente, hincados con una pierna a altura de la cadera, la
cual debe ir con la rodilla apoyada al piso, y la otra pierna, a la
altura de las costillas, debe colocarse en flexion de cadera y rodilla,
haciendo asi un angulo de 90° sin apoyarla en el piso .Esta posicion
tanto nos protege y nos mantiene alertas para huir en caso
necesario, permite ademas una aproximacion a la persona que
necesite de nuestra ayuda.

3.- EVALUACION DE LESIONADO.

3.1. EVALUACION INMEDIATA SIMULTANEA.

¢COMO SE HACE?

SECRETARIA DE EDUCACION

SUBSECRETARIA DE EDUCACION MEDIA SUPERIOR Y SUPERIOR
DIRECCION GENERAL DE EDUCACION SUPERIOR
TECNOLOGICO DE ESTUDIOS SUPERIORES DE CHIMALHUACAN

Calle Primavera S/N Col. Santa Maria Nativitas, Chimalhuacén, Estado de México, C.P. 56330.

Teléfonos: (55) 50-44-70-20 y 58-53-72-93

www.teschi.edu.mx




55 " GOBIERNO DEL _ ) EDUCACI@N %m&ﬁfﬁ‘f&m LyIC L EDOAAEX

ESTADO DE MEXICO CHIMALHUACAN DECISIONES FIRMES, RESULTADOS FUERTES.

“2019. Ano del Centésimo Aniversario Luctuoso de Emiliano Zapata Salazar. El Caudillo del Sur”

Es la evaluacion en la que se determina en un lapso no mayor
a 10 segundos el estado general del paciente, estado de conciencia,
condicion respiratoria y circulatoria

Una vez en tu posicion de seguridad se toca al paciente en
los hombros y se le agita levemente mientras se le pregunta como
esta. Sefor, sefior, ¢se encuentra usted bien?

Se determina Estado de conciencia Ubicandolo con método ADVI

A: la persona se encuentra alerta, habla fluidamente,
fija la mirada al explorador y esta al pendiente de lo
que sucede en torno suyo.

V: la persona presenta respuesta verbal, aunque no esta alerta
puede responder coherentemente a las preguntas que se le
realicen, y responde cuando se le llama.

D: la persona presenta respuesta solamente a la aplicacion de
algun estimulo doloroso, como presionar firmemente alguna
saliente 6sea como el esternon o las claviculas; pueden emplearse
métodos de exploracion menos lesivos como rozar levemente sus
pestafias o dar golpecitos con el dedo en medio de las cejas, esto
producird un parpadeo involuntario, que se considera respuesta.

I: la persona no presenta ninguna de las respuestas anteriores, esta
Inconsciente
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3.2. EVALUACION PRIMARIA

Es la evaluacion inicial que nos ayuda a identificar cuales son las lesiones o
condiciones que pueden poner en peligro la vida del paciente. Debe ser rapida y eficaz.
Y aplica para pacientes en quienes se ha demostrado la inconsciencia

Para realizar esta evaluacion se utiliza la nemotecnia ABC

A: “Airway” abrir via aérea y control de cervicales. B:
“breath” ventilacion.

C: “circulation” circulacion y control de hemorragias.

A: Que la via aérea este abierta y sin riesgo de obstruccién. Se abre la
boca en busca de algo que pueda obstruir la via aérea, en caso de haber algo a
nuestro alcance lo retiramos haciendo un barrido de gancho con el dedo indice,
en caso de no haber nada vamos a hacer la técnica de inclinacion de cabeza.

B: Se evalla que la ventilacion esté presente o
no. Se utiliza la nemotecnia:
Ver: el pecho del paciente (si sube y baja).
Escuchar: la respiracion
Sentir: el aire que sale por la boca o nariz

Hay que determinar si respira por si solo, con
que frecuencia y que tan profundas son las
respiraciones.

C: Se determina la presencia de signos de
circulacion, como el pulso o la coloracion de la
piel, si est4d palido, azulado; la temperatura
corporal. Y revisar si presenta alguna hemorragia
evidente.

SECRETARIA DE EDUCACION
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3.2. EVALUACION SECUNDARIA:

Se identifican las lesiones que por si solas no ponen en peligro
inminente la vida de nuestro paciente pero que sumadas unas a otras
si. Se buscan deformidades, hundimientos, asimetria, hemorragias,
crepitaciones, etc.

Se realiza la evaluacion palpando de la cabeza a los pies
empezando por cabeza, cuello, térax, abdomen, cadera, piernas,
pies, brazos y columna vertebral.

4.- SIGNOS VITALES.

Son las sefales fisiolégicas que indican la presencia de vida
de una persona. Son datos que podemos recabar por nuestra cuenta
con o sin ayuda de equipo. Los signos vitales son:

Pulso: reflejo dellatido cardiaco.en la zopa distal del cuerpo.
Tension Arterial: la fuerza con la que-el corazén late.
Temperatura corporal del paciente.
Llenado capilar.
Reflejo pupilar
Frecuencia respiratoria: al igual que en la evaluacion
primaria se toma usando la nemotecnia VES ( ver, oir , sentir )
contando cuantas ventilaciones da por minuto la persona. Este
es el Unico signo vital que uno mismo puede controlar por lo
gue es importante no decirle al paciente que se va a valorar
para que no altere su patron ventilatorio.

9. Frecuencia cardiaca: se toma con un estetoscopio (o
colocando el oido sobre el punto citado) el cual se coloca a la
altura del quinto espacio intercostal en la linea media
clavicular, es decir, a la altura del pezén izquierdo inclinandolo
ummpoco hacia la_izquierda, al igual que la frecuencia
respiratoria se-cuenta cuantas veces late el corazén en un
minuto.

10.Pulso: este signo indica que esta llegando la sangre a todas

las zonas del cuerpo. Debemos contabilizar cuantas

pulsaciones hay en un minuto y detectar si es débil o fuerte.

Existen diferentes zonas para tomar el pulso.

NGO~ WDNE

Frecuencia respifatoria: numero.de respiraciones por minuto.
Frecuencia Cardiaca. nimero de latidos del corazén por minuto.

SECRETARIA DE EDUCACION
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La evaluacion de estos tres signos puede abreviarse contando los
latidos, pulsaciones o respiraciones en 20 o 30 segundos Yy
multiplicandolo por 3 o 2 respectivamente, obteniendo asi el total de
latidos, pulsaciones o respiraciones por minuto, para darnos una idea
general del patron cardiaco, circulatorio o respiratorio. Pero sélo en
caso de extrema urgencia donde no se disponga de tiempo sugerido.

-Pulso carétido: se coloca el dedo indice y medio en el mentén, se
sigue en linea recta hacia el cartilago cricoides (manzana de adan) y
se recorre lateralmente 2cm aproximadamente haciendo cierta presion.

. se descubre la mufieca, con el
dedo indice y medio se sigue la linea del dedo
pulgar hasta la mufieca y se ejerce presion hacia

7 el hueso.

\ A .
L& . este se utiliza sobre todo en
Pulso Radial L 1 .3 \ . ,
nifos debido a que ellos tienen mucho mas
sensible el nervio del cuello. La manera de
tomarlo es descubrir el brazo, el
dedo indice y medio se colocan en el biceps y se recorren hacia la cara
interior del brazo separando los muasculos y haciendo presion hacia el
hueso.

1 Tension arterial: se coloca el
baumandmetro en el brazo con la
flecha o las mangueras en la zona de
la arteria (el doblez del codo), se
cierra pero no se aprieta al brazo, se
busca el pulso de la arteria que pasa
en esa zona y ahi se coloca la
campana del estetoscopio; con la
perilla se hace subir la aguja del
baumandémetro hasta los 160mmHg

\ o dependiendo de la presién que

maneje normalmente nuestro paC|ente después se abre la perilla lentamente

para poder escuchar en donde se empieza a oir el latido cardiaco y donde se
deja de escuchar. El primer ruido y el tltimo que escuchemos nos indicaran cual
la tension arterial.

SECRETARIA DE EDUCACION
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4.1. Técnica V.E.S.

Es la manera mas rapida y eficaz de detectar la presencia signos
vitales. Se realiza una vez comprobada la Inconsciencia, y adquirida
la posicion de trabajo ( ambas rodillas flexionadas apoyadas en el
piso, una a la altura del tronco u hombros y la otra de la cadera o el
tronco)

Se realiza colocando el odio cerca de la cara y boca del lesionado,
abriendo la via aérea, fijando la mirada en el tronco, para distinguir su
movimiento, Con el fin de Ver, Escuchar y Sentir la respiracion, el paso
de aire.

» Reflejo pupilar: si posee una linterna pequefia, alumbre con el haz
de luz el ojo y observe como la pupila se contrae. Si no posee el
elemento productor de luz, abra intempestivamente el parpado
superior y observe la misma reaccion, o con la mano cubra el ojo
y quite repentinamente para ver la contracciéon de la pupila.

-Al revisar las pupilas, y determinar si son funcionalmente normales se
utiliza la nemotecnia:

Pupilas

Iguales

Redondas

Reactivas a la

Luz

-Existen diferentes tipos de pupilas:

Normorefléxicas: gue responden al estimulo de laluz.
Arrefléexicas: que no responden al estimulo de la luz.

Mioticas: cuando estan contraidas.

Midriaticas: dilatadas.

Isocoricas: son del mismo tamafo. Anisocoricas: cuando son de
diferente Tamafio.

» Temperatura corporal: se toma por medio de un termoémetro ya
sea debajo del brazo o debajo de la lengua. También a grandes
rasgos se puede saber la temperatura corporal palpando la piel
de la persona ya que esta se puede sentir muy caliente o fria.
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Los PARAMETROS NORMALES de los signos vitales son:

EDAD FR PULSO FC T/A RP TEMP LLC
0-1 20-35 | 80-140 | 80-140 | 60/40 1 seg 38°C | 1-2 seg
1-5 20-30 | 90-110 | 90-110 | 60/50 3seg | 37.5°C | 1-2 seg

6-12 20-30 80-11 80-11 | 100/60 | 3seg 37°C | 1-2 seg

13-18 12-20 70-90 70-90 | 120/70 | 3seg 37°C | 1-2 seg

19-40 12-20 60-80 60-80 | 120/80 | 3seg 37°C | 1-2 seg

41-60 10-20 60-80 60-80 | 140/90 | 3seg 37°C | 1-2 seg

600 mas | 10-20 50-70 50-70 | 140/90 | 3seg 37°C | 1-2 seg

SECRETARIA DE EDUCACION



5.- OBSTRUCCION DE LA VIA AEREA.

Existen diferentes situaciones de riesgo ( para

presentarla ) como son la

. Todas estas situaciones pueden cerrar de

manera total o parcial la via aérea impidiendo el paso
adecuado del aire. Causando un paro respiratorio. Si
embargo sélo la obstrucciéon de via aérea superior (
garganta o laringe, y traquea) por objetos sélidos

como

los alimentos 0 cuerpos extrafios, puede

resolverse por la maniobra de desobstruccién de via
aérea descrita en las paginas siguientes. Mientras que
en el caso de que sea la via aérea inferior (bronquios
de pequefios y gran calibre) por enfermedades
cronicas, broncoaspiracion, anafilaxia, requieren
atencion medica especializada en el hospital.

El

la cual puede producir en pocos minutos el

paro cardiaco debido a la relacion que se tiene entre los
dos sistemas.

Para PREVENIR este problema es importante:

1)
2)
3)
4)
5)

6)

No dar ni dejar a los nifios jugar con objetos como
botones, semillas, globos 0 monedas.

No permitir que los nifios jueguen cuando estén comiendo.
No dar a los niflos alimentos con cascara o huesos.

Evitar que los nifios se duerman mientras estan

comiendo dulces ogoma de mascar. .

No tapar la cara de los nifios ni dejar a su alcance

cobijas pesadas o almohadas grandes.

Y en caso de los adultos, No sostener en la boca
elementos que puedan facilmente ser tragados
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Las causas mas comunes del //\

paro respiratorio por |
obstruccion de la via aérea son

la presencia de cuerpos Lengua Lengua
extrafios 0 la __anafilaxia Epiglotis -

; Apei ==~ (abierta) " Epigletis
(reacciones alérgicas agudas Traquea (cerrada)
en donde la trdquea y/o la / ‘ via aérea —__ Trdquea
garganta se inflaman y cierran) 8 paso del aire

Obstruidoe

ademas de la caida de la
lengua (principal causa de muerte)

La caida de la lengua se observa cuando el nivel de conciencia
esta disminuido y hay depresion en el sistema nervioso por ejemplo:
Estado post operatorio.

Alcoholismo agudo.

Crisis de epilepsia.

Medicacion depresora del sistema nervioso
Trauma en craneo

Baja de azucar (etc).

YVVVYYY

Para su tratamiento se debe DEFINIR LA CAUSA

El tratamiento de urgencia consta en:

1. Definir la causa de la obstruccién y si es total (no
entra nada de aire) o parcial (la persona puede
emitir algunos sonidos, por lo tanto entra un poco
de aire),

2. Dar confianza al paciente (indicarle que vamos a

ayudarlo), si no esta inconsciente.

Activar el SMU

En caso de que la obstruccion sea parcial solo se

pide que tosa hasta que el objeto salga.

5. Sila obstruccion es total se debe aplicar la
maniobra de desobstruccion de la via aérea.

6. No abandonar la atencion hasta que lleguen los cuerpos de
emergencia.

W

5.1. TECNICAS PARA ABRIR LA VIA AEREA.
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Existen tres técnicas que nos pueden mantener la
via aérea permeable en caso de inconciencia, es
importante que durante todo el tratamiento que le demos
al paciente y hasta que los servicios de emergencia
lleguen, siempre debe estar abierta la via aérea.

A) Apertura de via aérea

1 : una mano se coloca en la

frente del paciente e forma de garra empujanola

hacia abajo y la otra con dos dedos en la barbilla
empujandola hacia arriba.

2 : se coloca el
dedo anular y medio a la altura de
la mandibula del paciente y esta se
empuja hacia al frente para abrir la
via aérea.

3 : se coloca el dedo pulgar en
la parte superior de la barbilla y los demas dedos
en la parte inferior para “pellizcarla” y elevarla.

5.2. MANIOBRA DE DESOBSTRUCCION DE LA VIA
AEREA.

Para poder aplicar esta maniobra la via aérea debe
estar obstruida totalmente, en su porcion superior. En
caso de escuchar que la persona puede toser o emitir
algun silbido o habla con dificultad lo Gnico que se hace-es
calmar a la persona e insistirle que siga tosiendo.

Si la persona se lleva las
manos al cuello y no emite ningun
sonido, usted debe colocarse en la
parte posterior de la persona
colocando una de sus piernas entre
las del paciente para evitar que se
pueda caer y lastimar en caso de que
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caiga inconsciente. Se rodea a la
persona por debajo de las axilas con
nuestros brazos, se busca el ombligo
y la punta del estern6n y en medio de
esos dos puntos que en personas
delgadas queda aproximadamente a
2 dedos arriba del ombligo, se coloca
nuestra mano en forma de puio y la
otra apoyando a la primera para
realizar las compresiones en forma
de J que sean necesarias para que
la persona expulse el objeto extrafio.

p Este movimiento estda imitando el
movimiento que tiene el cuerpo cuando
=} tosemos empujando los pulmones para que el

o aire que tienen dentro empuje el objeto extrafio.
pendiendo del tamafio de la persona es la fuerza

\ e se dan las compresiones. Si se trata de una
.. embarazada la compresion se hace a nivel
ng Jos dedos por arriba del apéndice xifoides (punto

de convergencia de las costillas, “la boca del estdmago”)

5.3. MANIOBRA DE DESOBSTRUCCION EN
PACIENTE INCONSCIENTE.

Cuando la persona se encuentra inconsciente se
realiza la evaluacion primaria (ABC) y en caso de que el
paciente no respire se dan dos insuflaciones con el cuello
del paciente en hiperextension, fijamos su cabeza
apoyando la palma de nuestra mano mas cercana en su
frente; tapamos la nariz'con los‘dedos pulgar e indice de
ésta, después, cubriendo con nuestra boca la suya s,
insuflamos ( soplamos ) fuertemente por 1 segundo. Esto
con el fin de saber si la via aérea esta obstruida, si no
pasa el aire, observaremos que el torax no se expande, y
sentiremos una gran resistencia a nuestra insuflaciéon, en
ese caso, reposicionamos y damos dos insuflaciones mas.
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Si continua obstruida, nos colocamos en cunclillas
sobre la cadera de la persona acostada boca arriba,
ubicamos el punto de compresion antes descrito,
colocamos en él el talon de una mano con los dedos
extendidos, mientras que con la otra mano, abrazamos la
primera, y damos 5 compresiones abdominales hacia
arriba y adentro del Térax, al término de las cuales,
debemos levantarnos y dirigirnos hacia el rostro del
paciente, abrimos su boca y exploramos en busqueda del
objeto que obstruia la via aérea.

En caso de encontrarlo procedemos a retirarlo
atrapandolo con un dedo en forma de gancho, de lo
contrario, repetimos dos insuflaciones, con reposicion en
caso de que no pase el aire, para descartar o confirmar la
persistencia de la obstruccion; en caso afirmativo, se
repite el procedimiento. Pero si ya pasa libremente el aire
a la via aérea, realizamos un VES, buscando los signos
vitales y asi determinar si se encuentra en paro respiratorio
o cardiaco. De no existir tal situacion, se coloca en
posicion de recuperacion.

Posteriormente a estas maniobras todo paciente
debe ser evaluado médicamente, pues existen
complicaciones que deben descartarse.

12 Ubicar punto de compresion.

22 Dar 5 Compresiones Abdominales
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32 Maniobra de gancho.

6.- RESPIRACION DE SALVAMENTO.

Se aplica en caso de demostrarse la
ausencia de respiracion con via aérea
desobstruida. ( paro respiratorio). Tiene como finalidad
reestablecer el patron respiratorio normal, a través de la
estimulacién del cerebro por la expansion y reduccion del
torax. Esto se logra insuflando aire a la cavidad toracica al
ritmo que habitualmente respiraria un adulto promedio.

Se realiza una insuflacién con la técnica descrita
cada 5 segundos, 12 veces, para completar asi un minuto.
Una manera adecuada de llevar el ritmo es contar :
1,2,3,1 ( éste numero indica la insuflacion que se esta

aplicando ), INSUFLO 1,2,3,2, insuflo

1,2,3,3, insuflo

i,2,3,12, insuflo
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Al término de éste primer minuto se debe realizar VES,
tenemos varias opciones:

a) ventila ( respira) y tiene pulso........... - Posicion de
recuperacion, le
hemos salvado

b) NO ventila ( respira) y tiene pulso... - Repetir ciclo de
respiracion de
Salvamento.

c) NO ventila ( respira) ni tiene pulso... - Ha evolucionado a paro
cardiorrespiratorio,
debemos iniciar

RCP

7.- REANIMACION CARDIO PULMONAR (RCP).

El paro cardiorrespiratorio es la interrupcion
repentina y simultanea  de la respiracion y el
funcionamiento del corazon, debido a la relacion que
existe entre el sistema respiratorio y circulatorio. Puede
producirse el paro respiratorio y el corazon seguir
funcionando, pero en pocos minutos sobrevenir el paro
cardiaco, cuando no se presta el primer auxilio
inmediatamente. Cuando el corazon no funciona
normalmente la sangre no circula, se disminuye el

EDOAAEX
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suministro de oxigeno a todas las células del cuerpo,
provocando un dafio en los demas tejidos conforme pasa
el tiempo.

Las causas méas comunes del paro cardiorrespiratorio son:
Ataque cardiaco.

Hipotermia profunda.

Shock.

Traumatismo craneo encefdlico.

Electrocucion.

Hemorragias severas.

Deshidratacion.

Paro respiratorio.

YVVVYVVVYYY

no tiene pulso y que no
respira la via aérea
estd permeable

RCP

Se debe verificar durante 10 segundos si el paciente
respira y tiene pulso.

Si no lo tiene se localiza el reborde costal siguiéndolo
hasta encontrar la punta inferior del esternén. Una vez
localizado se colocan dos dedos hacia arriba y
posteriormente se
coloca el talon de su mano con los dedos levantados y la
otra mano abrazandola. Las compresiones deben ser con
los brazos rectos y en perpendicular al cuerpo del

paciente.
Utilice el peso de su cuerpo Adultos: Se
kb . 'f."».-_mf:f?"' —. Mantenga la realizan 30
(:;;v: V.. ~_espalda recta. COMPRESIONES
sk Vo, - <
jfjﬁ W § o f\ TORACICAS POR 2

BRAZOS ‘{¢ ~e | Arrodillese a SECRETARIA DE EDUCACION
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VENTILACIONES A UN
RITMO DE 100
COMPRESIONES  POR
MINUTO HASTA QUE
APAREZCAN SIGNOS DE
CIRCULACION.

Siempre que se den maniobras ya sea de desobstruccion,
respiracion de salvamento o de RCP es importante decir lo que vamos
encontrando en el paciente y lo que estamos realizando en voz alta
para que si hay alguien que sepa de primeros auxilios que nos
escucha, nos pueda ayudar. Posicion de recuperacion: Una vez
recuperado el pulso, la respiracion y liberada la via aérea, la persona
afectada debe ser colocada en posicion de recuperacion la cual
consiste en colocar a la persona de lado con una pierna flexionada
para gue no se regrese.

La maniobra de RCP se deja de aplicar cuando:

Hospital o llegan a ayudarnos

Exhausto.

Life (regrese la vida).

Paramédicos o alguien mas €apacitado nos dice gue dejemos de
darlo

8.- HERIDAS Y HEMORRAGIAS.

Y VVYVY

Las heridas en tejidos blandos son los problemas
mAas comunes en la atencién de primeros auxilios, estas
lesiones pueden causar un grave dafo, incapacidad o
muerte. Una herida es toda aquella lesion producida por
algun agente externo o interno que involucra el tejido
blando, éstas se pueden dividir en:

» Heridas abiertas: en las cuales se observa la
separacion de los tejidos blandos.

» Heridas cerradas: en las cuales no se observa la
separacion de los tejidos, la hemorragia se acumula
debajo de la piel, en cavidades o en visceras.
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ENTRE LAS HERIDAS ABIERTAS TENEMOS:

f

1. Heridas cortantes: }t\ I8
producidas por objetos Abrasidn (| Lok | #) Lasceracion
afilados como latas, ) | In%:sma /
vidrios, cuchillos, etc. 0&) } S )

T =N

2. Heridas punzantes: \\r\a\}’
Son producidas  por barat L3,
objetos puntiagudos, L ///
como clavos, agujas, (// p——
picahielos, etc. Q{/ \)

? £ KJ
3. Heridas punzocortantes: Son Amputacion

producidas por objetos puntiagudos y
afilados, como tijeras, pufiales, cuchillos, o un hueso fracturado.

4. Laceraciones: son heridas de bordes irregulares que
no se confrontan.

5. Heridas por proyectil de arma de fuego: en donde
dependiendo del tipo de arma, calibre de la bala y
distancia la herida tiene diferentes caracteristicas.

6. Abrasiones: son las heridas ocasionadas por la friccion
con superficies rugosas, es lo que comunmente se
conoce CoOmMo raspones.

7. Avulsiones: Son aquellas donde se separa y se rasga
el tejido del cuerpo sin desprenderse completamente de
la parte afectada.

8. Amputaciones: es la separacion traumatica o
patolégica??? de una extremidad y puede ser total,
parcial 6 en dedo de guante.

El TRATAMIENTO de una herida es el siguiente:

1. Retirar la ropa que cubre la herida
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2. Utilizar guantes de latex, para evitar el contagio de
alguna enfermedad asi como contaminar la herida.
3. Se limpia con gasas y solucion salina o agua
potable quitando el exceso de sangre y la tierra que
pueda tener. La manera de limpiar con la gasa es
de adentro hacia fuera en circulos exceéntricos,
partiendo del centro de la herida, siendo éstos cada
vez mayores; se voltea la gasa y se vuelve a hacer
para evitar infectarla. Se repite el procedimiento,
dos o tres veces mas
4. Se aplica yodo para evitar infecciones.
Se cubre la herida con un gasa.
6. No se debe aplicar ningun tipo de remedio casero
debido a que pueden causar infecciones.
7. No se deben de aplicar medicamentos ni
antibioticos debido a que podemos causar una
reaccion alérgica.

o

La hemorragia es la salida de sangre de los conductos
0 vasos por los cuales circula, esta salida implica una
pérdida gradual de sangre la cual debe ser controlada lo
antes posible para que no se complique. Se dividen en
diferentes tipos:

POR ESPACIO AL QUE SE VIERTE LA SANGRE

1. Hemorragias internas: aquellas en las que la
sangre se vierte hacia las cavidades internas del
organismo.

2. Hemorragias externas: en las cuales la sangre se
vierte al exterior del cuerpo.

POR ORIGEN

1. Hemorragia arterial: se caracteriza por la sangre de
color rojo brillante y su salida a chorros ritmicos que
coinciden con el latido del corazén y el pulso.

2. Hemorragia venosa: se
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i. caracteriza por el color rojo oscuro v la
salida de sangre continta y uniforme.

3. Hemorragia capilar: solo
compromete vasos capillares por
lo cual es escasa y se puede
controlar  facilmente, por lo ;
general se forma un moretdn Arterial © venusa i:anilar

(hematoma) Saidaintermitente.  SalfaContiua,  Saidadesangreen
Sangrerojo Brillante.  SangrerojoGscure.  poca cantidad,

HEMORRABIAS
=N ﬂ

Para COHIBIR LA HEMORRAGIA se debe:
» Localizar el lugar preciso de la salida de sangre y el
tipo de hemorragia por lo cual se debe descubrir la

zona.
> Ejerza presion = 4
directa sobre la @

hemorragia

durante 5-10 e %

! Aplique presion directa > ——
minutos con una sobre la herida con apdsito Aplique un aposito mas

compresa, Si esta si es necesario

se llena de sangre

no se debe de
quitar sino colocar
encima otra Sostenga el aposito con un vendaje compresivo
compresa para
evitar deshacer el
coagulo que se
empieza a formar.

Si no da resultado...

» Ejerza presion indirecta en una zona entre la
herida y el corazén, por ejemplo, si el sangrado
esta en una mano, puede presionarse en el sitio
de localizacion del pulso braquial, esto para evitar
el paso de sangre hacia la herida que condiciona
la hemorragia, evitando asi que se pierda.

Si no da resultado...

> Eleve la parte afectada por arriba del nivel del
corazén para que por gravedad vaya disminuyendo
la hemorragia.
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En ultima instancia...

» Coloque hielo envuelto en un trapo o bolsa limpia
alrededor de la zona afectada para cohibir la
hemorragia. ( crioterapia)

Pero siempre ...

» Aplique un vendaje compresivo moderado

El torniquete esta contraindicado para la mayoria de los
casos, solo en las amputaciones se utiliza esta técnica y de
la siguiente manera:
» Se coloca una venda o lienzo ancho (no-menor a
5cm) a 4 dedos de la herida.

Se dan dos vueltas alrededor de la extremidad

Se hace un nudo simple y se coloca una vara, lapiz etc
sobre el nudo y se realizan dos nudos mas sobre el
mismo.

Se gira lentamente hasta cohibir la hemorragia.

Se debe de soltar y volver a apretar cada 5 min.
Trasladas a la persona inmediatamente al hospital.

Y V

Y V V

Si la hemorragia es interna o0 se sospecha que la
persona puede presentar una hemorragia debido a la
lesion que tuvo, se debe trasladar lo mas rapido posible.

. objetos incrustados, éste NO SE DEBE DE
do a que se puede provocar una mayor lesion
vocar una hemorragia mayor, el objeto se debe

posible e inmovilizar en el lugar donde se
sjerce presion indirecta y se traslada.
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Si el objeto empalado se encuentra en el ojo se
recomienda también vendar el otro ojo para evitar que se
muevan los 0jos y se lesione mas.

9.- ESGUINCES, LUXACIONES Y FRACTURAS.

0 es la separacion momentanea de las superficies
articulares provocando la lesién o k:
. Cuando se produce una ruptura de
ligamentos importante, puede darse la separacién de los
bordes de la articulacion en movimientos suaves. —Esguinoe

1 Luxacién: Es el desplazamiento persistente de una
superficie articular fuera de la cavidad o espacio que le
contiene, causando perdida de contacto entre los
huesos de la articulacion, lo que se conoce como

Luxacion ™ dislocacion

La propension a un esguince o luxacion es debida a la
estructura de las articulaciones asi como a la condicion de la
persona, fuerza de los musculos y tendones que la rodean.
Estas son producidas por movimientos rapidos en donde la
articulacion se fuerza demasiado en uno de sus movimientos
normales o hace un movimiento anormal.

Los Signosy Sintomasde un esguince o luxacién son.
Rubor en la zona afectada.
Dolor intenso.

Tumoracion o inflamacion en la zona
afectada. ‘?\

Calor, la zona afectada se siente caliente. . .- e ——

; ; ; e ——— s e v
Incapacidad funcional progresiva. R——— ~=a /)
Hipersensibilidad en la zona. =AY et

En el caso de la luxacion se encuentra la L‘k/f;}
pérdida de la morfologia y ausencia de '
salientes 6seas normales. O presencia *
de bordes 60seos anormales >

1. Colocar en reposo la articulacion afectada.
2. Enfriar la zona para cohibir posibles hemorragias y
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disminuir la inflamacion.

3. No Inmovilizar el miembro afectado evitando que la zona
cargue con peso.

4. Sies posible la elevacion ligera de la parte afectada

5. No aplicar masajes ni aplicar ungientos o pomadas.

6. Fractura: es la pérdida de la continuidad del tejido 6seo, ya
sea total o parcial. Causada por trauma directo, es decir,
un golpe directo que rompe la zona donde se efectta o por
trauma indirecto en donde el hueso se fractura debido a
las fuerzas que se transmiten a lo largo del mismo desde
el punto de impacto; o por torsion brusca.

Al haber una fractura por lo general existe dafio y lesién en los
tejidos blandos circundantes.

Las fracturas son lesiones que por si solas ho comprometen la vida
pero que si no se cuidan de la manera adecuada pueden empeorar
y pueden causar inclusive la muerte del paciente, si estas van
acompanadas de hemorragias arteriales o si comprometen el
sistema nervioso.

Se dividen en:

» Fracturas cerradas: en las cuales el hueso no sale por la
piel

» Fracturas abiertas: en donde el hueso sale y rompe la piel
produciendo una herida abierta lo cual implica hemorragia
visible.

» Fisura: es una fractura leve en donde el hueso sufre una
fractura parcial sin que los bordes se separen totalmente.

» Fractura en rama verde: esta se da principalmente en
niflos debido a que sus huesos todavia no estan calcificados
completamente, el hueso no llega a romperse del todo
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Los Signos y Sintomas son:
Rubor en la zona afectada.
Dolor intenso.
Tumoracion o inflamacién en la zona afectada.
Calor, la zona afectada se siente caliente.
Deformidad de la zona.
Crepitacion de la zona afectada.
Perdida de la funcionalidad.

TRATAMIENTO:

No mover al paciente.

2. Si hay hemorragia cohibirla por presion indirecta y
crioterapia ademas de cubrir la herida con una
gasa, aposito o lienzo limpio.

No tratar de acomaodar el hueso roto

Inmovilizar la fractura en la posicion en que se
encuentra para evitar mayor dolor y agravar la
lesion.

=

hw

10.- VENDAIJES.

Los vendajes son procedimientos hechos con tiras de lienzo u otros
materiales, con el fin de envolver una extremidad u otras partes del
cuerpo humano lesionadas. Se usan principalmente en heridas,
hemorragias, fracturas, esguinces, luxaciones, sujecion de
apositos, entablillados y dar apoyo a articulaciones.

Para realizar un vendaje existen diferentes reglas:

1. Lavenda se debe colocar con el rollo de la venda hacia
fuera de la zona que vamos a vendar.

2. Antes de empezar cualquier vendaje se deben de dar
dos vueltas de seguridad para que no se corra.

3. Se debe iniciar de la parte distal 0 mas alejada A\ '
del coraz6n a la mas cercana para evitar la [ )
acumulacion de la sangre. ' =S

4. Cuando se va a vendar una articulacion para
darle soporte el vendaje se empieza de la parte
proximal 0 mas cercana al corazén a la mas
lejana para evitar que se corra.

5. Siempre que vayamos a inmovilizar una zona
debido a alguna lesién se hace incluyendo las
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articulaciones cercanas para evitar mas dafio
y darle soporte.
6. De ser posible evitar el vendar los dedos de pies y manos

-Vendaje circular o espiral:

Se usa para fijar el extremo inicial y final de una
inmovilizacién o para fijar un apadsito o una férula,
Se dan dos vueltas de seguridad y se sigue
girando el vendaje en la

misma direccion hacia la parte superior de -

la extremidad procurando que las vueltas
queden del mismo tamafno s

-Vendaje en espiga:
Se utiliza para ejercer presion en un area
determinada (cohibir hemorragias).

Se empieza como el vendaje circular pero en vez
de ir hacia arriba todo el tiempo, se va intercalando'una
vuelta hacia arriba y otra hacia abajo formando una serie _
de “equis” conforme va avanzando procurando quela linea =y
gue forman los cruces quede recta para ejercer presion
sobre esa zona.

-Vendaje en ocho o tortuga:

Se utiliza en las articulaciones (tobillo, rodilla, hombro,
codo, mufieca), ya que permite tener una cierta movilidad.

Se coloca la articulacion ligeramente flexionada. Se dirige
la venda de forma alternativa hacia arriba y después hacia abajo,
de forma que en la parte posterior la venda siempre pase y se
cruce en el centro de la articulacion. Dependiendo el movimiento
gue queremos evitar es la zona en donde se colocara el cruce de
la venda.

-Cabestrillo: Se utiliza para sostener la mano, brazo o antebrazo
en caso de heridas, quemaduras, fracturas,
esguinces y luxaciones.

Se dan dos vueltas de seguridad en el brazo
afectado y se coloca la venda hacia la mano vy
luego hacia el cuello de tal manera que el cuello
sea el que cargue el peso de la extremidad.
Coloque el antebrazo de la victima ligeramente
oblicuo, es decir que la mano quede mas alta que el codo.
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-Vendaje para la cabeza o capelina: Se inicia f‘_;,:;%#_ 3
efectuando dos vueltas circulares de seguridad en ffi‘fM
sentido horizontal alrededor de la cabeza. Después se %@I @E
dirige la venda por medio de dobleces que cubran toda \ / ”
la béveda craneal, ya que se cubrié se dan dos vueltas ?\i/
horizontales para fijar todos los dobleces del vendaje (se CAPELINA

realiza entre dos personas).

— : Para la inmovilizacion
de alguna extremidad
fracturada se pueden utilizar
revistas, almohadas, carton,
maderas, férulas, otra parte
del cuerpo como la pierna u
otro dedo, etc. Siempre y
cuando impida el movimiento
de la extremidad afectada.

11.- URGENCIAS AMBIENTALES.

Incluye un amplio rango de diferentes lesiones y
condiciones divididas en dos principales categorias: calor
y frio. Cada una de estas es a su vez dividida en
condiciones localizadas  (cutaneas) tales como
guemaduras o lesiones producidas por frio, y condiciones
sistémicas como hipertermia o hipotermia.

11.1. LESIONES CUTANEAS POR CALOR:
-Quemaduras: Una quemadura es el dafio o destruccion
de la piel o tejidos mas profundos como el masculo y el
hueso por calor o frio producido por agentes externos, ya
sean fisicos, quimicos, eléctricos y/o cualquiera de sus
combinaciones. Provoca una deshidratacion subita,
potencialmente mortal.

e Agentes fisicos: solidos calientes (planchas, estufas),
liguidos (aceite o agua), sol, frio, etc.
e Agentes quimicos: acidos (a. clorhidrico,
sulfurico, muriatico, etc) y alcalis (sosa caustica)
e Agentes eléctricos: descargas eléctricas a diferentes voltajes.
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La SEVERIDAD se determina de acuerdo a:

Profundidad.
Extension.

Regioén corporal.
Lesion inhalatoria.

Se consideran quemaduras graves las que dificultan la
respiracion, las que cubren mas de una parte del cuerpo o
gue se encuentran en cabeza cuello manos pies o0
genitales, las quemaduras profundas o las causadas por
sustancias quimicas, explosiones
o0 electricidad.

el N

Se clasifican en:

a : Afectan la capa mas
superficial de la piel cuya curacién es espontanea
de 3 a 5 dias y no produce secuelas.
Generalmente es causada por una larga
exposicién al sol, a una fogata, etc. Los sintomas
son enrojecimiento de la o
piel, piel seca, dolor episermis | 11
intenso  tipo ardor e Dwm's{.-
inflamacion moderada. Hipodermis | P0G

Quemadura de
primer grado

- : Quemadura de
afecta la segunda capa de segundo grado
la piel provocando
ampollas, ampulas o]
flictenas, inflamacion = del -2
area y color rosado o rojo { Quemadura de
brillante y dolor. tercer grado

U

afecta toda la piel, masculos, tendones, nervios y
hueso, se observa color blanco carbonizado, la piel
pierde elasticidad no regeneran y no existe dolor
debido a la destruccion de las terminaciones
nerviosas. Este tipo de quemadura se produce por
contacto prolongado con elementos calientes,
causticos o por electricidad.

El TRATAMIENTO general es:
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Tranquilizar al paciente.

Remover la ropa que no este pegada.

Irrigar con agua limpia abundante para enfriar la
quemadura.

Cubrir la herida con algtiin apoésitoestéril htmedo
retirando el exceso de agua.

Cubrir este apésito con un lienzo limpio y seco.
Prevenir hipotermia manteniendo en un ambiente tibio.
No reventar ampulas o flictenas.

No aplicar pomadas o unguentos.

Administrar abundantes liquidos por via oral
siempre y cuando la victima esté consciente.
Traslado inmediato al centro especializado.

YV VVVVV VY VVYYVY

v Cuando
hay inhalacion de vapores generalmente de
producen guemaduras de las vias respiratorias, por lo
cual es indispensable valorar si la persona puede
respirar por si misma y si tiene pulso, en caso de que
estuviera ausente iniciar RCP.

4 Si la persona se encuentra
corriendo, deténgala, tiéndala en el suelo, apague el
fuego de la victima con alguna manta, agua o arena
evitando el extintor debido a que es muy corrosivo
y toxico.

v Se debe lavar con
abundante agua corriente el area quemada (ojos,
piel o mucosas) por un tiempo no menor a 30
minutos. (Advertencia: algunos quimicos
reaccionan con el agua, checar manuales
especializados en el manejo de quimicos).

v Las quemaduras
eléctricas casi siempre son de tercer grado, con un
sitio de entrada y uno o varios de salida, en donde
se pueden apreciar areas carbonizadas y de
explosiéon, generalmente no sangran y son
indoloras, las lesiones mas importantes son
internas.
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Antes de atender a una persona con este tipo de quemaduras
se debe:

» Interrumpir el contacto conJla.corriente yie.cortar el fluido
eléctrico
Colecarse en unassuperficie seca de caucho @madera/
Retirar la fught€ eléctrica con un objeto de madera
NO tocar €oh las manos.
Valorar laf¥espiracion y pulso; si nho estan
presentesy inicie Reanimacion Cagdiopulmonar
Trasladar l@ mas fapido pesible adin Hospital

YV V VYV

11.2. LESIONES SISTEMICAS POR CALOR:

Calambre por calor: Ocurre cuando se ejercita o0 se
efectan labores pesadas en un clima caliente sin una
rehidratacion apropiada.

Existe dolor, rigidez muscular a la palpacion y limitacion
funcional.

El tratamiento es:

Quitar al paciente del ambiente caliente.
Estirar suavemente el masculo.

Dar masaje para fomentar circulacion
Administrar liquidos con electrolitos como las
bebidas deportivas o Vida Suero Oral

Agotamiento por ‘calor:, Es consecuencia de la
pérdida excesiva de liquidos y electrolitos con ausencia de
reemplazo adecuado por exposicion a altas temperaturas
ambientales. Los signos caracteristicos de este
padecimiento son nauseas, ligero mareo, ansiedad, dolor
de cabeza, piel roja, fria y sudorosa.

El tratamiento a seguir es:

Retirar al paciente a.un lugar fresco.
Administracion de liquidos (electrolitos)
Retirar exceso de ropa.

Valorar si requiere de traslado.

VVVYY

AErER> O

Golpe de calor: Es la pérdida brusca de la capacidad
corporal para controlar la disipacion de calor interno el cual

puede ser provocado por la exposicion prolongada a
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temperaturas altas o por actividades fisicas en las mismas
condiciones. Los sintomas caracteristicos son: piel roja y
caliente, sudoraciéon, ansiedad, cefalea, convulsiones,
temperatura alta (arriba de 40°C)

El tratamiento a seguir es: Utilizarun _
: : . ventilador para Elevar los pies
» Enfriamiento del paciente por reducir la

medio de compresas de SEMpCTOtON o ,)
agua tibia o fria . e 4 »
» Administrar liquidos via oral ~frias . N N
N \_,A 3 Administrar
5 N ~ liquidos

> Trasladar.
\ 2o =
- ——-’/ J’

11.3. LESIONES CUTANEAS POR Hacer que la persona se acueste

Es la congelacion de tejidos corporales como
consecuencia a la exposicién a temperaturas muy frias que
se presenta sobretodo en areas aisladas como manos,
pies, cara y oidos.

El a seguir es:
» Colocar al paciente en un ambiente

caliente.
Colocar la parte corporal afectada sobre v -

una superficie caliente.
Calentar a temperatura corporal. e il ~g
Si es profunda la lesion no se
recomienda el recalentamiento
Evitar dar masajes

Frostbite of fingers

YV VV V¥V

LESIONES SISTEMICAS POR FRIO:

Es la condicion en la cual la temperatura interna
corporal disminuye por debajo de los 35°C, afecta a individuos
sanos que no estando preparados para ello son expuestos a
condiciones adversas, o puede desarrollarse secundariamente
a la enfermedad o lesion preexistente del paciente.

La sobreviva del paciente depende de la edad, el tiempo de
sumergimiento o0 exposicion, que tanto baja la temperatura
corporal, en caso de que sea por sumergimiento dependiendo
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de la agitacion, limpieza y temperatura del cuerpo de agua, la
pronta atencion y aplicacién de RCP en caso de ser necesario,
lesiones o enfermedades asociadas, etc.

Las mas comunes son:
» Permanecer al aire libre durante el invierno sin protegerse.

» Caer de unaembarcacién en aguas frias.

» Usar ropas humedas por mucho tiempo cuando
hay viento o hace mucho frio.

» Hacer esfuerzosiagotadores o ingerir alimentos
0 bebidas en cantidades insuficientes en climas
frios, incluse-en temperaturas por encima del
punto de congelacion.

Los sintomas suelen comenzar
lentamente. A medida que la
persona desarrolla hipotermia, sus’
habilidades para pensar y moverse
a menudo se van perdiendo
lentamente.

Pérdida Los dedos wlas  Caidade latem peratura Rigide z mouscular
de consciencia uwfhas comienzan  (nduso hasta los 299
a amoratarse

El a seqguir es:

» Prevenir la pérdida de calor, llevando a la persona a
un lugar tibio y cubriendo con mantas calientes.
Evaluar si la persona puede respirar y tiene pulso, si no
esta presente iniciar RCP

Movilizacion cuidadosa del paciente.

Retirar.ropa mojada.

Suministrar liquidos.dulces calientes.via.oral

Evitar el calentamiento y masaje de las extremidades.
No'se debe supoener que una persona que se encuentra
acostada e inmovil en el frio esta muerta, solo se puede
saber que esta muerta cuando esté a temperatura
ambiente.

» No se debe dar alcohol a la victima.

Y
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12.- PADECIMIENTOS MEDICOS MAS COMUNES EN

URGENCIAS
12.1. CONVULSIONES Y EPILEPSIA:

Una convulsién se da cuando el cerebro deja de funcionar
normalmente a causa de una lesion, enfermedad, fiebre o infeccion,
la actividad eléctrica del cerebro se vuelve irregular. Esto puede
causar la pérdida del control del cuerpo ocasionando convulsiones.
Las causas mas frecuentes de una convulsion son la epilepsia y
enfermedades como rabia y tétanos, lesiones en cabeza,
intoxicaciones, fiebres altas, etc.

Una convulsion se caracteriza principalmente  por
contracciones musculares generalizadas en las extremidades y cara.

La es una enfermedad crénica que se caracteriza
por crisis repetidas, mas o menos espaciadas en el tiempo,
denominadas crisis epilépticas,

Los sintomas de la epilepsia varian en funcién de los distintos
tipos de enfermedades epilépticas que existen, desde una pequefa
alteracion de la sensibilidad en una zona del cuerpo 0 movimientos
parecidos a tic nervioso, siendo la mas importante la denominada
crisis generalizada de gran mal o ténico clonicas, caracterizandose
por:

(1 Pérdida de conocimiento y caida al suelo, de forma brusca

[1 Contracciones involuntarias de grandes grupos
musculares, puede ser todo una extremidad, seguidas de
relajacion subita y posteriormente nueva contraccion, Toto
esto en un ritmo incontrolado e imparable.

[J Muchos pacientes antes de la pérdida de conocimiento
tienen sensaciones que les avisa lo que va a ocurrir,
denominandose "aura", como puede ser la percepcion
subjetiva ( solo la persona las siente) de olores, colores o
sonidos ( olor a almendras, lucecitas, zumbidos, etc)

(1 Al finalizar los movimientos el enfermo entra en una
especie de coma o estado estuporoso, despiertan sin
recordar lo ocurrido, tienen fuertes dolores de cabezay de
todo el cuerpo, manifestando estar muy agotado.

El a seqguir es:
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» Retirar cualquier objeto que pueda Primeros auxilios: Convulsiones
lesionar al paciente.

» No acercarse mientras esté
convulsionando.

» Colocar algun objeto suave
grande, acojinado, que no pueda
pasar a la garganta, que sirva de
mordedera para evitar caida de la
lengua o amputacion de ésta,
antes de que empiece a pejardescansar
convulsionar. persona FADAM.

» No durante , ya que puede ser lesivo para el primer

respondiente.

Ya que haya pasado aflojar la ropa y prevenir

mordeduras.

No sujetarlo.

No tratar de abrir la boca en el momento de laconvulsion.

Al término de una convulsion monitorear los signosvitales

Prevenir la hipotermia

Colocar en posicion de recuperacion

Trasladar al hospital mas cercano.

Aflojar la
ropa apretada

Colocar a la
persona en el
suelo

A\
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12.2. HIPOGLUCEMIA

Se presenta cuando los niveles de azlcar en el
organismo se encuentran por debajo de los valores
normales( 70-110 gr/dL) causada en general por no poder
compensar el consumo excesivo de azucar sin la
restitucion adecuada, o por la incapacidad de
metabolizarla adecuadamente como en el caso de la
Diabetes.

Algunas de las causas comunes son la falta de
alimento, el embarazo en la etapa final, desnutricion
severa, ingesta caldrica reducida, exceso de produccion
de insulina, exceso de administracion de insulina en
ayunas, etc.

Los sintomas mas frecuentes son: fatiga, dolor de
cabeza, hambre, mareos, disminuciéon del estado de
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conciencia, salivacion y hasta la inconsciencia.
Su tratamiento es:

» Medicién de la glucosa en sangre por
medio de una muestra de sangre del
dedo que se coloca en tiras reactivas
(dextrostix) o en el glucometro

> |dentificar la causa por la cual es la baja
de azucar.

» Administrar liquidos dulces.

» Traslado al hospital.

12.3. ASMA

Es una enfermedad pulmonar caracterizada por
episodios de contraccion subita y sostenida de los
bronquios, se manifiesta principalmente por sibilancias
pulmonares ( silbidos) perceptibles a la inspiracion o
espiracion, de dimensién variable, se produce por la
inflamacion de las vias respiratorias ocasionando la
dificultad para que entre el flujo de aire a los pulmones.
Puede ser desencadenada por algun tipo de alergia a
factores fisicos 0 a medicamentos, por actividades fisicas
prolongadas y por lo general comienza subitamente.

El tratamiento general es:

» Tranquilizar a la persona.

» Tener el broncodilatador a la mano y checar que
este funcione disparandolo al aire.

» Pedir a la persona que exhale.

» Al momento que vaya a inhalar disparar la
descarga del broncodilatador en la boca. Se
pueden dar hasta 3 disparos en un lapso de
2horas y media.

12.4. INFARTO AGUD© AL MIOCARDIO Y ANGINA DE
PECHO:

Laangina es untipo de dolor de pecho relacionado con
el corazon que se presenta por el suministro insuficiente
de sangre y oxigeno a este organo. El dolor de la angina
puede ser similar al que se presenta en un ataque cardiaco
y se denomina angina estable cuando el dolor de pecho
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comienza a un nivel de actividad predecible (por ejemplo,
subir una colina inclinada), suele ceder con el reposo en
5 minutos . Sin embargo, si el dolor se presenta de
manera inesperada después de una actividad suave o
sucede en momento de reposo, se denomina angina
inestable. O dura mas de 10 minutos sin ceder al
reposo

Mientras que el infarto agudo al miocardio es la muerte
de tejido cardiaco provocada por. una obstruccion
coronaria.

Estos dos padecimientos se caracterizan por la
angustia e inquietud, sudaracion, palidez, nausea, vomito,
dolor opresivo en el pecho, frecuencia  respiratoria
elevada, el dolor se puede llegar adirradiar hacia el cuello,
brazo izquierdo y abdomen.

En los dos casos el tratamiento es: |
» Tranquilizar al paciente debido a que por lo generals

cualquier dolor en el pecho es relacionado con un °
infarto :

» Aplicar medicamento en caso de que no se lo haya
tomado no es recomendado si se desconoce su
manejo.

» Trasladar al hospital

» Monitorizacion de signos vitales

12.5. CRISIS HIPERTENSIVA

HIPERTENSION ARTERIAL: Se considera
hipertension arterial cuando el valor es superior a 140/90
mmHg, causando problemas hemodinamicos como mala
circulacion de pequefios vasos o ruptura de los mismos, la
cual es propicia en personas mayores de 35 afios de edad.
Esto es debido a esfuerzos fisicos excesivos, problemas

coronarios o falta de elasticidad en venas y arterias, los
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factores de riesgo son:

Edad mediana o mayor

El sobrepeso o la obesidad

Toma de Anticonceptivos

Diabetes Mellitus

Herencia familiar de enfermedad cardiovascular
Sexo masculino

Estrés

Tabaquismo

Se@ "0 a0 T @

La hipertension cursajdurante su
etapa inicial sin sintomas,ide manera
silenciosa, afectando los @rganos
vitales como el corazon, Cerebro;
rifones, 0jos y arterias miéntras que
en una etapa tardia puede provocar:

»Dolor de cabeza prolongado..y
repetitivo

» Somnolencia, confusion y mareos

» Entumecimiento y hormigueo de
manos y pies

» Sangrado nasal  sin

causa aparente

» Fatiga y cansancio

» Ojos inyectados (derrames
oculares)

> Piel rojiza.

» Insomnio.

Habitualmente, los casos cronicos, no ameritan
tratamiento de urgencia, salvo que la elevacion de la
tension arterial produzca desmayos, dolor de cabeza
intenso, visidon borrosa, sensacion de opresion en pecho,
etc. Que son indicios del padecimiento conocido como
Crisis Hipertensiva, que, dependiendo la magnitud, pone
en riesgo la vida y/o la funcion de érganos como los
rifones, cerebro y corazén.

El tratamiento para la crisis hipertensiva es:
» Calmar al paciente.
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» Colocarlo recostado con el térax a 45°
» Aflojar la ropa

» Monitoreo de signos vitales

» Trasladar al hospital

13.- INTOXICACIONES Y ENVENENAMIENTOS:

Toxico es la sustancia Sintética capaz de poner en
riesgo la salud o provocar la muerte al entrar de manera
accidental al cuerpo, mientras que, se considera veneno
al téxico Natural que puede ser producido por algunas
plantas o animales.

La intoxicacion es la reaccion del organismo a la
entrada de un toéxico el cual puede causar lesiones o
inclusive la muerte dependiendo del tipo de toxico, dosis
asimiladas, concentracion, via de administracién etc.

Segun la via de exposicion se pueden dividir en:
» Inhalados (por via respiratoria)

> Absorbidos (por via dérmica)

» Ingeridos (por via digestiva)

> Inyectados.

Dependiendo de la dosis y la via de
administracion los signos y sintomas que puede presentar la persona
son.

Irritacion ocular.

Alteracién del estado de conciencia O INCONSCIENCIA
Falta de oxigeno.

Nausea, mareo y vomito

Dolor de cabeza.

Convulsiones.

Coloracion AZULADA de los labios o quemaduras

en las comisuras de nariz y boca.

Indicio de algun piquete de insecto o animal.

YV VVVVVVYY

El tratamiento a seguir es:

> Alejar a la persona de la fuente de intoxicacion en caso de ser
inhalado.
> En caso de ser absorbido, enjuagar la zona
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afectada con agua abundante.
»_Quitar ropa contaminada con guantes.
» Revisar si la persona esta consciente, respira y tiene pulso.
» NO inducir el vémito. Y TRANSLADAR AL HOSPITAL.

14.- ELEMENTOS BASICOS DE UN BOTIQUIN DE PRIMERQS
AUXILIOS.

Antisépticos: (limpieza y.desinfeccion)
> Isodine (yodo)

» Alcohol

» Jabodn antibacterial.

Material de curacion:
Algodon

Gasas de 10x10cm
Guantes desechables.
Apasitos.

Cinta adhesiva.
Microporo.

Vendas

Hisopos (aplicadores)
Abatelenguas.

YVVYVYVVYVYVYYYVYYVY

Instrumental:

Tijeras

Pinzas

Lampara sorda.
Termometro
Baumanometro
Estetoscopio

Lancetas Medicamentos:
Soebres dewvida suero oral.
Dextrostix

VVVVVVYVYVYVYYY
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Este manual es un apoyo para el curso
de primeros auxilios en donde se busca
explicar los conceptos

necesarios para poder dar
la atencion basica en caso
de un accidente. No es un
documento exhaustivo ni '

de autoinstruccion.
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