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Soporte basico de vida

TEMARIO

AEvaluacion de escena
fSoporte Béasico de Vida
MAemorragias

fEstado de Shock

Meridas y Quemaduras
MReconocimiento y Atenciéon de
Fracturas

MAMovilizacion de lesionados




Soporte basico de vida

X-Aplicara las técnicas de
soporte basico de vida vy
primeros auxilios, con base
a las prioridades de atencion
en la victima que lo requiera,
en tanto recibe ayuda
profesional.




Soporte basico de vida

Evaluacion Escena

Departamento de
Medicina Aeronautica




Soporte basico de vida

ABORDAJE Y VALORACION DEL ESCENARIO

1.- SEGURIDAD DEL ESCENARIO

A. Bioseguridad: Todos debemos aplicar las medidas de
bioseguridad y contar con su EPP adecuado.

B. Amenazas Potenciales: Realizar relojeo rapido, evaluacion
inicial, coordinar con la policia, equipo de rescate, bomberos,
serenazgo, etc.

Departamento de
Medicina Aeronautica




;QUIEN ES LA PERSONA MAS
IMPORTANTE EN LA ESCENA DE
LA EMERGENCIA?




Soporte basico de vida

ESCENA

AEIl entorno

A¢Qué pasd?

A¢Cuéantas personas estan lesionadas?
A¢Hay espectadores que puedan ayudar?

Aldentificarse
APedir permiso para atender

Departamento de
Medicina Aeronautica




Soporte basico de vida

ANMENAZAS POTENCIALES

AMENAZAS POTENCIALES
propias del vehiculo

VENTANAS
Bordes cortantes
Riesgo: Heridas cortantes

ACEITE DE MOTOR
T2 160-3152C
Riesgo: Quemaduras

MOTOR
Te: 75-95C2
Riesgo: Quemaduras

AGUA DEL RADIADOR
T2952C
Riesgo: Quemaduras

LiQUIDO DE BATERIA
H20+Ac. sulfirico
Riesgo: Quemadura corrosiva

Departamento de
Medicina Aeronautica




Soporte basico de vida

ABORDAJE Y VALORACION DEL ESCENARIO

2.- SITUACION DEL ESCENARIO

A. CINEMATICA: Ver huellas, deformaciones, objetos, armas, etc.

B. NUMERO DE VICTIMAS: Victimas multiples con recursos inadecuados “llamar
otras unidades” y “realizar TRIAGE”
* N’ de pacientes no supera mi capacidad de atencion, atender 1ero:
Lesiones que causan la muerte

Lesiones que pueden significar la pérdida de una extremidad
Demas lesiones

* N°de pacientes supera mi capacidad de atencion (Incidente con victimas en
masa)

| Atender lero a quienes tengan mayores posibilidades de sobrevida.

Departamento de 11
Medicina Aeronautica




Soporte Vital-Basic:

Son procedimientosde primeros
auxilios no Invasivos,necesarios
para mantener la vida durante

una situacion de emergencia




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

OBSTRUCCIMELAVIA
£ AEREARORCUERPO
%l EXTRANO @




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

INTRODUCCION

_aObstruccionde la ViaAereapor CuerpoExtrano- OVACE,
ouede presentarsetanto en la poblacion adulta como
nediatrica, siendomasprevalenteen estaultima poblacion

Es indispensableque el primer respondiente conozcalos
signosy sintomaspresentesen una obstruccionde la via
aerea,realicelas técnicasadecuadasparadesobstruirla via
aereay de estamanera evitar que el pacientehagaun paro
cardiacopor asfixia(Hipoxia)

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

OBJETIVA@ELALECCION

Aldentificar los signosy sintomas presentes
en unaobstruccidoneveo severade laviaaérea

AAprendertécnicasy procedimientosadecuados,
para desobstruirla via aérea en un paciente
adulto y en un pacientepediatrica

AConocer la técnica de posicion lateral de

seqguridad

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

DEFINICION

Un OVACEes la dificultad para el paso del
oxigeno haciael interior del cuerpo,por un
bloqueode las viasrespiratoriassuperiores,
la mayoriade estos son mecanicos,por
ejemploun trozo de alimento. 9

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

OBSTRUCCIONELAVIAAEREA

Principalcausaen victimaconsciente Cuerpoextrano.
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Obstruccion

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL @

OBSTRUCCIOELAVIAAEREA

Principalcausaen victimainconscientelLalengua.

Paladar blando
Uvu!a

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

OBSTRUCCIOEVE PARCIAL
- SIgnes

ATos.

 APuedellorar o hablarcondificultad.
AAnsiedad.

« ARespiraciomuidosa.

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

OBSTRUCCIGEVERATOTAL

Signos
A Signouniversalde la asfixia.
Almposibilidadparahablary llorar.
ATosdébil.
ASonidosagudos mingunoal respirar.
ADificultadrespiratoria.

ACianosigcoloracionazulada ddas
mucosas

Signouniversalde laasfixia.

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

MANEJO

Aldentifiqgueseprindeleseguridacha la victima.

APreguntarapidamentea la victimad A gst
K 2 3| ydBterigarsila obstruccioneve
0 severa)

ANo deberealizartratar de retirar a ciegasel
cuerpoextranoconlos dedos.

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

MANEJO

Leveo parcial

Alntente calmara la victima ypidale
guetosafuertemente.
ANODARPALMADASNLAESPALDA




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

Severoo Total

A Compresionesbdominales
rapidasen adultosy nifios
(Maniobra de Heimlich)

ANo serealizancompresiones
abdominalegapidasen
pacientesnconscientes.

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

DESCRIPCIOELAMANIOBRADULTO/NINO

1. Acérquese rapidamente a la victima

2. Evaluarsipuede:
- Hablar
- Toser
- Respirar
-Si se lleva las manos al cuello c/sig. de
asfixia
3. Realicemaniobrade Heimlich
A Coléquese atras y a nivel de la
victima.
A Coloque una mano empufiada en la
region subdiafragmatica.
A Coloque la otra mano sobre la
A Primera.
A Aplique presion en direccion hacia
interior y cefalica.
A Realizar maniobras repetitivas hasta
la expulsion del C.E. o caida de
la victima a inconsciencia.

4.

Si la victima elimina el cuerpo
extrano:

- Evaliie como respira

- Evaluar estado neuroldgico

- Colocar en lugar comodo

- Acompafie a la victima

Si la victima cae en inconciencia

- Llame al 116/105/106

- Inicie RCP

- Revise Via Aérea antes de ventilar

-Si observa el cuerpo extrafio
completamente, saquelo, sosteniendo con
una mano el mentén y aplique maniobra de
gancho

-Si la victima no respira continte con RCP.
- Si la victima respira coloquela en

posicion de seguridad

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

Compresionesabdominalesrapidas
Adulto

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

Compresionesibdominalesrapidas
NInos
No se debe presionar con

tanta fuerza como para llegar
a levantar al nino del suelo

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

OVACENLACTANTES

Causas
A Cuerposxtrafios

A Afeccionesespiratoriassecundariag procesos

Infecciosos

AQuemaduragie laviaaérea

A ldentificarsignosd

e alarma
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Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

OVACENLACTANTES

(H

| Sighos
|

Si laobstruccionescompletaseproduciran
signosde disneaseveraretraccionesuso
de musculosaccesoriosgianosis.

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

OVACENLACTANTES

Signos

A Tos,nauseasgdisnealeve.

A Neumoniarecurrente,sibilanciadocalizaday tos
persistente.

A Sila obstruccionesincompletahabratos y estridor
Inspiratorio.

e Ty e

o

Departamento de
Medicina Aerondutica
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DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

DESCRIPCION DE LA MANIOBRA LACTANTE

Acérquese rapidamente a la victima
Evaluar signos y sintomas de
obstruccién:

- Manos en el cuello

- Tos

- Cianosis

Realice maniobra de Heimlich

-Coloque al lactante boca abajo sobre su
antebrazo con una pierna sostenida bajo su
region axilar.

- Con el talon de la mano dar 5 golpes

entre escapulas en direccion cefalica.
-Voltee al lactante y posicione en el otro
antebrazo sosteniendo una pierna bajo su
region axilar.

-Con dedos medio y anular realice 5
compresiones toracicas 1 cm bajo linea
mamaria

- Continuar de forma consecutiva

4. Si el lactante elimina el cuerpo

extrano:
- Evalie como respira
- Evaluar disminucion de cianosis

Tome al lactante en brazos, en posicién
lateral mirando hacia su pecho y observe

. Silavictima cae en inconciencia

- Llame al 116/105/106
- Inicie RCP
- Revise Via Aérea antes de ventilar

Si observa el cuerpo extraio
completamente, saquelo, sosteniendo con
una mano el mentén y apligue maniobra
de gancho

Si la victima no respira continiie con RCP.

- Si la victima respira coloquela en
posicion de seguridad.

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

Descripciorde la maniobra

Colocar al bebé boca abajo a lo largo del Colocar dos dedos en la mitad del esternon

antebrazo y darle 5 golpes fuertes y rapidos ge( hebé y dar 5 compresmnes rapidas hacia abajo
en la espalda con el talon de la mano

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

MODIFICACIONBELAMANIOBRA

Victima o
embarazada Victimaobesa

extrema

Victimaobesa

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

Colocar el puno
sobre el ombligo
mientras se
sostiene el puno
con la otra mano.
] Inclinarse sobre
una silla o
encimera y llevar
el puno hacia si
con fuerza y
presionando
hacia arriba

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

POSICIONATERADE
SEGURIDAD

Si el paciente recupera la
respiracion coloéquelo en posicion
lateral de seguridad vy evalue

respiracion y circulacion cada &=

minuto hastala llegadadel sistema
de emergencia

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

Atenciénposteriory revisionmedica

Lasmaniobrasde desobstrucciopuedenprovocar
gravesdanosinternos, por estarazontodaslasvictimas
de unaOVACIHebenser examinadagnuna unidad
hospitalariaen buscade posibledesiones.

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

PREVENCION

Adultos

A Ingieraalimentosen trozospequefios,
mastiquebien.

No hablemientrascome.

A

A Noseriafuertementesitiene
alimentossolidosenla boca.

A

Revisda fijacionde lasprotesis
dentales

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

Ingiera
alimentos en
trozos
pequenos
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Prevencion /—;bl\
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Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

PREVENCION

Nifosy lactantes

A Nodejeal alcancede los nifiosjuguetesu objetospequefios
A Al comprarjuguetesreviselasprecaucioneseginedad
A Vigilepermanentementea los nifios mientrasjuegan

A Corteen trozospequefiosios alimentoso muela
bienlaspapillas.

Departamento de
Medicina Aerondutica




DIRECCION DE AVIACION POLICIAL

Allcomprar,
juguetesirevise
lasiprecauciones
segun edad

- h\,

B Cortelenltrozos e PrevenCiéren

pequenosllos _ _
alimentoslo Noldejelobjetos

muelalbienllas N|ﬁ05y pequenosjcerca

papillas | dejlosininos
actantes
L )
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Vigile
permanentemente
allosinifios
mientrasjjuegan

Departamento de
Medicina Aerondutica




Soporte basico de vida

PARADA CARDIO RESPIRATORIA

Detencion brusca, inesperada
de la respiracion y latido
cardiacode una persona

o AtaqueCardiaco

Lamayoriasonprovocadospor un
coagulogue blogueauna de las
arteriascoronarias.

El color violeta representa
dano y necrosis del
tejido cardiaco

Placa con coagulo agudo
en la arteria coronaria
blogquea el flujo de
\ sangre y oxigeno hacia

il BN
//" »
»al corazon & -
Departamento de 11
Medicina Aeronautica




Soporte basico de vida

CAUSAS

Estrangulacion Hipotermia grave Ahogamiento

Departamento de
Medicina Aeronautica
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Soporte basico de vida
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SIGNOS

Personainconsciente Ausenciade la respiracion

!,
|

Ausenciade pulso |
(carotideo) \

— T

Departamento de
Medicina Aeronautica




Soporte basico de vida

| CADENAESUPERVIVENCIA

Sedenominaa lasaccionegjue unen a lavictima
de una paradacardiacasubitaa lasupervivencia.

L LY

Para una Maniobra de RCP
Basicosolo nos basaremos en
estos2 primerospasosX

! | !

Inicie RCP SEM
Reconocer 2 : DEA B4siCO Y S_VAy
: Enfasienla Quidados
y activarel - el Avanzado
SEN compresion  efectivo - PostRCP
cardiaca ——— W - g

Departamento de 11
Medicina Aeronautica




Soporte basico de vida

[ RCR TECNICAS ]

Basicas Intermedias

1.NOapertureviaaérea

Usodel DEA

3. ManiobraRCP

100¢ ,@

compresiones ;
xminuto |~
(2veces)

Departamento de
Medicina Aeronautica




Soporte basico de vida

[

REANIMACIORARDI®ULMONAR
(RCH

Conjunto de maniobras que permite
restituir la funcion cardiacay respiratoria
con el objetivo de recuperarlas funciones
cerebralescompletas

Departamento de
Medicina Aeronautica




Soporte basico de vida

MASAE CARDACO

Talonde la manocentrodel pecho.

Brazogectos, hombrosperpendicularencimadel
esternon.

Ritmo: 100¢ 120por minuto.
Profundidad: 5¢ 6 cm

Ciclo:2

Tiempo: 2min
Uso vitaldel EPP

IMPULSO
ARRIBA

IMPULSO
BAJO “y

5-6cm

PUNTO DE APOYO
(Articulacién de la

Departamento de
Medicina Aeronautica




