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Valoracion primaria e secundaria



Valoracion primaria

Valoracion primaria. consiste en valorar

aquellos parametros o funciones del paciente que, de
encontrarse alterados, ponen en peligro su vida.

Debemos valorar:
= Nivel de consciencia.

» Via aérea y ventilacion.

» Pulso y circulacion sanguinea.



Valoracidon secundaria

Valoracion secundaria: consiste en valorar
aquellas lesiones que no ponen en peligro la vida del
sujeto. Solamente se hara si disponemos de tiempo,
pudiendo hacerse durante el traslado.

Debemos valorar, de manera detallada:
»Cabezay cara.

*Tronco: torax y abdomen.
"Pelvis.

*Miembros superiores e inferiores.



Soporte Vital Basico

(SEGUN RECOMENDACIONES 2010 DEL EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL)
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Valoracion primaria

Valoracion del nivel de consciencia
(AVDN)

= A: el sujeto estéa alerta, responde.

» V: respuesta a estimulos verbales.
* D: respuesta a estimulos dolorosos.

= N: no responde.



Valoracion primaria

Siempre que un sujeto presenta alteracion
del nivel de consciencia:

i Pedir ayuda!




Soporte Vital Basico

(SEGUN RECOMENDACIOMES 2010 DEL EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL)
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Valoracion primaria

Apertura de la via aérea




Valoracion primaria

Apertura de la via
aerea

Maniobra
frente- menton




Valoracion primaria

Traccion mandibular

Técnica para abrir la via aérea en caso de
sospecha de lesion de la columna cervical.




Valoracion primaria

Valoracion de la respiracion:
“ver, oir y sentir”

= Ver los movimientos del torax. ¢, Cuanto tiempo valoramos
» Oir la respiracion (bocay nariz). la respiracion?
= Sentir el aire en nuestra mejilla. 10 segundos como maximo
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Valoracion primaria

Posicion lateral de seguridad
(segun European Resuscitation Council)

1 Si el sujeto no se recupera, se cambiara de lado
cada 30 minutos.



Valoracion primaria

Posicion lateral de seguridad:
secuencia de realizacion




Valoracion primaria
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Posicion lateral de seguridad




Valoracion primaria

Colocacion de una canula de Guedel

» Tamafo: se mide la distancia entre:

» Comisura labial.

= Trago.
» Se inserta con la punta hacia el paladar.
» Una vez introducida, se gira.




Soporte Vital Basico
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Valoracion primaria

Valoracion de la circulacion sanguinea:
palpacion del pulso

En el protocolo de una parada cardiaca, no
se realiza la palpacidon del pulso.

Palpar el pulso es de utilidad en la
valoracion de las hemorragias y del shock.



Valoracion primaria

Palpacion del pulso carotideo

 El pulso se palpa siempre con los dedos indice y
medio. i Nunca con el pulgar!.



Arterias del
miembro superior

Arteria axilar
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Arteria radial




Arterias del
miembro inferior




Valoracion primaria

Valoracion de la circulacion sanguinea:
otros lugares de palpacion del pulso
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