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¢Estréi]f
dispuestos a

aprend or a
salvar una vida?




Varios agentes de la Unidad de Intervencion Policial (UIP) han auxiliado a un ciudadano alemadn, de 61 afios de edad, que ha
sufrido un paro cardiaco en las inmediaciones de la calle donde se celebraba el evento

BUENA NOTICIA

Un menor salva la vida de un hombre tras sufrir un infarto

en Burgos: "Desde el 112 iban dandome instrucciones”

Marcos ha salvado la vida a un hombre que sufrié un infarto en un mercado de Burgos. Recordd lo que le habian
contado en el colegio sobre primeros auxilios y no lo dudd, le practico la reanimacion cardiopulmonar.

SUCESOS

Milagro en un supermercado

Una 'cadena de vida' salva a un vecino de de Tenerife: un agente salva
Fuenlabrada que sufrio un infarto en un centro la vida a un bebé en parada

deportivo di iratori
— La persona de 50 afios de edad recibido una primera asistencia por parte de una mujer testigo del suceso ca r lorresplra orla

La Policia Local de Santa Cruz logro reanimar al bebé de 14
meses en el aparcamiento de un supermercado



Objetivos

Aprender:

- evaluar a una persona colapsada y sospechar un paro cardiaco.

- realizar compresiones toracicas y ventilaciones de rescate en adultos y nifos.

- utilizar un DEA de manera segura.




Comencemos por lo basico

;Que es una parada cardiaca? ;Qué es el soporte vital basico?

- La parada cardiaca es una condicion - Conjunto de maniobras cuyo objetivo
en la que el corazon deja de latir de es que el corazon vuelva a latir.
manera efectiva de forma repentina e

inesperada » Se compone de:

» Resucitacion cardiopulmonar (RCP)

« Uso de un desfibrilador externo
automatizado (DEA)




Soporte vital basico

« Compresiones toracicas « Ventilaciones de rescate

Figura 8j. 5i esta entrenado y &5 capaz, realice ventilaciones de rescate con wna proporcion de compresiones-
wventilaciones de 30:2
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Figura 5. Sefialzacion del DEA




Cadena de supervivencia

. aCO
/a parada card*?




ALGORITMO ERC DE
SOPORTE VITAL BASICO

&@ COMPRUEBE: inconsciente
!

e

PIDA ayuda - alerte

|

Abra la via aérea
Respiracion ausente o anormal

&

|

Inicie RCP

I

Conecte el DEA cuanto antes
Siga las instrucciones del DEA

------ >

I

Continde la RCP hasta que llegue el SEM/

equipo de resucitacié
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AESP-RCP °

EURGPEARN RESLISCTATICN COUNCIL

Pida ayuda inmediatamente

Extrahospitalario
Teléfono “manos libres”

En el hospital

. » Compruebe la
i respiracién y los signos
de vida

Compruebe la
respiracién ;
Si no esta seguro, el + Pidaun DEAoun

operador le ayudard desfibrilador manual

Siga las instrucciones deli * Alerte al equipo de
operador resucitacion

Inicie RCP
Pediatrico
Si no estd entrenado
en SVBP
+ 5respiraciones de
rescate,

Adulto
Si no estd entrenado
en SVB

* RCP solo con
compresiones
toracicas » RCP 30;2

Si estd entrenado en : Si estd entrenado en
SVB i SvBP
i+ Srespiraciones de
rescate.

* RCP 15:2

+ RCP 30:2




Comprobar si la persona responde




Alertar a los servicios de emergencia

- Intenta no dejar solo a la victima
» Teléefono 061/112. Funcion manos libres

- Breve resumen de |lo que pasa: hay una persona
inconsciente, si respira o no. ;Hay mas de una victima?

» Descripcion clara de la ubicacion

» Cualquier informacion adicional relevante

 "No cuelgues el teléfono hasta que los servicios de
emergencia hayan llegado a tu ubicacion” Figura 8. nesnsciere - Liamar
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Comprobar la respiracion

- Gira ala victima para que quede boca arriba.

- Coloca una mano en la frente de la victima e inclina suavemente
la cabeza hacia atras.

- Coloca las puntas de los dedos de la otra mano bajo el mentony
levantalo suavemente.

- Coloca la oreja sobre la boca de la victima. Asequrate de colocar
tu cabeza detal forma que mire al pecho de la victima. Haz lo
sigulente:

- VER si el pecho se mueve
» OIR con el oido cerca de su boca si hace sonidos respiratorios

- SENTIR el aliento en tu mejilla

- Haz esto durante no mas de 10 segundos para determinar si la
victima esta respirando normalmente.

Figura 8&. Mo respira normalments




¢Que se hace tras valorar la respiracion?

Si la victima no responde y no
respira normalmente
- Déjala en la posicion en la que este - Comenzar arealizarla RP

Si la victima responde y respira

- Reevalua periddicamante

- Si pierde el conocimiento actua
segun lo explicado




Realizar RCP

- Compresiones:
¢ 100-120 por minutos

» Al menso 5 cm de profundidad pero no mas
de 6

- Dejar descomprimir el torax correctamente
« Minimizar interrupciones

» +/- ventilaciones de rescate (solo si estas
capacitado) SINO HAZ COMPRESIONES
CONTINUAS.

Figura Bj. 5i estd entrenada y &5 capaz, realice ventilaciones de

ventilaciones de 30:2

rescate con una proporcion de compresiones-




Como realizar compresiones toracicas de
calidad

Retira la ropa de la victima solo si dificulta localizar el punto de
referencia correcto o si reduce la eficacia para realizar compresiones
toracicas de alta calidad.

Coloca el talon de una mano en el centro del pecho de la victima . Esta
es la mitad inferior del esternon.

Coloque el talon de su otra mano sobre la primera. Entrelaza tus dedos
para comprimir con el talon de la mano, asegurando una fuerza efectiva
y evitando que las manos se deslicen. Asegurate de no aplicar presion

sobre las costillas de la victima.
Las compresiones

’ " 7 . ’ pectorales se realizan
g:)al\ggitree\clfgglcalmente sobre el pecho de la victima y mantén los o s

Comprime el esternon al menos 5 pero no mas de 6 cm. Ten en cuenta
que esto podria requerir algo de fuerza. Después de cada compresion,
libera toda la presion del pecho de la victima. Asegurate de que tu
mano no pierda contacto con el pecho de la victima.

Repite 30 veces a un ritmo de 2 compresiones por segundo.




PRACTIQUEMOS LA
FRECUENCIA DE

- COMPRESIONES
ADECUADA




Ventilaciones de rescate

Inclina hacia atras la cabeza de la victima y levanta el menton .

Usa el dedo indice y el pulgar de la mano que esta en la frente para pinzar
la nariz y cerrarla. Permite que la boca se abra, pero mantén la elevacion
del menton.

Coge aire como en una respiracion normal y coloca los labios alrededor de
la boca de la victima, asegurandote de que quede un buen sellado. Insufla
el aire de manera constante en la boca, mientras observas que el pecho se
eleve. IEsto deberia llevar alrededor de 1 sequndo, como en una respiracion
normal.

Si el pecho no se eleva:
- Comprueba nuevamente que la inclinacion de la cabeza y la elevacion del
menton sean correctas

- mira rapidamente en la boca de la victima y retira cualquier obstruccion
visible, si es posible




- A, Nointentes mas de 2 ventilaciones de rescate seguidas, incluso si ves que
el pecho no sube y baja.

- A, No interrumpas las compresiones toracicas mas de 10 segundos.

« A, Sino estas capacitado o no puedes realizar ventilaciones de rescate, realiza
RCP solo con compresiones.

» Si hay una mascarilla de bolsillo disponible con el DEA o si tienes un protector
facial contigo, puedes usarlo si estas capacitado para hacerlo.




Usarun DEA

» Cuandoira porun DEA:
- Otra persona puede ir por el

- Hay un DEA a pocos metros de la victima
(recogerlo y colocarlo menos de 1 minuto)

- Enciende el DEA o pide a la persona que : DEA

7 DESFIBRILADOR
te esta ayudando que lo haga. Ten en EXTERNO

cuenta que algunos DEA se encenderan AUTOMATICO
automaticamente cuando se abra la tapa,

mientras que otros requieren que se

presione el boton de encendido

- Coloca los parches




COLOCACION ANTERIOR

Bajo clavicula derecha y bajo
axila izquierda .

Figura 6. Posicion de los parches anterolateral (a) o posicion de los parches anteroposterior (b}
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Figura 8n. Si se indica una descarga, administre la descarga y continde con las compresiones tordcicas

Figura Bo. 5i no se indica una descarga, continde con las compresiones toracicas

Figura 8m. Siga las instrucciones del DEA




Videos funcionamiento DEAs

MINDRAY

e https://www.youtube.com/watch?v=tLiZOiokzUs

e https://www.youtube.com/watch?v=Hbd7yPjaY8E

« ZOLL
e https://www.youtube.com/watch?v=CggvH4FHOkY



https://www.youtube.com/watch?v=Hbd7yPjaY8E
https://www.youtube.com/watch?v=Hbd7yPjaY8E
https://www.youtube.com/watch?v=Hbd7yPjaY8E
https://www.youtube.com/watch?v=Hbd7yPjaY8E

Cuando detenerla RCP

-La victima se esta moviendo voluntariamente.

-La victima abre los ojos y se despierta.

-La victima esta respirando normalmente.

-Cuando los profesionales sanitarios llegan y te dicen que te detengas.

-Si te agotas.




)

- VERIFIQUE: no responde

Circunstancias | :

. | E PIDA AYUDA: teléfono en manos libres
especiales | I ‘
&, Abra la via aérea
- Ahogadd iniciar 5 respiraciones de Z I

rescate. LUEgO Seguir 30:2. ﬁ Respiracién ausente o anormal

- Sise usaun DEA: secar el pecho de la : I
victima antes de pegar los parches.

Dé 5 ventilaciones
(suplementadas con oxigeno si es posible)

!

Sin signos de vida

1

% Inicie la RCP 30:2
(nifos 15:2)

1

. . + Conecte el DEA tan pronto
o - se realiza RCP de manera s
rutinaria. Se puede usar un DEA. Siga las instrucciones del DEA
‘ I

( Continde la RCP hasta que llegue el SEM >




Soporte vital basico pediatrico

Soporte Vital Basico pediatrico (SVBP)

1

PIDA ayuda - alerte ~ [==""% >

1

Abra la via aérea
Respiracion ausente o anormal

1

Inicie RCP

1

Conecte el DEA cuanto antes
Siga las instrucciones del DEA

1

Continde la RCP hasta que llegue el SEM/
equipo de resucitacién

------ >

Figura 5. Algoritmo de soporte vital basico pediatrico.
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EuRre FEsUETTATON oL

Pida ayuda inmediatamente

Extrahospitalario
* Teléfono "manos libres”
» Compruebe la
respiracién
* Sino esta seguro, el
operador le ayudara

+ Siga las instrucciones del
operador

Inicie

Adulto
Si no estd entrenado
en SVB

+ RCP solo con
compresiones
tordcicas

Si estd entrenado en
SVB

* RCP 30:2

H

En el hospital
+ Compruebe la
respiracion y los signos
de vida
*+ Pidaun DEAoun
desfibrilador manual

+ Alerte al equipo de
resucitacion

cP
Pediatrico

Si no estd entrenado

en SVBP

+ 5respiraciones de
rescate.

+ RCP 30:2

Si estd entrenado en

SVBP

+ Srespiraciones de
rescate.

* RCP 15:2




Atragantamiento

« Sila persona puede toser, animarle a hacerlo.

Si no puede toser porque no entra nada de aire: 5 golpes en la espalda (vigilar si sale cuerpo extrafo). Si no son efectivos: 5 golpes abdominales.
Continuar alternando hasta que se resuelve o la persona queda inconsciente.

No se recomienda hacer barridos a ciegas con loa dedos.

Cualquier persona tarda con compresiones abdominales toracicas debe recibir valoracion sanitaria.

/ I\

Anime a toser 5 Golpes en la 5 Compresiones Si la persona no
Espalda Abdominales responde, iniciar RCP

.~




Atragantamiento en el nino

Menos de 1 afio

Signos de obstruccién de la via
aérea por cuerpo extrafio

1

si Anime a toser.
{La tos es efectiva? Compruebe si hay

deterioro
NO

Llame a los servicios de
emergencia médica
1

NO
—0< :El nifio esta consciente? >—0 Inicie la RCP

SI

Lactante
5 golpes interescapulares

alternando con

5 compresiones toracicas
Nifio y adolescente
5 golpes en la espalda

alternando con 5 compresiones
abdominales

:Seresolvid la
obstruccion?

sf

Es necesario un
seguimiento médico
urgente




@ DOG Diario Oficial de Galicia

DOG Num. 70 Lunes, 10 de abril de 2017 Pag. 16949

Articulo 12.  Acreditacion de la formacion

1. La formacion del personal a que se refiere el apartado b) del numero 1 del articulo 9
se acreditara mediante la certificacion individual correspondiente, que debera estar reco-

I. DISPOSICIONES GENERALES

CONSELLERIA DE SANIDAD

) nocida por el Consejo Espanol de Resucitacion Cardiopulmonar (CERCP) a traves de la
DECRETO 38/2017, de 23 de marzo, por el que se regqula la instalacion y el uso

de desfibriladores externos fuera del &mbito sanitario, y se crea su registro. Fundacion Pablica Urgencias Sanitarias de Galicia—061, o0 de otra entidad equivalente en el
caso de personal formado en ofra comunidad autonoma o en otro estado.

Articulo 9. Titulacion
La formacion obtenida fuera de la Comunidad Auténoma de Galicia sera reconocida si
1. Podran utilizar los dispositivos de desfibrilacion extema: cumple con las condiciones establecidas en el parrafo anterior o si esta reconocida con-
forme a la normativa especifica de la comunidad autonoma en la que se llevd a cabo la
formacion y se obtuvo la titulacion.

a) El personal que esté en posesion de los siguientes titulos:
Los mismos criterios seran de aplicacion para las titulaciones obtenidas en los paises

1% Licenciatura en Medicina y Cirugia o grado de Medicina. miembros de la Union Europea segin su normativa.

2°. Diplomatura universitaria en Enfermeria o grado de Enfermeria. 3. Las certificaciones individuales tendran una vigencia de dos afios, contados a partir

de su expedicion.

3% Formacion profesional de técnico/a en emergencias sanitarias o certificado de pro-

fesionalidad equivalente. ANEXO IIl
Contenido minimo de la formaciéon

4° Titulaciones oficiales equivalentes de las anteriores, expedidas por un Estado miem- - ) . ) ) .
El curso de la formacion en materia de reanimacion cardiopulmonar, soporte vital basico

bro de la Unién Europea. y desfibrilacion externa automatizada desarrollara, en linea con las recomendaciones del
Consejo Espafiol de Resucitacion Cardiopulmonar, los siguientes contenidos:

b) Las personas mayores de edad que demuestren la superacion del programa de for-
macion basico con acreditacion oficial en materia de reanimacion cardiopulmonar, soporte a) Infroduccion tedrica:
vital basico y uso de desfibriladores externos. — Cadena de supervivencia.
— Parada cardiorrespiratoria.

— Resucitacion cardiopulmaonar basica.
2. En el caso de una situacion excepcional en la que no sea posible disponer en ese _ Desfibrilador externo automatizado.

momento de una persona con la formacion o titulacion necesarias para el uso del desfibri-

b) Practicas:

— Resucitacion cardiopulmaonar basica.

cualquier otra persona para el manegjo del desfibrilador, manteniendo en todo momento la _ Uso del desfibrilador extemno.

lador, la Central de Coordinacion de Urgencias Sanitanias de Galicia-061 podra autorizar a

Central la supervision del proceso.







Soporte Vital Basico
Paso a Pa SO 6 * Envia a alguien para que traiga un DEA.

Si estas solo, quédate con la victima e inicia la RCP.

7/

INICIA LAS COMPRESIONES
TORACICAS

« Arrodillate al lado de la victima

Asegurate de que tu, la victima y e + Coloca el talén de una mano en
cualquier testigo estdis a salvo de la victima y pregunta en voz el centro del pecho de la victima
alta: “zEstds bien?” y luego el talén de tu otra mano

sobre |la primera mano

mas

Sacude suavemente los hombros

+ Si la victima no responde, pida a otra persona que llame a los « Mantén los brazos rectos

servicios de emergencia o lldmalos td mismo. + Colécate verticalmente sobre el pecho de |a
* Quédate con la victima si es posible victima y presiona hacia abajo en el esternon
Activa la funcion "manos libres" o la opcién de altavoz en de 5 a6 cm, auna frecuencia de 100 a 120 por
el teléfono para que puedas comenzar la RCP mientras minuto
hablas con el operador telefénico. + Después de cada compresién, libera toda la
presion sobre el pecho sin perder el contacto
entre tus manos y la piel
o + Si estas entrenado en SVB, realiza

2 ventilaciones después de las 30

* Coloca a la victima de espaldas compresiones toracicas.

+ Abre la via aérea como se + Continlia con las compresiones toracicas y
muestra aqui ventila en una relacién de 30:2

ik

Si no estas entrenado
o no puedes dar
ventilaciones, realiza RCP
solo con compresiones
* Mira, escucha y siente si la respiracién es toracicas (a una

normal, durante no mas de 10 segundos. 7 velocidad de 100-120
* Una respiracion irregular, agénica, lenta y por minuto).

ruidosa no es una respiracién normal ~




8 CUANDO LLEGUE EL DEA

« Enciende el DEA,
coloca los parches de
desfibrilacién en el
pecho desnudo de la
persona

+ Si hay més de un
rescatador presente,
continta con la RCP
mientras se colocan los
parches en el pecho

+ Sigue las instrucciones verbales y
visuales del DEA
+ Si se aconseja una descarga,

asegurate de que nadie esté
tocando a la victima.

* Presiona el boton de descarga
segun las indicaciones

* Luego, reanuda inmediatamente
la RCP

* Si no se aconseja una descarga,
reanuda inmediatamente la RCP

@ @ GUIDELINES
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AESP-RCP SEOS—

Pida ayuda inmediatamente

Extrahospitalario En el hospital

Teléfono “manos libres” Compruebe la

respiracion y los signos
de vida

* Pida un DEA o un
desfibrilador manual

Compruebe la
respiracion

Si no esta seguro, el
operador le ayudara

Siga las instrucciones del: * Alerte al equipo de
operador ' resucitacion

Inicie RCP
Adulto Pediatrico
Si no estd entrenado . Si no estd entrenado
en SVB en SVBP
* Srespiraciones de
rescate.

* RCP solo con
compresiones :
toracicas i+ RCP30:2

Si estd entrenado en Si estd entrenado en
SVB i svBP

* 5respiraciones de
* RCP 30:2 : rescate,

» RCP 15:2
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BUSCA PARA DESCUBRIR MAS




. GUIDELINES
Soporte Vital Basico para Adultos @ 2®25 BUsCA WS YATERALS

Mensajes Clave AESP-RCP  “oromanr QUE PUEDAN SER UTHLES

Aprende a reconocer
una parada cardiaca

Larma = los Servicios de E 3 PASOS PARA SALVAR
Los DFAs no deben gencias Médicas sin demora, | UNA VIDA

estar bajo llave incluso si no estas seguro

Comprueba

Seguridad

Mivel de consciencia

No responde,

SOPORTE VITAL BASICO

PARA ADULTOS o
Cualquier persona Si tienes dudas,

puede usar un DEA, realizar RCP no
incluso s5i no esta causard lesiones
capacitada graves

Llama a los servicios de emergencia sin demaora
Pon el teléfono en altavoz/"manos libres"

Comprueba la respiracidn

Sigue las instrucciones del operador telefénico
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La RCP y el DEA Cualguier persona puede
salvan vidas aprender a realizar RCP

* Inicia la RCP

AESP-RCP sglvando una vida. = Conecta el DEA tan pronto come esté disponible

tus manos - formate

gcesitas
GUIDELINES ~ Seolo n para realizar RCP

*  Sigue las instrucciones del DEA

5i no estas sequro, el operador telefonico te ayudara

DESCUBRE MAS
SOBRE NUESTROS CURSOS




iiA practicar!!
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