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PERSONAS QUE SE ENCUENTREN EN
- LA ZONA DEL ACCIDENTE".
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AGLUBr co S'eridd, tranquilidad
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J\Jo *I‘rarse del lado de la victima.

= —+Col 'ﬁcarlo en un lugar seguro.
"’“"‘S@IICItaI‘ ayuda al 112.

- eValorar a la victima
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WENtiicalal Ios accidentados y anotar Ia
flofel e pacadente

PEIFinstrucciones claras y precisas.
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SPE:! C|onar el lugar del accidente.

.ﬁ:hacer comentarios sobre el estado
_:-fﬂﬂe salud del accidentado.

__,_——

e [raslado al centro sanitario.
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*:C») ‘AYUDAR A LA RECUPERACION.

d) ASEGURAR EL TRASLADO A UN CENTRO
ASISTENCIAL DE FORMA RAPIDA.
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Jnterr Ipc On brusca, inesperada y
almente reverS|bIe de la
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= Enfermedad terminal.
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& C]’:‘E_‘ respiracion. Persisten los latidos.
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:rastornos del cerebro.
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_—f'.‘. = 'C)bstruccmn de la via aérea.

arada cardiaca.

- Desencadena inmediatamente pérdida de
" consciencia y parada respiratoria.

- Causa en 85% casos: FIBRILACION
VENTRICULAR.
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SONJUNTO DE MANIOBRAS

ENCA INADAS A REVERTIR LA

PARADA CARDIORESPIRATORIA,
2 A SUSTITUIR PRIMERO Y

~ DESPUES INTENTAR RESTAURAR LA

~ RESPIRACION Y CIRCULACION
- ESPONTANEAS.
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\LJCJr\'“‘ 5-1045 muertes subitas/ano.
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_'i;'- SAS CARDIACAS:
%;:: - 80% enfermedad coronaria.

e 'CAUSAS NO CARDIACAS:

- Asma, neurologicas, téxicas, metabdlicas.

= TBAUMATISMOS: 12 causa en menores de 45
anos.
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—— 7 PRECOZ



20005 formamos parte de la
celef sna de supervivencia y es
uestro deber y obligacion
_ conocer divulgar y actuar
t1||zando maniobras correctas
- de intervencion urgente”.
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* ESTO ES MUCHO MAS DIFICIL DE
REVERTIR.
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;POR. QUE REPEINMEDIATA:

| as \/JCEer]S de.RPCR.precisan RCP
Jmmedl-

r\wr flujo sanguineo a corazon y
r*_\_r'_\ O

AF 1enta la probabilidad de éxito de DF.

.J._:éEv da minuto sin RCP Ia supervivencia
=~r«ifsm|nuye un 7-10%.

~ = Con RCP el descenso es de 3-4% por
minuto.

e | a RCP del “testigo” duplica o triplica la
Ssupervivencia.
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uestro deber y obligacion
_ conocer divulgar y actuar
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NO RESPIR

LAMAR SEM

30 COMPRESIONES
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R CP B persona inconsciente y actividad
— r’ardlaca

e R.C.P.B. persona en parada cardio-
respiratoria.



EN LA POSICION,
SE SIGUE CON -
VALORACION ===
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SOVPROBA
VENTILA
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A VIAS.
, SENTIR.
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NSUFLACION ES de
__'RES_CATE (al menos 2 de
- ellas efectivas) >
~ Indicadas para asfixias,
ninos y bebés.
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WIASAIE CARDIACO.

ABEOICAROTIDED. | [ H
SeNOISTDE ACTIVIDAD. |

SVIASAJE CARDIACO:
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~—  *Se busca el cruce

-~ entre el centro del

esternon y la linea
Intermamilar.
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;:EI\'Ie se deben apoyar los dedos

T---_r""'fen la victima.
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VIASAJE CARDIACC
J\/JAC’\JF CARDIACO;

Husca el cruce aniire al edpiifeelsf
ternédn v lalf Llntermamllar
Para adultos s —allza 2 dos Manos.
No se clebe_n.._-gce l6s dedoes en |a
victirpe = .17"‘

E65'codos han de estar extendidos.

___-_ 4

=+ NBestros hombros encima de la victima.

--"'?:f -“'e nos cargar nuestro peso encima

r-—:del*af’ldentado

_ o E|l pecho ha de bajar entre 3-5 cm 6 1/3

el tamano del torax.

e Ritmo de 100/ min.

. Tierr1|po de compresion y descompresion
igual.
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MASAE "A'RDIACO

VIASA = /—\nr A i)

QeDELERE] Crilice entre el centrorael
norn vyl inefa ntermamilar

ara adultos s Se Sirealiza a dos manos. e
poyar los dedos eni la

-_han de estar extendidos.

05 hombros encima de la victima.

fﬁlé’be'mos cargar nuestro peso encima T

~ del accidentado. = A i S i

o El pecho ha de bajar entre 3-5cm 6 1/3 R

el tamano del torax.

e Ritmo de 100/ min.

o Tierr;po de compresion y descompresion
igual.
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“““-“S')NO RESPIRA:
- “MANIOBRA D
HEIMLICH”.
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DEJAR TOSERN
NO GOL r)Er.r SARES EAIEIDZAS
SINNORESPIR A
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giF AN J’ RA DE
e JM' CH”.
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FF as Manos.

— _:Impul-sar hacia dentro y
~ arriba.

- - 5 veces.

i‘v

T




OBS

DIPARSIOSER.
NO GOE H:,-

S NG ‘_._A

62 \/JAJ\JJJ 31 A DE
rl= JJ\/J e
(“_;ﬁ m?bas mManos.

__rj‘inpuisar haC|a dentro y
= =a“'fr|ba |

; - - 5 veces.
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DEJARTC

J\JO GOLM=
SPAL Jr\

S1e R-E PIRA:

TMANIOBRA DE

== --="-\, :L CH"
:*‘Cén“ambas Manos. - Inclinar hacia delante.
= Impulsar hacia dentroy - Golpear fuerte en la
ariiba. espalda.
- D veces. - 5 veces.

- Volver a repetir desde el
principio hasta que salga.



PDEJAR 'ogm
SOLOCAR SOE
AN FrJRA

AVEMENTE EN
) --.:_*|o DE LA

~_oF fUZARS
-~ COMPRESIONES
TORACICAS (IGUAL
QUE RCPB)
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