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1. IDENTIFICACION DE LA GUIA DE APRENIZAJE

Denominacion del Programa de Formacion: PRIMEROS AUXILIOS
Caodigo del Programa de Formacion: 33110233

Competencia: asistir personas segun protocolos de primer respondiente y
Normativa de salud.

Resultados de Aprendizaje Alcanzar:

1. Reconocer marco normativo general de la atencion en primeros auxilios
teniendo en cuenta lineamientos vigentes.

2. Asegurar el escenario de emergencia y/o urgencia teniendo en cuenta situacion,
recursos disponibles y protocolos establecidos.

3. Atender a la persona con alteracion de la salud teniendo en cuenta, recursos
disponibles, protocolos y guias.

4. Entregar la asistencia de la persona con alteracion de la salud al personal o
entidad de emergencia correspondiente segun protocolos y guias.

Duracion de la Guia 48 horas
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Este tipo de asistencia, por lo tanto, se suele desarrollar en el lugar de la escena del
accidente o en donde la victima sufre los sintomas repentinos. Dadas las caracteristicas
de la situacion, estos primeros auxilios pueden salvarle la vida a una persona.

Colombia es un pais con una tasa alta de mortalidad ocasionadas por causas externas,
segun cifras del DANE 2016, por diferentes causas nombradas de esta manera de mayo
a menor mortalidad: accidente de transporte terrestre, lesiones auto-infligidas, caidas,
ahogamiento y sumersion accidental, accidentes que obstruyen la respiracion,
exposiciones a corriente eléctrica, envenenamiento accidental, exposicion al humo, fuego
y llamas, accidentes por disparo de arma de fuego.

Con el fin de ofrecer a la comunidad en general y cumplir con el propésito de mejorar las
condiciones de salud de la poblacion colombiana, mediante un sistema integral de
conocimientos y servicios, el programa de formacion en primeros auxilios del SENA
capacita a la persona en conocimientos para su posterior aplicacion en diferentes
situaciones de emergencia y accidentes que requieran intervencion inmediata a una
persona 0 a un grupo de personas para mitigar el dolor, evitar complicaciones y
preservar la integridad fisica, psicologica y la vida del (os) afectado (0s).

3. FORMULACION DE LAS ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE

o Descripcién de las Actividades

REFLEXION INICIAL.

3.1 Teniendo en cuenta las altas tasas de mortalidad en Colombia y que el 50% de
mortalidad corresponde al trauma, por ejemplo accidentes de transito, heridas por arma
de fuego, objetos cortopunzantes y caidas de altura, es necesario impactar estas tasas
por medio de la sensibilizacion. A continuacion observaremos un video el cual se
enfocard en accidentes de transito. Para ver el video deberas copiar y pegar en el
buscador de internet el siguiente enlace
https://www.youtube.com/watch?v=pGIAx3nM_Es el cual tiene una duracion de 5:25
minutos.

Posteriormente realizaremos un debate sobre los puntos de vista de cada uno de los
aprendices, se intercambiaran experiencias vividas y por ultimo se sacaran conclusiones

y recomendaciones evitar accidentes
gue pueden ocasionar la muerte por
A ‘;

imprudencias.

CONTEXTUALIZACION

AulaFacil .com
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3.2
1 Estudio de caso

Ana Maria solarte acaba de ser contratada por la empresa constructora “El demoledor”
en una obra en Medellin, como Asistente de Seguridad Industrial, es una persona
responsable con sus labores pero ha tenido muchos problemas interpersonales porque
es una persona soberbia, prepotente y con actitud de superioridad. El dia miércoles 18
de octubre, como a las once de la mafana, entra a su oficina un obrero y le dice que ha
habido un accidente. La lleva rapidamente al lugar en donde esta tendido Hugo,
trabajador contratista de la obra. Ana Maria no le presta mucha importancia porque ella
no sabe de primeros auxilios y piensa que no fue a ella la que le ocurri6é lo sucedido.
Hugo es un maestro ecuatoriano especialista en instalaciones eléctricas que se
encuentra adolorido y ha perdido dos dientes por efectos de una descarga eléctrica que
recibié al manipular unos cables de media tension. Ana Maria continta sus labores y le
autoriza salida a Hugo para que pueda ir a un centro asistencial de salud por sus propios
medios.

Teniendo en cuenta el caso anterior, responda de manera individual segun su criterio:

1. ¢(Cree usted que la actitud de Ana Maria fue la adecuada al momento de la
situacion? Justifique su respuesta.

2. ¢cual es la actitud que debe tener Ana Maria en dicha situacién?

3. ¢Es necesario que Ana Maria u otro trabajador conozca de primeros Auxilios en la
obra? Justifique su respuesta.

4. ¢Cudl es la importancia de los valores y principios que debe tener una persona
gue va prestar sus primeras intervenciones al efecto?

5. ¢Qué elementos indispensables de bioseguridad se debe tener listos para prestar
sus primeras intervenciones al efecto? Justifique su respuesta.

6. ¢Cudl cree usted que son las acciones que debe seguir Ana Maria para ayudar a
Hugo?

En relacion a la reflexion anterior por medio de la técnica “promocién de ideas” se dara a
conocer las diferentes ideas y opiniones. Posteriormente observe el siguiente video para
concluir la importancia del saber en primeros auxilios
https://www.youtube.com/watch?v=AlzwPZL_Ok4 primeros auxilios.



https://www.youtube.com/watch?v=AIzwPZL_Ok4
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3.2.1 Conforme equipos de tres personas, reciba del instructor un caso real y
determinen la atencion inicial que cada uno de ustedes aplicaria, el orden en que
haria cada procedimiento y explicando el objetivo de cada intervencion.

Socialice su intervencion inicial a los afectados con sus justificaciones.

APROPIACION

Actividades practicas, simulaciones, estudios de caso relacionadas con la
atencion béasica del paciente lesionado o gravemente enfermo.

3.3 en equipos de trabajo, desarrolle el taller de preguntas que le entrega el instructor
y realicelo con el material de apoyo suministrado por el mismo, posteriormente
consulte acerca de valoracion de escena y mitigacion de riesgos como el paso inicial
previo a prestar primeros auxilios, hacer énfasis en la importancia de aplicarlo como
primer paso.

Finalmente se cierra la actividad con una charla educativa dando a conocer los
conocimientos adquiridos.

3.4 por medio de la técnica “la feria de los sistemas”, cada grupo de trabajo por
medio de un STAND socializara el tema asignado por el instructor referente a los
sistemas anatomicos del cuerpo humano, previamente reciba y aplique las
indicaciones dadas por el instructor. Finalmente participe de un conversatorio acerca
de la actividad.

3.5 Participe en la presentacion y ejercicios de aplicacion que guiara el instructor
relacionada con planimetria.

3.6 Elabore de manera individual una tabla que contenga: nombre del signo vital,
descripcion, valor de referencia normal y anormal, nombre de alteracion cuando
aumenta y cuando disminuye Yy la técnica de control; investigue acerca de valoracion
estado de conciencia AVCD (Escala de Glasgow) posteriormente participe en mesa
redonda donde socialicen cada uno de los signos vitales y exponga como se realiza la
valoracion de conciencia.
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3.6.1 Conforme equipos de tres personas y desarrolle el taller practico de toma de

signos vitales y valoracién estado de conciencia, registre los valores obtenidos y

comparelos con los valores de referencia de la tabla elaborada en la actividad 3.6,
entregue su registro como evidencia.

3.7 Analice vy participe en la
presentacion del instructor relacionada
con el CAB, RCP vy tipos de
alteraciones en un evento o accidente,

https://www.youtube.com/watch?v=0

f40fmsgpeoo, identifique la razén por

la cual su aplicacion secuencial permite
preservar la vida de los lesionados del
evento 0 accidente. Se realizara
ejemplos demostrativos y a partir de
ella por medio de la técnica “aplicando
acciones del primer respondiente”
elabore una simulacion en parejas segun el caso que el instructor le indique,
identifique las alteraciones sucedidas en evento o accidente y describa para cada
una: sistema del cuerpo afectado, tipo de alteracion observada con signos y
sintomas, complicaciones o secuelas posibles, actuacién inmediata. Tenga en cuenta
gue las compresiones se realizan en un simulador.

Ao &N ~
&S

3.7.1 participe en la presentacion del instructor relacionada con

Actuacién en caso de: heridas, amputaciones, fracturas,

lipotimia, quemaduras, paro cardiaco, ahogamiento, cuerpo

extrafio en 0jo y garganta, esguince entre otros. En parejas

lleve a cabo el debido manejo segun caso asignado por el
instructor.

3.8 participe en la presentacion del

instructor relacionada con “tipos de lesiones que se presentan
frecuentemente, tipos de vendajes e inmovilizacién” y a
continuacion en parejas de aprendices, plantee un caso de una
lesion y haga su demostracion frente al grupo el debido manejo
(vendaje e inmovilizacion), apdyese con las instrucciones del
instructor.



https://www.youtube.com/watch?v=0f4Ofm8p6o0
https://www.youtube.com/watch?v=0f4Ofm8p6o0
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3.8.1 En equipos de trabajo consulte en la web sobre
“vendajes, inmovilizacién y traslado de pacientes”,
realice una breve lectura y escoja varios ejemplos para
realizar sesiones demostrativas de traslado vy
transporte de la victima con técnica y ergonomia
adecuada. La actividad sera guiada y retroalimentada
por el instructor. Finalmente se intercambiard opiniones
acerca de lo aprendido.

3.8.2 en parejas, realice el crucigrama que le entrega
el instructor y al finalizar se socializara los crucigramas
ya resueltos con la instructora para retroalimentar y aclarar dudas.

3.8.3 A continuacion, dividiremos el grupo en 4 sub grupos colaborativos y realizaremos
lo siguiente: cada grupo colaborativo tendra un caso clinico el cual serd designado por el
instructor encargado, todos los integrantes del grupo deberan participar y designarse
roles para la atenciéon. La actividad la presentaremos mediante la técnica didactica “el
pase de la braza” donde demostraremos todo lo aprendido por medio de una simulacion
segun el caso correspondiente.

Para el desarrollo de la actividad cada grupo colaborativo contara con un tiempo de 10
minutos a partir de la orden
del instructor, se reuniran
para planear la estrategia de
atencién, luego cada grupo
resolvera los casos clinicos
simulados. Para ello
contaran cada uno con 10
minutos.

Grupo colaborativo 1:

Paciente de 30 afios de edad se encuentra nadando hace aproximadamente 1 hora, al
salir de la piscina resbala, se golpea fuertemente la cabeza provocando sangrado. Al
momento de evaluarlo encuentras los siguientes signos vitales: FR 30, FC 140, PA
140/100 mmhg, se encuentra inconsciente. De acuerdo a lo anterior ¢ cudl es la atencién
inicial que se le brindara a este paciente, cuales son las posibles lesiones y que sistemas
anatomicos esta alterado?

Grupo colaborativo 2:
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Una materna de 30 semanas de gestacion se encuentra realizando ejercicios prenatales,
durante la actividad manifiesta sentirse mareada pero desea continuar con los ejercicios,
al finalizar la rutina baja las escaleras y de repente pierde el control y cae rodando,
golpeando fuertemente contra los escalones, al detenerse, observan sangrado
abundante por vagina y posible fractura en tibia, consiente, responde al llamado y
presenta signos vitales: FR 26, FC 180, TA: 160/2100 mmhg ¢ cudl es la atencién inicial
gue se le brindar4 a este paciente, cuales son las posibles lesiones y que sistemas
anatomicos esta alterado?

Grupo colaborativo 3:

Nifio de 5 afios de edad se encuentra practicando actividad fisica en el colegio, de
repente pierde el conocimiento y colapsa subitamente, durante la evaluacién encuentra
los siguientes signos vitales: FR 0, FC 0, T 30 °C ¢cual es la atencion inicial que se le
brindara a este paciente, cuéles son las posibles lesiones y que sistemas anatomicos
esta alterado?

Grupo colaborativo 4:

Paciente femenino 29 afios de edad se encuentra en la ciclovia, manejando una bicicleta
a una velocidad de aproximadamente 30 km/hora, en el trayecto se atraviesa un nifio de
aparentemente 6 afos de edad que iba en patines, la joven al evitar golpearlo, pierde el
control de la bicicleta golpea contra el separador de la carretera y cae a 2 metros, a la
evaluacion no responde al llamado, ¢.cual es la atencién inicial que se le brindara a este
paciente, cuales son las posibles lesiones y que sistemas anatémicos esta alterado?

Al finalizar la tarea anterior realizaremos una técnica didactica “Promocion de Ideas” las
ideas y conclusiones generales de cada caso asignado y realizado, la cual sera
complementada o retroalimentada por el Instructor, a su vez se solucionara las dudas
presentadas en el desarrollo de la actividad por medio de grupos de discusion.

TRANSFERENCIA
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instructor un simulacro donde aplique todos los conocimientos adquiridos durante la
atencion en situacibn de emergencia o urgencia relacionada con politraumatismos
presentes segun caso seleccionado.

La actividad se llevara a cabo en un ambiente de campo y finalmente se cierra la
actividad con un dialogo grupal donde se den conclusiones acerca de la practica
realizada.

° AMBIENTE REQUERIDO
Ambiente de formaciéon
Ambiente de campo

. MATERIALES
Papel bond, marcadores de colores, cartulina de colores, video beam o pantalla,
vendajes, guantes, tapabocas, cordones, cartdn, pinturas, gasas, micropore,
esparadrapo, tijeras, trapos limpios, simuladores, film tansparente. Sabanas, palos
largos.

4. ACTIVIDADES DE EVALUACION

Evidencias de Aprendizaje Criterios de Evaluacion Técnicas e Instrumentos
de Evaluacion

Evidencias de Conocimiento TECNICA: Valoracion del
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Cuestionario

Evidencias de Desempefio

Simulacién “aplicando
acciones del primer
respondiente”

conocimiento.

INSTRUMENTO:
Cuestionario.

TECNICA: Observacion
directa

INSTRUMENTO: Lista de
chequeo de desempefio.

5. GLOSARIO DE TERMINOS

Primer respondiente: Puede ser cualquier persona, taxista, panadero, ama de casa,
motociclista, conductor, trabajador, estudiante, etcétera, que se encuentre en algun
lugar (en lo calle, el colegio, un autobus o en el trabajo).

Primeros auxilios: Se entienden por primeros auxilios basicos a los cuidados
inmediatos, adecuados y provisionales prestados a las personas accidentadas o con
enfermedad antes de ser atendidos en un centro de salud y se aprenden mediante un
curso protocolarizado en emergencias trauma y emergencias médicas de primera
respuesta, que no sustituye al de formacion del personal de paramédicos técnicos de
emergencias prehospitalaria y est4 disefiado para el personal que ejerce de auxiliar
en la actividad de emergencias.ccidente: Suceso eventual o acciéon de que
involuntariamente resulta dafio para las personas o las cosas.

ACE: Atencién Cardiovascular de Emergencia.

ACV: Accidente Cerebro Vascular: Es la pérdida brusca de funciones
cerebrales causada por una alteracién vascular, ya sea por interrupcion del flujo
sanguineo o por hemorragia (incluyendo la hemorragia intraparenquimatosa y la
hemorragia subaracnoidea).

Asfixia: Se produce cuando deja de afluir oxigeno a los pulmones, por una
obstruccion en la garganta o traquea, habitualmente por fallos en la deglucion de
sélidos (atragantamiento).

BarbitUricos: Los barbitlricos son un tipo de farmaco depresor que causa
relajacion y somnolencia.

Bradicardia: Descenso de las frecuencias cardiacas.

Botiquin: Mueble, caja o0 maleta para guardar medicinas o transportarlas a
donde convenga.

Cadena de Supervivencia: La Cadena de Supervivencia es el conjunto de
acciones -sucesivas y coordinadas- que permite salvar la vida (y mejorar la calidad de
la sobrevida) de la persona que es victima de una emergencia cardiorrespiratoria.
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Capnografia: Es la representacion grafica de la onda de CO2 durante el ciclo
respiratorio.

Coma: Estado patologico que se caracteriza por la pérdida de la conciencia, la
sensibilidad y la capacidad motora voluntaria.

Contusién: Es un tipo de lesion fisica no penetrante sobre un cuerpo humano
0 animal causada por la accion de objetos duros, de superficie obtusa o roma, que
actuan sobre el organismo por intermedio de una fuerza mas o menos considerable.

Convulsion: En medicina humana y veterinaria, un sintoma transitorio
caracterizado por actividad neuronal en el cerebro que conlleva a hallazgos fisicos
peculiares como lacontraccion y distension repetida y temblorosa de uno o varios
musculos de forma brusca y generalmente violenta.

Cuerpo Extrafio: Es cualquier objeto procedente de fuera del cuerpo. Es un
cuerpo o0 particula de origen biolégico o inerte, introducido voluntaria o
involuntariamente en un lugar del organismo que no le corresponde.

Dafo Tisular: Dafios en el tejido.

DEA o DESA: Desfibrilador Externo Automético o SemiAutomatico: Es un
aparato electrénico portéatil (producto sanitario) que diagnostica y trata la parada
cardiorrespiratoria cuando es debida a la fibrilacién ventricular (en que el corazon
tiene actividad eléctrica pero sin efectividad mecénica) o a una taquicardia ventricular
sin pulso (en que hay actividad eléctrica y en este caso el bombeo sanguineo es
ineficaz), restableciendo un ritmo cardiaco efectivo eléctrica y mecanicamente. La
desfibrilacibn consiste en emitir un impulso de corriente continua al corazon,
despolarizando simultdneamente todas las células miocardicas, pudiendo retomar su
ritmo eléctrico normal u otro eficaz. La fibrilacion ventricular es la causa mas
frecuente de muerte subita.

Desmayo: Desfallecimiento de las fuerzas, privacion de sentido.

Diaforesis: Es el término médico para referirse a una sudoracién profusa que
puede ser normal (fisioldgica), resultado de la actividad fisica, una respuesta
emocional.

Dolor: Sensacién molesta y aflictiva de una parte del cuerpo por causa interior
0 exterior.

Droga: Sustancia o preparado medicamentoso de efecto estimulante,
deprimente, narcotico o alucinégeno.

Enfermedad: Alteracion mas o menos grave de la salud.

Esquince: Torcedura violenta y dolorosa de una articulacion, de caracter
menos grave que la luxacion.

Epistaxis: Salida de sangre por la nariz. Se produce por golpes, alzas bruscas
de la presién sanguinea u otras causas generales.

Equimosis: Es el sangrado interno, es decir, dentro de la piel o las
membranas mucosas. Una forma comdn de equimosis son los hematomas.

Escala de Glasgow: La Escala de coma de Glasgow es una escala diseifiada
para evaluar el nivel de conciencia en los seres humanos. Fue creada en 1974 por
Bryan Jennett y Graham Teasdale, miembros del Instituto de Ciencias Neuroldgicas
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de la Universidad de Glasgow, como una herramienta de valoracion objetiva del
estado de conciencia para las victimas de traumatismo craneoencefalico.

Espasmos Musculares: Son contracciones (movimientos) involuntarias, y a
menudo dolorosas, de los musculos.

Estasis Venosa: Estancamiento de la sangre en una vena. Consiste en un
trastorno en el que el flujo normal de sangre a través de una vena esta enlentecido o
detenido.

Estridor: Es un sonido respiratorio anormal, chillon y musical causado por un
bloqueo en la garganta o la laringe y generalmente se escucha al inhalar.

Férula: En medicina es un dispositivo o estructura de metal (nhormalmente
Aluminio, por ser muy ductil), madera, yeso, carton, tela o plastico que se aplica con
fines generalmente terapéuticos.

Fiebre: Fendbmeno patologico que se manifiesta por elevacion de la
temperatura normal del cuerpo y mayor frecuencia del pulso y la respiracion.

Flictenas: Ampolla epidérmica, llena de serosidad, que se provoca por un
agente traumatico o irritante

Fractura: Si se aplica mas presion sobre un hueso de la que puede soportar,
éste se partira o se rompera. Una ruptura de cualquier tamafio se denomina fractura.
Si el hueso fracturado rompe la piel, se denomina fractura expuesta (fractura
compuesta).

Fractura Conminuta: Aquella en que el hueso queda reducido a fragmentos
menudos.

Frecuencia Cardiaca: Es el ndmero de contracciones del corazéon o
pulsaciones por unidad de tiempo.

FV: Fibrilacion Ventricular: Trastorno del ritmo cardiaco que presenta un
ritmo ventricular rapido (>250 latidos por minuto), irregular, de morfologia cadtica y
gue lleva irremediablemente a la pérdida total de la contraccién cardiaca, con una
falta total del bombeo sanguineo y por tanto a la muerte del paciente.

Golpe de Calor: El golpe de calor es un trastorno grave que se presenta
cuando un organismo homeotérmico no alcanza a disipar mas calor del que genera o
absorbe, superando la temperatura corporal los 40 °C y afectando al sistema nervioso
central con encefalia, y siendo habitual el coma, siendo un caso de hipertermia.
Generalmente ocurre por estar expuesto a una fuente de calor que lleva la
temperatura corporal por encima de 40 °C, y viene acompafiado de mortalidades de
hasta el 70%, dandose especialmente durante las olas de calor (mas de tres dias por
encima de 32,3 °C).

Hematoma: Es un area de decoloracion de la piel que se presenta cuando se
rompen pequefos vasos sanguineos Yy filtran sus contenidos dentro del tejido blando
gue se encuentra debajo de la piel.

Hemoneumotorax: Es un término médico que describe la combinacién
simultanea de dos condiciones: Neumotérax, o aire en el espacio pleural, y
Hemotdrax o sangre en dicho espacio.
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Hemoptisis: La hemoptisis incluye la expectoracion de esputo hemoptico o de
sangre fresca procedente del aparato respiratorio, mas concretamente de la zona
subglética.

Hemorragia: Flujo de sangre por rotura de vasos sanguineos.

Hemorragia Arterial: Es la hemorragia que proviene de las arterias. La sangre
es color rojo vivo y sale en chorros al ritmo de los latidos del corazén. Se detiene
haciendo presion directa, realizando luego un vendaje compresivo. Suelte la ropa
apretada. Si se trata de las extremidades (brazos o piernas), levante la que ha sido
afectada, pues le ayudard a controlar la hemorragia. Si ésta no se corta con la
Presion Directa o con un Vendaje de Compresion , haga una ligadura, sobre el punto
sangrante, de modo que ésta quede entre la herida y el corazén.

Hemorragia Capilar: Es la hemorragia de los vasos capilares. Sangra en
forma de gotas, cubriendo la herida en forma pareja. Es de color rojo ladrillo. Se
detiene haciendo presion directa sobre la zona sangrante. Coloque sobre la herida un
aposito, un trozo de tela lo mas limpio posible o la mano desnuda y presione con
firmeza por 3 6 4 minutos. En caso de que esta presion directa no corte la salida de
sangre, empape el trozo de tela con suero fisioldgico tibio (agua hervida con sal). Una
vez detenida la hemorragia curar la herida.

Hemorragia Venosa: Es la hemorragia de las venas. La sangre es rojo oscuro
y sale en chorro continuo. Se detiene por los medios ya descritos y se puede hacer
una ligadura bajo el punto sangrante de modo que quede la herida entre la ligadura y
el corazon.

Hemorragia Interna: Son aquellas en que la sangre se vacia en alguna de las
cavidades del organismo (craneo, térax, abdomen). Si los sintomas de hemorragia
aparecen en una persona que tiene Ulceras o cancer gastrico o ha sufrido un
accidente, golpe, caida, intervencion quirargica o un parto y no se descubre
sangramiento alguno, debe pensarse en una hemorragia interna. Este tipo de
hemorragia debe ser atendido por un médico, pero mientras llega se mantiene al
paciente en reposo absoluto, se previene el Shock y no se dan brebajes.

Hemorragia Interna con Salida de Sangre al Exterior: Son aquellas en que
la sangre se vacia al exterior por los orificios naturales del cuerpo.

Herida: Perforacion o desgarramiento en algun lugar de un cuerpo vivo.

Heridas Avulsivas: Son aquellas donde se separa y se rasga el tejido del
cuerpo de la victima. Una herida cortante o lacerada puede convertirse en avulsiva.

Hiperextension: Extension de un miembro o de un segmento de miembro al
de los limites normales.

Hipertension Intracraneal: Es un término médico que define a un incremento
en lapresion hidrostatica del interior de la cavidad craneal, en particular en el liquido
cefalorraquideo, debido a la suma de presiones que ejercen los elementos
intracraneales.

Hipertérmia: La hipertermia es un aumento de la temperatura por encima del
valor hipotadlamico normal por fallo de los sistemas de evacuacion de calor, esto es,
una situacion en la que la persona experimenta un aumento de la temperatura por
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encima de los limites normales, es decir, por encima de los 38 grados. Un caso de
hipertermia es el golpe de calor.

Hipocausia: Es la incapacidad total o parcial para escuchar sonidos en uno o
ambos oidos.

Hipotermia: Es una temperatura corporal peligrosamente baja, por debajo de
35°.

Homeostasis: Es la caracteristica de un organismo vivo, por la cual mediante
la absorcion de alimentos y vitaminas (metabolismo) puede regular las funciones que
existen dentro de él, para mantener una condicion estable y constante.

HPAF: Heridas por arma de fuego.

Inmovilizar: Hacer que una parte del cuerpo quede inmavil.

Insuflacion: Introducir en un 6rgano o en una cavidad un gas, un liquido o una
sustancia pulverizada. En Primeros Auxilios se utiliza el término para referirse cuando
se introduce aire al accidentado mediante el boca-boca u otro instrumento.

Isquemia: Al sufrimiento celular causado por la disminucién transitoria o
permanente del riego sanguineo y consecuente disminucién del aporte de oxigeno
(hipoxia), de nutrientes y la eliminacion de productos del metabolismo de un tejido
bioldgico.

Laceraciones: Herida, habitualmente pequefia, de un 6rgano o tejido. Ver
herida lacerada. lacerado adj. Que padece una herida por desgarro.

Lipotimia: Es un sindrome que se presenta de manera repentina y efimera,
caracterizado por varios sintomas que suelen percibirse como la sensacién de un
inminente desmayo.

Luxacion: Es toda lesion cépsulo-ligamentosa con pérdida permanente del
contacto de las superficies articulares, que puede ser total (luxacion) o parcial
(subluxacion).

Midriasis: Es el nombre que se le da al aumento del diametro de la pupila, es
decir, a la dilatacion, que es lo contrario de la miosis.

Muerte: La muerte es un proceso terminal que consiste en la extincion del
proceso homeostatico de un ser vivo y, por ende, concluye con el fin de la vida.

Obstruccion: Impedimento para el paso de las materias sélidas, liquidas o
gaseosas en las vias del cuerpo.

Parestesias: Se define como la sensacion anormal de los sentidos o de la
sensibilidad general que se traduce por una sensacibn de hormigueo,
adormecimiento, acorchamiento, etc., producido por una patologia en cualquier sector
de las estructuras del sistema nervioso central o periféricol.

Picadura: Mordedura o punzada de un ave, de un insecto o de ciertos reptiles.

PLS: Postura Lateral de Seguridad: Es una postura de primeros auxilios en
la que puede situarse a un paciente inconsciente pero que mantiene la respiracion de
forma que no sufra posteriores dafios debido a ahogamiento por falta de drenaje de
fluidos de sus vias respiratorias.

Primeros Auxilios: Se entiende como primeros auxilios a las técnicas y
procedimientos de caracter inmediato, limitado, temporal, profesional o de personas
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capacitadas o con conocimiento técnico que es brindado a quien lo necesite, victima
de un accidente o enfermedad repentina.

Presion Cricoidea: Es una técnica que consiste en aplicar presion al cartilago
cricoides de la victima para empujar la traquea y comprimir el eséfago contra las
vértebras cervicales.

Presion Digital: Es la presion que se hace sobre una arteria, comprimiéndola
contra el hueso inmediato, cortando el paso de sangre hacia la herida. Esta presion
se hace con los dedos, de ahi la palabra "digital". La ubicacion de la arteria en el sitio
clave se debe basar en la percepcién de los latidos.

Prevencion: Preparacion y disposicion que se hace anticipadamente para
evitar un riesgo o ejecutar algo.

Pulso: Latido intermitente de las arterias, que se percibe en varias partes del
cuerpo y especialmente en la mufieca.

RCP: Reanimacion CardioPulmonar: Es un procedimiento de emergencia
para salvar vidas que se utiliza cuando la persona ha dejado de respirar o el corazén
ha cesado de palpitar. Esto puede suceder después de una descarga eléctrica, un
ataque cardiaco o ahogamiento.

Reflejo de Babinski: Es un reflejo que ocurre cuando el dedo gordo del pie se
mueve hacia la superficie superior del pie y los otros dedos se abren en abanico
después de frotar firmementeque la planta del pie.

Riesgo: Contingencia o proximidad de un dafio.

Rotura Fibrilar: Rotura de las fibras del musculo.

Sangre: Liquido, generalmente de color rojo, que circula por las arterias y
venas del cuerpo de los animales. Se compone de una parte liquida o plasma y de
células en suspension: hematies, leucocitos y plaquetas. Su funcién es distribuir
oxigeno, nutrientes y otras sustancias a las células del organismo, y recoger de estas
los productos de desecho.

Sanguinolenta: Que estd manchado de sangre o mezclado con ella.

SEM: Servicio de emergencia medica.

Sepsis: Es una enfermedad grave en la cual el torrente sanguineo se
encuentra inundado de bacterias.

Shock Cardiogeno: Es un estado en el cual el corazén ha quedado tan
dafiado que es incapaz de suministrarle suficiente sangre a los 6rganos del cuerpo.

Shock Traumatico: Se entiende por Shock Traumético el estado depresivo de
todas las funciones del organismo, debido a una falta de circulacién y a un descenso
de la presion sanguinea. ElI Shock Traumatico se presenta en el 90 por ciento de los
casos de traumatismos serios y en un alto porcentaje provoca la muerte si no se da la
atencion médica correspondiente en forma rapida.

Socorrista: Persona especialmente adiestrada para prestar socorro en caso
de accidente.

Somnolencia: La somnolencia se refiere a sentirse anormalmente sofioliento
durante el dia. Las personas que son sofiolientas pueden quedarse dormidas en
situaciones 0 momentos inapropiados.

Sopor: Es una condicion en la que una persona parece estar durmiendo.
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. SVB: Soporte Vital Basico: Es un nivel de atencion médica indicado para los
pacientes con enfermedades o lesiones que amenazan la vida, aplicados hasta que el
paciente reciba atencion médica completa.

. Tejido: Conjunto asociado de células de la misma naturaleza.

. TEP: Tromboembolismo Pulmonar: Es una situacidon clinico- patoldgica
desencadenada por la obstruccion arterial pulmonar por causa de un trombo
desarrollado in situ o de otro material procedente del sistema venoso.

. Torniquete: Se usa so6lo como ultimo recurso para detener una hemorragia
arterial de las extremidades que no se ha podido controlar por otros medios. Su uso
envuelve serios peligros, tanto por la destruccion de los tejidos, el peligro de
gangrena al detener totalmente la circulaciéon del miembro afectado, como por los
coagulos que pueden formarse al chocar la sangre contra el torniquete y no poder
seguir circulando y que, mas tarde, si quedan en el torrente sanguineo, pueden traer
serias consecuencias al accidentado. se hace solamente en brazos y piernas entre la
herida y el corazon. Se utiliza un Triangulo en Corbata, o un cinturon, media, corbata
de hombre, etc. pero jamas cordeles, alambres u otros elementos que puedan dafar
la piel. Se necesita, ademas, un palo, varilla o lapiz grueso.

. Toxico: Perteneciente o relativo a un veneno o toxina.

. Tinitus: Tinnitus es el término médico para el hecho de "escuchar" ruidos en
los oidos cuando no hay una fuente sonora externa.

. Traumatismo: Es una situacion con dafio fisico al cuerpo.

. Trismus: En sentido estricto, el trismo es el espasmo de los musculos
masticadores producido por alguna lesion irritativa del sistema nervioso central.

. TV: Taquicardia Ventricular: La taquicardia ventricular es una tasa de pulsos
de méas de 100 latidos por minuto, con al menos tres latidos cardiacos irregulares
consecutivos.

. Ungulento: Son formas farmacéuticas consecuencia de la utilizacion de grasas
0 sustancias de propiedades similares para aplicacion de principios activos en la piel.

. Veneno: Sustancia que, incorporada a un ser vivo en pequefas cantidades, es
capaz de producir graves alteraciones funcionales, e incluso la muerte.

. Vias Respiratorias: Las Vias Respiratorias estan formadas por la boca y las
fosas nasales, la faringe, la laringe, la trdquea, los bronquios y los bronquiolos.

. Victima: Persona que padece dafio por culpa ajena o por causa fortuita.
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