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TEMA DE REUNION: Capacitacion sobre ACV (Accidente Cerebrovascular)

ORDEN DEL DIA

1. Inicio de la capacitacion
2. ACV (Accidente cerebrovascular)

DESARROLLO DE LA REUNION

Inicio de la capacitacion:
A las 9:00 a.m. dio inicio la capacitacion programada sobre el Accidente Cerebrovascular (ACV), dirigida por el Médico
del SEM, Manuel José Ossa.

La sesidn se centr6 en mejorar las habilidades del personal de salud para realizar evaluaciones rapidas y precisas,
priorizando la atencién segun la gravedad de los casos. El médico proporciond guias y protocolos sobre el manejo del
ACV, emitidos por el Ministerio de Salud, con la recomendacion de que sean leidas por todo el personal del SEM.

Durante la capacitacion, se explicé detalladamente el tratamiento adecuado, los periodos de ventana y los tiempos
criticos de atencion para los pacientes con ACV.
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La capacitacion concluyé con una sesién de preguntas y respuestas, en la que los asistentes pudieron aclarar dudas
sobre los temas tratados y su aplicacién en situaciones reales.

CONCLUSIONES Y COMPROMISOS

La capacitacion sobre las guias prehospitalarias actualizadas, el protocolo ABCD y el manejo del ACV ha sido
fundamental para reforzar las competencias del personal de salud en la atencién prehospitalaria dentro del Sistema de
Emergencias Médicas (SEM).

El conocimiento adquirido durante esta capacitacion permitira optimizar la respuesta ante casos de ACV, mejorando la
calidad de la atencion en situaciones criticas.
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Se anexa registro fotografico y listado de asistencia.

TRATAMIENTO - ECV ISQUEMICO

TRATAMIENTO FIBRINOLITICO

Se recomienda el tratamiento en la ventana de /
tiempo de 3 a 4.5 horas para pacientes: //
« <80 aros O
- Sin antecedentes de diabetes y ECV anterior
« Puntuacion NIHSS de <25
« Sin tomar ningun anticoagulante oral
« Sin evidencia de imagenes de lesiones
isquémicas que involucren mas de un tercio
del territorio de la arteria cerebral media
(ACM).
« Podria considerarse en pacientes >80 afos y
en pacientes aptos con un ECV leve pero
discapacitante.

Proyecto Responsable
Nombre Firma Nombre
Stephanie Uribe Montoya Manuel Jose Ossa Arias
Enfermera jefe SEM =7 Ynie U Médico SEM
Secretaria de salud y seguridad Secretaria de salud y seguridad social
social Dosquebradas Dosquebradas
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Se anexa lista de asistencia.
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