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P DESGLOSE DE LOS ACCIDENTES MORTALES
Datos de enero a junio de 2015, Entre paréntesis, variacion respecto al mismo periodo de 2014

'In itinire’ 46 Mujeres 29
276 en 2014 (: 1'?;:6)4 (Autliefvr,gi/o) |
28512015 :

Estas cifras suponen un Durante la jomada ' Hombres

incremento anual del: 239 (A7.2%) : 256 (0%)

3,3%

| POR SECTOR ECONOMICO

Servicios Industria Construccion Agrario
122 (A 11,9%) 60 (A30,4%) 31 (0%) 26 (¥29,7%)

CAUSAS MAS FRECUENTES
2014 W 2015

1 111
_— 102
35
L] 29
Atrapado, aplastado o amputado — g%

Colision contra objeto en movimiento 10_ 41

Infartos y derrames cerebrales

Accidente de trafico

Como resultado de una caida

Otras causas

FUENTE: Ministerio de Empleo y S. Social, INE y elaboracion propia Alberto Hemandez / EL MUNDO
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Soporte Vital Basico

Reconocimiento y manejo temprano de:

Parada cardiorrespiratoria.
IAM.

ICTUS.

Manejo de la obstruccion de la via aérea. s
1 Uso del DEA/ DESA. T

EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL (2017). Recomendaciones para la Resucitacion
2015 del Consejo Europeo de Resucitacion (ERC).
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Soporte Vital Basico

v Supervivencia en FV/TVSP disminuye 7-10% sin RCP.
v' Tras 10’ de PCR, la supervivencia es menor del 5%.

Efecto del tiempo hasta la desfibrilacion sobre la
supervivencia tras un paro cardiaco por FV
presenciado

Impacto RCP.

v' Supervivencia disminuye 3-4% /minuto. :
v' Duplica o aumenta la supervivencia

= ¥ 2 - ——
AIMIN 2MIN 3MIN 4MIN SMIN 6MIN ~MIN $MIN 9MIN 10 MIN

Cummins 1989

EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL (2017). Recomendaciones para la Resucitacion
2015 del Consejo Europeo de Resucitacion (ERC).
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Seguridad del lugar

Reconocimiento del
paro cardiaco

Activacién del
sistema de
respuesta a
emergencias

Relacién
compresion-
ventilacion sin
dispositivo avanzado
para la via aérea

Relacién
compresién-
ventilacién con
dispositivo avanzado
para la via aérea

Frecuencia de
compresiones

Profundidad de las
compresiones

Colocacién de la
mano o las manos

Descompresion
toracica

Reduzca al minimo
las interrupciones.

*La profundidad de compresiones no debe ser superior a 6 cm (2,4 pulgadas).

Resumen de los componentes de la RCP de alta calidad para proveedores de

INDUSTRIES SVB/BLS

Desfibrilador Operacional Conectado
Nifios Lactantes

Adultos y adolescentes (entre 1 afo de edad (menos de 1 afio de edad,
y la pubertad) excluidos los recién nacidos)

Aseglirese de que el entomo es seguro para los reanimadores y para la victima.
Comprobar si el paciente responde
El paciente no respira o solo jadea/boquea (es decir, no respira normalmente).
No se detecta pulso palpable en un plazo de 10 segundos.
(La comprobacion del pulso y la respiracion puede realizarse simultaneamente en menos de 10 segundos.)

Si esta usted solo y sin teléfono movil, Colapso presenciado por alguna persona
deje a la victima para activar el sistema Siga los pasos para adultos y adolescentes que aparecen a la izquierda.
de respuesta a emergencias y obtener Colapso no presenciado
RCP.
SR e Realice la RCP durante 2 minutos.
Sino, mande a alguien ensulugare  peje 4 [a victima para activar el sistema de respuesta a emergencias y obtener el DEA
comience la RCP de inmediato; use el » i . i o o 4 '
DEA en cuanto esté disponible. Vuelva a donde esté el nifo o lactqntg y regmcne la RCP; use el DEA
en cuanto esté disponible.
1 0 2 reanimadores 1 reanimador
30:2 5
2 o0 mds reanimadores
152
Compresiones continuas con una frecuencia de 100 a 120 cpm.
Proporcione 1 ventilacion cada 6 segundos (10 ventilaciones por minuto)
100-120 Ipm
Al menos 5 cm (2 pulgadas)* Al menos un tercio del diametro Al menos un tercio del didmetro
AP del torax AP del torax
Al menos 5 cm (2 pulgadas) Alrededor de 1Y pulgadas (4 cm)
2 manos en la mitad 2 manos 0 1 mano (opcional si es un 1 reanimador
inferior del esternon nifio muy pequefio) en la mitad inferior 2 dedos en el centro del torax, justo por
del esternon debajo de la linea de los pezones
2 0 mds reanimadores
2 pulgares y manos alrededor del torax, en
el centro del torax, justo por debajo de la
linea de los pezones
Permita la d esion toraci pleta después de cada compresion; no se apoye en el pecho después de cada compresion.

Limite las interrupciones de las compresiones toracicas a menos de 10 segundos

XXIV Jornadas de la Sociedad Gallega de Prevencion de Riesgos Laborales (SGPRL)
V Jornadas de la Sociedad Gallega de Medicina en el Trabajo (SOGAMETRA) Py f

‘PREVENCION AL TIMON, SEGURA NAVEGACION’

0o,




Ritmos de paro cardiaco m
Desfibrilador Operacional Conectado

XXIV Jornadas de la Sociedad Gallega de Prevencion de Riesgos Laborales (SGPRL)
V Jornadas de la Sociedad Gallega de Medicina en el Trabajo (SOGAMETRA)

‘PREVENCION AL TIMON, SEGURA NAVEGACION’

SOGAMetra




A

ALMAS
INDUSTRIES proporcionan SVB/BLS: Actualizacion 2015

Algoritmo de paro cardiaco en adultos para profesionales de la salud que

Desfibrilador Operacional Conectado

B+SAFE

' Confirmar la seguridad de la escena. |

\

|

La victima no responde.

Pedir ayuda en vaz muy alta a las personas -
que se encuentren cerca.

Activar el sistema de respuesta a emergencias a

través de un dispositivo mévil (si corresponde). [ Proporcionar ventiiaciin da
Obtener un DEA y equipo para emsargencias rascate: 1 ventilacion cada
(o enviar a otra persona para que lo traiga). 5-6 sagundos, o unas

10-12 ventilaciones por minuto.

* Activar el sstema de respuseta

Hay puiso
- ~, Respiraciéon pero no a emergencias {si no sa ha hecho
Controlar hasta normal, hay respira con ‘ antes) al cabo de 2 minutos.
que llaguen los normalidad | « Continuar con la ventilacidn de
reanimadores rescate; comprobar el pulso cada
de emergencias. 2 minutos aproximadamente.
7/ Si no hay pulso, iniciar la RCP
{r al recuadro "RCP").
Sin respiracion ’ iwd‘: opidceos,
o solo jadea/ e S
boquea; sin pulso administrar naloxona si esta
dsponible siguiendo el protocolo.

En este punto, en todos los escenarios, se
activa & sistema de respuesta a emergencias
o la asistencia y se busca un DEA y equipo de
4 -, @mergencias o se pide a alguien que lo traiga.

Entrenamiento en
Iniciar ciclos de 30 compresiones.
y 2 ventilaciones.
Utiizar el DEA tan pronto como esté disponible.

No, no es

Si, es
desfibrilable desfibrilable

Administrar 1 descarga. Reanudar la RCP de ‘r/ Reanudar ia RCP de inmediato durante
inmediato durante aproximadaments 2 minutos aproximadamente 2 minutos (hasta
{hasta que lo ndique e! DEA para permit | que lo indique ef DEA para permitir la
la comprobacién del itmo). Continuar hasta que comprobacicn del ritmo). Continuar hasta
le sustituyen los profesionales de soporte wital t\melemsﬁmyanloslospmfesiomles
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avarzado o i victima comience & moverse. de soporte vital avanzado o la victima
COmiSNCe a moverse.
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Algoritmo de PCR en el adulto—Actualizacion 2015

Empezar RCP
+ Administrar oxigeno
+ Conectar monitor/desfibrilador

[ FWTVsinpulso )
L D,

,

3
Descarga
4 v

RCP 2 min
+ Acceso VIO

RCP 2 min
+ Adrenalina cada 3-5 min
+ Considerar manejo de via
aérea, capnografia

7
’ Descarga
8 v

RCP 2 min
+ Amiodarona
+ Trate las causas reversibles

E20104

AMIODARONE .

HCI INJECTION
108 1V USE ONLY

150 mg/3 mL

12

©2015 Amencan Heart Association &

« Sino signos de retomo de |
circulacion espontdnea o

!

Asistolia/AESP |

1«

10

RCP 2 min
+ Acceso IV/IO.

+ Adrenalina cada 3-5 min
+ Considerar manejo de via
aérea, capnografia

No
11
RCP 2 min

+ Trate las causas
reversibles

(RCE), vayaa 10u 11

« Sisignos de RCE,

Cuidados post paro cardiaco

Soporte Vital Avanzado

Vayaa507 .l
4

Algoritmo de paro cardiaco

RCP de calidad

Presione fuerte (al menos 5cm)
y rapido (100-120/min) y
parmita descompresian foracica.
* Minimice las interrupciones en
las compresiones.
+ Evile venflacion excesva.
+ Cambie de reanimador cada 2
minutos o si esta faigado.
Sin manejo avanzado de via
aérea (intubacion):
Relacion 30:2
(compresionas/ventilacionas)
« Onda de capnografia
- Si Exco, <10 mmHg, mejorar
la calidad da la RCP.
+ Presién arerial invasiva

— Si disminucion de presion
diastalica <20mmHg, intentar
mejorar la calidad de la RCP

Energia para la desfibrilacion

* Bifasico: Recomandaciones del
fabricanie (p.ej. dosis inicial de
120-200 J); si se desconoce,
usar lamaxima disponible. La
segunda y sguientes dosis
deben ser equivalentes y se
podria considerar dosis mayores.

* Monofasico: 360 J

Medicacion

* Adrenalina V/10.
1mg cada 3-5 min.

* Amiodarona VAO. Primara doss:
bolo de 300 mg. Segunda dosis:
150 mg

Manejo avanzado de via aérea

Intubacidn endotraqueal o
dispositivo supragidtico.

+ Ondade capnografia o
capnometria para confimar
correcta colocacién de TET.

+ Con dispositivo avanzado para
via adrea ventilar una vez cada 6
s (10 vecesimin) con
compresiones continuas.

Retorno de la circulacion
espontanea (RCE)
+ Puiso y presion arterial.

* Aumento brusco del E:co,
(normaimente 240 mm Hg)

+ Ondas de presion intra-arterial
espontaneas.

B. Braun 1 hg/ml

Causas reversibles

Hipovolemia
+ Hipaxia
+ Hidrogeniones (acidasis)
* Hipo-hperpotasemia
* Hipotermia
+ Neumotéraxa Tension
+ Taponamiento cardiaco
+ Toxicos
+ Trombosis pulmonar

+ Trombosis coronana

Desfibrilador Operacional Conectado

AMIODARONE ..

HCI INJECTION
FOR IV USE ONLY

50 mg'mL
Rx ONLY.

V.

1ml
— SOlUCION inyectable
Via subcutanea,
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Soporte Vital Basico

v' Asegure una buena posicién suya y del paciente.
v" Inicie secuencia de reanimacion:

C: Circulacion.
B: Apertura de la via aérea.
A: Ventilacion.

D: Desfibrilacion.

‘-" .'

ST,

.....

EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL (2017). Recomendaciones para la Resucitacion
2015 del Consejo Europeo de Resucitacion (ERC).

@f P 9 e,
XXIV Jornadas de la Sociedad Gallega de Prevencién de Riesgos Laborales (SGPRL) I -\ g;%o ! o%d
V Jornadas de la Sociedad Gallega de Medicina en el Trabajo (SOGAMETRA) N L) ;: E:
R L

‘PREVENCION AL TIM()N, SEGURA NAVEGACION’ ‘@z/ 5
R

SOGAMetra



ALMAS
INDUSTRIES

B+SAFE Desfibrilador Operacional Conectado

.llll'--..<---!=-;__ —— —

Soporte Vital Basico

v' Asegure una buena posicién suya y del paciente.
v" Inicie secuencia de reanimacion:

C: Circulacion.
B: Apertura de la via aérea.
A: Ventilacion.

D: Desfibrilacion.
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EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL (2017). Recomendaciones para la Resucitacion
2015 del Consejo Europeo de Resucitacion (ERC).
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Soporte Vital Basico Adulto

v' Proporcione compresiones-ventilaciones con una
relacion de 30-2.

v Comprima a una profundidad minima de 5 cm., no
mas de 6 cm., permitiendo el retroceso completo
del torax.

v' Lafrecuencia de compresion sera de, al menos,
100 compresiones por minuto, pero no mayor de
120 cpm.

v Reducir al maximo las interrupciones.

sl EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL (2017). Recomendaciones para la Resucitacién

2015 del Consejo Europeo de Resucitacion (ERC).

XXIV Jornadas de la Sociedad Gallega de Prevencién de Riesgos Laborales (SGPRL)
V Jornadas de la Sociedad Gallega de Medicina en el Trabajo (SOGAMETRA)

‘PREVENCION AL TIMON, SEGURA NAVEGACION’

DOC

Desfibrilador Operacional Conectado

.....

/T
\//
Soci,
e”a%
%
%
2
L B
Y "
Q
| Q
QQ
eaen"

R/

] 5
s
-
z/% > 5 SOGAMetra
L



ALMAS
INDUSTRIES

B+SAFE Desfibrilador Operacional Conectado

I —_— —
Soporte Vital Basico Pediatria

v' Proporcione compresiones-ventilaciones con una
relacion de 30-2, 60 15-2 si 2 reanimadores.

v Comprima a una profundidad minima de 4 cm., no
mas de 5 cm., permitiendo el retroceso completo
del torax.

v' Lafrecuencia de compresion sera de, al menos,
100 compresiones por minuto, pero no mayor de
120 cpm.

v Reducir al maximo las interrupciones.

g5

ahe
- R

sl EUROPEAN RESUSCITATION COUNCIL (2017). Recomendaciones para la Resucitacién
2015 del Consejo Europeo de Resucitacion (ERC).
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