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A STURTIAS

CADENA DE SUPERVIVENCIA

1 ALERTA INMEDIATA

© SOPORTE VITAL BASICO: SVB

; QUE LE PASA?

Estimular a la victima. Sacudir hombros

Posicion vias aéreas permeables: levantar la barbilla con el Limpiar la cavidad bucal. Retirar las protesis moviles

cuello alineado y estable

PLS 2: Brazo contralateral flexionado sobre el tronco y
rodilla flexionada

PLS 3: Sujetar a la victima por el hombro y la cadera
contralateral

Si no entra aire intentar hasta 5 veces

Ciclos de 30 compresiones y 2 ventilaciones sucesivas. Revisar cada 2 minutos

VENTILACION CON GUEDEL

CASOS ESPECIALES

VENTILACION CON MASCARILLA

Traccionar con los dedos la mandibula hacia adelante. Abrir la boca
con los pulgares y ajustar la mascarilla a la cara

BEBES

Masaje cardiaco:
Por encima de la linea que une los pezones, colocar sobre el esternon 2
dedos y comprimir hasta alcanzar una depresion de 1,5 cm (120 ¢/minutos)

Con la victima en posicion de vias permeables, introducir la canula
con la concavidad hacia la nariz

2 SOPORTE VITAL BASICO 3 DESFIBRILACION 4 SOPORTE VITAL AVANZADO

Las posibilidades de supervivencia y la integridad neuroldgica de una victima en PCR solo se pueden mejorar
cuando la secuencia de procedimientos ocurre lo mas rapidamente posible.

Esta cadena de supervivencia es tan fuerte como lo es el mas débil de sus eslabones.

En este manual dirigido a socorristas nos vamos a detener en el 22 punto de la cadena de supervivencia.

RESPONDE NO RESPONDE

CONSCIENTE INCONSCIENTE

No mover. Pedir ayuda. Evaluar constantemente

RESPIiRA

INCONSCIENTE

Se realizara la maniobra de posicion lateral de seguridad (PLS)
después de comprobar que no hay lesiones cervicales

PLS 1: Brazo de la victima mas proximo, separado y codo
flexionado 90°

NO RESPIiRA

PLS 4: Voltear en bloque hacia el socorrista PLS 5: Colocar la mano bajo la mejilla con la cabeza en extension

y comprobar que respira. Reevaluar cada poco tiempo

HAY CIRCULACION NO HAY CIRCULACION

Comprobar signos de circulacion: movimiento, respiracion,
tos, pulso central

Se realizaran ciclos de 10 ventilaciones por minuto.
Evaluar respiracion y circulacion (10 segundos)

Combinar masaje cardiaco y ventilacion artificial
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Masaje cardiaco (paso 3): Con los dedos entrelazados y los brazos
extendidos, comprimir hasta alcanzar una depresion del esternon
de 4-5 cm (100c/minuto)
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Masaje cardiaco (paso 1):
Buscar reborde costal y colocar el indice sobre el esternon

Masaje cardiaco (paso 2):
A continuacidn, colocar el talén de la otra mano sobre el esternon
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Terminar de introducir y estabilizar
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Una vez introducida voltear 90 °

ATRAGANTAMIENTO MANIOBRA HEIMLICH

Insuflar aire hasta conseguir una ventilacion efectiva. Retirarse
para nueva insuflacion
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Atragantamiento:
Con el bebé en decubito prono y la cabeza mas baja sobre un antebrazo,
golpear en la espalda con la otra mano

En personas inconscientes o embarazadas: compresiones
toracicas en decubito supino
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PRINCIPADO DE ASTURIAS

A STUTRTIASS CONSEJERIA DE PRESIDENCIA,
JUSTICIA E IGUALDAD



