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PRIMEROS AUXILIOS

Qué son los primeros auxilios?

Los primeros auxilios, son medidas terapéuticas urgentes que se
aplican a las victimas de accidentes o enfermedades repentinas
hasta disponer de tratamiento especializado. El proposito de los
primeros auxilios es aliviar el dolor y la ansiedad del herido o
enfermo y evitar el agravamiento de su estado. En casos extremos
son necesarios para evitar la muerte hasta que se consigue
asistencia médica.

Los primeros auxilios varian segun las necesidades de la victima y
segun los conocimientos del socorrista. Saber lo que no se debe
hacer es tan importante como saber qué hacer, porque una medida
terapéutica mal aplicada puede producir complicaciones graves. Por
ejemplo, en una apendicitis aguda un laxante suave puede poner en
peligro la vida del paciente.

Como actuar

Cualesquiera que sean las lesiones, son aplicables una serie de
normas generales. Siempre hay que evitar el péanico y la
precipitacién. A no ser que la colocacion de la victima lo exponga a
lesiones adicionales, deben evitarse los cambios de posicién hasta
gue se determine la naturaleza del proceso. Un socorrista
entrenado ha de examinar al accidentado para valorar las heridas,
guemaduras y fracturas. Se debe tranquilizar a la victima
explicandole que ya ha sido solicitada ayuda meédica. La cabeza
debe mantenerse al mismo nivel que el tronco excepto cuando
exista dificultad respiratoria. En ausencia de lesiones craneales o
cervicales se pueden elevar ligeramente los hombros y la cabeza
para mayor comodidad. Si se producen nauseas o vomitos debe
girarse la cabeza hacia un lado para evitar aspiraciones. Nunca se
deben administrar alimentos o bebidas y mucho menos en el
paciente inconsciente. La primera actuacion, la mas inmediata,
debe ser procurar al paciente una respiracion aceptable: conseguir
la desobstruccién de las vias respiratorias para evitar la asfixia,
extrayendo los cuerpos extrafios —soélidos o liquidos— y retirando
la lengua caida hacia atras. Si el paciente no respira por si sélo
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habra que ventilarlo desde el exterior mediante respiracion boca a
boca hasta disponer de un dispositivo mecanico.

El segundo aspecto a corregir es el referente al sistema circulatorio,
para evitar el shock. Se deben valorar la frecuencia cardiaca y la
tensién arterial. Una valoracién inicial se obtiene tomando el pulso:
permite valorar la frecuencia y ritmo cardiaco, y su “fortaleza” nos
indica una adecuada tension arterial. EI shock o choque es un
trastorno hemodinamico agudo caracterizado por una perfusion
inadecuada, general y duradera, de los tejidos que pone en peligro
la vida. Los signos caracteristicos son la piel fria y humeda, los
labios ciandticos (azulados), la taquicardia y la hipotension arterial
(pulso débil y

rapido), la respiracion superficial y las nduseas. Estos sintomas no
son inmediatos; el shock puede desarrollarse varias horas después
del accidente. Para evitarlo debe mantenerse abrigado al paciente e
iniciar lo antes posible la perfusion de liquidos y electrolitos por via
intravenosa. Esta prohibido administrar farmacos estimulantes vy
alcohol.

Las urgencias que requieren primeros auxilios con mas frecuencia
son los accidentes en los que se produce asfixia, parada e infarto
cardiacos, sangrado grave, envenenamiento, quemaduras, golpe de
calor e insolacién, desvanecimiento, coma, esguinces, fracturas y
mordeduras de animales.

Decéalogo prohibido

=

No metas las manos si no sabes

2. No toques las heridas con las manos, boca o cualquier otro
material sin esterilizar. Usa gasa siempre que sea posible.
Nunca soples sobre una herida.

3. No laves heridas profundas ni heridas por fracturas expuestas,
unicamente cubrelas con apdsitos estériles y transporta
inmediatamente al médico.

4. No limpies la herida hacia adentro, hazlo con movimientos
hacia afuera.

5. No toques ni muevas los coagulos de sangre.
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No intentes coser una herida, pues esto es asunto de un
médico.

No coloques algodon absorbente directo sobre heridas o
guemaduras.

No apliques tela adhesiva directamente sobre heridas.

heridas.
No apliques vendajes humedos; tampoco demasiado
flojos ni demasiados apretados.

Que hacer si tiene que proporcionar los Primeros

©

Auxilios

. Comportese tranquilo y sereno; actuando con calma

ordenaremos mucho mejor nuestras ideas y actuaremos
mejor.

. Manda a llamar a un médico o a una ambulancia; recuerda

gue debes llevar contigo los teléfonos de emergencia.
Aleje a los curiosos; ademas de viciar al ambiente con sus
comentarios pueden inquietar mas al lesionado.
Siempre debera darle prioridad a las lesiones que pongan en
peligro la vida.

a. hemorragias,

b. ausencia de pulso y/o respiracion,

C. envenenamiento y

d. conmocion o shock
Examina al lesionado; revisa si tiene pulso, si respira’y como
lo hace, si el conducto respiratorio (nariz o boca) no esta
obstruido por secreciones, la lengua u objetos extrafios;
observa si sangra, si tienen movimientos convulsivos, entre
otros. Si esta consciente interrégalo sobre las molestias que
pueda tener.
Cologue al paciente en posicidbn comoda; manténgalo
abrigado, no le de café, ni alcohol, ni le permita que fume.

. No levante a la persona a menos que sea estrictamente

necesario o si se sospecha de alguna fractura.
No le ponga alcohol en ninguna parte del cuerpo;
No darle liquidos o en todo caso darle agua caliente.
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Prevenga el shock.

Controle la hemorragia si la hay.

Mantenga la respiracion del herido.

Evite el panico.

Inspire confianza.

Mucho sentido comun.

No haga mas de lo que sea necesario, hasta que llegue
la ayuda profesional.

Situaciones en las que indefectiblemente debe llamarse al

o0k

7
8.

médico

. Cuando la hemorragia es copiosa (ésta es una situacion de

emergencia).

. Cuando la hemorragia es lenta pero dura mas de 4 a 10

minutos.

En el caso de cuerpo extraio en la herida que no se
desprende facilmente con el lavado.

Si la herida es puntiforme y profunda.

Si la herida es ancha y larga y necesita ser suturada.

Si se han cortado tendones o nervios (particularmente heridas
de la mano).

. En caso de fracturas.

Si la herida es en la cara o partes facilmente visibles donde se
veria fea una cicatriz.

9. Si la herida es tal, que no puede limpiarse completamente.
10. Si la herida ha sido contaminada con polvo, tierra, etc.
11. Si la herida es de mordedura (animal o humana).
12. Al primer signo de infeccion (dolor, enrojecimiento,

hinchazén - sensacion de pulsacion).
13. Cualquier lesion en los ojos.

Para tomar el pulso

Se colocan dos dedos en las alterias de la mufieca o del cuello.

Deben sentirse aproximadamente 60/80 latidos por minuto en

adultos, 100/120, y 140 en recién nacidos.
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Para verificar que el paciente respira

Acerque su oido a la nariz del lesionado, para oir y sentir el

aliento.
Acergue el dorso de su mano a la nariz para sentir el aliento.

Si es posible, coloque su mano bajo el térax para sentir el

wn

movimiento.
Coloque un espejo cerca de la fosa nasal, para ver si se

empenfa.
El nimero de respiraciones normales es de 15 a 20 por

minuto.

Para checar los reflejos

Golpee la cornea para ver si el parpado responde con un

movimiento.
Observe si la pupila se contrae al inducir un rayo de luz sobre

ella.
Pellizque o pinche la parte interna del brazo o pierna, la cual

debe moverse como respuesta.
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