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ACTICIDAD 1: Decdlogo hospitalario de los servicios de emergencia.
ACTIVIDAD 2: Valoracidn inicial y secundaria del paciente traumatizado.
ACTIVIDAD 3: Protocolo de monitorizacién. Valoracién continua.
ACTIVIDAD 4: Simulacidn de registros electrocardiograficos basicos.
ACTIVIDAD 5: Procedimiento de actuacidn para reconocimiento de PCR.
ACTIVIDAD 6: Protocolo de actuacion ante una PCR basica.

ACTIVIDAD 7: Simulacidn del procedimiento de utilizacién de un DEA.
ACTIVIDAD 8: Procedimiento de actuacidn tras una RCP exitosa.
ACTIVIDAD 9: Procedimiento de tiraje en la atencién a multiples victimas.
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AT R TS TR CREACION DEL CIRCUITO LOGISITO EN CATASTROFES (2/7)
17:04:59 - Dom 11 Ene 2009
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CONSIDERACIONES GENERALES
Evaluaciéon y Feedback
Feedback inmediato: cada accién que seleccione dara feedback inmediato sobre su correccién o no,
mediante mensaje en pantalla y retorno automatico del elemento a su punto de origen. Una vez se
haya seleccionado la ultima accidn correcta aparecera un mensaje en la pantalla: “Has colocado
correctamente todos los elementos, pero ahora intenta conseguirlo en x intentos” .
Si el alumno ha cometido algun fallo, forzar la repeticién del ejercicio desde el principio . Sera cuan-
do haya realizado el ejercicio correctamente a la primera cuando podrd considerarse alcanzado el
objetivo.

Algoritmos

Algunas actividades llevan asociados algoritmos en los que se describe el procedimiento a seguir en
cada caso.

Al finalizar el ejercicio correctamente, aparecera en pantalla un mensaje indicativo “ver algoritmo”.
Videos

En algunas actividades se presentan videos didacticos ilustrativos relacionados con el objetivo de la
actividad. A éstos videos también se puede acceder directamente a través del icono “menu de acti-
vidades” de la barra inferior de herramientas de escritorio
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Actividad n? 1: Definir la cadena de actuaciones que forman parte del
proceso de asistencia de emergencias desde la fase de prealerta hasta
la entrega del paciente a los servicios de emergencias hospitalarios.

Descripcion de la actividad
Identificar y ordenar entre un abanico de actuaciones aquellas que forman parte del decélogo hos-
pitalario.

Procedimiento correcto

oL e e : \ /
[‘-"# By ——— | DO NICO ENC\ - ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA
G FMFEFRGENCIAS =
m ﬁl (AT CSANITARIAS / ORDENACION DEL DECALOGO HOSPITALARIO DE LOS SERVICIOS DE EMERGENCIA (1/9)
rwexey (B0 & s 12:06:24 - Lun 12 Ehe 2009

HERRAMIENTAS PANTALLA

© 602660 Ye)

Preparacidn o Prealerta: situacion de espera.

Activacion o Alerta: Analisis y tratamiento de la llamada y desplazamiento del equipo.

Aproximacion: Acceso seguro al lugar del siniestro.

Aseguramiento de la zona: Balizamiento y aseguramiento de la zona, evaluacion de necesidades

de apoyo e informacién al Centro Coordinador

Valoracién Primaria Tiraje: Clasificacidn y priorizacién de victimas.

6. Soporte Vital Basico y avanzado: conjunto de técnicas que tiene por objeto restablecer o estabi-
lizar las funciones respiratorias, cardiovasculares o traumatismos.

7. Estabilizacion: Actuaciones para mantener las funciones vitales antes de poder ser trasladado
hacia un centro util.

8. Transporte: Trasladar en el medio mas adecuado de los disponibles, que asegure la continuidad
de los cuidados.

9. Transferencia: Informacién directa al médico receptor del hospital sobre el estado clinico del
paciente.

10.Reactivacion: Puesta a punto del equipo, limpieza y reposicién.

PwnNPE

o
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Actividad n2 2: Valoracion inicial y secundaria del paciente traumati-
zado.

Descripcion de la actividad
El alumno ha de ordenar una serie de actuaciones en la secuencia correcta que marcan los protoco-
los de valoracidn inicial y secundaria.

Procedimiento correcto

Ver, Oir, Sentir

Mantener via aérea permeable.
Control de la Columna Cervical
Control de heridas sangrantes
Identificacién respuesta motriz
Identificacion fracturas

Toma de constantes

T IO EN N ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA /
EMFRGENCIAS

PROTOCOLO DE VALORACION INICIAL Y SECUNDARIA DEL PACIENTE TRAUMATIZADO (2/9)
/

Nouhswne

ACIERTOS 0

Tras la realizacidn del ejercicio se pre-

senta el siguiente algoritmo con el pro-
cedimiento estandar de valoracién:

® peeeoO M ©6

» (ESTACONSCIENTELAVICTIMA? |

v y

| S1.CONSCIENTE | | NO.INCONSCIENTE |

¥

| (ESTADESPIERTALAVICTMA? | 1
+ | "LLAMEALS.E.S.
| SI.ALERTA | | NO. SOfOLIENTA ] +» “OBTENGADEASI ES POSIBLEY EL
BOTIQUIN DE PRIMEROS AUXILIOS
‘ ¥
PREGUNTE ALAVICTIMACUAL ES EL ~ABRALAVIAAEREA
PROBLEMA *MIRE. ESCUCHE Y SIENTASIHAY
RESPIRACIONNORMAL.

A 2

*VERIFIQUE SIHAY HEMORRAGIA

|

'

S].RESPIRACION

NO. RESPIRACION

*TRATE LAHEMORAGIAQUEVE >

*BUSQUE UN BRAZALETEO COLLAR
CON INFORMACICN MEDICA

NORMAL ANORMAL
MANTENGA_ | [-CONTINUELOS
ABIERTALAVIA | | PASOS DELARCP
AEREA -USEEL DEASI ES

NECESARIO

r 3

4

—l CONTINUE REEVALUANDC LA CAPACIDAD DE RESPUESTA

En la pantalla siguiente a esta actividad se presentan dos videos didacticos ilustrativos del procedi-

miento de valoracién inicial y secundaria:

« VIDEO 1. VALORACION INICIAL DE PACIENTE TRAUMATIZADO.

« VIDEO 2. VALORACION SECUNDARIA DE PACIENTE TRAUMATIZADO.
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Actividad n2 3: Realizar la monitorizacién de un paciente en sus dife-
rentes variantes.

Descripcion de la actividad
El alumno ha de colocar en la posicidn correcta todas las derivaciones en tres tipos de monitoriza-
ciéon: bipolar, monopolar y de plano horizontal o de 12 derivaciones.

Procedimiento correcto

MONITORIZACION MONOPOLAR

ONITORIZACION BIPOLAR

0% o
999999

MONITORIZACION
MONOPOLAR

ITEMS

INSTR

® seo

AAAAAAAAAAAA

TECNICO BN

ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA
PROTOCOLO DE MONITORIZACION. VALORACION CONTINUA (3/9)

........

N\ ATENCIGN SANITARIA INICIAL EN STUACIONES DE ENERGENCIA
= ] Rorocoto o monmomzacén. vomcion continua 35

MONITORIZACION

MONOPOLAR

ti‘}ﬂ o — g N ATENCIGN SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA
5 As) N
PROTOCOLO DE HONITORIZACIGN. VALORACION CONTINUA (35)
)

ACIERTOS 10
INTENTOS 10

'MONITORIZACION EN
PLANO HORIZONTAL O DE
12 DERIVACIONES

® 0600

Instrucciones para cambio de situacion:

« Al finalizar el ejercicio, pulsando la tecla “MAYUSCULAS” apareceran tantos botones de inicio co-
mo casos presentados, pudiendo decidir cual de ellos realizar.

« En cualquier momento puede reiniciarse el ejercicio que se estd realizando pulsando las teclas

“CTRL+ALT”.

zzzzzzz

« Pulsando las teclas “CTRL+ALT+SHIFT”, aparecen los diferentes botones de inicio, para cambiar de
caso en cualquier momento, sin tener que realizar previamente el ejercicio.
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Actividad n2 4: Reconocer y diferenciar la situacion cardiolégica de
diferentes tipos de trazados electrocardiograficos.

Descripcion de la actividad
El alumno debera asociar cuatro tipos de trazados electrocardiograficos basicos con la etiqueta del
nombre de la situacidn cardiolégica que representen.

Procedimiento correcto

ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA

ACIERTOS 0
INTENTOS 0

AVEGACIC

06 @

SINUSAL NORMAL FIBRILACION VENTRICULAR

TAQUICARDIA VENTRICULAR ASISTOLIA

Instrucciones para cambio de situacion:

« Al finalizar el ejercicio, pulsando la tecla “MAYUSCULAS” apareceran tantos botones de inicio co-
mo casos presentados, pudiendo decidir cual de ellos realizar.

« En cualquier momento puede reiniciarse el ejercicio que se esta realizando pulsando las teclas
“CTRL+ALT”.
Pulsando las teclas “CTRL+ALT+SHIFT”, aparecen los diferentes botones de inicio, para cambiar de
caso en cualquier momento, sin tener que realizar previamente el ejercicio.

En la pantalla siguiente a esta actividad se presenta un video didactico con representativo de los
cuatro tipos de trazado expuestos:
VIDEO: TRAZADOS ELECTROCARDIOGRAFICOS
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Actividad n2 5: Realizar las acciones para detectar una parada car-
diorrespiratoria en adulto y en lactante de acuerdo a los protocolos

establecidos por AHA.

Descripcidn de la actividad

El alumno tendra que identificar y ordenar en la secuencia correcta las acciones del protocolo de

reconocimiento de PCR en adulto y lactante.

Procedimiento correcto

RECONOCIMIENTO PARADA EN LACTANTE:

1.
2.

w

Estimular al bebé en la planta de los pies
Abrir la via aérea extendiendo ligera-

mente el cuello. Cabeza - cuello alinea- ||

dos (posicion olfateo).
Ver, oir y sentir igual que en el adulto.
Comprobar pulso braquial.

DIFERENCIAS CON EL
ADULTO

ESTIMULAR AL BEBE EN LA PLANTA
DELOS PIES

ABRIR LA VIA AEREA EXTENDIENDO
LIGERAMENTE EL CUELLO. CABEZA —
CUELLO ALINEADOS (POSICION DE
OLFATEQ)

VER, OIRY SENTIR IGUAL QUE
EN EL ADULTO

COMPROBAR PULSO BRAQUIAL
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ITUACIONES DE EMERGENCIA /

RECONOCIMIENTO PARADA EN ADU LTO: [%iir.: L g Tn"’“' ‘ _'r ATENCION SANITARIA INICIAL

1. Estimular A la victima: sacudirle en los
hombros, preguntar y llamarle gritando.

2. Abrir la via aérea.

Ver, oir y sentir durante 5-10 segundos.

4. Comprobar pulso carotideo y buscar sig-
nos de circulacion.

w

ESTIMULAR A LA VICTIMA: SACUDIR

‘ VALORAR RESPUESTA
EN LOS HOMBROS Y LLAMARLA

|
NO |« 4 INCONSCIENTE? |

s

\ POSICION DE REANIMACION \

*MANIOBRA DE INCLINACION DE LA
CABEZA — ELEVACION DEL MENTON

| ABRIR V.A. | :
*MANIOBRA DE TRACCION DE LA
MANDIBULA
Sl +| (RESPIRANORMALMENTE? | VER. OIR Y SENTIR 510 seg.
| No |
«—| ¢PULSO CAROTIDEO Y SIGNOS NOTA: La va.!],oracién de.z la
DE CIRCULACION? PCR v actuacion en la misma

deben ir siempre paralelas.

El llamamiento **4, indica
que para completar algorifmo

de actiacion se acuda al

DIAGN OSTI CODE PCR correspondiente de RCP.

Instrucciones para cambio de situacidn:

« Al finalizar el ejercicio, pulsando la tecla “MAYUSCULAS” apareceran tantos botones de inicio co-
mo casos presentados, pudiendo decidir cual de ellos realizar.

« En cualquier momento puede reiniciarse el ejercicio que se esta realizando pulsando las teclas
“CTRL+ALT”.
Pulsando las teclas “CTRL+ALT+SHIFT”, aparecen los diferentes botones de inicio, para cambiar de
caso en cualquier momento, sin tener que realizar previamente el ejercicio.
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Actividad n2 6: Realizar las acciones de Reanimacion Cardiopulmo-
nar ante una PCR en adulto, nifio o lactante de acuerdo a los proto-
colos establecidos por la AHA.

Descripcion de la actividad

El alumno tendrd que identificar y ordenar en la secuencia correcta las acciones del protocolo de
RCP en adulto, nifio y lactante.

[gﬁg L TECNICO FN ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA /
oo =y EANITADIAC | PROTOCOLO DE ACTUACIGN AKTE UNA PCR BASICA EX ADULTO, NIHO Y LACTANTE (679) ‘

Procedimiento correcto ;-;’»’_//,,_—,‘ g —

Protocolo de RCP en adulto, dos TES T ——— Wi,

1. Reanimador 1: Estimulard a la | : &3@&@@.9@\ )
victima y verificard la ausencia de —
respuesta.

2. Reanimador 1: Comunicara al Re-
animador 2 que llame al sistema
de emergencias y traiga el desfi-
brilador.

3. Reanimador 1: Abrird la via aérea
(maniobra de inclinacién de la
cabeza-elevacién del mentén).

.\H\
4. Reanimador 1: confirma la au- Rveor )

@ : ER) 3D = 1) 3 o~
sencia de respiracion. e e GO0 5 @\ 06O @
5. Reanimador 2: Se incorpora a las ventilaciones. Coloca en posicién adecuada mascarilla y baldn.

Reanimador 1: Tras 5 ciclos de 30 compresiones/2 ventilaciones, comprobara pulso carotideo.
7. Cada 5 ciclos (2min.) cambio de reanimador via aérea por compresiones (en menos de 5 seg.).

\
)
W —

W

o

RCP BASICA DE ADULTO POR DOS T.E.S.

REANIMADOR 2. ‘ ‘ REANIMADOR 1. ‘

‘ COMPRUEBE INCONSCIENCIA. ‘

LLAME AL 112 O N2 S.E.S ‘ ORDENE AL REANIMADOR B QUE LLAME AL
112 O N2 S.E.S.

‘ ABRA LA V.A. ‘

‘ COMPRUEBE QUE NO RESPIRA ‘

ADMINISTRE 2 INSUFLACIONES DE RESCATE
EFECTIVAS {CON AMBU)

COMPRUEBE AUSENCIA DE PULSO CAROTIDEO CADA 5 CICLOS (2
min.) CAMBIO DE
REANIMADOR ViA

r nal
AEREA -
VUELVA Y CONTINUE RCP, .
INCORPORANDOSE A LA 5 CICLOS DE 30 COMPRESIONES / COMPRES'O)NES (<5
. > seg.
VENTILACION 2 VENTILACIONES {2 MINUTOS)

Recomendaciones ILCOR — AHA 2005
10



Protocolo de RCP en nifio, dos TES
1.
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K . , [ Co Ny cI: Lf D’\,'_: :",:: i '\ ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE ENERGENCIA
Reanl mador 1- Estlm u Ia ra a Ia rona f‘x CAM"V"AD'/\C ] PROTOCOLO DE ACTUACION ANTE UNA PCR BASICA EN ADULTO, NIFIO Y LACTANTE {6/9)

sona
ewexes (1E0

victima y verificara la inconscien- =~ — ——

cia. N 8 e N 4 ,)'lllllll%i
UL IR ®

Reanimador 1: Abrira la via aé-
T a2

rea (maniobra de inclinacion de la
cabeza-elevacion del menton)
Reanimador 1: Confirma la au-
sencia de respiracion.
Reanimador 1: Administrara dos
insuflaciones de rescate efectivas
(con ambu).
Reanimador 1: Comprobara la
ausencia de pulso carotideo.
Reanimador 1: 5 ciclos de 30
compresiones con una mano/2
ventilaciones (2min.).

Reanimador 2: Se incorpora a las ventilaciones. Cada 5 ciclos (2min.), cambio de reanimador via
aérea.

MERRAMIENTAS

©® e2660

RCP BASICA DE NINO POR DOS T.E.S.

REANIMADOR 2. ‘ ‘ REANIMADOR 1. ‘

‘ COMPRUEBE INCONSCIENCIA. ‘

LLAME AL 112 O N2 S.E.S ‘ ORDENE AL REANIMADOR B QUE LLAME AL
112 O Ne S.E.S.

‘ ABRA LA V.A. ‘

‘ COMPRUEBE QUE NO RESPIRA ‘

ADMINISTRE 2 INSUFLACIONES DE RESCATE
EFECTIVAS (CON AMBU)

COMPRUEBE AUSENCIA DE PULSO CAROTIDEO | CADA 5 CICLOS (2
min.) CAMBIO DE
REANIMADOR ViA

Y =

VUELVA Y CONTINUE RCP, A AEREA -
INCORPORANDOSE A LA 5 CICLOS DE 30 COMPRESIONES CON UNA COMPRESIONES (<5
VENTILACION MANO / seg.)

2 VENTILACIONES (2 MINUTOS)

Recomendaciones ILCOR — AHA 2005

Instrucciones para cambio de situacion:

« Al finalizar el ejercicio, pulsando la tecla “MAYUSCULAS” apareceran tantos botones de inicio co-

mo casos presentados, pudiendo decidir cual de ellos realizar.

En cualquier momento puede reiniciarse el ejercicio que se estd realizando pulsando las teclas
“CTRL+ALT".

Pulsando las teclas “CTRL+ALT+SHIFT”, aparecen los diferentes botones de inicio, para cambiar de
caso en cualquier momento, sin tener que realizar previamente el ejercicio.

11
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Protocolo de RCP en lactante, un TES

1.
2.
3.

&

12

. Volver a abrir la via aérea.
. Volver a realizar ciclos de 5 com-

Verificar la inconsciencia. e
. s s IS P — FMFRGENCIAS
Abrir la via aérea. e

o P SANITARIAS ) TROTOKOLO DE ACTUAGON AATE Ul PR BASCA B ABULO, i T LACTANTE ()
Comprobar la ausencia de respi- |
racion y pulso carotideo.

Realizar ciclos de 5 compresiones
con dos dedos o golpes interes-
capulares-1 ventilacion (“min.).

TECNICO N\ ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE ENERGENCIA

presiones-ventilacién.

Z
Z
%

7,
2
"M

HERRAMIENTAS T

@60 06

RCP BASICA EN LACTANTE POR UN T.E.S.

‘ T.E.S. 1. ‘

‘ COMPRUEBE INCONSCIENCIA. ‘

ORDENE AL REANIMADOR B QUE LLAME AL
112 O N2 S.E.S.

‘ ABRA LA V.A. ‘

‘ COMPRUEBE QUE NO RESPIRA ‘

‘ COMPRUEBE AUSENCIA DE PULSO CAROTIDEO

}

5 CICLOS DE 5 COMPRESIONES CON DOS
DEDQOS O GOLPES INTERESCAPULARES

1 VENTILACION {2 MINUTOS)

7 = Recomendaciones ILCOR — AHA 2005
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Protocolo de RCP en lactante, dos TES

1.

Reanimador 1: Estimulard a la :
L. . . , [ =2 OEER e TECNICO FN '\ ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA
victima en los plesy verificara la e 7 EMERGENCIAS 4—r

e CANITARIAS ] PROTOCOLO DE ACTUACION ANTE UNA PCR BASICA EN ADULTO, NIO Y LACTANTE {6/9)
emes (1E0

|nC0nSCIenCIa. //’w

Reanimador 1: Abrira la via aérea ,)”"”’”///// <
. Y. y pr 55 %,
| { | | -
2920968 @

(maniobra de inclinacion de la
S

cabeza-elevacion del menton)
Reanimador 1: Primera compro-
bacion de ausencia de respira-
cion.

Reanimador 1: Administrard dos
insuflaciones de rescate efectivas
(con ambu).
Reanimador 1: Comprobara la
ausencia de pulso carotideo.
Reanimador 1: Tras 5 ciclos de 15 | @
compresiones con dos dedos, dos
ventilaciones (2min.).
Reanimador 1: Vuelve a comprobar la ausencia de respiracion. Reanimador 2 se incorpora a la
ventilacién.

MERRAMIENTAS

00600

RCP BASICA DE LACTANTE POR DOS T.E.S.

REANIMADOR 2. ‘ ‘ REANIMADOR 1. ‘

‘ COMPRUEBE INCONSCIENCIA. ‘

LLAME AL 112 O N2 S.E.S ‘ ORDENE AL REANIMADOR B QUE LLAME AL
112 O N2 S.E.S.

‘ ABRA LA V.A. ‘

‘ COMPRUEBE QUE NO RESPIRA ‘

ADMINISTRE 2 INSUFLACIONES DE RESCATE
EFECTIVAS {CON AMBU)

COMPRUEBE AUSENCIA DE PULSO CAROTIDEO

4

VUELVA Y CONTINUE RCP,
INCORPORANDOSE A LA 5 CICLOS DE 15 COMPRESIONES CON DOS

VENTILACION g DEDOS /
2 VENTILACIONES {2 MINUTOS)

Y

Recomendaciones ILCOR — AHA 2005

En la pantalla siguiente a esta actividad se presentan cuatro videos didacticos ilustrativos del proce-
dimiento de actuacién ante una PCR basica:

« VIDEO 1: RCP ADULTOS

« VIDEO 2: RCP NINOS

« VIDEO 3: RCP LACTANTES

« VIDEO 4: RCP LCTANTES CON UN TES

13
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Actividad n2 7: Realizar una Reanimacion Cardiopulmonar utilizando
un Desfibrilador Externo Automatizado (DEA).

Descripcion de la actividad
El alumno tendrd que realizar el proceso de RCP utilizando un DEA.

Procedimiento correcto
1. Encender el aparato
2. Colocar los electrodos
3. Efectuar la descarga .

L ey TECNICO EN N\ ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA
FMFERGFEFNCTAS e
m"? f\x g CSANITARIAS SIMULACION DEL PROCED IMIENTO DE UTILIZACION DE UN DEA (7/9)
o (IR0 3 i / 162320 - Lun 12 Ene 2009
—
po—
 — -

ACIERTOS 0 |

INTENTOS 0

®)(8) %) &

ITEMS

HERRAMIENTAS PANTALLA

0026060

@ | INSTR

En la pantalla siguiente a esta actividad se presenta un video didactico ilustrativo del procedimiento
de utilizacion de un DEA:

« VIDEO 1: DESA, desfibrilacién semiautomatica.
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SIMULADOR 130: ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA
TECNICO EN EMERGENCIAS SANITARIAS

Actividad n2 8: Identificar y relacionar lar las acciones a realizar tras
una Reanimacién Cardiopulmonar exitosa de acuerdo a los protoco-
los establecidos.

Descripcion de la actividad

El alumno debera seleccionar entre un abanico de acciones, en un tiempo maximo de un minuto y

en el orden establecido, aquellas que forman parte del protocolo de actuacion tras la realizacion de
una RCP exitosa, previas al traslado del paciente.

Procedimiento correcto

1. Bajar la camilla a posicion horizontal.
2. Colgar respirador automatico.
3. Conectar respirador a toma de oxigeno.
4. Ubicar monitor Desfibrilador.
5. Colocar el pulsioximetro.
6. Colocar el tensiometro
[iﬁm - ;\;‘é‘ D“(’l‘; :‘::’C ; ﬂION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA

FONDO ﬁ) feraon reoond
SOCIAL \ -
evroreo (1120 L 12:20:13 - Vie 27 Mar 2008

ACIERTOS 5
gy INTENTOS 5

Restan: 48 seg.

SANITARIAS / PROCEDIMIENTO DE ACTUACION TRAS UNA RCP EXITUSA (8/9)

ITEMS
L

INSTR

° \ = \1'1."

Rt @ N

a1 )

' HERRAMIENTAS NAVEGACIoy N

® 6606600 _606°0 (@

En la pantalla siguiente a esta actividad se presenta un video didactico ilustrativo del procedimiento
de actuacién tras una RPC exitosa:
« VIDEO 1: RCP EXITOSA
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SIMULADOR 130: ATENCION SANITARIA INICIAL EN SITUACIONES DE EMERGENCIA
TECNICO EN EMERGENCIAS SANITARIAS

Actividad n2 9: Clasificar la prioridad y tipo de vehiculo para el trasla-
do de las victimas de una catastrofe en base a la informacién conte-
nida en las tarjetas de Triaje.

Descripcion de la actividad

Presentado una vista de un croquis ilustrativo de un escenario de catastrofe, con diferentes iconos
de victimas y datos sobre su grado de gravedad, el alumno habra de evaluar la prioridad y modali-
dad de traslado de las mismas en base a la informacidn contenida en las tarjetas de tiraje (traslado
en SVB, SVA, Colectiva, Urgencias o No traslado en vehiculo sanitario).

[ﬂ"‘ N TECNICO FN '\ orgNcION SANITARLA INICIAL EN SITUACIONES DE ENERGENCIA
: H H * A = BEMERGENCIASH PROCEDIMIENTO DE TRIAGE EN LA ATENCION A MULTIPLES VICTIMAS (9/9)
Instrucciones para cambio de situacién: oy drgms SANITARIAS i

« Al finalizar el ejercicio, pulsando la tecla
“MAYUSCULAS” apareceran tantos boto-
nes de inicio como casos presentados,
pudiendo decidir cual de ellos realizar.

« En cualquier momento puede reiniciarse
el ejercicio que se esta realizando pulsan-
do las teclas “CTRL+ALT”.

- Pulsando las teclas “CTRL+ALT+SHIFT”,
aparecen los diferentes botones de inicio,
para cambiar de caso en cualquier mo-
mento, sin tener que realizar previamen-
te el ejercicio.

) ACIERTOS 0

No trasladar en vehiculo sanitario

Procedimiento correcto

Trasladar en SVA

Trasladar en SVB 6 urgencias

Colectiva

En la pantalla siguiente a esta actividad se presenta un video didactico ilustrativo del procedimiento
de triaje en la atencidn a multiples victimas:
« VIDEO 1: TRIAJE ASISTENCIAL A MULTIPLES VICTIMAS
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