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* Generalidades y Diferencias nifio - adulta
* Atencion inicial del pacien
pediatrico (F

* Definiciones, fisiopatologia y generalidades del
Trauma en el adulto.
* Cinematica del Trauma.

e Atencion inicial del paciente traumatizado en
ambito prehospitalario.
* Preparacion, tri
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Tema 1: El paci



Objetivos:

e Concientizar a cerca de la magnitud de |la patologia del paciente y
sus posibles complicaciones.

e Generar equipos interdisciplinarios de alta calidad
respuesta en situaciones de estrés, baj
eficaz.

* Propici




Definicion:

. TRAUIVIA se define como daﬁo tisular producido por un tipo de




CLASIFICACION:

Grave o critico: 5% —— 50% mortalidad.

Segun gravedad { Moderado o urgente: 10-15%




Imprevisto.Catastrofe,Desastre.

3° causa de muerte en menores de 45 anos.
1° causa de muerte e incapacidad en edad pediatrica.

Principal causa de anos potencialmente perdidos y secuelas incapaci
Mayor causa de gastos en salud.
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ENFERMEDAD TRAUMA.

CURVA TRIMODAL DE MORTALIDAD.
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Evaluar. Categorizar




ldentificar situaciones que amenazan la vida.
Tratar Inmediatamente.
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CONTROL DE LA APORTE DE CIRCULACION Y EXPOSCIONY
HEMORRAGIA PERMEABLE CON OXIGENO CONTROL DE NEUROI.OG'CO CONTROL DE LA
EXANGUINANTE CONTROL DE MASCARILLA DE OTRAS HIPOTERMIA
COLUMNA NO HEMORRAGIAS

CERVICAL RECIRCULACION

NO SE EXPONGA A LA SALIDA DE LA
VIA AEREA DEL PACIENTE
NO REALICE VENTILACION ASISTIDA



Evaluacion Primaria.

A- Via aérea i permeable/no.
sostenible/ insostenible.

Control CC. INTERVENGO Collar cervical.
Laterales de cuello.

B- Buena ventilacion . expc




® & B ®

Escala coma Glasgow.

D- Déficit neurolégicoYAPDN
Pupilas.




* SAE Monitorizacion y Estudios complementarios.( en la sala
de emergencias)

>Ecg disrritmias, cambios st = Lesion card, hipotermia.
AES= Taponam. Card, Ntx.a tension, Hlpovolemla
Bradi., Conducc. aberrante, Extrasist= Hi




Panel radiolégico inicial.
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Estabilizado.

www.sae-emergencias.org.ar
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ACIDO TRANEXAMICO.

Es un medicamento efectivo para disminuir la mortalidad en
pacientes victimas de trauma severo con riesgo de hemorragia o con
necesidad de transfusiones de productos sanguineos, el cual es

graves.
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Criterios Nexus.

Para valorar la necesidad de inmovilizacion en el paciente
politraumatizado. para evitar las complicaciones de una inmovilizacion
innecesaria como dolor iatrogénico, ulceras (en el occipucio, omog
codos, sacro y talones) compromiso respiratorio, a

intracraneal entre otros.




{i SAl REGLA CANADIENSE Y CRITERIOS NEXUS PARA LESIONES DE LA
COLUMNA CERVICAL

SOCIEDAD ARGENTINA DE EMERGENCIAS Ing., TSU.UM Gilberto Valencia Rosales

REGLA CANADIENSE.

iente con trauma cerrado, alerta (GCS=15 estable” sospecha de lesion cervical.
ompromiso ABC y TAS >90mmHg ~94% pilar <2seg

1. FACTORES DE ALTO RIESGO QUE REQUIERE
REALIZACION DE RX:

Pacientes >65 anos.
Parestesias en extremidades.
Mecanismo de lesion de alto riesgo™.

im

2. FACTORES DE BAJO RIESGO QUE PERMITEN
UNA EVALUACION SEGURA DE LA MOVILIDAD DE

LA COLUMNA:

Colision posterior simple de vehiculos de motor**" .

Px que puede permanecer sentado en la sala de espera.
Px que puede caminar o ha caminado tras el accidente.
Px con dolor cervical de aparicion tardia.

No dolor a la palpacion en la linea media del cuello.

velocidad

3. EVALUACION DE LA MOVILIDAD
ACTIVA DEL CUELLO:

CRITERIOS NEXUS.
Deéficit neurologico
focalizado (alteracion
movimiento o sensibiidad)
Dolor en linea media
espinal (palpacion)
Alteracion mental.
Intoxicacion (aicohol o
drogas)

Lesion distractora (Fx

- Michalef!, et al.. (2012). Accuracy of the Canadian C-spine rule and NEXUS to screen for dlinically hueso largo, dolor en pecho
important cenncal spine njury in patients following biunt frauma: a systematic rewiew. Canadian ete.)

Medical Assocaton Journal, cmaj-120675.

- Stell, ot. al, (2003). The Canadan C-spne rule versus the NEXUS low-risk crtena o patients with
trauma. New England Journal of Medicine, 349(26), 2510-2518

. Puede mover 45° a la derecha y a la izquierda.




cinema T ica
ale R gias
patologi A s previas

U Itima ingesta
e M barazo
medic A mentos

www.sae-emergencias.org.ar



H SAE * Personal capacitado disponible = Tto inicial exitoso!

* Equipamiento adecuado:

Via Aérea Mascara O2.
Bolsa-valvula. (bolsa auto inflable)
Laringoscopio.
T.E.T.
Sist. Aspiracion.

Circulacion.




CONCLUSIONES:
* Evaluar el estado del paciente con precision y rapidez. F

« Reanimary estabilizar a los pacientes resolviendo los problemas pe
orden de prioridad.

* Hacer los arreglos necesarios pa
paciente.
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Cualquier consulta i
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