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ÀNGELA SOLER

CARLOS IRANZO

EN MI COLE ESTOY SEGURO



QUE PUEDO HACER ANTE UNA EMERGENCIA EN MI 

COLE

Ante cualquier duda los sistemas de emergencia trabajan 24h al día 365 días del año.
Ninguna consulta esta fuera de lugar, SIEMPRE HAY QUE LLAMAR!!!!

Únicamente se necesita un móvil con batería y marcar: 



¿QUÉ INFORMACIÓN DEBO DAR?

Hay que mantener la calma para que la personal al teléfono entienda lo que decimos

En la llamada debe realizarse por la persona que haya visualizado lo ocurrido y que 

permanezca cerca de la victima, hay que dar esta información: 

• Numero de pacientes/victimas

• Lugar exacto donde estamos; es interesante que alguien salga a buscar los equipos 

médicos

• Que ha ocurrido; explicar exactamente lo que ha pasado  

• Como se encuentra el paciente/victima; respira, llora, sangra…

• Nombre completo y SIP si es posible (coordinación puede revisar la historia clínica en la 

propia llamada)

• Antecedentes personales (si tiene alguna patología previa, si no es la primera vez que le 

ocurre….)





Objetivo del SOS→ Activar cadena de 
supervivencia

Detectar: signos y síntomas que agraven 
la situación o que puedan aparecer

Atender signos/síntomas: NO HACER D(x)

Análisis previo del entorno, activación 
112 y valoración primaria/secundaria

VALORACIÓN ANTE CUALQUIER 

INCIDENTE SANITARIO



PARADA 

CARDIORRESPIRATORIA



CADENA DE SUPERVIVENCIA

PCR: interrupción brusca, inesperada y potencialmente reversible de la 
respiración/circulación espontánea. 

SINTOMAS: 
- Ausencia de pulso central 
- Ausencia de respiración
- Cianosis (piel azulada)
- Midriasis 
- Enfriamiento progresivo

CONSECUENCIAS: 
- Muerte
- Lesiones cerebrales irreversibles



¿EN QUE CONSISTE REANIMAR A UNA PERONA? 

El corazón es la bomba que mueve la sangre a todo 

el cuerpo, con lo que cuando el corazón se para 

debemos iniciar un bombeo de forma externa. 

Esto son las llamadas maniobras de Reanimación 

cardiopulmonar. 

TIEMPO DEPENDIENTE

RCP básica:

Se utiliza 
únicamente el 
cuerpo 

RCP avanzada: 

Se necesita 
canalización de vía, 
monitorización, 
DEA…

RCP instrumentalizada: 
Se utiliza ambú, 
intubación oxígeno, 
masajeadores, cánulas 
de guedel…

TIPOS DE REANIMACIÓN





1 2



ATRAGANTAMIENTO 



AHOGAMIENTO

PUEDE TOSER

INCONSCIENTE CONSCIENTE

NO PUEDE TOSER

ANIMAR A TOSER

•5 GOLPES INTRAESCAPULARES
•5 COMPRESIONES ABDOMINALES

 •VIGILAR POSIBLES DETERIOROS O 
HASTA RESOLVER OBSTRUCCIÓN



HERIDAS Y HEMORRAGIAS





Presión 
directa 
sobre la 
herida 

Detención 
pocos minutos: 

Coágulo

Tumbar DS: 
lipotimia





EPISTAXIS
Salida de sangre por la nariz

Muy común: traumatismos, 

exposición a sustancias 

químicas, hurgarse cambios 

de altura, HTA, AINEs

Instaremos a respirar por la boca

Haremos presión en ambas fosas 

durante 10min

Cuerpo ligeramente inclinado 

hacia adelante



QUEMADURAS



Apagar/enfriar: 

• Evitar que corra presa del 
pánico, rodar en el suelo 

• Refrescar poniéndolo en 
agua fría (evita aparición de 
flictenas y dolor)

• Atención a la hipotermia



Asepsia, retirar 
anillos, relojes…

Retirar Ropa 
quemada salvo la 

que se adhiera a la 
piel

Limpieza con 
solución jabonosa

NO POMADAS, 
Cubrir la zona 
quemada con 

apósitos estériles

Quemadura en cara 
→ Comp 

respiratorias

Quemadura 
extensa → Ayunas

Rehidratación IV en 
cuanto sea posible

Víctima: angustia, 
ansiedad, estrés, 

miedo, dolor



TRAUMATISMOS 

OSTEOARTICULARES



Esguince Luxación

Fractura



OTRAS PATOLOGÍAS 

QUE PODEMOS 

ENCONTRAR



LO QUE DEBES SABER SOBRE LA 

DIABETES EN LA EDAD PEDIÁTRICA
LO QUE DEBES SABER SOBRE LA 

DIABETES EN LA EDAD PEDIÁTRICALO QUE DEBES SABER 

SOBRE LA DIABETES EN 

EDAD PEDIÁTRICA



¿QUÉ ES LA DIABETES?



TIPOS DE DIABETES

              TIPO 1

- Aparece en la edad pediátrica

- Déficit absoluto de 

producción de insulina

- Tratamiento: administración 

de insulina 

TIPO 2

- Aparece en personas mayores

- Déficit parcial en la producción 

de insulina

- Tratamiento: medicación oral 

o insulina





HIPOGLUCEMIAS
La hipoglucemia → un nivel de glucosa < 70mg/dl. 

Ante una dosis de insulina excesiva, una alimentación insuficiente, realización de más 

ejercicio físico. El descenso puede o no acompañarse de síntomas. 

SINTOMAS CARACTERÍSTICOS:

• Sensación de hambre

• Intranquilidad

• Temblores

• Hormigueo en los dedos y labios

• Sudoración fría

• Pesadillas

• Cansancio al levantarse 

• Dolor abdominal

• Dolor de cabeza

• Llanto inexplicable 

• Palidez u ojerosos



Si aparece alguno de estos 

SINTOMAS

La paciente esta consciente

La paciente esta inconsciente



ANTE UNA REACCIÓN 

ANAFILACTICA, ¿QUE DEBO 

HACER?



¿QUÉ ES UNA REACCIÓN ANAFILACTICA?

Es una reacción alérgica de comienzo agudo y potencialmente fatal.

CAUSAS: 

- Farmacológicas

- Alimentos

- Picaduras / mordeduras de insectos 

SINTOMAS: 

- Urticaria, picazón, enrojecimiento de la piel

- Mareo

- Sentirse ansioso

- Dificultad para tragar

- Dificultad para respirar, tos, sibilancias o ruidos respiratorios agudos





¿QUÉ PASA SI ADMINISTRO LA 

ADRENALINA Y NO ESTABA 

INDICADA?

Hay que acudir igualmente a un centro 

sanitario, pero tranquilos la adrenalina 

es una hormona de fabricación propia 

en el organismo ante una reacción de 

lucha o huida, no podemos hacer daño 

al niño en su administración solamente 

aumentara su frecuencia cardiaca. 

¿QUÉ PASA SI TENGO MIEDO Y 

NO LE ADMINISTRO LA 

ADRENALINA?

La glotis del niño aumentara de tamaño 

provocando un cierre de las vías aéreas. 

El niño se quedara sin poder respirar y 

en pocos segundos perderá la 

consciencia, entrando en Parada 

Cardiorespiratoria (PCR). 

Si el niño esta en PCR deberemos 

activar inmediatamente a los servicios 

sanitarios, y nunca parar la Reanimación 

Cardiopulmonar. 

ADMINISTRACIÓN DE ADRENALINA



DESHIDRATACIONES

 Desequilibrio entre los ingresos y las pérdidas 
de los líquidos  corporales

  Causas: ingesta deficiente y aumento de 
pérdidas



SÍNTOMAS
 Irritación, Somnolencia, 

 Signo del pliegue, sequedad, sed, taquicardia,…

PPAA
• 112
• Sospechar y reconocer existencia
• Rehidratar si no emesis



PREVENCIÓN

 Beber mucho líquido

 Evitar hacer ejercicio a pleno sol

 Ropa ligera y fresca

 Proteger la cabeza

 Comidas ligeras

 Evitar bebidas alcohólicas

 Descansar después de un duro trabajo



Estado de respuesta 
adecuado hacia 
estímulos externos



Mareos

Acufenos/se nubla la vista



Todas las situaciones→ Traslado 
a centro sanitario

CRISIS CONVULSIVA



¿ICTUS?



Conjunto de signos y 
síntomas r/c ingesta de toxico 

externo

Alteración del funcionamiento normal del 
organismoToxico: todo producto que 

dentro del organismo 
produce una alteración 

nociva → Afectación vital



Tipo de 
producto

Vía de 
administración

Dosis
Tiempo 

expuesto al 
tóxico

Individuo

GRAVEDAD

Vías de penetración

112, no provocar vomito, No 
jarabe de ipecacuana

Digestiva:

Autoprotección, identificar 
toxico, Eval primaria

Respiratoria:

insecticidas, absorción a 
través de la piel

Parenteral/transcutánea:



112 / 915620420

Recabar la mayor 
info posible. Más 

sobre tóxico.

Autoprotección 
personal

5 preguntas clave: 
Tóxico? Cantidad? 

Cuando? Vía? 
Sintomatología?

Retirar lo que 
produce la 

intoxicación

Neutralizar toxico

Tratamiento de 
síntomas

Carlos Iranzo García

PPAA
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