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La reanimacion cardiopulmonar

es una técnica util para salvar vidas en muchas emergencias, entre ellas, un
ataque cardiaco o cuasi ahogamiento, cuando se detienen la respiracién o los
latidos del corazén de una persona.

Antes de comenzar la reanimacién cardiopulmonar (RCP), hay que
comprobar lo siguiente:

Es

¢ El ambiente es seguro para la persona?

¢La persona esté consciente o inconsciente?

Si la persona parece inconsciente, tocar o golpearle el hombro y preguntale
en voz alta si se encuentra bien.

Si la persona no responde y hay dos personas mas, hay que pedir a una
persona que llame al 911 o al nimero local de emergencias y obtenga el
desfibrilador externo automatico, si hay uno disponible, y pidele a la otra
persona que comience la reanimacion cardiopulmonar.

Si no hay nadie mas y se tiene acceso inmediato a un teléfono, se
recomienda llamar al 911 o al nimero local de emergencias antes de
comenzar la reanimacién cardiopulmonar. Busca un desfibrilador externo
automatico, si hay uno disponible.

Tan pronto como tengas el desfibrilador, aplica una descarga si asi lo indica
el dispositivo y luego comienza la reanimacién cardiopulmonar.

muy importante deletrear a-b-c (respiracion, vias respiratorias y

compresiones toracicas)

Compresiones toracicas: restablecer la circulacion sanguinea

1.
2.

Coloca a la persona boca arriba sobre una superficie firme.
Arrodillate junto al cuello y los hombros de la persona.

Coloca la palma de una mano en el centro del pecho de la persona, entre los
pezones. Coloca la otra mano sobre la anterior. Mantén los codos derechos y
posiciona los hombros directamente arriba de las manos.

Usa el peso de la parte superior del cuerpo (no solo los brazos) para presionar
(comprimir) el pecho con fuerza al menos 2 pulgadas (aproximadamente 5 cm),
pero no mas de 2,4 pulgadas (aproximadamente 6 cm). Presiona con firmeza a
un ritmo de 100 a 120 compresiones por minuto.

Si no se esta capacitado en reanimacion cardiopulmonar, continda haciendo las
compresiones en el pecho hasta que notes signos de movimiento o hasta que el
personal médico de urgencia tome el control. Si estas capacitado en reanimacion
cardiopulmonar, abre las vias respiratorias y proporciona respiracion de rescate.



~~ Un electrocardiograma es un procedimiento

(" Registra las sefiales eléctricas seguro. No hay riesgo de recibir una
del corazon. Es una prueba descarga eléctrica durante la prueba porque
comun e indolora que se utiliza los electrodos utilizados no producen
ELECTROCAR- < para detectar rapidamente los  RIESGOS < glectricidad. Los electrodos solo registran la
DIOGRAMA problemas cardiacos y controlar actividad eléctrica del corazén. Se podria
(ECG) la salud del corazon. Hay dos sentir una leve molestia como cuando se
tipos: Grabador de bucle | siente retirar un vendaje.
_ implantable y el monitor holter.
~ No hay riesgos importantes
~~  esun dispositivo portatil relacionados con el uso de un monitor
pequefio que lleva un registro Holter, mas alla de las posibles
del ritmo cardiaco durante uno molestias o irritacion de la piel en las
o dos dias. En este lapso de RIESGOS < areas en las que se colocan los
HOLTER < tiempo este aparato registrara electrodos. Pero hay que tomar en
los latidos del corazén. cuenta que si el aparato se llega a
L mojar se dafiaria y no serviria mas.
o
Consiste en introducir un tubo largo y
Es un método utilizado por los delgado denominado catéter por una
médicos para realizar mucho de COMO < arteria o vena de la pierna o del brazo
CATETER‘K los estudios para diagnosticar FUNCIONA hasta ||egar al corazon.
-ZACION enfermedades de la arteria
coronaria L
o
/‘
4 Coagulos sanguineos, Valvulas que

Es una prueba no invasiva que
calcula el flujo de la sangre en
DOPPLER< los vasos sanguineos haciendo

funcionan mal en las venas de las
DIAGNOSTICA < piern,as, Defect(_)s en las valvulas
cardiacas, arteria bloqueada, menor

rebotar ondas sonoras de alta circulacion, arterias ensanchadas.
frecuencia en los glébulos rojos
L circulantes. \_
~ 4 '
Consiste en una exploracion E,n general, la flebografia es una
diagnéstica invasiva que técnica segura, pero no exenta de
permite el estudio de la riesgos, puesto que se trata de una

FLEBOGRA- circulacion venosa de las RIESGOS < exploracion invasiva.

FIA extremidades inferiores. Pero pueden tener efectos
También es util para el secundarios como lo son: nauseas,
diagnostico de enfermedades vomitos y prurito.
venosas.
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Es una prueba de diagndstico
por imagenes de medicina
nuclear que ayuda a
diagnosticar y controlar varios
tipos de enfermedades 6seas.

POR QUE
SE
REALIZA

El shock cardibgeno ocurre
cuando el corazén es incapaz
de bombear la cantidad
suficiente de sangre que el
cuerpo necesita.

CAUSAS

Es una regidn agrandada de
la parte baja del vaso principal
gue suministra sangre a todo
el cuerpo (aorta). La aorta se
extiende desde el corazén
hasta el centro del pecho y el
abdomen.

SINTOMAS

Esta enfermedad es un
problema circulatorio frecuente
en el que las arterias
estrechadas reducen el flujo
sanguineo a las extremidades.

<

SINTOMAS

~ Es un proceso inflamatorio que
hace que se forme un coagulo de
sangre que bloguea una o mas
venas, por lo general, de las
piernas. La vena afectada puede
estar cerca de la superficie de la
piel (tromboflebitis superficial) o
dentro de un musculo (trombosis

SINTOMAS

_ venosa profunda o TVP)

Es una lesién grave en el térax,
bien sea por impactos de golpes
contusos o por heridas
penetrantes. El traumatismo
torcico es una causa frecuente
de discapacidad y mortalidad
significativa, la principal causa de
muerte después de un trauma
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SINTOMAS
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Esta prueba se realiza para
diagnosticar a tiempo, una amplia
gama de trastornos 6seos como lo
son: Fracturas, artritis, enfermedad
Osea de Paget, cancer que se
origina en los huesos, Infeccion de
las articulaciones.

Muchas de las cuales ocurren durante
o después de un ataque cardiaco
(infarto al miocardio), ritmo cardiaco
lento, ruptura del musculo cardiaco,
desgarre o ruptura de la pared
(tabique) entre el ventriculo izquierdo
y derecho.

Normalmente van creciendo de
forma lenta y sin sintomas,
pero podrian presentarse
algunos como lo son: Dolor
constante y profundo en el
abdomen o al costado, dolor de
espalda, un pulso cerca del
ombligo.

La mayoria de las personas que
sufren de esta enfermedad casi no
sienten sintomas o si lo sienten son
leves, también pueden llegar a sentir
dolor en las piernas al caminar,
calambres dolorosos en caderas,
muslos o pantorrillas, sensacion de
frio, perdida de vello, falta de pulso o
pulso débil.

Los signos y sintomas de la
tromboflebitis superficial
incluyen los siguientes: Calor,
sensibilidad y dolor en la zona
afectada, enrojecimiento e
hinchazon.

Los sintomas pueden variaran
segun las estructuras o
organos afectados. Existen
algunos sintomas recurrentes
en todos los traumatismos
toracicos que pueden incluir:

Dificultad respiratoria,
respiracion acelerada y
superficial, disminucion del



INVESTIGACION DE LOS SIGUIENTES CONCEPTOS

Endocarditis:

La endocarditis es una infeccion del endocardio, que es el recubrimiento interno de las
vélvulas y las cavidades cardiacas. Por lo general, se produce cuando bacterias,
hongos u otros gérmenes de otra parte del cuerpo, como la boca, se propagan a
través del torrente sanguineo y se adhieren a zonas dafiadas del corazon.

-Sintomas:

La endocarditis puede desarrollarse de manera lenta o repentina, en funcion de los
gérmenes que causan la infeccidon y de la existencia de algun problema cardiaco de
fondo. Los signos y sintomas de la endocarditis pueden variar segun la persona. Como
son los siguientes:

e Sintomas similares a los de la influenza, como fiebre y escalofrios

e Un soplo cardiaco, que es el sonido que emite la sangre a medida que se
desplaza por el corazén, que aparece por primera vez o que difiere del ya
existente

o Fatiga.

e Dolor en las articulaciones y los musculos.
e Sudoraciones nocturnas.

o Dificultad para respirar.

e Dolor en el pecho al respirar.

e Hinchazdn en los pies, las piernas o el abdomen.
Los sintomas menos frecuentes son:

e Adelgazamiento sin causa aparente.

e Sangre en la orina, que tu podrias ver o que el médico podria observar al
analizar la orina con un microscopio.

o Dolor ligero en el bazo, que es un érgano abdominal que combate las infecciones
y que esta ubicado justo debajo de la caja torécica en el lado izquierdo del
cuerpo.

e Lesiones de Janeway, que son manchas rojas en la planta del pie o en la palma
de la mano

e Nodulos de Osler, que son manchas sensibles de color rojo que aparecen debajo
de la piel de los dedos de la mano o del pie.

e Petequias, que son manchas pequefias de color pdrpura o rojo que aparecen en
la piel, en la parte blanca de los ojos 0 en el interior de la boca.



-Causas:

La endocarditis ocurre cuando los gérmenes ingresan en el torrente sanguineo, llegan
al corazén y se adhieren a las valvulas cardiacas anormales o tejido cardiaco dafiado.
Ciertos tipos de bacterias causan la mayoria de los casos, pero los hongos u otros
microorganismos también pueden ser responsables ya que pueden ingresar a nuestro
organismo hacia el torrente sanguineo a través de lo siguiente:

o Actividades orales cotidianas: Cepillar los dientes u otras actividades que podrian
hacer que sangren las encias pueden permitir que las bacterias ingresen al
torrente sanguineo.

e Una infeccion u otra afeccion médica: Las bacterias pueden propagarse desde
un area infectada, como llagas en la piel. Otras afecciones, como la enfermedad
de las encias, una infeccion de transmision sexual o ciertos trastornos
intestinales, como la enfermedad intestinal inflamatoria, también permiten que las
bacterias ingresen al torrente sanguineo.

o Catéteres: Las bacterias pueden ingresar al cuerpo a través de un catéter, un
tubo delgado que los médicos usan a veces para inyectar o extraer liquidos del
cuerpo. Lo mas probable es que ocurra si el catéter permanece colocado durante
mucho tiempo.

e Agujas que se utilizan para tatuajes y piercings en el cuerpo: Las bacterias que
pueden causar endocarditis también pueden ingresar al torrente sanguineo a
través de agujas utilizadas para tatuajes o piercing corporal.

e Consumo de drogas ilegales por via intravenosa: Las agujas y jeringas
contaminadas son una preocupacion especial para las personas que usan
drogas ilegales por via intravenosa, como la heroina y la cocaina. En general, las
personas que consumen estos tipos de drogas no tienen acceso a agujas ni
jeringas nuevas y limpias.

Pericarditis:

La pericarditis es la inflamacion y la irritacion del pericardio, la membrana delgada con
forma de saco que rodea el corazén. A menudo, la pericarditis causa dolor en el pecho
y, a veces, otros sintomas. El dolor agudo en el pecho asociado a la pericarditis se
produce cuando las capas irritadas del pericardio se frotan entre si.

-Sintomas:

El dolor de la pericarditis aguda puede trasladarse al hombro izquierdo y al cuello. A
menudo, se intensifica cuando toses, te acuestas o inhalas profundamente. Estar
sentado e inclinarse hacia adelante suele aliviar el dolor. A veces, puede ser dificil
distinguir el dolor en el pericardio del dolor a causa de un ataque cardiaco. Por lo
general, la pericarditis crénica se asocia a la inflamacion crénica y puede generar la
aparicion de liquido alrededor del corazén (derrame pericardico). El sintoma mas
frecuente de la pericarditis cronica es el dolor en el pecho. Segun el tipo, los signos y
sintomas de la pericarditis pueden comprender algunos de los siguientes o todos ellos:

e Dolor de pecho punzante e intenso, en el centro o el lado izquierdo del pecho,
por lo general mas intenso al inhalar

o Dificultad para respirar al reclinarse



o Palpitaciones cardiacas

e Poca fiebre

e Sensacion general de debilidad, fatiga o nauseas
e Tos

e Hinchazén abdominal o en las piernas

-Causas:

Bajo circunstancias normales, el saco pericardico de dos capas que rodea el corazén
contiene una pequefia cantidad de liquido lubricante. En la pericarditis, el saco se
inflama y la friccion resultante del saco inflamado produce dolor en el pecho. La
pericarditis también puede manifestarse poco después de un ataque cardiaco grave, a
causa de la irritacién del musculo cardiaco dafiado subyacente. Ademas, puede haber
una manifestacion tardia de pericarditis semanas después de un ataque cardiaco o de
una cirugia cardiaca. Para mas complejidad se mencionan los siguientes:

e Trastornos inflamatorios sistémicos: Estos pueden comprender lupus y artritis
reumatoide.

e Traumatismo: Las lesiones en el corazén o el térax pueden deberse a un
accidente en un vehiculo, u otro tipo de accidente.

e Otros trastornos de salud: Estos pueden comprender insuficiencia renal, sida,
tuberculosis y cancer.

o Ciertos medicamentos: Aunque es poco frecuente, algunos medicamentos
pueden causar pericarditis.

Vulvopatias

Las valvulopatias son un conjunto de enfermedades de las valvulas del corazon. La
funcion de las valvulas del corazén es abrirse y cerrarse durante el ciclo cardiaco.
Las valvulopatias ocurren cuando una o mas valvulas del coraz6n no se abren
(estenosis) o se cierran (insuficiencia) de forma correcta.

-Sintomas:

Los tres sintomas fundamentales que aparecen cuando la estenosis adrtica es severa
son disnea (sensacion de falta de aire), dolor torécico y sincope (pérdida del
conocimiento). Estos sintomas son mas acusados cuando se realiza algun esfuerzo.

-Causas:

Las causas mas frecuentes son la afectacion reumatica o la degenerativa. También
hay malformaciones congénitas de la valvula adrtica que provocan estenosis.

- Tratamiento:

Es la sustitucién valvular por una prétesis metalica o biolégica. También existe la
posibilidad de implante de protesis auto expandibles, fijadas en un stent especial. Esta
técnica se reserva, de momento, para los casos en los que la cirugia cardiaca esta
desaconsejada. El implante se realiza a través de la ingle, sin necesidad de cirugia. En
pacientes jovenes con estenosis adrtica congénita no calcificada puede utilizarse



la valvuloplastia, que consiste en dilatar la estenosis inflando un balén dentro de la
véalvula.

Insuficiencia cardiaca

Se produce cuando el masculo del corazén no bombea sangre tan bien como deberia
hacerlo. Determinadas afecciones, como las arterias estrechadas en el corazén
(enfermedad de las arterias coronarias) o la presion arterial alta, dejan
progresivamente el corazén demasiado débil o rigido como para llenarse y bombear
de forma eficaz.

-Sintomas:
La insuficiencia cardiaca puede ser constante (cronica) o puede comenzar de manera
repentina (aguda).

Algunos de los signos y sintomas de la insuficiencia cardiaca pueden ser los
siguientes:

o Falta de aire (disnea) cuando haces esfuerzos o te acuestas

o Fatiga y debilidad

e Hinchazén (edema) en las piernas, los tobillos y los pies

o Latidos del corazoén rapidos o irregulares

e Menor capacidad para hacer ejercicio

e Tos o sibilancia constantes con flema blanca o rosa manchada de sangre

e Mayor necesidad de orinar por la noche

e Hinchazén del abdomen (ascitis)

e Aumento de peso muy rapido por retencién de liquido

o [Falta de apetito y nauseas

o Dificultad para concentrarse o menor estado de alerta

o Falta de aire repentina y grave, y tos con moco rosa espumoso

o Dolor en el pecho si la insuficiencia cardiaca es producto de un ataque cardiaco.
-Causas:

La insuficiencia cardiaca suele manifestarse después de que otros trastornos han
dafiado o debilitado el corazdn. Sin embargo, no es necesario que el corazén esté
debilitado para provocar una insuficiencia cardiaca. Esto también puede ocurrir si el
corazon se vuelve demasiado rigido.

También se toman en cuentas las siguientes:

o Enfermedad de las arterias coronarias y ataque cardiaco: La enfermedad de las
arterias coronarias es la forma mas frecuente de enfermedad cardiaca y la causa
ma&s comun de insuficiencia cardiaca.



e Presion arterial alta (hipertension): Si la presion arterial es alta, el corazén tiene
gue esforzarse mas de lo que deberia para hacer circular la sangre por todo el
cuerpo.

e Valvulas cardiacas defectuosas: Las valvulas del corazén hacen que la sangre
continte fluyendo en la direccién adecuada a través del corazon.

e Dafo al masculo cardiaco (miocardiopatia): El dafio al musculo cardiaco
(miocardiopatia) puede tener muchas causas, como varias enfermedades,
infecciones, abuso de alcohol y el efecto téxico de drogas, tales como cocaina o
algunos medicamentos que se utilizan en quimioterapia.

o Defectos cardiacos de nacimiento (defectos cardiacos congénitos): Si el corazén
y sus cavidades o valvulas no se han formado correctamente, las partes sanas
tienen que esforzarse mas para bombear sangre a través del corazoén, lo que, a
su vez, puede provocar una insuficiencia cardiaca.

e Ritmos cardiacos anormales (arritmias cardiacas): Los ritmos cardiacos
anormales pueden hacer que el corazon lata demasiado rapido, lo que le genera
un esfuerzo adicional a este 6rgano.

o Otras enfermedades. Las enfermedades cronicas como diabetes, VIH,
hipertiroidismo, hipotiroidismo o una acumulacién de hierro (hemocromatosis) o
proteina (amiloidosis) también pueden contribuir a la insuficiencia cardiaca.

Arritmias

Las arritmias ocurren cuando los impulsos eléctricos que coordinan los latidos
cardiacos no funcionan adecuadamente, lo que hace que el corazén lata demasiado
rapido, demasiado lento o de manera irregular, pueden provocar que tengas una
sensacion de aleteo en el pecho o de corazén acelerado y pueden ser inofensivas. Sin
embargo, algunas arritmias cardiacas pueden provocar signos y sintomas molestos y,
a veces, mortales.

-Sintomas:

Las arritmias pueden no causar ningun signo o sintoma. De hecho, el médico podria
descubrir que tienes una arritmia antes que td, durante un examen de rutina. Sin
embargo, los signos y sintomas notorios no significan necesariamente que tengas un
problema grave.

Los sintomas notorios de la arritmia pueden incluir los siguientes:

Un aleteo en el pecho

o Latidos cardiacos acelerados (taquicardia)
o Latidos cardiacos lentos (bradicardia)

e Dolor en el pecho

o Falta de aliento

e Ansiedad



o Fatiga
¢ Vahido o mareos
e Sudoracion

e Desmayo (sincope) o casi desmayo.

-Causas:

Ciertas afecciones pueden causar u originar una arritmia, como las siguientes:

e Un ataque cardiaco que esta ocurriendo en el momento

e Proceso de cicatrizacion del tejido cardiaco a causa de un ataque cardiaco
previo

e Cambios en la estructura del corazén, como por una miocardiopatia
e Obstruccion de las arterias del corazén (arteriopatia coronaria)

e Presion arterial alta

e Glandula tiroides hiperactiva (hipertiroidismo)

e Glandula tiroides hipoactiva (hipotiroidismo)

e Diabetes

e Apnea del suefo

e Infeccion por coronavirus
Sincope

Ocurre cuando uno se desmaya porque el cuerpo reacciona de manera
desproporcionada a ciertos factores desencadenantes, como ver sangre o sentir
mucha angustia emocional. También puede llamarse sincope neurocardiogénico.

-Sintomas:
Antes de sufrir un desmayo debido a un sincope, podria sentir en el cuerpo lo
siguiente:

o Piel palida

e Aturdimiento

e Vision de tanel: el campo de la vision se estrecha hasta ver solo lo que esta
enfrente

o Nauseas

e Sensacion de calor
e Sudor frio y himedo
e Bostezos

e Visién borrosa



-Causas:

Ocurre cuando la parte del sistema nervioso que regula la frecuencia cardiaca y la
presion arterial funciona incorrectamente en respuesta a un factor desencadenante,
como puede ser ver sangre.

A veces el sincope no tiene un factor desencadenante especifico; no obstante,
algunos desencadenantes frecuentes son:

o Estar de pie durante periodos prolongados

o Estar expuesto a una fuente de calor

e Ver sangre

e Someterse a una extraccion de sangre

e Tener miedo de sufrir una lesion fisica

e Hacer esfuerzo, por ejemplo, en una evacuacion intestinal
Shock cardiogénico

Es un estado de hipoperfusion tisular severo en el cual el corazén no tiene la
capacidad de mantener un gasto cardiaco adecuado para suplir las demandas
metabdlicas tisulares. Se caracteriza clinicamente por manifestaciones de la
disminucion del flujo sanguineo al cerebro, rifiones y piel. Se debe este fenébmeno a
una marcada disfuncién sistélica y diastdlica, caida del volumen-latido, presién
sistélica menor de 80 mmhg, taquicardia, oliguria, presion de llenado ventricular y
presion capilar pulmonar elevadas y un indice cardiaco menor de 1.8 Its/min/m2.

-Sintomas:

e Respiracion rapida

Falta de aire grave

o Latidos del corazén rapidos y repentinos (taquicardia)
o Pérdida del conocimiento

e Pulso débil

e Presion arterial baja (hipotension)

e Sudoracion

o Piel pélida

e Piesy manos frios

e No orinar u orinar menos de lo normal

-Causas:

e Inflamacién del musculo cardiaco (miocarditis)



Infeccion de las valvulas cardiacas (endocarditis)
Debilitamiento cardiaco debido a cualquier causa

Sobredosis de un medicamento o envenenamiento con sustancias que pueden
afectar la capacidad de bombeo del corazén



