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INVESTIGACION DE LOS CONCEPTOS SEGUN LA OMS:

URGENCIA: Define la urgencia como la aparicion fortuita, en cualquier lugar o actividad, de un problema de causas
diversas y gravedad variable que genera la conciencia de una necesidad inminente de atencion por parte del sujeto que
lo sufre.

La atencion urgente surge cuando se hace necesaria la asistencia inmediata, ya sea:

Por accidente.

Por la aparicion subita de un cuadro grave.

Por empeoramiento de una enfermedad crénica.

Para evitar sobrecargas en los servicios hospitalarios de urgencias, por favor acude a
éstos servicios sélo en casos de emergencia o0 cuando sea necesaria atencion sanitaria.
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EMERGENCIA: Es aquel caso en que la falta de asistencia conduciria a la muerte en minutos, en el que la aplicacion de
primeros auxilios por cualquier persona es de importancia vital.

Una emergencia es una situacion critica de peligro evidente para la vida del paciente y que requiere una actuacion
inmediata. Normalmente estamos frente a una emergencia cuando:

La persona afectada esta inconsciente.

Se sospecha que ha sufrido un infarto o tiene un paro cardiaco.

Hay una pérdida abundante de sangre.

Se sospecha que puede haber huesos rotos.

Se sospecha que puede haber heridas profundas, por ejemplo, de arma blanca. Cuando se observan dificultades
para respirar.

Cuando se observan quemaduras severas.

Cuando se observa una reaccion alérgica severa.
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URGENCIAS
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Una urgencia se presenta
en aquellas situaciones
en las que se precisa
atencion inmediata.
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EMERGENCIAS
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Una emergencia es una
situacion  critica de
peligro evidente para la
vida del paciente y que
requiere una actuacion
inmediata.
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1 médico

1 enfermero/a

1 Técnico de
Transporte
Sanitario.
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MODELOS DE
SISTEMAS
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Modelo Paramédic

Modelo Médico

Hospitalario.

Modelo Médico
ahospitalario.

Primero el triage de las
victimas.
Segundo la asistencia
sanitaria.
Tercero la evacuacion
ordenada de las victimas.

VALORACION DE
ENFERMERIA AL
PACIENTE URGENTE Y
EMERGENTE AL
PACIENTE.
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En la actualidad se define el
triage como el sistema de
clasificacion de pacientes, que
dependiendo del grado de
urgencia que estos presentan,
se establece un tipo de
atencion.

PROCESO DE ATENCION

.
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TIPOS DE
TRIAGE

Triage extrahospitalario en
situacion de AMV.

Triage o triage avanzado.
Segun la polaridad.
Triage tripolar

Triage tetrapolar

1. Determinar el grupo sobre e
se va a realizar el plan
cuidados. — Que los
cuidados de enfermeria sean
homogéneos. - Estancias
hospitalarias semejantes.
2. Elegir un Modelo de Enfermeria
3. Tener en cuenta todas las
complicaciones  potenciales y
reales.
4. Enunciar los problemas como
diagndsticos y utilizar la
nomenclatura NANDA.
5. Definir objetivos en funcién de
los problemas detectados.
6. Elegir los cuidados de
enfermeria, como actividades
concretas.

Determinar los criterios de

luacion de los resultados.
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CONCEPTO Y CLASIFICACION DE LAS CATASTROFES O DESASTRES NATURALES.

El término desastre natural hace referencia a las enormes pérdidas materiales y vidas humanas ocasionadas por eventos o
fendmenos naturales, como terremotos, inundaciones, tsunamis, deslizamientos de tierra, entre otros. Por otra parte,
algunos desastres son causados Unicamente por las actividades humanas.

Concepto: La definicién de desastre natural es cualquier evento catastréfico causado por la naturaleza o los procesos naturales de
la tierra.

Tipos de desastres naturales
Los distintos tipos de desastres naturales que existen pueden clasificarse en:

Ciclones y huracanes tropicales.
Inundaciones.

Sequia.

Tormentas locales severas (eléctricas, tornados, trombas marinas, granizos).
Tormentas de polvo.

Borrascas. Geomorfolégicos- Geologicos.
Terremotos y tsunamis.

Erupciones volcanicas.

Avalanchas de nieve.

Glaciales.

Hundimientos.

Contaminacion del agua.

Quema de carbon.

Erosion costera. Ecologicos.

Malas cosechas.

Plagas de insectos.

Declive de arrecifes de coral.
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https://www.responsabilidadsocial.net/desastres-naturales-que-son-definicion-tipos-caracteristicas-y-prevencion/
https://www.responsabilidadsocial.net/tag/naturaleza/

Medio ambiente.

Lluvia acida.

Atmosféricos.

Contaminacion.

Efecto invernadero.

Aumento del nivel del mar.
Efecto del fendmeno “El Nifio”.
Descenso de la capa de ozono.
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Extraterrestres.

» Impacto asteroide.
» Aurora boreal.
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Los fundamentos se
estructuran en maniobras
béasicas de apertura de la via
aérea con oxigenoterapia
(siempre con control cervical),
revision de la cavidad oral y
valoracion de via aérea
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Aun existiendo una via
aérea permeable, la
ventilacién puede
estar comprometida.
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definitiva.

EXPONER Y VER si

existe deformidad,
asimetria en los
movimientos.

AUSCULTAR: simetria o
no en ambos campos
pulmonares.

PERCUTIR Y PALPAR

|
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Alteracion del nivel
de conciencia
Frialdad cutanea y
diaforesis
Taquicardia y
taquipnea
Hipotension
Disminucién en la
diuresis.
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Ante un paciente con
alteracion del nivel de
conciencia, pensar
que ademas de TCE
(lesion

del sistema nervioso
central) pueda
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HIPOVOLEMICO
1. Pérdida de sangre

2. Pérdida de liquidos
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NO HEMORRAGICO
1. Neumotérax a
tension

2. Taponamiento
cardiaco/Cardiogénico
3. Séptico

4. Neurogénico

Mala oxigenacion
Iventilacién
Mala perfusion

cerebral por shock
Hipoglucemia,
consumo de drogas,
alcohol, farmacos.
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En el paciente politraumatizado
se considera hipotermia cuando
la temperatura es menor o igual
a 36°c (menor o igual a 35° en
el resto de pacientes). Para
controlar la temperatura
debemos: calentar el ambiente,
uso de mantas térmicas,
calentar sueros y sangre (el
suero se puede calentar en un
microondas, la sangre precisa
calentadores especiales).




Extension. El porcentaje de
superficie corporal
quemada no es so6lo un
factor determinante  del
prondstico del paciente
quemado, sino que también
es necesario para la
estimacion de las
necesidades de liquido en

la fase aguda del paciente
gquemado grave.
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El calculo de la extension
se realiza exclusivamente
en las quemaduras de
segundo y tercer grado. La
técnica mas utilizada es la
regla de los nueve de
Wallace.

CONTACTO sue
bien circunscritas, de
extension, pero profund

QUIMICAS. La lesion el
dafio  puede  continuar
horas, hasta que dicho
gente no sea anulado. Las
iones suelen ser
das pero con bordes
inidos.

Historia clinica com
Agente causal, lugar, fec
y hora, mecanismo del
traumatismo, estado de
conciencia, balance de
liquidos, etc.

Examen de la guemadura
ver esquema): Permite
rminar la gravedad de
madura.

Bioquimica: urea,
creatinina, iones, glucosa,
amilasa, CPK.

Gasometria con
carboxihemoglobina

Orina y sedimento.
Rx térax y

electrocardiograma en
guemaduras eléctricas.
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Tener especial precaucion ,
con la columna cervical.
Respiracion boca a boca en
cuanto se pueda, tratar de
extraer posibles cuerpos
extrafios en boca o faringe.

No se recomienda la aplicacion
sistematica de las maniobras de
Heimlich o de drenaje postural.
Masaje cardiaco externo, si se
comprueba ausencia de pulsos
mayores.

Traslado inmediato al hospital
mas cercano sin interrumpir las
maniobras de reanimacion.










