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Se entiende como: 

Por lo que: 

La creación de los modernos 
servicios de emergencias 
extra hospitalarias se inician 
en Europa en 1966. 

Pueden mencionarse: 

Como son: 

Conjunto de recursos 
materiales y humanos 
que tienen como 
finalidad la recepción 
de las solicitudes de 
urgencia subjetiva, su 
análisis y clasificación 
cómo no urgencia o 
urgencia objetiva, y la 
resolución, de las 
situaciones de 
urgencia vital y no 
vital. 

Paramédico Médico Hospitalario 

En cuanto a: 

Urgencias Médico extrahospitalario 

Todo tipo de emergencias, que da 
acceso con Policía y Bomberos. 

SISTEMA INTEGRAL DE 
URGENCIAS Y EMERGENCIAS 

La asistencia la realiza: Se envía:  

Único para: 

3 modelos de asistencia extra hospitalaria a las emergencias médicas. 

La solicitud de atención 
urgente es realizada a través 
de un teléfono, el 911. 

Se realiza: 

Una unidad móvil de atención 
especializada compuesta por médicos y/o 
enfermeros relacionados con la 
anestesiología y los cuidados intensivos. 

¿Qué es? Existen: 

Se caracterizan por: 

La presencia 
sistemática de 
un médico. 

Modelos de sistemas 

El modelo francés de Servicio 
de Ayuda Médica Urgente. 

Variaciones en cuanto a la 
dependencia administrativa 
y las formas de recepción 
de las llamadas y su 
análisis.   

Es cuando: 

Personal sanitario, supervisado 
por personal médico de los 
centros hospitalarios a los que, 
sistemáticamente y por 
obligación, trasladarán a los 
pacientes. 

Un análisis individual para 
cada situación y decide cuál 
es el recurso más adecuado. 
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Tipo C. Ambulancia 
de Soporte Vital 
Avanzado SVA 

Tipo B. 
Ambulancia 
de Soporte 
Vital Básico 

SVB 

El transporte de 
pacientes que precisan 
tratamiento intensivo. 
Diseñada para el 
transporte en carretera.   

La ambulancia y se clasifica 
estableciendo 3 tipos:   

La noria de camillero es un método 
utilizado para la evacuación de heridos. 

Transporte de 
pacientes en 
situación de 
emergencia, 
preparada para 
su tratamiento 
básico.  

Además: 

Transporte de 
pacientes que 
no se 
encuentran en 
situación de 
emergencia.  

Utilizada para: 

Utilizada para: 

Diseñada para: 

Consiste en: 

Una rueda de personas que transporta a los 

pacientes en camillas, en brazos o con apoyos. 

Vehículos utilizados con el fin de transportar 
únicamente al personal sanitario o a 
pacientes de manera segura, ágil y en la 
medida de lo posible cómoda. 

Técnico de Transporte Sanitario 

Atención en catástrofes 

El transporte en 
carretera, pero 
no 
acondicionada 
para la 
asistencia en 
ruta. En su 
mayoría para el 
transporte 
programado. El 
equipo necesario  
es un conductor 
TTS. 

La coordinación de todos equipos. 
Determina las actuaciones, que 
será principalmente asistenciales. 

En marcha el 
operativo de rescate. 

Proporcionar la información 
acerca del incidente (o el 
TTS más experimentado 
en, la localización, tipo, 
número de heridos, 
servicios presentes y los 
necesarios, los riesgos 
potenciales y existentes.  
 

En la regulación 
telefónica asistencial 
se llevará a cabo 
mediante la escucha 
activa al paciente.  
 
 

De enfermería se encuentra llevar el 
mando del puesto médico avanzado, 
coordinar al resto de profesionales de 
enfermería y TTS que se incorporen al 
lugar del siniestro, aportando 
información del estado de las labores 
asistenciales y de los heridos.   

El equipo médico, 
se establece una 
correcta, efectiva y 
ágil comunicación 
entre los diferentes 
mandos 
intervinientes. 

La escena, controlando 
los cordones y las áreas 
establecidas para las 
diferentes actuaciones. 

Pueden ser: 

Establece el personal que 
participa en la atención sanitario:1 
médico, 1 enfermero/a, 1 Técnico 
de Transporte Sanitario.   

Unidad Militar de Emergencias 

El control del 
escenario, 
estableciendo los 
límites, la 
naturaleza del 
accidente, el 
número 
aproximado de 
víctimas e 
informar al CCU.  

Transporte sanitario 

3 pasos. 1 el triage de las víctimas, 2 
la asistencia sanitaria y 3 la 
evacuación ordenada de las víctimas. 

Ambulancia 
Tipo A 

Vehículos terrestres sin transporte de pacientes 
Precisa de: 

El soporte vital 
avanzado y es 
dirigido por 
profesionales de 
medicina y TTS. 

El más utilizado es: 

Unidad de Atención 
Domiciliaria 

Además: 

Equipos sanitarios 
aéreos de 

emergencias EA. 

Piloto, copiloto, 
mecánico de vuelo, 
médico y 
enfermero. Son dos 
tipos: Helicóptero 
medicalizado, Avión 
sanitario. 

Por ejemplo: 

Vehículos 
Especiales de 

Catástrofes 

Pondrá: 

Por lo que 
: 

Se determinarán 
las necesidades y 
requerimientos 
para su asistencia, 
clasificando el 
suceso según el 

nivel de urgencia. 

A través de esta: 

Se diferencian en: 

Funciones organizativas 

Se realiza:   

Son desarrolladas por: 

Transporte de 
material de triage, 
hospitales 
desplegables, 
carpas, elementos 
de señalización.   

Debe evaluar: 

Funciones asistenciales 

Permite: 

Se distribuyen en: 

Sirve para:   

VIR 

Entre las funciones: 

El transporte de profesionales 
sanitarios y equipamiento 
(mediación, monitor 
desfibrilador y oxígeno). 

Así pues: 

Se componen de: 

Acondicionada para: 

Permiten el: 

Se encarga de: 

El TTS conductor 

ORGANIZACIÓN GENERAL DE 
LAS URGENCIAS. FASES DE 

LA ASISTENCIA EMERGENTE. 

Es necesario un: 

Equipo formado por un técnico 
de transporte sanitario TTS y 
una profesional de enfermería. 

Diseñada para: 

Transporte en 
carretera. El 
equipo 
necesario consta 
de un TTS. 
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De tal manera: 

Se caracteriza: 

Derivadas Soporte 

Las orientadas 
a facilitar la 
labor 
asistencial. 

Plan de Cuidados 

En cuenta una serie de consideraciones 
antes de comenzar a elaborarlos. 

Proceso de Atención 
de Enfermería (PAE) 

La aplicación del método científico en 
la práctica asistencial que permite 
prestar los cuidados que demandan 
el paciente, familia y la comunidad. 

La base del ejercicio de la 
profesión, es el método por el 
que se aplican los conocimientos 
a la práctica profesional. 

Funcionales o 
por tareas 

Progresivos 

Porque los pacientes 
son distribuidos 
según su gravedad y 
cambian de unidad 
según su evolución. 

Determinar el 
grupo sobre el que 
se va a realizar el 
plan de cuidados.   

Elegir un Modelo 
de Enfermería 

Complicaciones 
potenciales y reales. 

Enunciar los 
problemas como 
diagnósticos y 
utilizar la 
nomenclatura 
NANDA. 

Se caracteriza: 

Definir objetivos en 
función de los 
problemas detectados. 

Elegir los 
cuidados de 
enfermería, 
como 
actividades 
concretas. 

Determinar los criterios de 
evaluación de los resultados. 

¿Qué es? 

Se considera: 

Integrales 

Figuran cuidados: 

La organización de los recursos humanos en los servicios sanitarios 

Porque el conjunto 
de tareas es 
distribuido a todo 
el personal de 
enfermería. 

Actividad enfermera 

Se pueden clasificar en tres grupos: 

Autónoma
s 

Se caracteriza: 

Globales o por paciente 

Se caracteriza: 

Son: 

Hay que tener: 

Son: Son: 

Las que se 
realizan a 
demanda de otros 
profesionales. 

Las que están 
dentro del 
diagnóstico y 
del tratamiento 
de enfermería. 

Como son: 

PROCESO DE ATENCIÓN DE 
ENFERMERÍA EN EL ÁMBITO DE 

LAS URGENCIAS Y EMERGENCIAS 

En la práctica: 

Se trabaja con los Planes Integrales de cuidados. 

Porque el trabajo se 
realiza en equipo con 
una auxiliar de 
enfermería y se 
ocupan de un 
número determinado 
de pacientes. 

Porque la enfermera se responsabiliza 
de los cuidados que necesita un 
paciente desde el ingreso hasta el alta. 
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Por ejemplo: 

Comprende: 

Actúan en: 

También: 

Por ejemplo: 

Por ejemplo: 

Comprende: Comprende: 

Respuesta 

Desastres naturales 
Desastre 

Impacto 
asteroide, 
Aurora boreal. 

Antes de que 
se presente 
una  
calamidad, 
comprende: 
planificación 
del suministro 
de atención 
médica y de 
enfermería y la 
preparación de 
las actividades 
básicas de la 
vida. 
 

Además: 

Se clasifican en: 

Use un teléfono alámbrico sólo para 
casos de emergencia, desconecte 
los enseres electrodomésticos y 
otros aparatos eléctricos, evite los 
pararrayos naturales, como un árbol 
alto y aislado, en un área abierta. 

¿Qué son? 

Fenómenos que no son 
producidos por la acción 
directa del hombre. 

Ciclones y 
huracanes 
tropicales, 
inundaciones, 
sequía, tormentas 
locales severas, 
de polvo, 
borrascas.  

Lluvia ácida, 
atmosféricos, 
contaminación, 
efecto invernadero, 
aumento del nivel 
del mar, fenómeno 
“El Niño”, descenso 
de la capa de 
ozono. 

Disrupción grave del funcionamiento de una comunidad 
o sociedad que cause amplios daños humanos, 
materiales, económicos o medioambientales. 

Meteorológicos 

Medidas de prevención 

Importancia 
durante las 
etapas de 
impacto, 
rescate y 
socorro en 
un desastre.   

Medio ambiente 

Geomorfológicos
- Geológicos: 
terremotos y 
tsunamis, 
erupciones 
volcánicas, 
avalanchas de 
nieve, glaciales, 
hundimientos. 

Ecológicos:  
malas cosechas, 
plagas de insectos. 

¿Qué es? 

a) Identificación de víctimas y traslado de éstos. 
b) Atención directa.  
c) Valoración y evaluación.  
d) Solución de problemas.  
e) Organización y coordinación.  
f) Enseñanza y consulta. 

¿Qué es? 

El profesional de enfermería debe 
actuar desde la administración, la 
investigación, el servicio y la docencia. 

Quite los árboles y ramas secas, 
evite las actividades en exteriores, 
entre en una casa, edificio o 
automóvil con capota rígida, cierre 
las contraventanas y asegure las 

puertas que dan al exterior. 
Extraterrestres 

A. Hospitales, incluidos los 
de campaña temporales.  
B. Puestos de primeros 
auxilios.  
C.Comités de emergencias. 
D. Albergues.  
E. Comités de vigilancia 
epidemiológica.  
F. Organización y manejo 
de los servicios. 

La disminución de 
las probabilidades 
de enfermedad, 
muerte e 
incapacidad como 
consecuencia de 
un desastre. 

La identificación 
rápida de 
problemas del 
desastre y la 
implementación 
de medidas 
para tratar y 
evitar su 
reaparición o 
las 
complicaciones. 

La atención que se otorga a las personas 
afectadas por un desastre requiere de 
acciones de enfermería. 

Prevención, 

planificación, 

preparación, 

alerta. 

Igualmente: 

Por ejemplo: 

Comprende: 

Ésta comienza: 

Las necesidades cambiantes 
en caso de una calamidad. 

Prevención 
primaria 

Asumen: 

Evaluación, 
rehabilitación, 
reconstrucción 

Igualmente: 

Prevención 
secundaria 

Prevención 
terciaria 

Tales como: 

Mitigar las 
incapacidades a 
largo plazo, los 
efectos que un 
desastre tenga a 
largo plazo en la 
salud varían de 
acuerdo con 
cada situación. 

En donde: 

Se considera como: 

  Actividades de enfermería 

Ciclo del desastre 

Antes Durante Después 

Deben reflejar: 

CLASIFICACIÓN DE LOS 
DESASTRES NATURALES 

Tiene como metas la: 

También: 

La rehabilitación 
del paciente, 
integrándolo a 
su comunidad 
en el estado en 
el que se 
encontraba 
antes del 
desastre. 
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Estos son: Reajuste de las cifras 
de personas a evacuar. 

Objetividad de las 
medidas que deben 
cumplir los órganos 
de dirección. 

Actualización de 
las plantillas de 
los órganos de 
dirección y del 
resto del personal. 

Para intensas sequías 

Medidas preventivas 

Acondicionamiento 
de los centros de 
dirección de los 
Consejos de 
Defensa.  

 

Preparativos 

Planteamiento de las 
misiones a los 
organismos 
estatales, entidades 
económicas e 
instituciones 
sociales. 

 

Reducción de 
vulnerabilidad 
estructural, 
no estructural 
y funcional. 

Determinación 
de las 
características 
y los cambios 
cualitativos y 
cuantitativos 
operados en 
el fondo 
habitacional. 

  Realización de 
labores relacionadas 
con la poda de 
árboles y limpieza de 
la red pluvial, zanjas, 
y drenajes naturales. 

Revisión periódica 
del estado técnico y 
de mantenimiento de 
las presas y obras 
hidráulicas. 

Fortalecimiento 
de los centros de 
pronósticos. 

Evaluación de las 
instalaciones previstas 
como albergues para 
evacuados. 

Cumplimento 
de los 
requerimientos 
impuestos. 

Estudios de 

peligro, 

evaluación de 

vulnerabilidad 

y análisis de 

riesgo. 

Como son: 

Tales como: 

Medidas preventivas 

Determinación de 
los medios de 
comunicación que 
aseguren mayor 
estabilidad. 

Medidas de protección para ciclones 
tropicales y eventos hidrometeorológicos 

ORGANIZACIÓN GENERAL 
ANTE LAS CATÁSTROFES Y 

DESASTRES NATURALES 

Evaluación periódica del estado de los aseguramientos 
a los planes de medidas a todos los niveles. 

Incremento de la 
repoblación forestal 
en el pímetro de las 
obras hidráulicas. 

Eliminación de 
los salideros en 
las conductoras 
y redes de 
distribución. 

Control riguroso de las 
fuentes superficiales y 
cuencas subterráneas. 

Cambio del área 
de siembra de 
cultivos que 
requieren mayor 
volumen de agua. Cambio en la 

estrategia de los 
cultivos, que 
requieren mayor 
cantidad de agua. 

 

Determinar las 
necesidades de 
alimentación y 
agua de las 
diferentes 
especies de 
animales. 

Empleo de los 
métodos de riego 
más económicos. 

Ejecutar 
campañas de 
divulgación sobre 
medidas de 
ahorro del agua. 

Elaboración de 
normativas, 
políticas y otras 
de carácter legal. 

Puntualización de las 
áreas de inundaciones 
peligrosas y 
determinación de las 
medidas a tomar. 

Por ejemplo: 


