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Introduccién

En este ensayo tocaremos los temas de Escala de valoracion, Apoyo Vital Basico,
Heridas y técnicas de vendaje

Las escalas clinicas o de valores son herramientas que nos permiten evaluar el estado
del paciente de forma objetiva y nos ayudan a tomar decisiones tanto en el diagnéstico
como en el tratamiento. Son precisas, sencillas de aplicar y suponen un recurso necesario
para los profesionales de la salud.

El soporte vital basico (RCP) es el conjunto de actuaciones que se realizan sin mas
equipamiento que ciertos dispositivos de proteccion. Consiste en el soporte de via aérea,
respiracion y circulacion y corresponde a los tres primeros eslabones de la cadena de
supervivencia ex- trahospitalaria.

Las heridas son lesiones que rompen la piel u otros tejidos del cuerpo. Incluyen
cortaduras, arafiazos y picaduras en la piel. Suelen ocurrir como resultado de un
accidente pero las incisiones quirlrgicas, las suturas y los puntos también causan
heridas.

Los vendajes son los refuerzos o contenciones realizados con un material indicado para
ello, con el fin de envolver una extremidad u otras partes del cuerpo humano lesionadas.
En Primeros Auxilios se usan especialmente en caso de heridas, hemorragias, fracturas,
esguinces y luxaciones.



ENSAYO SOBRE TECNICAS Y DEFINICIONES

ESCALAS DE VALORACION entre ellas citamos las siguientes:

La escala de Glasgow fue creada con el objetivo de estandarizar la evaluacién del nivel
de consciencia en pacientes con traumatismo craneoencefalico, valorar la evolucion
neuroldgica de pacientes con éste y como un método para determinar objetivamente la
severidad de la disfuncion cerebral, aparte de crear una comunicacién confiable y certera
entre profesionales de la salud

La escala de Ramsay es una escala subjetiva utilizada para medir el nivel de sedacion
en pacientes, con el objetivo de evitar la sedacion insuficiente o excesiva. Presenta 6
grados de sedacion.

La escala de Silverman es muy utilizada en las UCINs para valorar la gravedad de
afectaciones respiratorias, concretamente el sindrome de distrés Respiratorio. Esta
afeccion es muy frecuente en prematuros y grandes prematuros después del parto. El
diagndstico precoz es fundamental para instaurar las medidas oportunas y pertinentes
para evitar este problema y otras complicaciones que pueden derivarse de un patrén
respiratorio ineficaz.

La Escala Visual Analdgica (EVA) permite medir la intensidad del dolor que describe el
paciente con la méxima reproducibilidad entre los observadores. Consiste en una linea
horizontal de 10 centimetros, en cuyos extremos se encuentran las expresiones extremas
de un sintoma. En el izquierdo se ubica la ausencia o menor intensidad y en el derecho
la mayor intensidad. Se pide al paciente que marque en la linea el punto que indique la
intensidad y se mide con una regla milimetrada.

En neonatologia, la valoracion o test de Capurro (0 método de Capurro) es un criterio
utilizado para estimar la edad gestacional de un neonato. El test considera el desarrollo
de cinco parametros fisiol6gicos y diversas puntuaciones que combinadas dan la
estimacion buscada.

La puntuaciéon de Apgar es una prueba para evaluar a recién nacidos poco después de
su nacimiento. Esta prueba evalla la frecuencia cardiaca del bebé, su tono muscular y
otros signos para determinar si necesita ayuda médica adicional o de emergencia

Escala de Crichton para valorar el riesgo de caida. Esta permite estimar la limitacion
fisica, el estado mental alterado, el tratamiento farmacolégico que implica riesgo, los
problemas de idioma o socioculturales, asi como pacientes sin factores de riesgo
evidentes.

La Escala de Braden consta de seis subescalas: percepcion sensorial, exposiciéon de la
piel a la humedad, actividad fisica, movilidad, nutricion, roce y peligro de lesiones
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cutaneas, con una definicion exacta de lo que se debe interpretar en cada uno de los
apartados de estos subindices.

APOYO VITAL BASICO (RCP)._EI Soporte Vital Basico (SVB) es un conjunto de maniobras
que permiten identificar si una persona esta sufriendo una parada cardiorrespiratoria y
aplicar en ella una sustitucion temporal de las funciones respiratorias mediante dichas
maniobras hasta que la victima pueda recibir atencion médica.

El SVB se recomienda iniciarlo lo antes posible, ya quew, cada minuto que pasa la victima
puede llegar a sufrir mas riesgo de muerte. El principal objetivo de un Soporte Vital Basico
es el de reestablecer las funciones vitales basicas consiguiendo la oxigenacion de los
tejidos.

La reanimacion cardiopulmonar (RCP) es una respuesta organizada y secuencial al paro
cardiaco, la iniciacion inmediata de las maniobras de compresion toracica ininterrumpidas
y la desfibrilacién temprana (cuando esté indicada) son fundamentales para el éxito. La
rapidez, la eficiencia y la aplicacion correcta de la RCP con las minimas interrupciones
posibles determinan los resultados exitosos, Consiste en una serie de procedimientos
gue podemos aplicar a personas victimas de un paro cardiorrespiratorio.

Antes de comenzar la reanimacion cardiopulmonar (RCP), comprobar lo siguiente:

1.-Verifique las condiciones del lugar
Verificar y observar que el lugar y las condiciones donde se encuentra la victima
sean seguros para usted y para ella. Nunca ponga en peligro su integridad, sino
se convertira en una victima mas y no podra ayudar ayudela alli mismo.
2.- comprobar la respiracion: ver, oir y sentir.

* Valorar signos vitales

* Respiracién

* Movimientos

* Pulso

3.-valore el nivel de conciencia de la victima Compruebe que la victima
responda.
e Siellugar es seguro se aconseja no trasladar a la victima
e Toquela en los hombros con energia (sin sacudirla) y preguntele si se
encuentra bien, con voz enérgica, en ambos oidos.
e Observe si tiene movimientos respiratorios (estos deben manifestarse
en no mas de 10 segundos).
¢ Sino responde verbalmente ni con ningun tipo de movimiento, pida
ayuda:
e solicite a una persona especifica que llame al servicio de emergencias

y
e permanezca junto a la victima para comenzar la RCP.



e A partir de ahora debemos tener en cuenta tres primeras letras del
abecedario que lo guiaran en su accionar y le permitiran actuar con
seguridad. C (compresiones) / A (Abrir via aérea) / B (Buena
Ventilacion)

Pasos de la Reanimacion Cardio-pulmonar (RCP): Realizar en primer lugar
(compresiones toracicas), técnica MCE

Hacia abajo

Despéjale la zona del pecho, que se vea la piel.

Ubique el reborde de las costillas y llegue hasta la cruz de referencia (punta del
esterndn), luego ubique sus manos en el centro del pecho, entrelacelas para
evitar tocar las costillas.

Debe apoyar sélo el talon de la mano y comenzar las compresiones suavemente
hasta conocer la resistencia del pecho.

Solamente debe tocar el talbn de una mano ya que cuanta menos superficie
haya apoyada mayor serd la presion que puedas realizar.

Ayudate de la mano superior para traccionar de los dedos de la de abajo y asi
forzar la mano para que solo apoye el talon.

Hacia arriba 425 cm)

Esternén

Palanca
(Caderas)
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El pecho debe bajar unos 5-6 cm. Es mucha fuerza la que debes aplicar para
comprimir el corazén que esta bajo ese punto y que este bombee la sangre que
contiene al chocar contra la columna.

Comprimir a una frecuencia de 30 veces con duracion de 18 a 22s., por ciclo, con
frecuencia de 100 por minuto no excediendo las 120 compresiones..

Se estima que hay gue realizar 40 kilos de fuerza para bajar la distancia necesaria
en un adulto de 70 kilos.

Debes permitir que el pecho vuelva a subir para que el corazon se descomprima
y vuelva a llenarse de sangre



e Una vez finalizadas las 30 compresiones abra la via aérea y administre dos
ventilaciones de rescate, en caso de no poder realizarlas, continué con las
compresiones toracicas Unicamente hasta la llegada del sistema de emergencia

HERIDAS:

Una herida es una lesidn fisica en el cuerpo que causa dafio a la estructura del drea

lesionada. La herida puede estar debajo de la piel, puede afectar solo la superficie de la piel o podria

afectar la superficie de la piel y debajo de ella.
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Clasificacion de las heridas y escala de valoracion: Aspectos que considerar en la valoracion
de una herida:

Las heridas crénicas son manifestaciones de una enfermedad subyacente combinada con
otros factores como el cancer, SIDA, etc.

En presencia de una herida infectada se debe valorar calor local, eritema, dolor, edema,
pérdida de la funcion y examenes complementarios.

La presencia de microorganismos en la herida sin signos locales de infeccion, con cultivo
positivo, indican la colonizacion de una herida.

La valoracion de una herida esta dirigida a la identificacion y descripcion de las
caracteristicas de la lesion. Una manera practica de realizar la valoracion es utilizando el
Diagrama de Valoracion de Heridas que establece 10 parametros de evaluacion.
Clasificacion de las heridas y escala de valoracion: Aspectos que considerar en la valoracion
de una herida:

Las heridas crénicas son manifestaciones de una enfermedad subyacente combinada con
otros factores como el cancer, SIDA, etc.

En presencia de una herida infectada se debe valorar calor local, eritema, dolor, edema,
pérdida de la funcidon y eximenes complementarios.

& La presencia de microorganismos en la herida sin signos locales de infeccion, con cultivo

positivo, indican la colonizacion de una herida.

& La valoracion de una herida esta dirigida a la identificacion y descripcion de las

caracteristicas de la lesion. Una manera practica de realizar la valoracion es utilizando el
Diagrama de Valoracion de Heridas que establece 10 parametros de evaluacion.

Clasificacion de las heridas o ulceras segun puntuacion:

& Tipo I=10a I5 puntos
& Tipo 2= 16 a 21 puntos
@ Tipo 3= 22 a 27 puntos
& Tipo 4= 28 a 40 puntos.



Las cicatrices se forman cuando se sanan las heridas de la piel. Son parte natural del
proceso de curacion cuando el cuerpo repara el dafio de la piel que se ha cortado. El
tejido nuevo formado por una cicatriz se sentira de manera diferente y tendra una textura
diferente a la piel que lo rodea.

Los tipos de heridas incluyen una incision (corte) de la cirugia, una laceracion (corte) de
un objeto afilado, o un moretdn, desgarro, fractura u otra lesion que se encuentra debajo
de la piel, en un musculo o tenddn o en un hueso u 6rgano. Una herida puede ser causada
por un procedimiento médico, una caida o accidente, un tumor o crecimiento, o presion
en areas 6seas. Es importante cuidar la herida adecuadamente para protegerla de
infeccion y ayudar a que se sane. Las lesiones mas comunes incluyen:

Mordeduras de animales
Moretones

Quemaduras
Dislocaciones

Lesiones por electricidad
Fracturas (huesos rotos)
Torceduras y distensiones

- 2K - - - - -

TECNICAS DE VENDAJE _ Es el procedimiento o técnica consistente en envolver una parte
del cuerpo cubriendo lesiones cutaneas e inmovilizando lesiones osteoarticulares con el
objetivo de aliviar el dolor y proporcionar el reposo necesario para favorecer la
cicatrizacion de los tejidos. Indicaciones de los vendajes - Fijar apdsitos y medicamentos
tépicos. Entre los tipos de vendajes se encuentran los siguientes:

+ Venda de gasa orillada: Es un tipo de venda de algodén, porosa y que se
suele utilizar para la realizacion de vendajes contentivos.

+ Venda algodonada: Venda de algodén prensado que se emplea para
almohadillar vendajes compresivos o de yeso.

+ Venda elastica: Son vendas de algoddn y tejido elastico que se usan en
aquellos vendajes en los que se requiere aplicar cierto grado de presion.

+ Venda elastica adhesiva: Es una venda realizada con tejido elastico con
una cara adhesiva. Evitar aplicarla directamente sobre la piel cuando
existan problemas como piel delicada, varices o alergia a algun
componente; en este caso, es conveniente utilizar un prevendaje.



+ Vendajes tubulares: Son vendas en forma de tubo que permiten la
adaptacion a diferentes partes del cuerpo segun su tamafo, pueden ir

+ desde los dedos hasta el tronco. Las hay en diferentes tejidos y se emplean
fundamentalmente para realizar vendajes contentivos.

+ Vendaimpregnada en materiales: Es aquella venda impregnada de yeso,
gue al humedecerla, se vuelve rigida. Antes de aplicarla, es necesario
vendar con algodon y papel.

+ Venda de papel: Es papel pinocho con cierto grado de elasticidad. Se usa
en la colocacion de los yesos, entre éste y el algodon.

+ Vendade espuma: Es aquella que se utiliza como prevendaje a fin de evitar
el contacto de la piel con vendajes adhesivos.

+ Venda cohesiva: Es una venda de fibra de poliéster que se adhiere a si
misma pero no a la piel.

+ Tape: Tipo especial de “esparadrapo” que se utiliza en el vendaje funcional

Entre las técnicas mas comunes de los vendales citaremos lo siguientes:

Vendaje contentivo o blando: usado para contener el material de una cura o
un apésito, proteger la piel de erosiones y sostener otra inmovilizacion (férulas).
Vendaje compresivo: Es un vendaje blando que se utiliza para obtener un
gradiente de presion

Vendaje suspensorio: Sostiene escroto o mamas.

Vendaje funcional: Realiza una inmovilizacion selectiva de la articulacion
afectada, permitiendo cierto grado de movilidad en aquellas estructuras
musculo-tendinosas no lesionada

Vuelta circular: Consiste en dar vueltas sobre la vuelta anterior. Se usa para
iniciar y finalizar vendajes, para fijar apdsitos y para contener hemorragias.
Vuelta en espiral: Cada vuelta de la venda cubre 2/3 partes de la vuelta
anterior de forma oblicua al eje de la extremidad que se esta vendando.
Vuelta en espiga: Se comienza por la zona distal de la extremidad, realizando
vueltas hacia arriba y hacia abajo con una inclinacién de 45° en cada una de
ellas.



Conclusion

De los temas antes citados son cruciales para el desarrollo y buen desempefio de la
Enfermera, ya sea que se aplique en Instituciones publicas o privadas, o bien, de forma

particular.

Las escalas clinicas son herramientas que nos permitiran evaluar el estado del paciente
de forma objetiva y nos ayudan a tomar decisiones tanto en el diagnéstico como en el
tratamiento. Son precisas, sencillas de aplicar y suponen un recurso necesario para los

profesionales de la salud.

El cuerpo puede tardar semanas en generar tejido nuevo. Por lo tanto, es importante

cuidar bien la herida para prevenir las infecciones y minimizar las cicatrices.

Los vendajes se aplican para ofrecer una ayuda adicional al paciente. La importancia de
saber las técnicas del vendaje, nos seran Utiles para para fijar el material o medicamento
curativo a una herida y evitar que esta se infecte. Comprimir heridas para detener una

hemorragia-

Por ultimo, al hablar de la importancia de saber RCP, es porque el 70% de los paros
cardiacos tienen lugar en nuestros domicilios. Aprender los pasos para una reanimacion
inmediata puede marcar una gran diferencia en la vida de las personas. Por cada minuto

gue se retrasa la RCP disminuyen un 10% las probabilidades de supervivencia.
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