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1. Verificar el nivel de consciencia del nifio.
Podemos preguntar co6mo se encuentra o - @
practicarle leves sacudidas o palmadas.
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2. Si obtenemos respuesta. Si el nifio responde
— moviéndose o verbalmente, deberemos dejar al nifio en
Es el conjunto de maniobras la posicién en la que lo hemos encontrado

gue permiten identificar si un
nifio esta en situacion de
parada cardiorrespiratoriay
realizar una sustitucion de
las funciones respiratoriay
circulatoria..

. . . . 5 centimetros
3. Si no obtenemos respuesta, pedir ayuda. Si el nifio
esta inconsciente debemos pedir ayuda a alguna
persona cercana.

MANEJO DE PARO 4. Colocar al nifio boca arriba. Debemos tumbar al nifio

CARDIORESPIRATORIO sobre una superficie duray plana, con la cabeza boca

arribay las extremidades alineadas. 0SL y 00t

olunifm 104q 23Noizaqmos

5. Abrir las vias respiratorias. Para la abertura de las
vias respiratorias se realizard la maniobra frente-
menton destinada a facilitar la entrada de aire por la
boca.

6. Valorar y comprobar la respiraciéon del nifio. Debemos
poner el oido cercade lanarizy boca del nifio y observar el
torax para comprobar si respira.

Los pasos de la RCP siguen una
secuencialbgica para garantizar
la efectividad y éxito de la Las compresiones

técnica. ) - . - pectorales se realizan
8. Si el nino no respiray estamos acompanados de otra entre los pezones

persona, debemos indicarle que avise a emergencias.

7. Si respira, le colocaremos en posicién lateral de seguridad (PLS)
siempre que sea posible y [lamaremos a urgencias.

9. Comprobar signos de vida. Para comprobar los signos de vida
deberemos observar signos de tos, movimientos y/o respiracion.

10. Realizar las compresiones toracicas. El objetivo es comprimir el
torax contra la espalda de forma ritmica para conseguir que la
sangre salga del corazon y circule por el cuerpo.

responde?

11. Llamar a urgencias y comprobar signos de vida. Si al cabo de un
minuto de empezar la RCP, seguimos solos y no hemos podido [lamar
aurgencias.

jrespira?
12. Finalizar la RCP. Deberemos continuar combinando 30 compresiones
toracicas con 2 ventilaciones hasta que: llegue la ayuda del profesional

£ g . . . \ Masaje cardiaco: 30 Boca-boca: 2
* la victima recupere la respiracion efectiva
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CONCLUSION

En este apartado hablamos acerca de manejo de paro cardiorrespiratorio, y dentro de
ello vimos acerca del RCP donde hay varios pasos muy importantes a seguir para poder
tener mejor primeros auxilios ya que muchas veces nos encontramos solos y en
situaciones complicadas y en lo que llega la ayuda siempre hay que tener en cuenta estos
pasos para ayudar y no perder esa persona, tanto personas civiles y como profesionales
de la salud debemos conocerlos para poder ensefar o ayudar a otras personas en riesgo
y vemos gque es importante practicarlo y saberlo.

Siempre hay que motivarnos a aprender que los primeros auxilios son importantes y que
podemos ayudar haciendo RCP.
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