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Aprender a realizar reanimacién cardiopulmonar (RCP) es
facil. El primer paso es querer ayudar a una persona que
lo necesita. Se podria creer que la técnica de RCP incluye
la ventilacién boca a boca y, en una emergencia, esto
podria provocar que alguien dude en brindar ayuda. Sin
embargo, la técnica de RCP se puede aplicar por medio
de compresiones en el pecho, con ayuda de las manos
Uunicamente.

El siguiente texto presenta informacién sobre el Soporte
Vital Basico adaptado, dirigido a la poblacién en general.

Toda persona puede ser victima de emergencias
potencialmente fatales; como un paro respiratorio (dejar
de respirar), un paro cardiaco (se detiene el corazén) o
una obstruccién de la via aérea por un cuerpo extrafo. La
mayoria de estas emergencias se producen en el hogar o
en sus alrededores. Si en los primeros minutos posteriores
al evento se brindan las técnicas adecuadas y de la manera
correcta, las victimas tienen mas probabilidades de
sobrevivir.

Le invitamos a revisar los contenidos y aprender a realizar la
RCP, con el fin de poder salvarle la vida a una persona.






A continuacion, se presentan los principales contenidos
tedricos necesarios para una adecuada ejecucion de laRCP
mediante compresiones solamente. Ademas, se revisan
las maniobras para el desalojo de un cuerpo extrano en
la via aérea.

Sistemas circulatorio y respiratorio

El transporte de nutrientes y la conservaciéon de la
temperatura corporal son algunas de las funciones
principales del sistema circulatorio. Tanto el sistema
circulatorio como el respiratoriointervienen en el transporte
de oxigeno a todas las estructuras organicas (Figura 1).

Sistema circulatorio

La circulacién ocurre debido a la contraccién del corazén que
impulsa la sangre por los vasos sanguineos a través de todo
el cuerpo. Este proceso permite el transporte de sustancias
metabdlicamente importantes, como nutrientes, por el
interior del organismo, asi como también las sustancias de
desecho son eliminadas.
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Figura 1. Sistemas respiratorio y circulatorio
Nota: Elaboracién propia.

A continuacién, se detallan los siguientes 6rganos que
conforman este sistema:



Corazoén: 6rgano muscular que se encuentra en la parte
central del térax, entre los pulmones, sobre el abdomen
y detrds del hueso esternén. Tiene cuatro cavidades:
dos auriculas y dos ventriculos. En cada auricula existe
una valvula que la conecta con su respectivo ventriculo.
Asimismo, cada ventriculo cuenta con una vélvula de salida
por donde sale el flujo sanguineo (Figura 2).
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Figura 2. Anatomia del corazén
Nota: Modificado de http://www.cardiosalud.org/corazon-y-salud/como-funciona-
el-corazon (2017).



Arterias: son los vasos sanguineos que salen del corazén
y distribuyen la sangre con los nutrientes a todo el cuerpo.
Las arterias principales son la aorta y la pulmonar.

Venas: son los vasos sanguineos por donde regresa la
sangre al corazon. Las principales venas son las cavas y las
pulmonares.

Capilares: son unos vasos muy finos, agrupados en forma
de red y distribuidos en todo el cuerpo. Los capilares sirven
de puente entre las arterias y las venas. A través de las
paredes de los capilares, se realiza el intercambio gaseoso
de oxigeno y dioxido de carbono entre la sangre y los
tejidos.

Este sistema se encarga de introducir el aire en el cuerpo
humano, tomar el oxigeno, llevarlo a la sangre y expulsar el
dioxido de carbono. Transporta el oxigeno que se encuentra
en el aire desde la nariz hasta los pulmones, donde se
realiza el intercambio de oxigeno por diéxido de carbono,
para luego expulsar este ultimo del cuerpo humano.

Esta constituido por las vias respiratorias, la boca y los
pulmones. Las vias respiratorias estan compuestas por las
fosas nasales, lafaringe, lalaringe, la traquea y los pulmones
(Figura 3).

Fosas nasales: por medio de estas estructuras el aire
ingresa al cuerpo, posteriormente es filtrado y humedecido.

Faringe y laringe: su funcion principal es dirigir el aire
hacia los pulmones y los alimentos hacia el estomago.
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Traquea: se encarga de conectar la faringe y la laringe con
los pulmones.

Pulmones: en ellos se realiza el intercambio gaseoso,
introducen el oxigeno al sistema circulatorio y expulsan el
dioxido de carbono hacia el exterior del cuerpo.
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Figura 3. Estructuras orgénicas que conforman el sistema respiratorio

Nota: Modificado de https://bibliotecadeinvestigaciones.wordpress.com/biologia/
sistemas-y-aparatos-del-cuerpo-humano/sistema-respiratorio/ (2017).
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Pese a que existe la posibilidad de que se presenten
distintas alteraciones dentro de estos sistemas, este manual
se enfocara exclusivamente en las situaciones relacionadas
con la respiracion. Se describen algunas enseguida:

Paro cardiorrespiratorio (PCR): cese completo de las
funciones mecdnicas del corazén y de la respiracion,
caracterizado por un estado de inconsciencia, causado por
falta de aire y de pulso cardiaco.

Paro respiratorio (PR): cese de las funciones respiratorias
causado por falta de aire.

Obstruccion de la via aérea (OVACE): existen varios
eventos que pueden provocar la interrupcion del flujo
normal de aire en las vias respiratorias. Segun la situacién o
causa que los provoque, estos se pueden clasificar en

estructuras propias del cuerpo humano, por
ejemplo, la lengua, entre otros.

ocasionados por un objeto extrafo, por
ejemplo, comida, monedas, entre otros.

Para ambos casos existen dos tipos de obstruccién:

« Total: no hay ingreso ni salida de aire a través de las
vias respiratorias.

« Parcial: un porcentaje determinado de aire puede ser
inhalado y otro tanto puede ser expulsado a través de
las vias aéreas.
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Cadena de supervivencia

Es el conjunto de acciones necesarias para brindar la
mejor atencién a una persona que sufre de un paro
cardiorrespiratorio. La ejecucion de estas acciones
puede incrementar hasta en un 50 % las posibilidades de
sobrevivencia de un individuo que se encuentra en esta
condicién. En la Figura 4 se observan los eslabones de
dicha cadena en el entorno fuera del hospital.

Ly P2
Reconocimientoy RCP de Desfibrilacién Servicios de Soporte vital
activacion del sistemade  calidad inmediata répida  emergencias médicas  avanzadoy cuidados
respuesta a emergencias bésicos y avanzados posparo cardiaco

Figura 4. Cadena de vida que representa los pasos ordenados y necesarios
para la correcta atencion de un paro cardiorrespiratorio extrahospitalario

Nota: Modificado de American Heart Association (2020b).

A saber, dichas actividades son:

« Reconocimiento y activacidn del sistema de respuesta
de emergencias.

+ RCP de calidad inmediata.

« Desfibrilacion rapida con un Desfibrilador Externo
Automatico (DEA).

+ Servicios de emergencias médicas basicos y avanzados.

+ Soporte vital avanzado y cuidados posparo.
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Cuando se ejecuta de manera correcta la RCP en los
4 minutos posteriores a la parada cardiorrespiratoria, las
oportunidades de sobrevivir que tienen las personas son
cuatro veces mas que las personas que no reciben dichos
cuidados sino hasta 4 minutos después de ocurrido
el evento. En la Tabla 1 se observa la relacién entre el
tiempo de inicio de RCP y el porcentaje de probabilidades
de sobrevivencia, asi como la intervencién del cuidado
avanzado de vida.

Tabla 1. Probabilidades de sobrevivencia
segun inicio de maniobras de RCP

0-4 minutos 0-8 minutos 43 %
0-8 minutos 12 minutos 10 %
8-12 minutos 8-12 minutos 6 %

12 minutos 16 minutos 0%

Nota: Elaboracién propia con base en American Heart Association (2020b).
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Sistema Nacional de
Emergencias Médicas (SINEM)

El SINEM incluye un conjunto de estructuras e instituciones
especializadas y orientadas al objetivo comun de la atencion
efectiva y eficiente de emergencias en Costa Rica, por
ejemplo, la respuesta ante un paro cardiorrespiratorio o un
infarto agudo de miocardio.

Acceso al SINEM

En caso de presentarse una emergencia, se debe llamar
al 9-1-1, ya que esta es la central interinstitucional para la
atencioén de este tipo de sucesos. Al llamar se deben brindar
los siguientes datos:

+ Direccidon exacta (indicar dénde se encuentra la
persona que necesita la atencidon, nombres de calles 'y
puntos de referencia exactos).

« Numero telefénico de donde se llama.

« Descripcion de los hechos.

+ Cantidad de personas que necesitan la ayuda.

+ Condicién de dichas personas.

+ Detalle de la atencién que se les ha brindado hasta el
momento.
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Por ultimo, se debe esperar la indicacién de la operadora
para finalizar la llamada.

Dentro del marco juridico, existe un reglamento que vela
por los cuidados que deben recibir las personas en caso de
emergencia antes de ser llevadas a un centro médico. Este
esta normado por la Ley General de Salud de Costa Rica en
su reglamento de atencidn prehospitalaria (publicado en
La Gaceta n’ 178 del 16 de setiembre de 2005).

Ademads, durante la atencién a una emergencia se deben
respetar los principios bioéticos, con el objetivo de garantizar
el respeto de la persona, la justicia y el mayor beneficio.

La RCP es un conjunto de conocimientos y técnicas que
se aplican para intentar recuperar la funcién respiratoria y
cardiaca. Si se aplica de manera correcta, puede restablecer
hasta en un 43 % la circulacién sanguinea, suficiente para
mantener activas las células.

¢{Cuando iniciar la RCP?

« Siempre y cuando la persona no responda y exista
ausencia de respiracion.
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{Cuando suspender la RCP?

Cuando la persona tenga lesiones incompatibles con
la vida, por ejemplo: exposicion de materia cerebral o
amputacion de cabeza.

En situaciones en las cuales la integridad de la persona
rescatadora se encuentre comprometida, o que esta
se encuentre demasiado agotada para continuar con
las maniobras.

Cuando una persona con un nivel de capacitacion
superior o un familiar o responsable legal de la victima
lo indique.

Cuando se encuentren signos evidentes de muerte
biolégica, como rigor mortis, livideces cadavéricas,
entre otros.

Cuando la victima logre restablecer signos de
respiracion.

{Como debo iniciar?

Se debe iniciar con una valoracién del lugar en donde se
encuentra la victima (escena), para lo cual se necesita:

Observar la escena: determinar posibles riesgos
que afectan la integridad de la persona que se ocupa
del rescate, por ejemplo, cables sueltos, precipicios,
postes caidos, personas atrapadas, muebles, objetos
peligrosos, fuego, entre otros.

Identificarse: diga su nombre y su nivel de
capacitaciéon en cuidados de emergencia, tanto a las
personas que se encuentran en la escena como a la
victima.
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- Asegurar posibles peligros: identificar y corregir
cualquier problema que amenace la vida de la victima
0 su propia seguridad.

+ Ganar acceso a la victima: siempre y cuando la
escena lo permita, aborde a la victima. Si el sitio es
de dificil acceso, debe solicitar ayuda (activacion del
SINEM).

Luego de realizar los pasos anteriores, valore rapidamente
la condiciéon de la persona respecto del estado de la
conciencia y de la funcién respiratoria, con el objetivo de
establecer prioridades en su atencién.
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En este apartado se describen en detalle las técnicas para
una adecuada compresién toracica, en caso de que se
tenga que brindar RCP y compresiones abdominales para
atender una obstruccidon de la via aérea por un cuerpo
extrano.

Compresion: aplicacion terapéutica de una presion regulada,
a un nivel anatémico especifico, que consta de una fase
de contraccién y otra de liberacion de la presidn ejercida.
Con ella se busca la contraccién del corazén, con el fin de
que bombee y distribuya la sangre a todos los circuitos
circulatorios, o de que expulse un objeto que estd
obstruyendo la via aérea.

@ Nota:

Paciente que entra en estado de paro cardiorrespiratorio
o inconsciente debe considerarse positivo por COVID-19
hasta no demostrar lo contrario. La persona rescatista
debe utilizar el equipo de proteccidn: guantes, lentes de
proteccion y cubrebocas para la victima también.
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Compresiones toracicas

A continuacion, se presenta la secuencia de pasos para la
correcta ejecucion de la técnica de compresiones toracicas:

Paso 1. Coloque el cuerpo de la victima sobre una superficie dura y
resistente, con completo apoyo de su espalda y su cabeza.

Paso 2. Descubra la superficie toracica.
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Paso 3. Ubique el punto de compresion: centro del pecho, sobre la linea
mamaria.

-~

Paso 4. Coloque el talén de la mano sobre el punto de compresién.

Adultos: talén de una mano sobre el térax de la persona, una mano se coloca
encima de la otra y se entrelazan los dedos.

Infantes: talon de una mano sobre el térax de la victima (dependiendo del
tamano del infante, se pueden utilizar dos manos, al igual que en el adulto).
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Este manual presenta los contenidos y las técni-
cas para la reanimacién cardiopulmonar (RCP)
mediante compresiones y para el desalojo de
un cuerpo extrano en la via aérea. Este material
esta dirigido a personas no profesionales de la
salud. Se abordan generalidades del Sistema
Nacional de Emergencias Médicas, aspectos
legales y éticos asociados a la atencién de las
personas en caso de emergencia, antes de ser
trasladadas a un centro médico, y la guia de
ejecucién de cada maniobra. Finalmente, el
material incluye una seccién de preguntas de
autoevaluacion de los contenidos desarrollados.
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