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¢, Como actuar inicalmente ante una emergencia?
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I TRAUMA ENCICATARGENTITINA

*En nuestro pais mueren 5.700 nifios y j6venes por afio a causa de

traumatismos (SAP-UNICEF 2003).

*UNICEF publicé que anualmente unos cuatrocientos millones de nifios
sufren lesiones graves por causas externas.

*Las lesiones por causas externas también generan MORBILIDAD.

* En Argentina el porcentaje de morbilidad al egreso es del 37,6%, en una
serie de 5.633 pacientes del Registro de Trauma Pedidtrico

*Un tercio de las secuelas persisten al afio con distintos grados.

* Las mds comunes son los trastornos neurolégicos, estrés postraumatico
del nifio y su familia, las cicatrices y deformidades.
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Fuente EV-MS 2005
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Prevencion Primaria
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-

SAP, FILIAL RECONQUISTA ( SANTA FE)




Distribucion Trimodal de Muerte
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6.

Método

Evaluacion y tratamiento inicial.
Segundo examen fisico.
Categorizacion y “triage”.
Transferencia.
Evaluacion repetida.

Cuidados definitivos.

Y ademas......

Los 5 sentidos y...el sentido comun
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3. Categorizacion y triage
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Triage en la escena

Estado Cramp Color tarjeta
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Triage en la recepcion hospitalaria
Prioridades terapéuticas

B Rojo =tratamiento inmediato.

Amarillo = tratamiento diferido.

Bl Negro =tratamiento expectante.

U1 Verde =tratamiento minimo.

Blanco = fallecido.
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Indice de Traumatismo Pediétrico (ITP)

Fuente: Modificodo de Tepes 1l 3rd, et ol The Pedvatrc Traume Score as o predicior
of myury sevenfy: an olyective assessment. | frouma 1988 Apr; 28{41425-3
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1. Evaluacion y tratamiento inicial

> A Via aeéereay F.C.C.

> B: Ventilacidon , reconocer las lesiones con
RIM, RPM y RMM.

» C: 2 vias ev., pasar liguidos y COHIBIR
HEMORRAGIAS.

> D: Déficit neurologico.

> E: Exposicion completa, manejo de HIPOTERMIA.
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e HIPOXEMIA —

e HIPOVOLEMIA

EVITAR

LOS TRES JINETES DE LA
e

APOCALIPSIS DEL TRAUMA

e HIPOTERMIA
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é Ver si esta permeable,
sostenible o debe ser intubado

é Los pacientes con GCSde 8o
menos requieren intubacion
endotraqueal.

d S ."l'_:.-::_ |

é Se debe administrar O,
a toda victima de
traumatismo

Randall C. Wetzel. Picu Text book h’r‘rp://ww.pedsCCM.or'g







2. Segundo examen fisico

1. |I INSPECCION

2. |PIALPACION

3. |PIERCUSION

4. |AJUSCULTACION
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» Pupilas
» Escala de Glasgow

» Sensibilidad y
motilidad espontanea




2. Segundo examen fisico

@ SAP, FILIAL RECONQUISTA ( SANTA FE)




2. Segundo examen fisico

.

* Enlos tltimos afios se ha popularizado la utilizacion del denominado { \ |
protocolo FAST (Focused Abdominal Sonography for Trauma), que "4 L =l
consiste en el estudio sistemdtico de seis puntos abdominales: T = -

1. Cuadrante superior derecho para detectar liquido en la fosa

hepatorrenal. —— Eﬁ“"*ﬁ%’l‘sp'e““
2. Cuadrante inferior derecho para detectar liquido en la gotiera POy ‘ \ \\H\\
paracdlica derecha. ¢ ( z . N
3. Cuadrante superior izquierdo para detectar liquido periesplénico. ' ™~

4. Cuadrante inferior izquierdo para detectar liquido en la gotiera
paracalica izquierda.

5. Zona pélvica para descartar la presencia de liquido en el

fondo de sacode Douglas.

6. Region subxifoidea para detectar un posible derrame pericardico.
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4. Transferencia.

RESISTENCIA

Santa Fé

SAN LORENZO

Venado Tuerio

RUFINO

BUENOS AIRES
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LOGRAR LA MAYOR ESTABILIDAD POSIBL
ANTES DEL TRASLADO!!

Y QUE SIGNIFICA QUE EL PACIENTE ESTE
ESTABLE???

DERIVAR (donde? )
TRANSPORTE (en que?)
RECEPCION (quien?)
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5. Evaluacion repetida.

RECORDAR SIEMPRE QUE EL POLITRAUMA ES UN EVENTO
DINAMICO!!
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