Nombre: Edad: Sexo:
Apellidos: DNI: Peso:
Cueva: 12 Proteger 22 Socorrer 39 Avisar
Fecha/hora accidente:
Gravedad | VERDE ROJO  NEGRO

Fecha/hora primera intervencion:

Fecha/hora salida cueva:

Verde: urgencia menor (puede caminar, lesiones menores);
: urgencia (requiere asistencia, pero sin riesgo vital);
Rojo: riesgo vital inmediato; Negro: muerte

Motivo accidente:

N2 victimas iniciales:

‘ Quién rellena la ficha/formacion:

Alergias:

| Hora dltima ingesta: SOLIDO

LiQuibo

Enfermedades previas:

Tratamiento previo:

EVALUACION PRIMARIA

Valoracion Tratamiento basico
g 5 o Viaaérea . . o Apertura manual
> o . o Obstruccion de via aérea
O permeable/abierta , o Guedel
< . . o Trauma laringeo/cuello e,
< o Traumatismo facial Quemadura o Estabilizacion
o Edema cervical
o Respira rapido/lento Derecha Izquierda
< o Normal 'p , pido/
= = . o Asimetria
I = o Disnea . .
o =z O o Traumatismo tdérax
o | © Apnea .
g o Movimiento anormal
o Sonidos anormales
Pulso: Hemostasia:
= o Radial o Compresion directa / vendaje
‘O o Femoral o Hemostatico
g o Carotideo Hemorragia activa o Torniquete (ino se quital)
= Piel: .g ) Hora:
) o Traumatismo importante T
o o Normal (abdomen, pelvis) o Inmovilizacién pélvica
= o Paélida P o Inmovilizacién extremidades:
"',’ o Ciandtica
o o Sudorosa RCP basica:
Tiempo de RCP:
(o) o Consciente, orientado y o Traumatismo craneo-encefdlico | A: alerta
4 colaborador o Desorientado V: responde a verbal
. \g o Pérdida de conciencia o) Amnesia' D: responde al dolor
= Ye) recuper'ada o) Confuspn N: no responde
g o Inconsciente o Convulsiones
w ° ° [ ) . .
. o - Derecha: Izquierda: .
z Pupilas: N, midtica, Midriatica 9 Glucemia:
Hipotermia: Punto caliente: (A T
o No o Fuente de XY Y ESQUEMA:
o Leve calor, écual?
> o Moderada o Aislante (22capa) Fc Fractura cerrada
‘O o Grave o Manta térmica/ Fa Fractura abierta
% (ver detras) espeleoponcho D Dolor
o o Barrera de EhaN E Erosion
m |
D> vapor Wil G Go!pe
i o Tienda H Herida
|.|I.| Dolor inicial: HR Hemorragia
olor inicial: Q Quemadura
0 1 2 3 4 (S ® ‘ 9 10
e e e i e @




GRADO DE HIPOTERMIA CUIDADOS EN PACIENTE HIPOTERMICO

1. De fuera a dentro del circulo: nivel de Consciencia, Movimiento, Temblor, Alerta
2. Evaluar si normal, alterado o ausente

3. Cuanto mas frio esté el paciente, mas despacio hay que actuar (una vez seguro)
4. Trata todo paciente traumatico hipotérmico con calentamiento activo en tronco

5. Evita quemaduras con dispositivos de calentamiento, vigila enrojecimiento de piel

NO HIPOTERMICO O HIPOTERMIA LEVE
ENFRIAMIENTO CUTANEQ |  1.Manejar 3. Alslar
: suavemente barrera de vapor

1.Reduce 2. Deambular/ 2. Paciente sentado

4. Calentamiento

peérdidas de moverse para : tumbado al menos acfivoenoneo

calor ( p.ej. recuperar calor 30 min

Ropa seca) 5. Dar comida
y bebidas
altamente

3.Dar comida y caloricas

bebidas 6. Vigilar al menos

altamontp 30 min

caloricas
7.Evacuar si no
mejora

SIFRIOE
INCONSCIENTE
HIPOTERMIA
GRAVE
HIPOTERMIA HIPOTERMIA

GRAVE

1. Tratar como hipotermia moderada y:

MODERADA

5. Aislar/ barrera de
: 1. Manejar suavemente  yapor

2. Mantener tumbado 6. Calentamiento

o . activo en tronco
3. No permitir que camine e
7. Infundir sueros

ni se mantenga en pie i e
4. No dar comida ni O v

a) Si no hay evidencias de signos vitales,
comprobar respiracion/pulso durante 60 Seg.,
o evaluar funcion cardiaca con monitor

b) Si no hay respiracion/pulso, realizar R.C.P.

2. Evacuar con cuidado lo antes posible

bebida 8. Evacuar con
cuidado
Funded by the " 1w COLD
St | Canadd i o BICOrescue.com ?UTSIDE

MATERIAL RECOMENDADO PARA EQUIPOS DE RESCATE EN ENTORNOS FRIOS:

1 —Lamina de plastico para
barrera de vapor por fuera
del saco de dormir

1 —Plastico o manta aluminizada (2 x 3 m) para barrera
de vapor colocada por dentro del saco de dormir

1 —Fuente de calor para cada miembro del equipo (por
ej., Parches de calor quimico, vejiga camelback con
agua caliente), o por equipo (quemador con
pastillas, manta eléctrica o quimica, kit de prevencién
y tratamiento de hipotermia (HPMK) tipo militar

ENVOLTURA DEL HIPOTERMICO “técnica del burrito”

1.Ropa seca o humeda

1 —Esterilla aislante

1 —Saco de dormir con
capucha ( o equivalente)

Dejar la ropa puesta

Sl se tarda menos de 30 min en transportar a un refugio,
Envolver inmediatamente

2.Ropa muy mojada: S| se tarda mas de 30 min en transportar a un refugio,

Proteger al paciente de la intemperie,

Retirar ropas mojadas y envolver
3. Evitar quemaduras: Sigue Ias instrucciones de la fuente de calor; no colocar en
contacto directo con la piel; vigilar cada hora el enrojecimiento excesivo de la piel

Aislants

ficial
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Observaciones y evolucion:

Sospecha diagnéstica:




