4.3. ACCIDENTES QUE PUEDEN SER ATENDIDOS EN EL ¢MBITO ESCOLAR

PROCEDIMIENTO

\°§°\ CURACIONES M M GOLPE/HEMATOMA
Golpe o lesi—n muscular sin heri

Procedimiento mediante el cual se

eliminan los agentes nocivos de una heri- Chich—n
da para facilitar la cicatrizaci—n y prevenir Hematoma leve
una infecci—n. Inflamaci—n

Livese las manos con abundante agua vy Limpie el frea afectada con agua y jab—n.

jab—n.

Apligue hielo local (en bolsa cubierta con pa—o

Retire la suciedad de la herida con abundante P
limpio)

agua, gasay jab—n.

3. )

. . . . _ Si persiste el dolor luego de reposo, inmovil'celo
Deje la herida al aire y vigile su evoluci—n.| para valoraci—n mZdica.

QU NO HACER . | QUf NO HACER
¥ Nunca utilizar algod—n al hacer una curaci—n. y agministrar analgZsicos
¥ No usar jabones detergentes ¥ Hacer masajes. '

¥ Realizar ejercicios que impliquen movilizar la
zona lesionada.
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W HERIDA LEVE *

Se llaman heridas leves a los peque-
—0s cortes, rasgu-os, raspaduras o erosiones
superficiales poco contaminadas.

Procedimiento
Limpieza y desinfecci—n de la herida no
infectada.

1.

Retire la suciedad (arena, tierra) con abundante
agua y jab—n.

Utilice una gasa con jab—n, limpie de la parte
mis limpia a la mfs contaminada, dejando la
herida al aire. Aplique antisZptico (isodine).

Cubra la herida cuando exista peligro de
infecci—n muy grande y cuando Zsta se
encuentra en sitios de roce o presi—n. Vigile la
herida.

QUf NO HACER

¥ Aplicar alcohol o cubrir la herida

¥ Nunca utilizar algod—n al hacer una curaci—n.

¥ Colocar ap—sitos hcemedos sobre una herida,
Zstos retrasan su cicatrizaci—n.

* HERIDA INFECTADA

¥ Algunos s’ntomas: hay dolor, el
estudiante estt caliente ,los bordes de la
herida estfn rojos, hay pus, puede haber fi¢

Procedimiento
Limpie y desinfecte la herida.

1.

Humedezca con agua el ap—sito o costra y
ret'relo. Limpie de la parte mfs limpia a la mts
infectada, dejando la herida perfectamente

limpia, sin supuraci—n ni tejido muerto.

2.

Cubra la herida con gasas. Heridas graves o
muy infectadas deben remitirse a un centro
hospitalario

3.

Prevenga el tZtano, haciendo una buena cura-
ci—n y vacunando a la persona si es necesario.

QUf NO HACER

¥ Pasar gasas o materiales contaminados sobre
un frea previamente desinfectada.

¥ Nunca utilizar algod—n al hacer una curaci—n.

¥ Colocar ap—sitos haemedos sobre la herida,
Zstos retrasan su cicatrizaci—n.
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AQuZ es una urgencia odontol—gica?
- Es una alteraci—n que puede afectar la
‘ integridad f’sica, funcional y/o ps’quica
por cualquier causa a nivel de la boca,
con diversos grados de severidad y que
requieren atenci—n inmediata a fin de
prevenir graves consecuencias

HERIDAS EN ENCEAS *

Es el desgarramiento o laceraci—n de
los tejidos blandos de la boca.

Lave con agua a presi—n, hasta remove - todos
los cuerpos extra—os, y use algcen enjuague
bucal antisZptico.

2.

Controle la hemorragia por medio de una gasa,
haciendo presi—n firme y constante. S| es un
alambre de ortodoncia el que est} causando

irritaci—n, coloque un poco de parafina (cera)
0 una mota de algod—n o gasa en el alambre
gue causa la herida; si el alambre se incrusta

en la mejilla, lengua o enc’a no trate de retirarlo.

3.

Remita al odont—Ilogo.

QUf NO HACER
¥ No debe usar mertiolate, alcohol o agua
oxigenada para desinfectar.

DOLOR DE DIENTE )

Sensaciones molestas producidas
por diferentes agentes como lesiones, traun
procesos de erupci—n dental, etc.

Si hay inflamaci—n, coloque compresas fr'as
en la parte externa de la mejilla.

Si es por un proceso de erupci—n dental,
recomiende al paciente tener una excelente
higiene oral y aplique fri— local. El dolor que se
presenta despuZs de extraer una pieza dental
debe ser remitido.

&)

Remita al odont—Ilogo.

QUf NO HACER
¥ Evite la exponerse al sol o a fuentes de calor.
¥ Evite el ejercicio f'sico.

Ante la duda mejor consultar.
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4.4. ACCIDENTES ESCOLARES QUE REQUIEREN REMISIIN Y VALORACIIN MEDIC

HEMORRAGIAS INTERNA*

(Hematomas)

Son aquellas en las que no se exterioriza
la sangre y generalmente comprometen
—frganos internos.

Signos y s’ntomas
El lesionado se encuentra inquieto, pilido,
con sed, sudoroso, fr'o y con pulso dZbil.

Acueste al lesionado, elevando las piernas,
colocando la cabeza mits baja que el cuerpo.
Afloje la ropa, limpie el frea afectada con
agua y jab—n. Ccebralo con una manta.

2.

Vigile su pulso y respiraci—n. Aplique hielo local
en bolsa cubierta con pa—o limpio.

3.

Si persiste el dolor luggo de reposo, inmovil'celo
para valoraci—n mZdica, en un hospital de
segundo nivel

QUf NO HACER _
¥ Administrar analgZsicos
¥ Hacer masajes

NOTA La hemorragia puede presentarse
inmediata o tard’amente. Por lo que se debe
vigilar detenidamente estos lesionados.

N\
* HEMORRAGIAS EXTERNAS !

Es la salida de sangre abundante,
por fuera de un vaso sangu’neo (vena o ar )

Signos y s’'ntomas

El paciente estf fr'o, pflido, sudoroso y cont Jo.

1.

Acueste al paciente y haga presi—n directa,
apligue una gasa, tela limpia — toalla sobre la
herida, haciendo presi—n fuerte y continua.

2.

Si la sangre empapa la tela o gasa, no la retire,
coloque otra encima y contincee haciendo mis
presi—n para facilitar la coagulaci—n.

3.

Si la herida es en una extremidad, elZvela
por encima del nivel del coraz—n.

QUf NO HACER

¥ Si hay un objeto clavado en la piel No lo retire.

¥ No utilice torniquetes, ya que aumentan las
lesiones y dificultan el manejo posterior. _

¥ No aplique sustancias como tierra o cafZ,
sobre la herida, pueden causar infecciones.

¥ | sec
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HEMORRAGIA NASAL *
(Esponttnea, no traumitica)

Siente al escolar en la sombra, tranquil’celo e
incl'nele la cabeza hacia adelante.

Lave con abundante agua fr'a.

Haga compresi—n en el dorso nasal durante
5 a 10 minutos, en la uni—n de la porci—n dura
con la blanda.

QUf NO HACER

¥ No le incline la cabeza hacia atris.

¥ Imp’dale exponerse al sol.

¥ No permita que se suene o haga ejercicio.

Nota: Cuando la hemorragia nasal es
producto de trauma directo sobre el dorso
nasal se debe proceder igual pero necesitart
valoracion especializada (otorrinolaring—logo).

T

HEMORRAGIA POR "”
EXTRACCIIN DENTAL

Sangrado continuo en la boca,
posterior a una extracci—n dental.

Lave la boca con suficiente agua helada.

Con una gasa, aplique presi—n en la zona
afectada y coloque hielo.

3.

Remita al odont—logo inmediatamente.
QUf NO HACER

¥ No se debe aplicar sustancias como cafZ,
telara—as, aserr’n, u otras irritantes.

Nota: evite el ejercicio f'sico.
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HERIDAS GRAVES *

Son heridas extensas, profundas, que
contienen cuerpos extra—os (trozos de
vidrios, objetos mettlicos). Estas heri-
das deben ser atendidas por el mZdico.

No retire el cuerpo extra—o (para evitar la
hemorragia)

No hacer curaci—n a la herida, hay que evitar
infecciones. Tratar de detener la hemorragia
(Ver hemorragias, pfgina 29)

3.

Activar I'nea 123 / remitir en ambulancia a un
hospital de segundo nivel rfpidamente, este
tipo de heridas requieren de la atenci—n
exclusiva de un mZdico. Vigile que se aplique
vacuna contra el tZtano.

QUf NO HACER
¥ No retirar el cuerpo extra—o
¥ No hacer curaci—n

o~

m

HERIDA DE ABDOMEN

Son aquellas que comunican ei

interior del abdomen con el exterior. |
complicaciones mas graves de este tipc
heridas son las lesiones viscerales,
hemorragias internas y la infecci—n ©
cavidad abdominal (peritonitis)

Signos y S'ntomas

Dolor abdominal, presencia de una he
donde se evidencian los intestinos, sho
hemorragia.

1.

Acueste al paciente y haga presi—n directa,
aplicando una gasa, tela limpia o toalla sobre
la herida, haciendo presi—n fuerte y continua
durante 10 a 15 minutos, teniendo cuidado de
gue la presi—n se realice en forma intermitente.

2.

Sila sangre empapa la tela o gasa, no la retire,
cologue otra encima y contincee haciendo mis
presi—n para facilitar la coagulaci—n.

3.

Flexione las piernas del paciente por encima
del nivel del coraz—n.

QUf NO HACER
¥ Si hay un objeto clavado (cuchillo, vidrio,
puntilla, navaja, etc.) no lo retire.
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4.4.1. INMOVILIZACIONES

PROCEDIMIENTO

/( > INMOVILIZACIONES * L

Todo esguince, luxaci—n o fractura debe
inmovilizarse antes de mover al lesionado
para:

¥ Evitar el dolor

¥ No agravar la lesi—n
¥ Prevenir el shock

¥ Facilitar el transporte

Material para inmovilizar

¥ Elementos r'gidos como tablillas, cartones,
revistas, varios peri—dicos doblados, etc.

¥ Tiras como corbatas, cabuya, correas,
vendas que sirvan para sostener.

o Inmovilizaci—n brazo
Procedimientos

¥ Si hay herida, cubrir con gasas.

¥ Proteger las salientes —seas con gasas,
ap—sitos, toallas, etc.

¥ Los amarres deben hacerse por debajo
de la lesi—n, nunca sobre ella.

¥ Siempre deben inmovilizarse las articula-
ciones que se encuentren por encima 'y
por debajo de la lesi—n.

¥ Proteger la zona de pliegues con ap—sitos,
toallas, gasas. .

¥ Tener ciudado que los amarres no estZn
muy apretados, ellos deben ser suficientes
para sostener los inmovilizadores y no
causar dolor ni partlisis de la circulaci—n.

¥ Vigilar la lesi—n y el estado de la persona.

Inmovilizaci—n de cuello y cabeza

Inmovilizaci—n pierna

Inmovilizaci—n columna
(realizada cenicamente por Inmovilizaci—n tobillo
personal especializado)
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_/‘) FRACTURA *

Una fractura es la ruptura total o parcial
de un hueso, causada generalmente por
un golpe fuerte o por una ca'da.

Fractura abierta
Cuando el hueso est} expuesto y se acom-
pa—a de abundante sangrado

Cubra y controle la hemorragia haciendo
presi—n (ver hemorragias, ptgina 29).

Inmovil'celo para controlar el dolor.

Solicite una ambulancia trasltdelo al haspital
de segundo nivel de su localidad.

QUf NO HACER

¥ No intente reacomodar el hueso a la fuerza.

¥ No aplique torniquetes.
¥ No mueva al paciente hasta que llegue
ayuda.

FRACTURA Q

Fractura cerrada

Cuando se evidencia deformidad y do
intenso en el sitio de la lesi—n, pero no
herida.

Pregunte d—nde le duele exactamente y
evidencie si hay deformidad del sitio
comprometido.

Controle el dolor inmovilizando la extremi-
dad. Utilice cart—n, tablillas,toallas, revistas
y otro material que disminuya la movilidad
del miembro afectado y no cause mis da—o.

Solicite una ambulancia o traslade al
paciente a un hospital de segundo nivel de
la localidad.

QUf NO HACER

¥ No le suministre ningocen medicamento o
comida.

¥ No intente reacomodar el hueso

¥ No mueva al paciente si la deformidad
es muy severa, hasta que llegue ayuda.
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FRACTURA DE COLUMN*

F FRACTURA DE CR¢NEC O

Se puede sospechar cuando nay:

3
3

34

Es el desplazamiento de una vZrtebra o
ruptura de una de ellas.

Causas

Cuando ocurre un golpe violento, ca’da de
espaldas o sobre las nalgas o los talones,
flexi—n brusca del tronco o extensi—n brusca
del cuello.

Signos y s’ntomas

Dolor en la espalda.

Hormigueo en las piernas y brazos
PZrdida de la sensibilidad total o parcial.
Imposibilidad total o parcial para realizar
movimientos.

Si sospecha que hay desplazamiento de una
vZrtebra, acuda inmediatamente a la I'nea 123
para solicitar ambulancia y siga instrucciones.

2.

Solicite una ambulancia con mZdico.

QUf NO HACER
¥ No movilice al paciente hasta que llegue
ayuda mZdica.

Signos y s’ntomas

Deformidad del crineo.

PZrdida total o parcial del conocimiento
Pulso ripido y dzbil, pupilas dilatadas
0 desiguales.

Salida de sangre por o’dos, boca o
nariz

1.

Acueste al lesionado con la cabeza mis alta
gue los pies. Posici—n lateral de seguridad.

2.

Coloque un ap—sito y sujZtelo sin presi—n con
una venda.

3.

Controle estrictamente los signos vitales.
(ver signos vitales, ptgina 25). Solicite una
ambulancia con mZdico.

QUf NO HACER
¥ No intentar parar la sangre que sale de o’dos.
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