Junta de Andalucia Emergencias Sanitarias

GUIA CLINICA DE TRIAJE TELEFONICO

Para Demandas Asistenciales por HERIDAS

TD: A31

Version consensuada por grupo de trabajo EPES-PAUE. Febrero 2011

Modificado en Julio 2011 (activaciones ECA)
Version con aportaciones de Enfermeria_UCE_diciembre 2011
Modificado Febrero 2012

Ultima actualizacion: NiafZoi2019

PREGUNTAS:

1.- ;Como se ha producido la herida?
a) Arma blanca o Arma de fuego
b) Mordedura.
c) Herida por Asta de toro
d) Otras (especificar).

2.- ;Dénde tiene la herida?:
a) Cabeza, cuello.
b) Térax, espalda, abdomen.
¢) Miembros.
d) Zona genital.

3.- (Cuanto esta sangrando?
a) Poco/ ha dejado de sangrar
b) Mucho
c) No sabe.

4.- ;Como es el sangrado?
a) De forma continua
b) A chorro, coincidiendo con el pulso
c) No lo sabe

5.- Ademas del sangrado, ; Qué le nota?
a) Disminucidn del nivel de conciencia
b) Palidez y/o sudoracion
c) Dificultad respiratoria
d) Amputacién/ Evisceracion (“Tripas fuera”)
e) Cuerpo extrafio clavado
f) Otras (anotar en medidas)
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6.- (Esta en tratamiento con anticoagulantes? (Simtron, Aldocumar, Heparina,
Pradaxa, Rivaroxaban, Fondaparinux)
a) No tiene tratamiento anticoagulante
b) Sl tiene tratamiento anticoagulante

*** pulse aqui para ver la respuesta si no intervino el coordinador ni salté una alerta

CONSEJOS:

- Tranquilizar al enfermo/acompafiiante.

- No extraer cuerpos extrafios u objetos punzantes.

- Comprimir/taponar el punto de sangrado con compresas o pafio limpio. Si se
empapa no retire el pafio y ponga otro encima.

- Encaso de amputacion, recoger el miembro para posible reimplante.

- En caso de evisceracidn, no tratar de reintroducir las visceras.

CRITERIOS DE ACTIVACION DE RECURSOS:

Estas demandas parten de una Prioridad 2 por defecto.

e Cambio a Prioridad 1y activacion de recurso 061:

1c Asta de Toro

4b sangra a chorro, coincidiendo con el pulso
5a Disminucién del nivel de consciencia

5b Palidez/Sudoracion.

5¢c Dificultad Respiratoria

6b Sl tiene tratamiento anticoagulante

Regla tipo G con Prioridad 1y Mensaje especifico:

e Alertas de Solicitud de Escucha al Médico Coordinador:

3b sangra mucho
5e Cuerpo extrafio clavado
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Regla Tipo M
Mensaje:

Solicite ESCUCHA al Médico Coordinador para la valoracion de
esta Demanda

e Cambio a Prioridad 2 y activacion de recurso EMCA/ ECA o EM:

El resto de las situaciones seran prioridad 2. Se trataran “in situ” 6 en SUAP atendiendo a las
condiciones y criterio del Coordinador.

Incluir al final del protocolo la siguiente linea:

*** pulse aqui para ver la respuesta si no intervino el coordinador ni salté una alerta ***

Regla Tipo M con Prioridad 2
Mensaje:

Esta Demanda ha alcanzado Prioridad 2

Activar Recurso -/ ECA, o en su defecto .,
y lanzar REQUERIMIENTO al Coordinador

e CambiodeTDy Plan:

la Arma blanca o de fuego......... Cambiara TD A1103
5d Amputacion/ Evisceracion.......Cambiar a TD A1102

e Cambio a Prioridad 3 con consejos y derivacion:
3a+1b sangra poco, mordedura

3a+1d sangra poco, otras causas
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Regla Tipo M con Prioridad 3
Mensaje:
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