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RESUMEN

Los primeros auxilios son un conjunto de técnicas y acciones que se realizan en
una persona que ha sufrido un accidente o enfermedad repentina, lo cual permite
responder de manera efectiva en situaciones de emergencia. Esta investigacion estudia
los conocimientos, actitudes y practicas sobre primeros auxilios en los estudiantes de |l
afio de Enfermeria sabatino del CUR-Matagalpa, Il semestre 2024. Dicha investigacion se
realizd con un enfoque cuantitativo y con inferencias cualitativas, este estudio es de tipo
descriptivo de corte transversal, se seleccionaron una muestra de 20 estudiantes de una
poblacion de 28. Los resultados obtenidos en relacion a las caracteristicas
sociodemograficas prevalecen el sexo femenino, con edades que oscilan entre 20-22
anos, viven tanto en area urbana como rural, la mayoria trabajan y pertenecen a religion
catdlica. En relacion al conocimiento los estudiantes de Il afio de Enfermeria tienen
conocimiento cientifico sobre el tema de primeros auxilios, si conocen acerca del botiquin,
creen que el conocimiento es la base principal para brindar primeros auxilios ya que con
una mala aplicacion puede empeorar a la victima o causarle graves lesiones. Con
respecto a las actitudes presentan excelente actitud ante las situaciones de primeros
auxilios que se puedan encontrar, sin embargo, no han puesto en practica cuidados en
primeros auxilios clinicamente y académicamente hacen mas énfasis en la técnica de

reanimacion cardiopulmonar.

Palabras claves: Primeros auxilios, conocimientos, actitudes y practica.
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CAPITULO |
1.1. INTRODUCCION

El tema de los primeros auxilios, es de gran importancia, el riesgo de la vida esta
en cada paso que se avanza, es por eso que los seres humanos deben estar

preparados para ayudar a su projimo si amerita.

Hay que tomar en cuenta que cada persona esta viviendo su momento personal y
que quien esté a su lado no es determinante para continuar la vida propia; pero algo
muy real que todos los seres humanos deben estar dispuestos a socorrer a otro si
necesita de ayuda. El socorrer de alguna manera a otras personas, da satisfaccion
para continuar también viviendo y compartiendo el mismo aire que todos los que

estan alrededor

Este trabajo de investigacion esta orientado a analizar los conocimientos, actitudes
y practica en los estudiantes de Ill ano de Enfermeria para realizar actividades de

resucitacion ante problemas de salud en la sociedad.

Todos deben contar con algun conocimiento sobre los primeros auxilios y como
proceder ante algun problema, lo mas dificil es la actitud y determinacion para hacer
la practica de maniobras que salven vidas, sin embargo, existen cinco muy
importantes, entre las que tenemos: la maniobra de Heimlich: se trata de un
procedimiento de primeros auxilios utilizado para desobstruir el conducto
respiratorio en caso de atragantamiento, la maniobra Frente-Mentdn, masaje
cardiaco, control de hemorragias y la inmovilizacién cervical reanimacion cardio

pulmonar (RCP) y signos vitales.

Se realizara charlas en el aula de clases del Centro Universitario Regional,
Matagalpa, con estudiantes de lll afio de Enfermeria, las variables determinadas
por el estudio son los conocimientos, actitudes y practicas de estos jovenes en su

ambiente, ante un evento emergente, ademas se toman las otras variables con



caracteristicas sociodemograficas y una ultima variable que es la forma de educar

0 capacitar a todos los que participan en el estudio.

El presente trabajo de investigacion tiene un enfoque cualitativo ya que aparecen
instrumentos que hacen preguntas abiertas para la practica de primeros auxilios y
existen instrumentos que parten de resultados cuantitativos dentro del tema de
investigacion, es un estudio de corte transversal, se da en tiempo real, se practico

el muestreo aleatorio simple.

1.2 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Los primeros auxilios son el conjunto de actuaciones y técnicas que permiten la
atencion inmediata de una persona que ha sufrido un accidente o problema de
salud, en el lugar de los acontecimientos, hasta que llegue la asistencia médica
profesional. Son medidas sanitarias urgentes cuyo propdsito es aliviar el dolor, la

ansiedad del herido o paciente y evitar el agravamiento de su estado (Maset, 2024).

Tener conocimientos de primeros auxilios es importante para saber qué
medidas se debe tomar ante una situacion de emergencia. Estas van a variar
dependiendo de las necesidades de la victima o de los conocimientos del socorrista
que va a presentar la ayuda. Teniendo en cuenta que una técnica de primeros
auxilios aplicados correctamente puede salvar la vida de una persona. Asi, un
accidente que en principio no tiene por qué ser fatal, puede transformarse en una
situacion de riesgo grave para la vida de la victima si no es atendido a tiempo y de

manera adecuada.

El presente estudio se basara en la investigacion de los Conocimientos, actitudes y
practicas sobre primeros auxilios con los estudiantes de Il afio de Enfermeria

sabatino del CUR-Matagalpa, Il semestre 2024.

Por lo antes mencionado surge la siguiente interrogante:



¢, Cuales son los Conocimientos, actitudes y practicas sobre primeros auxilios
en los estudiantes de Il afio de enfermeria sabatino del CUR-Matagalpa, Il semestre
20247

1.3JUSTIFICACION

En este trabajo de investigacion se decidi6 abordar el tema relacionado con
conocimientos, actitudes y practicas sobre primeros auxilios en los estudiantes del
CUR-Matagalpa, Il semestre 2024.

El principal propédsito de la monografia es analizar los Conocimientos, actitudes y
practicas sobre primeros auxilios con los estudiantes de Il afio de Enfermeria
sabatino del CUR-Matagalpa, Il semestre 2024, ya que son conocimientos y
habilidades utiles en la formacion y practica en estudiantes de enfermeria, debido a
lo cual, contribuye a cultivar la empatia, la confianza propia y la disposicion para

actuar en unas situaciones de emergencia.

El presente estudio, servira para documentar el acervo bibliografico de la biblioteca
de la UNAN y a su vez al Centro Universitario Regional y también serviran de guias

para otros estudios en las carreras de salud u otros profesionales.

El impacto que tendra este trabajo investigativo es entender la importancia de la
implementacion de los primeros auxilios con un buen manejo de los procedimientos
establecidos y de la misma manera apoyara la buena toma de decisiones,
demostrando como un mal procedimiento puede impactar negativamente a la

victima que esta siendo atendida, como al estudiante de enfermeria.

Esta informacién sera de beneficio principalmente a estudiantes de Enfermeria, y
ademas carreras relacionadas con ciencias de la salud que permite el desarrollo de
nuevos conocimientos, teniendo una herramienta eficaz que les permitira conocer

con mas profundidad los primeros auxilios.



1.4 OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Analizar los conocimientos, actitudes y practicas sobre primeros auxilios en
los estudiantes de Ill afio de Enfermeria sabatino del CUR-Matagalpa, Il semestre
2024.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Caracterizar socio demograficamente a la poblacion en estudio.

2. Valorar conocimientos de primeros auxilios en participantes en el estudio.

3. Conocer las actitudes en el desempefio como practicantes de técnicas de

primeros auxilios ante un caso de emergencia.

4. |dentificar las practicas mas realizadas de primeros auxilios en la comunidad

estudiantil.



CAPITULO I

2.1. MARCO REFERENCIAL
2.1.1. ANTECEDENTES

Es considerado un tema interesante por los investigadores, hay antecedentes
sobre el tema, por lo que se torna relevante, aunque en el contexto de Matagalpa,
no ha sido investigado. Para todo trabajo investigativo se hace necesario revisiones

bibliograficas sobre estudios realizados en todo el mundo.

INTERNACIONALES
A nivel internacional se encontraron las siguientes referencias de estudios:

En la Universidad Evangélica Boliviana, del afio 2019, tesis para optar al titulo
de Licenciatura en Enfermeria, la cual tiene como objetivo determinar el nivel de
conocimiento, actitudes y practica sobre primeros auxilios en profesores de la
unidad educativa Peregrina Davalos, febrero a diciembre 2018, los resultados de la
investigacion llevaron a la autora a concluir que es necesario brindar capacitacion a
los profesores para que actuen con mejores herramientas teérico practicas y al
mismo tiempo puedan implementar medidas de proteccién a la comunidad escolar,
ya que se verifica, puesto que la mayoria de los profesores obtienen unos
conocimientos dentro de la categoria “regular’, una de las recomendaciones
principales, menciona que los personales de salud deben coordinar con los
directores de las unidades educativas para el fomento de estrategias de prevencion
y desarrollar actividades de educacion para la salud en las escuelas, ya que, es un
espacio idoneo para aumentar los factores positivos que influyen en la salud.
Alanoca, (2019).

Gordillo, (2017) en su tesis previa a la obtencion del titulo de Licenciada de

Enfermeria realizd un estudio sobre Conocimientos sobre primeros auxilios en
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estudiantes de Enfermeria de la Universidad Nacional de Loja; la cual tiene como
objetivo determinar los conocimientos sobre primeros auxilios en estudiantes de la
carrera de Enfermeria de la Universidad Nacional de Loja, los resultados de la
investigacion dieron a conocer que los estudiantes de enfermeria tienen un bajo
nivel de preparacion, porque la capacitacion que han recibido sobre primeros
auxilios ha sido limitada, algunos no han participado en simulacros para la accion y
prevencion en caso de suscitarse una emergencia, asi mismo no se encuentran
preparados para prestar primeros auxilios a la comunidad lo cual se adjunta una
propuesta alternativa denominada, Taller- Seminario en primeros auxilios, para
optimizar sus conocimientos y practica ante la ocurrencia de accidente, entre las
recomendaciones sefialan que la carreara de enfermeria en coordinacién con las
autoridades del establecimiento, desarrollen programas de primeros auxilios
sefialando los simulacros para los estudiantes de la carrera de Enfermeria de la
universidad nacional de Loja deben ser una prioridad en la planificacion estudiantil,
ya que les permite adquirir conocimientos, técnicos y practicos para prestar atencion
inmediata, oportuna y disminuir el riesgo de complicaciones, mas aun en las

carreras pertenecientes al area de salud.

NACIONALES
A nivel Nacional se encontraron documentados los siguientes trabajos

Reyes & Rios, (2020), realizaron en Ledn-Nicaragua una tesis para optar al titulo
de Doctor en medicina y cirugia “Evaluacion de los conocimientos en primeros
auxilios y percepcion de la necesidad de un programa de capacitacion al personal
administrativo de la UNAN-Led6n”, la cual tiene como objetivo Evaluar los
conocimientos en primeros auxilios y percepcion de la necesidad de un programa
de capacitacion en el personal docente y administrativo de la UNAN-Leodn, segun el
resultado de la evaluacion se concluye que el personal administrativo considera que
sus conocimientos no permiten actuar ante la mayoria de los problemas de salud
que requieran intervencion de emergencia, pero refieren que conocen como actuar

ante la presencia de heridas pequefias; ademas estan dispuestos a participar de
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forma voluntaria en este pues consideran que aumentara su capacidad de respuesta
ante emergencias, como una de las recomendaciones menciona instaurar un
programa de capacitacion continua para docentes y personal administrativo que
permita la certificacion de competencias para brindar respuestas oportuna y

acertada a las situaciones de emergencias.

El canal TN8.tv, (2020), elaboré un articulo con el objetivo Maximizar los
conocimientos en el ramo de los primeros auxilios en situaciones de emergencia,
en miembros del cuerpo de Bomberos Unificados en la cual recibieron una
capacitaciéon en la delegacion del Distrito V de Managua, los resultados de dichas
capacitaciones, se ha concluido que esta ayudado a reforzar los conocimientos y a
la vez adquirir mas sobre como actuar en diferentes escenarios, y de esta manera
poder dar una respuesta eficaz en cualquier tipo de situaciones, ya que el objetivo
principal de ellos es preservar la vida humana por delante de cualquier contingencia,
en la cual recomiendan seguir impartiendo clases constantemente para reforzar los
conocimientos en esta indole y continuar brindando una atencion de calidad a la
ciudadania nicaraguense; estudiar y aprender todo lo necesario, mejora la eficacia
de estos valientes hombres que arriesgan su vida por el bien comun de los

ciudadanos.

En el Instituto Politécnico de la salud “Luis Felipe Moncada” en el afio 2021 se
encuentra documentada una tesis para optar al titulo de Licenciatura de Enfermeria
en cuidados criticos, la cual tiene como objetivo evaluar la efectividad de la
intervenciéon educativa sobre primeros auxilios basicos a los cuidadores informales
que laboran en el hogar de Anciano San Antonio de Masaya, los resultados de dicha
investigacion llegaron a concluir que el 19.94% tenia un conocimiento deficiente
sobre primeros auxilios basicos, por lo que se ejecutdé un plan de intervencién
educativa, con el objetivo de que adquirieran mayor conocimiento sobre primeros
auxilios, esta se realiz6 de manera expositiva haciendo uso de medios visuales

(diapositivas), demostracioén, practicas sobre las técnicas de atencién a la persona
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ante una eventualidad que amerite brindar primeros auxilios basicos. Ademas, se
realizd entrega de manual que contiene conceptos basicos sobre primeros auxilios
para que el personal realizara autoestudio, entre las recomendaciones menciona la
ejecucion a las diferentes instituciones relacionados en el area de la salud, para que
realicen actividades que incluyan al cuidado del adulto mayor en el hogar de
ancianos; la creacion de un plan de capacitacion continua, sobre el cuidado al adulto
mayor. Insta a los cuidadores a participar en las capacitaciones y educaciones que
se brinden en el hogar sobre el cuidado al adulto mayor. Torres, Chavez, & Fagoth,
(2021).

Locales

A nivel local, no se encontraron estudios sobre el tema, por eso se tomd de
referencia el tema, por la importancia y se realiz6 el estudio que actualmente se

presenta.
2.2 MARCO TEORICO
Primeros auxilios

Concepto:

Segun OMS, (2018) “Definen primeros auxilios como “cuidados inmediatos,
adecuados y provisionales brindados a las personas accidentadas o con
enfermedades de aparicidbn subita antes de la llegada de profesionales

especializados o de la respectiva atencion en un centro asistencial”.

Conocimiento sobre primeros auxilios

Segun Espinola, Juan Pablo Segundo, (2023) “El conocimiento es el
resultado que se obtiene del proceso progresivo y gradual de aprehension del
mundo. Esto implica un conocimiento general que se especifica en un conocimiento
de personas, objetos o ideas. En términos generales el conocimiento representa la
relacion entre un sujeto cognoscente (que es capaz de comprender) y u objeto

cognoscible (que puede ser conocido).



El conocimiento se puede adquirir de diversas maneras, ya sea por la
experiencia, que es la adquisicion del conocimiento a partir de la percepcion
sensorial, almacenandose tal informaciéon en la memoria y enriqueciéndose con
nuevas experiencias que amplian el conocimiento. También se adquiere por la
razon, que es la adquisicion del conocimiento como el resultado de procesos

mentales como la deduccion e induccion.
El conocimiento se distingue entre conocimiento a priori y a posteriori.

El conocimiento a priori es el conocimiento analitico, independientemente a
la experiencia, a este le pertenecen los enunciados l6gicos y matematicos, que no

necesitan ser validados por la experiencia.

El conocimiento a posteriori, este se deriva de la experiencia posterior, que
construye gran parte del conocimiento cientifico y que, segun muchos autores, es

el unico conocimiento legitimo que se puede obtener del mundo.

Entre tantos debates sobre el conocimiento destaca Emmanuel Kant, quien
sostuvo que: Es el intelecto, mediante la aplicacién de una serie de categorias, es
el que organiza la informacién aportada por los sentidos y de este modo hace

posible el conocimiento”.
Importancia de conocer de los Principios basicos de primeros auxilios

Segun Rebagliati, Marketing, (2022). “Los primeros auxilios son un conjunto
de acciones y técnicas que permiten la atencién inmediata de una persona victima
de una lesién o dafio repentino. Su funcién es la de brindar ayuda o soporte a
aquella persona para evitar que empeoren las lesiones, hasta que llegue la
asistencia médica profesional. Tener conocimientos de Primeros Auxilios es
importante para saber qué medidas hay que tomar ante una situacién de
emergencia. Estas van a variar dependiendo de las necesidades de la victima o de

los conocimientos del socorrista que va a prestar la ayuda.

Es fundamental saber qué hacer y qué no hacer en cada momento, asi como
conservar la calma, ya que la adrenalina puede jugar malas pasadas, y una medida
mal aplicada puede causar lesiones graves. Hay que tener en cuenta que una
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técnica de Primeros Auxilios aplicada correctamente puede salvar la vida de una
persona. Asi, un accidente que en principio no tiene por qué ser fatal, puede
transformarse en una situacion de riesgo grave para la vida de la victima si no es

atendido a tiempo y de manera adecuada.

Asi mismo, es importante tener claras las propias limitaciones, ya que una
técnica mal aplicada puede ser muy peligrosa y provocar mas dafos que beneficios.
Hay una premisa en los Primeros Auxilios, y es actuar solo si se sabe cémo hacerlo.
La finalidad de los Primeros Auxilios, por tanto, es adquirir un conocimiento basico
que permita, en la medida de lo posible, estabilizar al paciente, asi como aliviar el
dolor y la ansiedad hasta que pueda ser atendido por personal sanitario

especializado.

Una de las técnicas mas importantes de aplicacién en Primeros Auxilios es
la RCP (resucitacion cardiopulmonar). Con dicha técnica el socorrista intentara
restablecer las funciones vitales, interrumpidas momentaneamente por una parada
cardiorrespiratoria. El objetivo es mantener la funcion cerebral hasta que se
recuperen la respiracion y la circulaciéon espontaneas. La RCP que se aplica en
Primeros Auxilios se conoce como soporte vital basico y consiste en compresiones
manuales del térax e insuflacion en los pulmones de aire espirado. En esta ocasion,
nuestras alumnas han realizado las maniobras de RCP en adultos, que consisten
en 30 compresiones toracicas y 2 insuflaciones, utilizando para ello los maniquies

correspondientes de los que dispone nuestra escuela.

La importancia de los primeros auxilios radica en ofrecerle, a cualquier
persona, la capacidad de proporcionar ayuda inmediata ante cualquier situacion de
emergencia. Si una persona tiene un cuadro alérgico, sufre un ataque al corazén o
sufre lesiones en un desastre natural, otra persona que se encuentra en el mismo
lugar, con los conocimientos basicos, pero necesarios de primeros auxilios, podra
contrarrestar la gravedad del accidente e influenciar positivamente en la labor de los

profesionales de asistencia médica.

Por otro lado, todos pueden beneficiarse de una capacitacion en primeros
auxilios, pues puede ser un requisito primordial para trabajadores de sectores o
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ambitos laborales especificos. Por ejemplo, las personas que educan y cuidan a los
niRos o ancianos deberian ser capaces de realizar primeros auxilios, al igual que los

socorristas, que deben estar certificados en los procedimientos de primeros auxilios.

Principios basicos:

Existen 3 pasos fundamentales que se deben aplicar, en orden, al brindar
ayuda a algun accidentado. Este procedimiento, conocido como PAS, consta de los

siguientes puntos:

Proteger: Lo primero que se debe tener en cuenta es mantener la calma, pero
actuar rapidamente. Esto le brinda confianza a la victima y a aquellos que se
encuentren cerca. Esto no solo tranquiliza a la victima, sino también a las personas
que se encuentren alrededor, si es que el accidente se dio en la calle o un lugar en
donde se encuentran mas de 2 personas. Luego de esto, la sefalizacion es

importante porque delimita el espacio del accidentado.

Avisar: Luego de haber asegurado a la victima en el primer paso, se debe
avisar y dar informacion relevante y detallada de lo que ocurrié a los profesionales

pertinentes para su pronta intervencion.

Socorrer: El atender a la victima es el ultimo paso, sin embargo, primero se
debe evaluar la gravedad del herido para luego saber si se puede intervenir con

primeros auxilios o si se necesita de asistencia profesional”.

Actitudes de primeros auxilios
Definicion

Segun Malca Hernandez, Milton; Diaz Vasquez, Eyner; Leiva Arevalo, Eyner,
(2023). Citando a Allport (1935) “Es un estado mental y neural de disposicion para
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responder organizado por la experiencia, directiva o dinamica, sobre la conducta

respecto a todos los objetos y situaciones con lo que se relaciona”.
Tipos de actitudes de primeros auxilios
Actitud positiva

“‘La actitud positiva es elegir y pensar de una forma sana, objetiva y
constructiva. Por lo que anticipa lo mejor y visualiza, lo cual aprender a pensar en
lo agradable y en lo bueno ante las personas, objeto o situacion. En si a nuestros
pensamientos se atribuye un grado de poder. El reflejo del cambio vivencial resulta
de la importancia de ser optimistas en la vida”. Diaz Vasquez, Eyner; Malca
Hernandez, Milton, (2022).

Actitud negativa

“Son disposiciones y comportamientos perjudiciales tanto para la persona
misma, como también como para las demas. En la cual estas actitudes la presentan
un ser humano en la que se demuestra de forma temporal o constante”. Diaz

Vasquez, Eyner; Malca Hernandez, Milton, ((2022).
Actitud pasiva

“Es una forma de comportarse en la que una persona tiende a evitar expresar
sus propias necesidades, deseos, 0 sentimientos, y a menudo cede el control de
una situacion a otras personas. La persona puede sentirse incapaz de defender sus
derechos o de hacer valer sus opiniones lo que puede llevar a una sensacién de

impotencia o resentimiento”. Castillero Mimenza, Oscar, (2018).
Actitud neutra

“‘Es aquella en que el juicio y el pensamiento no estan tefida por una
emocionalidad ni positiva ni negativa. Se trata de uno de los tipos de actitud menos
frecuentes y suele ser propia de personas que pretenden ser imparciales en sus

juicios”. Castillero Mimenza, Oscar, (2018).
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Caracteristicas de un auxiliador
Autocontrol y calma:

segun Hernandez Diaz, Alejandro Antonio; lllesca Pretty, Monica; Hein
Campana, Karin; Godoy Pozo, Jessica, (2020) “cuando el entorno genera
situaciones que no se pueden controlar tales como una emergencia en la se ha visto
afectada las salud de la persona o hay grandes posibilidades de afectacion se activa
el instinto de supervivencia humana y en algunos momentos las mismas acciones
de los presentes pueden ser instintivas impidiendo identificar peligros del entorno y
la situacion re al real entorno y la situacion real del lesionando .El autocontrol ayuda
a mantener la calma durante una emergencia en la cual usted desea participar como
auxiliador .Debe de detenerse antes de ayudar ,pensar en cuales son las acciones

correcta ejecutar y actuar con precaucion y seguridad”
Respeto:

“El respeto es percibido por los lesionados, el familiar, la autoridad y todas
las personas que estan en su entorno. Durante una emergencia para la mayoria de
las personas pueden generar un caos que causara panico, esto los llevara a sentirse
extremadamente susceptibles a cualquier accion en el entorno. Mejia Martinez,
Elizabeth, (2018).

El buen auxiliador muestra respeto de las siguientes formas:

o Al mirar debe enfocar inicialmente si mirada en los ojos del lesionado
evitando reflejo intimidante que hagan sentir al lesionado vulnerable sexualmente,
esto es no mover los ojos como cuando el hombre observa el pronunciado escote
de una mujer. Mantenga gestos neutrales no de sorpresa o impresioén negativa.

o Al acercarse debe de presentarse al lesionado y demas personas presentes
como auxiliador, demostrando que su Unica intencién es ayudar.

o Al tocar solicite permiso para tocar parte del cuerpo del lesionado
principalmente si es cercana a los genitales, no toque innecesariamente .no

desvista, no tome para usted las pertenencias ajenas.
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o Al hablar tenga precaucidon con sus palabras no genere comentarios
susceptibles o doble interpretacion no juzgue tenga precaucion con los comentarios

referentes a las lesiones y estado del lesionado”.

Responsabilidad

Segun Hernandez Diaz, Alejandro Antonio; lllesca Pretty, Monica; Hein
Campana, Karin; Godoy Pozo, Jessica, (2020) “no existe disposicidén especifica con
respecto a la responsabilidad ya sea penal o civil de un socorrista. Como resultado
las disposiciones generales y de defensas de los regimenes de responsabilidad
penal y civil aplicaran en el contexto del socorrista brindando asistencia. Mientras la
falta de disposicion especifica no es en si mismo un problema deberia de
asegurarse que las defensas bajo regimenes generales se apliquen eficaz mente
aun socorrista. El objetivo es que si un espectador decide brindar asistencia a una
victima durante una situacibn de emergencia no se enfrente a ninguna
responsabilidad como resultado de su intervencion. Tal exoneracion puede ser
limitada, por ejemplo: solo aquello actuando de buena fe y sin negligencia, pero

deberia estar disponible y ser conocido por publico en general”.

“La buena actitud del auxiliador facilita y fortalece todos los propédsitos de
ayudar durante una situacion de emergencia, al mejorar la interaccion con el mismo
lesionado y demas auxiliadores u observadores. Esta buena actitud la podra
demostrar durante el desarrollo del curso, simplemente recuerde: "Trate a los demas

como usted desee que lo traten”. Navarro Henao, Sara; Sanchez, Alisson, (2022).
Solidaridad

“El buen auxiliador siempre actua sin esperar beneficio a cambio siempre
actua sin esperar un pago por su gesto de buena voluntad siempre actua de manera
humanitaria y neutral. En ningin momento puede pedir pago por ayudar al
lesionado, ni exigir que le retomen los implementos de su botiquin gastado durante
la ayuda”. Mejia Martinez, Elizabeth, (2018).

Componentes de actitud
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Segun Diaz Vasquez, Eyner; Malca Hernandez, Milton, (2022) “la actitud esta

formada por tres componentes:

_Componente cognoscitivo (pertenece a las opiniones e ideas respecto al objeto)
La actitud se forma cuando la cultura, creencias, los conocimientos la informacion y
la moral esta relacionada con criterio critico. Por lo tanto, es necesario poseer un
flexible pensamiento para adquirir o modificar las actitudes de acuerdo a la situacion

que se presenta.

_Componente afable (sentimientos evaluativos con agrado o desagrado) Se forma
de una especifica emocion con una imagen favorable en el hombre o mujer

enraizado mucho en los padres, maestros y comparieros.

_Componente conductual: Forma de comportarse, con accidon y reaccion
respetuosa en la persona, de tal forma que se basa en los sentimientos o actitudes

especificos”.
Los cambios de actitudes

Segun Diaz Vasquez, Eyner; Malca Hernandez, Milton, (2022) citando a
(Rosenberg) “El esfuerzo o inquietud por cambiar o mejorar las actitudes se dirige
principalmente a las creencias o a lo afectivo como también puede ser el

sentimental. Una evolucion conceptual ocasiona diferencias significativas.
Si se tiene conocimiento de su funcionalidad se conoce los mecanismos de cambio”.
Medidas de las actitudes

“‘Las actitudes niegan la observacidon de manera directa en si mismas,
concepto explicito inferido en conductas, también mediante informaciones
expresadas por los individuos, porque hace dificil la medicion del proceso
actitudinal. Cuando el individuo sabe que se esta midiendo sus actitudes, es otro
impedimento porque es probable que modifique sus respuestas o comportamiento
acerca de lo que es deseable encontrar por el investigador. El valor actitudinal se
critica con manifestaciones no observables ajeno a realidades observables por la

misma razon que estas acciones indican habitos mas no realidades conductuales.
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En general existe una variedad de técnicas que se utiliza para la medicion
actitudinal que se clasifican en no directas y si directas relacionadas a que las
personas sepan o0 no de que se esta midiendo sus actitudes. En las que el sujeto
tiene conocimiento que se esta midiendo sus actitudes pertenece las técnicas
directas, mientras que en las técnicas indirectas pasa lo contrario, el sujeto no sabe
que se esta evaluando sus actitudes. Diaz Vasquez, Eyner; Malca Hernandez,
Milton, (2022).

Factores de actitud en primeros auxilios
La actitud tiene factores que pueden interferir y modificar su esencia tales como:

Estado de animo.
Conocimientos previos.
Valores éticos.

Recurso disponible.

a b 0=

Entorno”.

Actitud general ante toda emergencia
1. Actitud general del socorrista.

e “Conservar la calma: es frecuente que ante un accidente la personas
pierdan los nervios y, presas del panico o sobrexcitadas, actuen con
buena intencién, pero de forma incorrecta. Se nos supone una
preparacion y capacitacion para afrontar la situacion adecuadamente.
Nuestra actitud debe transmitir seguridad y confianza, tanto al
paciente como al entorno, mostrando conocimientos, dominio de la
situacion, evitando enfrentamientos directos, comentarios o criticas
que contribuyan a incrementar la crispacion y la tension en el

ambiente”. |, Martinez Gonzales, (2019).

e “Valorar la situacion: hacer composicion rapida de la situacion;

numeros de heridos gravedad de las lesiones prioridad en la atencién,
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personas en condiciones de ayudar y los peligros que aun persistan

como amenazas’. |, Martinez Gonzales, (2019).

“Conocer nuestras posibilidades y limitaciones (fisicas, técnicas y de
conocimientos): uno mismo, con responsabilidad profesional, debe
conocer sus limites y posibilidades evitando poner en peligro la vida
innecesariamente, esto no es razdn para no poner todos los medios a
tu alcance para auxiliar, en lo posible, a una victima”. I, Martinez
Gonzales, (2019).

“Distinguir las urgencias vitales: para poder distinguir las urgencias
vitales se debe realizar lo que es el TRIAJE lo cual es una clasificacion
que pretende lograr la correcta asistencia y el adecuado traslado de
los heridos. Los criterios de clasificacion de pacientes se estableceran

en el mismo lugar del siniestro”. |, Martinez Gonzales, (2019).

“No causar mas danos: si se intenta hacer demasiadas cosas, se
retrasaran otras muy necesarias. Solamente haremos aquello que
estemos totalmente seguros asi  evitaremos maniobras

improcedentes”. |, Martinez Gonzales, (2019).

2. Valoracion de las victimas:

“Cuantificar el numero de victimas: el numero de victimas se cuantifica
con la ayuda de lo que es el TRIAJE donde se puede saber con mas
facilidad y rapidez el numero de personas accidentadas, tipos de

victimas y lesiones y peligros que pueden empeorar la situacioén.

Priorizar la actuacion: una vez ocurrido un accidente, es necesario
delimitar la situacién, comprobar el alcance y su repercusion numeros
de victimas y gravedad, peligros adyacentes. Debemos aprender y

recordar de forma sistematizadas unas pautas de actuacion que nos
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permitan realizar una labor correcta y eficaz”. I, Martinez Gonzales,
(2019)

“Ordenar la evacuacion: un aspecto importante a tener en cuenta a la
hora de realizar los primeros auxilios a un accidentado o enfermo
repentino, es el relacionado con su movilizacion y traslado desde el
lugar donde se encuentra hasta el centro donde sera atendido. Una
vez conozcamos el alcance de las lesiones producidas, estaremos en
condicion de establecer las medidas que seran necesarias en cada

caso y asi poder ordenar la evacuacion. |, Martinez Gonzales, (2019).

Actitud individualizada hacia cada victima: una vez realizado el
TRIAJE se debe actuar o dirigirse a cada victima de manera individual
y no de forma general ya que no todas tienen la misma lesiones,

heridas ni urgencias de atencion.

3. Actitud personalizada:

Nivel de conciencia: la valoracion del nivel de la conciencia es parte de la

evaluacion primaria que requerira pocos minutos e intentara identificar las posibles

urgencias y emergencias:

¢ Respira?

¢ Tiene pulso?

¢, Hemorragias?

¢ Riesgo vital?

¢, Otras lesiones?”.

Actitud se puede definir como «Disposicion de animo manifestada de algun

modoy; lo cual se puede interpretar como la disposicion que tiene el auxiliador para

ayudar a quien lo necesita.

La actitud tiene factores que pueden interferir y modificar su esencia, tales como:
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Estado de animo.
Conocimientos previos.

Valores éticos y morales.

> W nh -

Recurso disponible.

Todos los recursos del auxiliador, deben enfocarse como se describid
anteriormente, a auto protegerse, proteger a los demas auxiliadores y ayudar al
lesionado. Para conocer y realizar acciones que no afecten la seguridad, debera
desarrollar el capitulo del curso, referente a la seguridad del auxiliador y seguridad
de la escena; y para brindar la correcta atencion del lesionado, sin generar dafos,
debera desarrollar todas las tematicas correspondientes, atendiendo

detalladamente a seguir las recomendaciones dadas por el instructor.

Si esta dispuesto a desarrollar o fortalecer la buena actitud, caracteristica de un

buen auxiliador, esta invitado a continuar.

Algunas caracteristicas a resaltar son:

Autocontrol y mantener la calma
Respeto

Responsabilidad

Solidaridad

> wnh -

Valoracion de las actitudes. Actitud general ante toda emergencia:

1. Actitud personal del socorrista

- Conservar la calma.

- Valorar la situacion.

- Conocer nuestras posibilidades y limitaciones (fisicas, técnicas y de
conocimientos.

-Distinguir las urgencias vitales.
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- No causar mas dafos.

2.- Valoracién de las victimas

- Cuantificar el numero de victimas
- Priorizar la actuacion

- Ordenar la evacuacion

- Actitud individualizada hacia cada victima

3.- Actitud personalizada
- Nivel de conciencia.

- ¢ Respira?

- ¢ Tiene pulso?

- ¢,Hemorragias?

- ¢ Riesgo vital?

Practicas de primeros auxilios:
Clasificacion de los primeros auxilios

De acuerdo con L, Estrada. L, Gutiérrez. |, Hernandez., (2017) “En base a la

magnitud de la problematica, los primeros auxilios se clasifican en dos tipos:

e Primeros auxilios emergentes o emergencias: que implican la atencion de
situaciones en las que existe peligro vital para el accidentado. Tal es el caso
de paro cardiorrespiratorio, asfixia, shock, hemorragias y envenenamiento.

e Primeros auxilios no emergentes: en los que no existe ante tal un peligro de
gran magnitud. Algunos ejemplos de esta atencion pueden ser un dolor

abdominal, una fractura de brazo, entre otros.

Objetivos de los primeros auxilios
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Los objetivos de los primeros auxilios son la conservacién de la vida; evitar
complicaciones fisicas y psicoldgicas; ayudar a la recuperacion, asi como asegurar

el traslado de los accidentados a un centro asistencial.

Etapa Acciones

I:I Examinar la situacion y comprobar
Si hay peligro

- Antes de dirigie a la persona es
importante cerciorarse de que la
situacion es segura.

- Comprobar que no ha peligro para
usted, la victima u otras personas

Examinar gue son testigos.

I | Examinar el estado de la
persona

- ¢Lavicima tiene hemorragia o
asfixia? (De ser asi la actuacion
debe de ser inmediata).

- ¢Estd congiente?

- ¢Respira?

- La persona tiene lesiones.

- ¢Hay signos de shock o trauma
psicoldgico?

[A4~ Conseguir ayuda

- Solicite o pida que alguien mas
solicite ayuda médica.

D Planificar las medidas de

Planificar . o
primeros auxilios

- En base al examen iniciblésico
gue se realiza, se deben de
planificar qué medidas adoptar
hasta la llegada del profesional.
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Etapa Acciones

l:I Examinar la situacion y comprobar
Si hay peligro

- Antes de dirigir se a la persona es
importante cerciorarse de que la
situacion es segura.

- Comprobar que no ha peligro para
usted, la victima u otras personas

Examinar que son testigos.

I | Examinar el estado de la
persona

- ¢élavictima tiene hemorragia o
asfixia? ( De ser asi la actuacién
debe de ser inmediata).

- ¢ Estd consciente?

- ¢Respira?

- La persona tiene lesiones.

- ¢Hay signos de shock o trauma
psicolégico?

| i Conseguir ayuda

- Solicite o pida que alguien mas
solicite ayuda médica.

| ; Planificar las medidas de

Planificar . -
primeros auxilios

- En base al examen inicial o basico
que se realiza, se deben de
planificar qué medidas adoptar
hasta la llegada del profesional.
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- Evaluar cuanta ayuda se puede
proporcionar en base a las
habilidades y conocimientos con
gue se cuenta.

- Asegurar la seguridad propia.

| | Prestar los primeros auxilios

- Brindar los primeros auxilios para
emergencias del riesgo vital y otras

Actuar . -
lesiones especificas en base al
examen inicial.
Prestar los primeros auxilios
psicolégicos
- Hablar con la persona y su familia.
- Informarle sobre lo que ocurrey lo
gue usted va a realizar.
| | En caso de ser necesario,
preparar ala persona para el
trasladado
Evaluar el efecto de las medidas de
primeros auxilios
- Corroborar que la ayuda médica
llegara pronto.
Evaluar - Comprobar que las medidas de
evaluacion inicial son las
adecuadas.

- Encaso de que la persona pierde el
conocimiento, se deben de adoptar
medidas de soporte vital.

Federacion internacion de la Cruz Roja y de la Media Luna Roja, 2010. Citado por
L, Estrada. L, Gutierrez. I, Hernandez., (2017).

23



Pasos basicos para dar Primeros auxilios:

Escena de
emergencia
1
éExiste algn - riesgo y/o amenaza para éExiste algin  riesgo y/o amenaza para
i inci ? . .
los testigos del incidente? mi seguridad personal?
0y !
No dar intervencién hasta que |
i

no se solucione esta condicion

éldentifico las posibles
causas dela condicion
del paciente?

2

=L,

iExisten personas que estén alteradas, griten o
se conviertan en un obstdaculo para intervenir?

. . |
Dar primeros auxilios |

I /\

i _

: psicolégicos e intentar retirarlas :4—

i dellugar. i TTTRRN eSS,
i Indicando la localizacién i

I I
I I
I precisa del incidente; si se !
I . I
j trata de una emergencia o i
I de un traslado; relatar la |
I I
I I
I I
I I
I I
I I

En caso de ser necesario, solicitar ayuda o
activar el codigo de emergencia

1

naturaleza del incidente;
seguir las instrucciones
del médico o técnico
regulador .

Preguntar: ¢Esta usted bien?

(Determinar el nivel de - Iniciar con la  valoracién
Conciencia ) primaria




Se debe de indagar lo

La persona tiene
alergias, la hora de su
ultima comida, si tiene
alguna enfermedad, etc.

[
. ) o]
ocurrido y determinar si:
i

|

|

|

i

i

[
Consultar anexo de !
formato de valoracion !
i

i

primaria.

Sin sospecha de
lesién en columna

Brazo derecho coblado.
{peso ol cuormo
sobrg esto lado)  Piem

gu

Colocar al paciente en
posicién de seguridad

Revisar respiracion  |..pl Observe el torax !

Presencia de lesion en

Revisar circulacion
columna

coroidea de 5 a 10 seg.

mandibular

Maniobra de traccion

Maniobra de inclinacidn

de cabeza y Se considera que el paciente este
de inconsciente y apneico son pulso,
es decir, tiene paro pulmonar

levantamiento
mentén

,, 1

Se considera que el Aplicacién de RCP
paciente esta
inconsciente y apneico 1

con pulso, es decir tiene
paro respiratorio . Realizar 30 compresiones

tordacicas, abrir la via aéreay

aplicar 2 respiracionesde rescate.

Tomada de L, Estrada. L, Gutierrez. |, Hernandez., (2017).1. Evaluacién primaria
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Evaluacién primaria

Es la evaluacion inicial que nos ayuda a identificar cuales son las lesiones o
condiciones que pueden poner en peligro la vida del paciente. Debe ser rapida y

eficaz. Y aplica para pacientes en quienes se ha demostrado la inconsciencia.

Para realizar esta evaluacion se utiliza la nemotecnia ABCDE
A: “Via aérea” abrir via aérea y control de cervicales.

B: “Buena respiracion” ventilacion.

C: “Circulacion” circulacién y control de hemorragias.

D: “Estado neuroldgico”

E: “Exposiciéon”

- A: Que la via aérea este abierta y sin riesgo de obstruccion. Se abre la boca
en busca de algo que pueda obstruir la via aérea, en caso de haber algo a nuestro
alcance lo retiramos haciendo un barrido de gancho con el dedo indice, en caso de

no haber nada vamos a hacer la técnica de inclinacion de cabeza.

_B: Se evalua que la ventilacion esté presente o no. Se utiliza la nemotecnia: Ver:
el pecho del paciente (si sube y baja). Escuchar: la respiracion. Sentir: el aire que
sale por la boca o nariz. Hay que determinar si respira por si solo, con qué frecuencia

y que tan profundas son las respiraciones.

C: Se determina la presencia de signos de circulacion, como el pulso o la coloracién
de la piel, si esta palido, azulado; la temperatura corporal y revisar si presenta

alguna hemorragia evidente.

D: Segun Metrodora Fc. (2024). Se evalua el estado neuroldgico del paciente para
determinar si hay signos de dafio cerebral o alteracién de la conciencia. Se deben

comprobar la respuesta pupilar, la respuesta motora y la respuesta verbal del
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paciente. Si se detectan anomalias, se deben tomar medidas para estabilizar la

situacion y garantizar que el paciente tenga una funcion neurolégica adecuada.

_ E: Se evalua la exposicion del paciente para determinar si hay signos de
trauma o lesiones que puedan pasar desapercibidos en un primer momento. Se
debe examinar todo el cuerpo del paciente en busca de heridas, fracturas o
cualquier otra anomalia que pueda requerir atencion médica inmediata..

A. Via aérea

Centro clinico Fénix Salud. (2024). “Un porcentaje bastante alto de las muertes
causadas por accidentes se deben a la obstruccion de la via aérea produciendo
una parada respiratoria y posteriormente cardiaca. Lo primero que debemos hacer
es garantizar una via aérea permeable. Si, por el contrario, tiene una obstruccién
que no le permite respirar correctamente procedemos a su apertura con la
maniobra frente-menton.

1. La persona debe estar tendida boca abajo en una superficie plana

2. Con una mano en su frente empujaremos suavemente su cara hacia
atras

3. Poniendo los dedos en su barbilla, estiraremos la misma hacia arriba

procurando que la persona quede con la boca abierta.

B. Buena respiracion

El segundo paso es comprobar si la hay una buena respiracion, esto se puede
evaluar siguiendo la maniobra ver-oir-sentir.

1. Ver: Observar el pecho de la persona para valorar si se mueve con
los movimientos respiratorios, analizando la velocidad y la amplitud de los
mismos.

2. Oir: Acercaremos una oreja a la cara de la persona, asi, a la vez que
estamos observando si existen movimientos respiratorios, podremos intentar
escuchar los sonidos de la respiracion.

3. Sentir: Junto a todo lo anterior, y si la persona esta respirando, debido

a la cercania de nuestra cara con la suya, podremos sentir su aliento.
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Cada segundo que pasa sin respirar compromete la vida de la persona, lo
recomendable es que si en 10 segundos no hay signos de respiracion se comience
de inmediatamente con la reanimacién por RCP.

C. Circulacion

Ya con una idea del estado del paciente, si el mismo respira y esta consciente.
Su corazén estda bombeando sangre y el siguiente paso debe ser situarlo en
Posicion Lateral de Seguridad, donde debemos acompanarlo hasta que llegue la
ayuda profesional atenta a los cambios que puedan ocurrir.

Si el individuo no respira o respira de manera anormal (ruidos, boqueadas)
rapidamente avisaremos al servicio de emergencias y procederemos a realizar la
reanimacion cardiopulmonar (RCP).

Comprueba si la victima tiene pulso. Coloca dos dedos en la parte interna de la
mufeca de la victima, cerca del codo. Si no sientes pulso, inicia la RCP. Si la victima
tiene pulso, pero esta inconsciente, colécala en posicion lateral de seguridad.”

Errores mas frecuentes de los primeros auxilios

Segun Admin, (2021). “El tratamiento correcto y rapido de las lesiones ayuda
de manera significativa en la recuperacién, pero normalmente la mayor parte de la
ciudadania comete errores por no conocer bien las técnicas de primeros auxilios.

Errores en los primeros auxilios.
1. No tratar debidamente las quemaduras y por el tiempo necesario

Olvidate de la manteca y el hielo: la mejor forma de aliviar la piel quemada
es mojarla en agua fresca. Pero no basta con hacerlo unos cuantos segundos; hay
que mojarla al menos entre 10 y 20 minutos. El calor de una quemadura llega al
tejido subcutaneo y causa dafio, aunque la superficie de la piel ya se haya enfriado.
Para evitar un mayor dafio, es preciso que el agua fria penetre todas las capas de

piel.

2. Echar la cabeza hacia atras al presentar una hemorragia nasal, uno de los

Errores en los Primeros Auxilios mas comunes
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Esto puede hacer que la sangre fluya hacia el fondo de la garganta, lo que
puede provocar nauseas, tos y, lo mas peligroso, obstruir la respiracion. Es mejor
aplicar presion directa apretando la nariz con dos dedos, pero mantener la cabeza

en una posicién equilibrada con el menton paralelo al suelo.
3. Aplicar calor a un esguince o fractura

“Siempre hay que aplicar frio al principio”, sefala el ostedpata William
Gluckman, vocero de la Asociacién de Atencion de Urgencias de los Estados
Unidos. El hielo ayuda a disminuir la hinchazén, mientras que el calor aumenta el
flujo de sangre, lo que puede empeorar la hinchazon. Aplicar calor si ayuda en

problemas como dolores de espalda.
4. Tratar de desalojar objetos de un ojo

Hacer esto puede agravar la lesion e incluso causar un daio permanente. Es
mejor proteger el ojo; cubrirlo con un vaso de papel fijado con cinta adhesiva y busca
ayuda meédica de inmediato. La unica excepcidén es si se trata de un producto

quimico; en ese caso, enjuagate con agua limpia durante unos 15 minutos.

5. Sacar la gasa de una herida sangrante, otro de los errores en los Primeros

Auxilios

Si la gasa esta empapada, no hay que cambiarla; basta con poner encima
de ella un trozo nuevo de gasa. Los factores de coagulacion de la sangre se
concentran en la herida para detener la hemorragia; quitar la gasa mojada puede
hacer que la herida sangre de nuevo. Si eso sucede, aplica presion hasta que cese
el sangrado; enjuaga luego la herida (para evitar que se infecte), aplica un ungiento

antibidtico (si no soy alérgico a él) y envolverla otra vez con una venda.
6. No buscar atenciéon médica después de sufrir un choque vehicular

Aunque te sientas bien, luego de sufrir un accidente, acudi a un médico para
que te haga un chequeo. Tu reaccion de lucha o huida, activada por la adrenalina,
puede inhibir el dolor al principio, pero al cabo de 10 minutos o dos horas quiza

empieces a sentir dolor. Ni los bomberos, ni los paramédicos, ni los testigos del
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choque pueden saber con certeza si estas sufriendo una hemorragia cerebral o si

te fracturaste un hueso Perez, (2020).
7. Dificultar que los bomberos te localicen

Supongamos que te picd una abeja en el jardin de tu casa y presentas una
reaccion alérgica grave. Pedi a alguien que llame al numero de emergencias y luego
entra a tu casa. jEstas en un restaurante y tienes un bocado atorado en la

garganta? No corras al bafio; quédate donde la gente pueda ayudarte”.
Consejos para brindar Primeros auxilios

“¢ Qué hacer y no en caso de que una persona requiera de primeros auxilios?
Mantener la calma.

Proteger nuestra seguridad y la del accidentado.

Comprobar que la escena donde se encuentra la persona es segura.

Solicitar ayuda.

Tener una vision de tunel, focalizando la atencién en aspectos irrelevantes.
Actuar si no se esta seguro o claro lo que se va a hacer.

Poner en riesgo tu seguridad personal” L, Estrada. L,Gutierrez. |, Hernandez.,
(2017).

Charla

Cabe senalar que Guadalupe Gutierrez, (2012) cita a OPS, (1990) y Oriol,
(2002) con las definiciones siguientes: “Acto educativo sobre los conocimientos de
un tema o situacion especifica, interpretados en forma sencilla por una persona para
un grupo de individuos en donde la audiencia tiene la oportunidad de participar
(preguntando, comentando, etc.), y se debe impartir en un tiempo de 10 a 20

minutos.
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Técnica educativa por medio de la cual una persona expone un determinado
tema con el fin de educar, orientar o informar a un grupo de personas, los cuales
tienen la oportunidad de participar.

Consiste en la exposicion de un contenido sobre el cual se quiere hacer
énfasis a un grupo determinado de personas con un interés comun y el conocimiento
es aplicable a la vida cotidiana, ya sea en el ambito de salud u otras areas, en un

periodo de tiempo de 15 a 20 minutos” Oriol, (2002).

Objetivos de charla educativa
Segun la OPS, (1990), “Los objetivos de una charla educativa define como:
- Impartir conocimientos sobre un tema determinado y que es de vital
importancia para una persona o un grupo.
Se utiliza como técnica de ensefianza para la demostracion de
procedimientos o cuidados de salud.
Desarrollar contenidos de facil comprension.

Hacer mas dinamico el proceso ensefianza — aprendizaje”.

Ventajas de charla educativas

Segun Oriol, (2002) “las ventajas de charlas pueden ser:

Facil de preparar.
Estimula la participacion

Se puede adaptar a diferentes niveles culturales y educacionales

> wnh -

Crea una atmoésfera informal.

Desventajas de la charla educativa
Esta técnica no se usa para exponer un tema amplio ya que su duracion es

de 20 minutos, y solo se usa en grupos pequenos.

Recomendaciones para que una charla sea efectiva

~ Prepararla con anticipacion
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Debera ser corta y clara

Debera desarrollarse en un ambiente adecuado.

El numero minimo de personas segun los requerimientos pedagdgicos son
15.

Conocer el nivel educativo del grupo.

Utilizar oportunamente y adecuadamente las ayudas audiovisuales.

Usar vocabulario adecuado al grupo.

Realizar una evaluacion continua durante el desarrollo de la charla y al final.

Cualidades que debe poseer un expositor en una charla educativa

Dominio del tema.

- Tener habilidad de motivar, preguntar y contestar.
- Modulacién de voz de acuerdo al numero de personas.
- Buena presentacién y postura.

- Que tenga sentido del humor.

llustracion 1 Pasos en la planificacion de una charla.

> Eapa

tapa
Determinativa

. -
&, NE 0 2 ¢ e
& - &

La planificacion segun OPS, (1990) “Las divide como:

A. Etapa Determinativa.
- Establecer el tema.
~ Establecer el objetivo (o los objetivos).

~ Buscar informacion sobre el tema.
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Buscar, seleccionar o producir recursos audiovisuales para el tema a tratar.
Distribucién del tiempo que llevara la charla.

Determinar la forma de evaluarla.

B. Etapa Ejecutiva.
Introduccion o motivacion.
Desarrollo del tema.
Veracidad de conceptos.
Secuencia.
Adaptacion al grupo.
Uso oportuno de recursos audiovisuales.
Expresion, tono, pronunciacion.

Resumen (Evaluacion).

C. Etapa Evaluativa.
Comprobacion del objetivo perseguido.
Amat Oriol, Aprender a Ensefar. Una Vision Practica de la Formaciéon de
Formadores ediciones Gestion 2000, S.A. Barcelona, Espana. 2002.
OPS. 1990. Ensefianza de las ciencias de la salud en América.
OPS. 1995. Evaluacién para el planeamiento de programas de educaciéon

para la salud”.

primeros auxilios en caso de fracturas

Segun C, Garibay. |, Pelaez. A, Cano. J, Montoya, (2006) “La fractura
es la perdida de continuidad del tejido 6seo, ya sea total o parcial. Causada por
trauma directo, es decir un golpe directo que rompe la zona donde se efectua o por
trauma indirecto en donde el hueso se fractura debido a la fuerza que se trasmiten
a lo largo del mismo desde el punto e impacto o por torsion brusca.
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Las fracturas son lesiones que por si solas no comprometen la vida
pero que si no se cuidan de la manera adecuada pueden empeorar y pueden causar
inclusive la muerte del paciente, si estas van acompafadas de hemorragias
arteriales o si comprometen el sistema nervioso. La fractura es la ruptura de un

hueso completa o incompleta. Se dividen en:
Fracturas cerradas:

En las cuales el hueso no sale por la piel.
Fracturas abiertas:

En donde el hueso sale y rompe la piel produciendo una herida abierta lo cual

implica hemorragia visible.
Fisura:

Es una fractura leve en donde el hueso sufre una fractura parcial sin que los bordes

se separen totalmente.
Fractura en rama verde:

Esta se da principalmente en nifios debido a que sus huesos todavia no estan

calcificados completamente, el hueso no llega a romperse del todo.
Luxacion:

Desplazamiento del extremo del hueso de un hueso fuera del lugar que

normalmente ocupa una articulacién sinénimo de dislocacion.
Esguince:

Distencidon brusca, violenta o exagerada de un ligamento o su ruptura parcial

sindnimo de torcedura.
Los signos y sintomas son:

"~ Rubor en la zona afectada.

~ Dolor intenso.
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~ Tumoracién o inflamacién en la zona afectada.

~ Calor, la zona afectada se siente caliente. Deformidad de la zona.
Crepitacion de la zona afectada.

~ Perdida de la funcionalidad.

~ Perdida de pulso distal o llenado capilar lento.

Tratamiento:
-No mover al paciente.

-Si hay hemorragia cohibirla por presién indirecta y crioterapia ademas de cubrir la

herida con una gasa, aposito o lienzo limpio.

-No tratar de acomodar el hueso roto Inmovilizar la fractura en la posicion en que se

encuentra.

-Para evitar mayor dolor y agravar la lesién. Sin embargo, segun el manual de APAA
hay razones por las que se debe nebulizar una fractura las cuales son: Evitar el

dolor Prevenir o minimizar complicaciones.

-En caso de que se presente dafios en musculos, nervios 0 vasos sanguineos.
Laceraciones en la piel Restriccion del flujo sanguineo Sangrado excesivo o pérdida

de sensibilidad en el area afectada Y su atencién pre hospitalario es:

-Usar EPP (equipo de proteccién personal) Evaluar la escena Evaluar al paciente:

indicar lo que le esta haciendo y planear que hacer.

-Exponer totalmente el sitio de la lesidn: cortar, remover y doblar ropa y alhajas, no
hacerlo si para retirarla ropa se necesita mover la zona afectada o la vestimenta se

encuentra adherida a la piel (quemadura).

-Dar cuidado a problemas de lesiones que amenazan la vida y que son de prioridad
sobre facturas, en caso de fractura abierta cubrir herida y controlar sangrado severo,

no aplicar presion directa sobre el hueso fracturado o articulacion luxada.

-No intente recolocar el hueso dentro de la herida. Al examen fisico se realiza

mediante las siglas FEAFE que significan: fijar los extremos de la lesion, evaluar
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perfusidén o pulso distal, alinear la region lesionada si el paciente lo permite,

nebulizar y vendar apropiadamente y evaluar nuevamente perfusion.

-En caso de una fractura, luxacion o esguince inmovilice la articulacion proximal y

distal a la lesion.

-No restringir la circulacion Aplicar frio al sitio de la lesidén para disminuir edema y el
dolor (fractura cerrada) Iniciar tratamiento pre hospitalario de shock Controlar signos

vitales y procurar asistencia meédica”.
primeros auxilios en caso de heridas y hemorragias

Segun Marcelo A Hammerly, (1979) “Las heridas en tejidos blandos
son los problemas mas comunes en la atencion de primeros auxilios, estas lesiones
pueden causar un grave dafno, incapacidad o muerte. Una herida es toda aquella
lesidn producida por algun agente externo o interno que involucra el tejido blando,

éstas se pueden dividir en:
- Heridas abiertas:

En las cuales se observa la separacion de los tejidos blandos.
- Heridas cerradas:

En las cuales no se observa la separacion de los tejidos, la hemorragia se acumula

debajo de la piel, en cavidades o en visceras. Entre las heridas abiertas tenemos:
- Heridas cortantes:

Producidas por objetos afilados como latas, vidrios, cuchillos, etc.
- Heridas punzantes:

Son producidas por objetos puntiagudos, como clavos, agujas, picahielos, etc.

- Heridas punzocortantes:
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Son producidas por objetos puntiagudos y afilados, como tijeras, pufales, cuchillos,

o un hueso fracturado.
- Laceraciones:

Son heridas de bordes irregulares que no se confrontan.

- Heridas por proyectil de arma de fuego:

En donde dependiendo del tipo de arma, calibre de la bala y distancia la herida tiene

diferentes caracteristicas.
- Abrasiones.

Son las heridas ocasionadas por la friccion con superficies rugosas, es lo que

comunmente se conoce como raspones.
- Avulsiones.

Son aquellas donde se separa y se rasga el tejido del cuerpo sin desprenderse

completamente de la parte afectada.
- Amputaciones.

Es la separacion traumatica o patolégica de una extremidad y puede ser total,

parcial o en dedo de guante.
- Hemorragias:

La hemorragia es la salida de sangre de los conductos o vasos por los cuales
circula, esta salida implica una pérdida gradual de sangre la cual debe ser
controlada lo antes posible para que no se complique. Se dividen en diferentes tipos:

Por espacio al que se vierte la sangre.
- Hemorragias internas:
Aquellas en las que la sangre se vierte hacia las cavidades internas del organismo.
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Hemorragias externas:

En las cuales la sangre se vierte al exterior del cuerpo. Por origen.

Hemorragia arterial:

Se caracteriza por la sangre de color rojo brillante y su salida a chorros ritmicos que

coinciden con el latido del corazén y el pulso.

Hemorragia venosa:

Se caracteriza por el color rojo oscuro y la salida de sangre continua y uniforme.

Hemorragia capilar:

Solo compromete vasos capilares por lo cual es escasa y se puede controlar

facilmente, por lo general se forma un moretén (hematoma).

Para cohibir la hemorragia se debe:

Localizar el lugar preciso de la salida de sangre y el tipo de hemorragia por

lo cual se debe descubrir la zona.

Ejerza presion directa sobre la hemorragia durante 5-10 minutos con una
compresa, si esta se llena de sangre no se debe de quitar sino colocar
encima otra compresa para evitar deshacer el coagulo que se empieza a

formar. Si no da resultado:

Ejerza presién indirecta en una zona entre la herida y el corazén, por ejemplo,
si el sangrado esta en una mano, puede presionarse en el sitio de localizaciéon
del pulso braquial, esto para evitar el paso de sangre hacia la herida que
condiciona la hemorragia, evitando asi que se pierda. Si no da resultado.

Eleve la parte afectada por arriba del nivel del corazén para que por gravedad

vaya disminuyendo la hemorragia.
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En dltima instancia.

Coloque hielo envuelto en un trapo o bolsa limpia alrededor de la zona
afectada para cohibir la hemorragia.

Pero siempre aplique un vendaje compresivo moderado (crioterapia) El
torniquete esta contraindicado para la mayoria de los casos, solo en las

amputaciones se utiliza esta técnica y de la siguiente manera:

Se coloca una venda o lienzo ancho (no menor a 5cm) a 4 dedos de la herida.

Se dan dos vueltas alrededor de la extremidad.

Se hace un nudo simple y se coloca una vara, lapiz, etc. sobre el nudo y se

realizan dos nudos mas sobre el mismo.

Se gira lentamente hasta cohibir la hemorragia.

Se debe de soltar y volver a apretar cada 5 min.

Trasladar a la persona inmediatamente al hospital.

Si la hemorragia es interna o se sospecha que la persona puede presentar
una hemorragia debido a la lesion que tuvo, se debe trasladar lo mas rapido

posible.

En caso de objetos incrustados, éste no se debe de retirar debido a que se
puede provocar una mayor lesibn ademas de provocar una hemorragia
mayor, el objeto se debe reducir lo mas posible e inmovilizar en el lugar donde
se encuentre, se ejerce presion indirecta y se traslada. Si el objeto empalado
se encuentra en el ojo se recomienda también vendar el otro ojo para evitar

que se muevan los ojos y se lesione mas”.
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Reanimacioén cardiopulmonar

RCP son las siglas de reanimacién cardiopulmonar, un procedimiento de
emergencia que se realiza cuando alguien ha dejado de respirar o su corazoén ha

parado de latir.

¢, Cuando se realiza la RCP? Después de un ataque cardiaco, Después de una

descarga eléctrica, Después de un ahogamiento.
¢,Como se realiza la RCP?

« Respiracion boca a boca para proporcionar oxigeno a los pulmones

o Compresiones toracicas para mantener la circulacion de la sangre

¢Para qué sirve la RCP?

e Mantener la circulacidn y la respiracion hasta que llegue la ayuda médica de
emergencia

¢ En qué situaciones se realiza la RCP?
o Cuando alguien ha dejado de respirar o su corazon ha parado de latir

o Cuando se produce un paro cardiaco subito

¢ Existen diferencias entre la RCP en adultos y nifios?

« Si, existen diferencias entre la reanimacion cardiopulmonar pediatrica y del

adulto

Los signos vitales son medidas que indican como esta funcionando el cuerpo. Se
miden durante una consulta médica y son una herramienta para evaluar el estado

de salud de una persona.
Los signos vitales principales son:

o Frecuencia cardiaca o pulso: La velocidad con la que late el corazén
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o Frecuencia respiratoria: La cantidad de respiraciones que se dan en un

minuto
o Presion arterial: La fuerza de la sangre contra las paredes de las arterias

« Temperatura: La temperatura corporal
Los signos vitales se consideran normales cuando son constantes y regulares. Sin
embargo, pueden variar segun la edad, el ejercicio, la posicion, los medicamentos

y el peso.
Los signos vitales permiten:

« Detectar alteraciones en las funciones normales del cuerpo
« |dentificar problemas respiratorios graves
e Evaluar el nivel de funcionamiento fisico

e Servir como signo de alarma para detectar que algo no funciona
Los signos vitales se miden normalmente durante una consulta médica, un chequeo

meédico o una visita de emergencia médica.

Caracteristicas sociodemograficas

“Los datos demograficos son informacién sobre grupos de personas segun
ciertos atributos como la edad, el sexo, el lugar de residencia, y pueden incluir
factores socioeconémicos como la ocupacién, la situacion familiar o los ingresos”
Ortega, (2023).

Edad

“Tiempo que ha vivido una persona o ciertos animales o vegetales. (RA)

Edad: Lapso que transcurre desde el nacimiento hasta el momento de

referencia. Cada uno de los periodos evolutivos en que, por tener ciertas
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caracteristicas comunes, se divide la vida humana: infancia, juventud, edad adulta

y vejez” Clinica de Universidad de Navarra, (2024).

Sexo

Segun INE, (2024) “Hace referencia a las caracteristicas bioldgicas y

fisiolégicas que definen a hombres y mujeres.

El sexo se refiere a las diferencias y caracteristicas biolégicas, anatdmicos
fisiologicos y cromosomicos de los seres humanos que los definen como hombres
0 mujeres, son caracteristicas con las que se nacen y son universales, es decir,

comunes a todas las sociedades y cultura, son inmodificables”.

Lugar de residencia

‘Lugar donde una persona normalmente pasa los periodos diarios de
descanso, sin tener en cuenta las ausencias temporales por viajes de ocio,
vacaciones, visitas a familiares y amigos, negocios, tratamiento médico o

peregrinacion religiosa” INE, (2024).

area urbana:
Se considera una zona urbana, que se caracteriza por estar habitada de
forma permanente por mas de 2000 habitantes. Las zonas urbanas ofrecen un

mayor abanico de recursos para la supervivencia de las personas” Porto, (2021).

“Cuando se habla de zona urbana se refiere a la vida citadina, en sus
multiples variedades, vinculadas con la produccion industrial, regiones en las que
existen edificaciones, obras publicas y predominio de materiales artificiales y
duraderos, en esta se encuentra el mayor porcentaje de poblacion mundial segun
el banco mundial, é6sea que son regiones con densidad poblacional; predominan las

actividades economicas industriales en los sectores secundarios y terciarios, en
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esta se centraliza el desarrollo econdmico, cultural, cientifico y tecnoldégico” Editorial
Etece, (2023).

Area rural:

“Esta zona esta vinculada a la produccion agricola y vida campestre,
regiones con importantes presencias de arboles, plantaciones y mucho verde. En
esta se encuentra menor porcentaje de poblacion en el mundo, segun los datos del
banco mundial; predominan las actividades productivas del sector primario, como
agropecuaria o minerias, son fuentes de atracciones turisticas y poseen bajo
coeficiente en produccion cultural, cientifico y tecnolégico comparados con la
ciudad” Editorial Etece, (2023).

La poblacién urbana es muy estratificada con gran densidad de poblacion y
predomina el ambiente cerrado por el hombre a diferencia de la poblacion rural es
poco estratificada de igual manera con baja densidad poblacional y predomina el

ambiente natural.
Situacion laboral

“El trabajo es la actividad fisica o intelectual que las personas realizan para
alcanzar un objetivo o satisfacer una necesidad, mediante la produccion de bienes
y servicios. El trabajo es fundamental en las sociedades. Abarca una gran variedad
de tareas; a lo largo de la historia el trabajo ha estado vinculado con otros aspectos
de la sociedad, como la pertenencia a una clase social, el acceso a ciertos

privilegios y el ejercicio de algunos derechos” UASD, (2023).

Religién

Segun RAE, (2014) “Conjunto de creencias o dogmas acerca de la divinidad,
de sentimientos de veneracion y temor hacia ella, de normas morales para la
conducta individual y social y de practicas rituales, principalmente la oracién y el
sacrificio para darle culto. La religidbn es una estructura sociocultural compleja
basada en un conjunto de creencias y actividades generalmente distintas a la

devocion de un ser (Dios o dioses) o fuerza superior”.
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Conocimiento

Segun Bunge, Mario, (2020) “El conocimiento es un conjunto de ideas,
conceptos anunciados, que pueden ser claros precisos ordenados fundados vago e
inexactos podemos decir que el conocimiento es una de las capacidades mas
importantes del ser humano, que se adquiere tras la observacion experimentacion

las relaciones humanas y con cada vivencia diaria”
Tipos de conocimiento:
Conocimiento cientifico

Segun Ana zita Fernandez, (2023) “El conocimiento cientifico es el conjunto
ordenado, comprobado y sistematizado de saberes obtenidos de forma metddica y
sistematica a partir del estudio la observacion, la experiencia y el analisis de
fendmenos o hechos para ello se vale de una serie de rigurosos procedimientos que

datan de validez objetividad y universidad a los datos y conclusiones obtenidos.

Se alcanza por medio del método cientifico, un conjunto de normas y
procedimientos respaldados por una comunidad cientifica, que permiten obtener

conclusiones y resultados validos y verificables.
El conocimiento cientifico se caracteriza por ser:

Critico: Cuestiona la realidad y la examina de forma racional para distinguir entre lo

verdadero y lo falso, lo cierto y lo discutible.

Fundamentado: Se basa en pruebas y datos obtenidos de analisis metddico y

riguroso.

Metddico: Emplea métodos de investigacion.

Verificable: Puede ser comprobado mediante |la experiencia.

Sistematico: Constituye un sistema de ideas ordenadas y conectadas entre si.

Universal: Valide en cualquier parte.
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Objetivo: Tiene un valor general.
Comunicable: Puede ser comunicado mediante un lenguaje informativo y preciso.
Racional: Exige légica y coherencia.

Explicativo y predictivo: Explica hechos y fenomenos, mediante leyes que permiten

predecir fendmenos futuros.

El conocimiento cientifico tiene como obijetivo:

Entender y explicar, con objetividad el porqué de las cosas.
Descubrir la relacion entre los fenémenos.

Establecer leyes y principios.

Comprender los procesos o leyes que rigen la naturaleza.
Establecer conclusiones de validez universal.
Conocimiento empirico

Segun Rubio, Nahum Mantagud, (2020) “El conocimiento empirico se obtiene
por medio de la experiencia directa o la percepcion del mundo real, ya sea por la
experimentacion o la observacién de un fenémeno, sin recurrir a abstraccion ni a la
imaginacion.

El conocimiento empirico se caracteriza por ser:

Basado en la experiencia: Interactuar con el fendbmeno que se quiere captar y

aprender sobre él.

Limitacién a la precepcion sensoria: Tal conocimiento solo se puede adquirir por los

sentidos.

Subjetivo: Para adquirirlo cada persona se vale de sus propios sentidos, por los
cuales la informacién se puede captar de formas distintas.

Asistematico y no verificable: Tal conocimiento no es verificable, ni medible; puesto

que se capta el mundo tal y como es, sin nada mas que nuestro sentido.
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Particular: Cada persona incorpora y asimila este conocimiento a su manera.
Practico: tiene aplicaciones en la vida cotidiana.

Este tipo de conocimiento lo formamos en base a nuestras experiencias
personales, captando las caracteristicas de los seres vivos, los objetos y fendmenos
del mundo por medio de nuestros sentidos. Asi podemos captar colores, formas,

colores, texturas, sonidos y demas, de lo que conforma la realidad”.
Conocimiento intuitivo

Segun Alejandro Rodriguez Puerta, (2023) “El conocimiento intuitivo es el
que aparece de manera automatica, sin necesidad de analices, reflexién o
experiencia directa. Debido a que no puede ser obtenido de ninguna de estas
formas, se considera que proviene de una fuente independiente, que generalmente

se asocia con la mente subconsciente”.

Conocimiento analitico

Segun Monroy, Luis Guillermo, (2023) “El pensamiento analitico es una
habilidad que implica descomponer problemas complejos, en componentes mas
pequefios y manejables para facilitar el analisis y la toma de decisiones. En lugar
de abordar un problema en su totalidad, el pensamiento analitico permite analizar
cada parte por separado y encontrar soluciones mas precisas y eficaces. Ademas,
esta habilidad ayuda a identificar patrones, relaciones y tendencias que pueden

pasar desapercibidas en un enfoque mas superficial’.
Importancia de conocer de los primeros auxilios

Segun Sanchez, Francisco José, (2021). “El 11 de septiembre se celebra el
dia mundial de los primeros auxilios. Cruz roja, organizacion que se referencia de la
ensenanza de los primeros auxilios, conmemorar la fecha recordada que aprender

sobre esto asunto no es un tema estanco, sino que requiere de un aprendizaje
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permanente, y es reciclaje formativo resulta mas beneficioso, especialmente en

asuntos tan importantes como lo relacionado con salvar vidas.

Los nifos, adolescentes o personas adultas deben poder tener una
educacion de calidad en primeros auxilios, de modo que la educacion debe ser
accesible para todos y todas desde la infancia hasta la adultez. Una premisa tan
sencilla, Pero poderosa, da valor, a formarse en primeros auxilios. Cualquier
persona puede necesitar asistencia médica y tener la capacidad de salvar vidas es
una posibilidad que nadie deberia de pasar por alto, por ultimo, contribuya a cultivar

la empatia la confianza propia y la disposicion para actuar’.

Importancia de conocer el botiquin de emergencia

El PROCOSMO, (2022) manual de primeros auxilios de fundacion

humanitaria recomienda para cuidado y primero auxilio:
“Precaucion a tener en cuenta.

Guardar tu botiquin en lugar accesible revisarlo periédicamente.
No exponer al sol o la humedad.

No guardar dentro medicamentos de uso habitual”.

Segun Kyra Solis, (2020)¢,Qué debe de contener el botiquin?
-“Antisépticos:

-Alcohol 70%: es una variedad desnaturalizada, que pasa por un proceso donde se
rebaja el grado de alcohol con la aplicacién de agua destilada o purificada, se utiliza

para desinfectar las heridas ya sean superficiales o profundas.

-Agua oxigenada de 10 volumenes: se utiliza para desinfectar en caso de no tener

alcohol.
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-Material de curacion:

-Gasas: Banda de tejido ralo que esta esterilizada, son utilizadas para limpiar,

desinfestar heridas, o favorece el proceso de curacion de cualquier lesion.

-Apoésitos: Disefiado para estar en contacto con la piel como un vendaje, nos ayudan

a secar las heridas y evitar un sagrado excesivo.

-Vendas: Tira para ligar o sujetar, hay varios tipos de vendas, pero las mas comunes

son las vendas para sostener apositos.

-Algodon: Es utilizado para limpiar heridas y en ocasiones para realizar limpiezas

profundas.

-Curita: son utilizadas para cubrir heridas superficiales.

-Suero: suero oral para la hidratacion.

-Solucién salina: Ayuda a limpiar heridas o diluir medicamentos.
-Termometro: Es importante para determinar la temperatura.

-Guantes: Evita tener el contacto con sangre de una manera directa y reducir

infeccion.

-Tijera: Ayuda a cortar algun tipo de material como (ropa).

-Linterna: lluminacioén y evitar caidas en caso de apagones de luz.
-Esparadrapo: Nos ayuda a sujetar los apositos, gasas y algodones”.
Principios basicos de los primeros auxilios

Es importante considerar que los principios basicos de los primeros auxilios

consisten en:

Mantener la calma, actuando de una manera rapida. Esto implica mantener
una actitud de tranquilidad ante el paciente con el propdsito de brindarle confianza

tanto a él como a las personas que se encuentran cercanas y que fueron testigos
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del incidente. En ocasiones, la situacion ameritara que seamos nosotros quienes

tomen la iniciativa relacionada a la solicitud de una llamada al personal médico, etc.

Llamar a los servicios de emergencia. Es necesario que se activen los
servicios de emergencia ante situaciones como la pérdida de conciencia del
paciente; dificultad para la respiracién; presencia de dolor en el pecho o abdomen;
hemorragias abundantes; convulsiones; posible intoxicacion, asi como otras de

gravedad.

Evaluar la situacion. Lo anterior hace referencia la necesidad de que se
realice un analisis rapido y general de la situacién y del lugar en donde ocurri6 este
incidente. De manera que se identifiquen las posibles fuentes de peligro tal es el
caso de amenazas de derrumbes, rupturas de canales de agua o de gas, la

presencia de fuego, etc.

Examinar al lesionado. Es de suma relevancia que se identifiquen si la
persona presenta signos vitales (respiracion, pulso, etc.), si es que esta consciente,

si presenta alguna herida expuesta, sangra, etc.

2.1.2. MARCO LEGAL

En Nicaragua, la aplicaciéon de primeros auxilios esta regulada por diversas
leyes y normativas que establecen las responsabilidades de las personas y
entidades en la atencion de emergencias médicas. Algunos aspectos legales
relevantes incluyen:

1. Constitucién Politica de Nicaragua

La Constitucion establece el derecho a la salud como un derecho fundamental de
todos los ciudadanos y la obligacion del Estado de garantizarlo.
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2. Codigo Penal de Nicaragua (Ley No. 641)

Articulo 144 - Omision de Auxilio: Establece sanciones para quienes no presten

ayuda a una persona en peligro cuando puedan hacerlo sin riesgo para si mismos.

Articulo 145 - Negligencia Médica: Sanciona a los profesionales de la salud que

actuen de manera imprudente o negligente en la prestacion de primeros auxilios.

3. Ley General de Salud (Ley No. 423)

Regula la atencion médica y establece que los servicios de salud deben

proporcionar atencion de emergencia a cualquier persona en situacion de riesgo.

Obliga a instituciones publicas y privadas a tener medidas para la atencion de

emergencias.

4. Ley de Bomberos de Nicaragua (Ley No. 863)

Define la responsabilidad de los cuerpos de bomberos en la atenciéon de

emergencias y rescates, incluyendo la aplicacién de primeros auxilios.

5. Normativa del Ministerio de Salud (MINSA)

Establece protocolos para la prestacion de primeros auxilios en hospitales, clinicas

y centros de salud.
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Exige que ciertas instituciones (como empresas y centros educativos) cuenten con
personal capacitado en primeros auxilios.

6. Responsabilidad Civil y Penal en la Aplicacién de Primeros Auxilios

Si una persona brinda primeros auxilios con buena intenciéon pero causa dafio
involuntario, la ley evalua si actu6 con diligencia y conforme a sus conocimientos.

En algunos casos, puede haber responsabilidad si se demuestra negligencia o

imprudencia.

2.1.3. PREGUNTAS DIRECTRICES

1- ¢ Cual es la caracterizacion sociodemografica de la poblacion en estudio?

2- ¢ Queé tipos de conocimientos de primeros auxilios tienen los participantes de

enfermeria de Ill ano de enfermeria sabatino?

3- ¢Qué actitudes tienen en el desempefo como practicantes de técnicas de

primeros auxilios ante un caso de emergencia?
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4- ; Cuales son las practicas mas realizadas de primeros auxilios en estudiantes

de lll afio de Enfermeria sabatino?

CAPITULO Il

1.1. DISENO METODOLOGICO

Segun Tamayo & Sonia, (2007) dice que el disefio metodoldgico es la estructura
a seguir en una investigacion ejerciendo el control de la misma a fin de encontrar
resultados confiables y su relacién con los interrogantes surgidos de la hipétesis del
problema. Construye la mejor estrategia a seguir por el investigador para la

adecuada solucion del problema planteado.

a. Enfoque de la investigacion
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La investigacion cualitativa es un método exploratorio de investigacion. Esta
sirve para investigar causas subyacentes, emociones y valores antes de que se
desarrolle una hipotesis. La meta de los estudios cualitativos es descubrir y explicar

por qué ocurre un fenébmeno o comportamiento.

Por su parte, lainvestigacion cuantitativa es un meétodo de investigacion
sistematico. Se trata de datos conducidos en el enfoque, disefiado para responder

a una pregunta de investigacion especifica. Muguira, (2025).

Es Cuantitativa con inferencia y cualitativa, ya que ofrece mayor riqueza al
compartir opiniones para que se pueda entender con mas claridad la tematica del
estudio, por medio de charla, profundizando en sus puntos de vista, significaciones,

percepciones e interpretaciones.

b. Método de la investigaciéon

Los métodos de investigacion se definen como el conjunto de técnicas que,
coherentes con la orientacidon de una investigacion y el uso de determinadas
herramientas, permitiran la obtencion de un producto o resultado particular. Sanchez
(Kohn, 2024).

El presente trabajo investigativo utiliza el método cientifico se da del porqué de
la investigacion lo cual profundiza a dar respuesta a esa necesidad, también se
aplicara el método empirico donde las conclusiones se extraen estrictamente de
pruebas concretas y verificables, y por ultimo el método tedrico sera aplicado al
momento de analizar y presentar las teorias que existen y todos los antecedentes

sobre lo que se va a desarrollar esta investigacion.
c. Tipo de estudio

Los tipos de estudio son los distintos niveles que puede alcanzar un investigador

en funcion de la profundidad de su analisis. Es decir, los distintos tipos de
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investigacion, con sus respectivas metodologias y técnicas, que podemos emplear
en dicho campo. Coll Morales, (2021).

Es de nivel descriptivo por cuanto se seleccionaron las caracteristicas
fundamentales del objeto de estudio y su descripcion detallada de las partes,
categoria o clases de ese objeto, y es de corte transversal porque se desarroll6 en

un determinado tiempo, especificamente en el Il semestre 2024.

d. Poblacién y muestra

- La poblacion de esta investigacion sera estudiantes tercer afio de
Enfermeria, sabatino del CUR-Matagalpa, cuenta con un total de 28
personas.

- Con una muestra de 20 estudiantes del grupo en estudio, se practico el

muestreo aleatorio simple.
e. Criterios de inclusion.
Que sean estudiantes de tercer afio de Enfermeria.
Que sean del curso sabatino

Que hayan cursado alguna asignatura donde estudiaron los primeros auxilios.

f. criterios de exclusion.
Que no sean estudiantes del tercer afio de Enfermeria.
Que sean del curso regular.

Que no hayan cursado asignatura donde se estudian los primeros auxilios.

g. técnicas e Instrumentos

Encuesta, escala de Likert y charla
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h. Procesamiento y analisis de la informacion.
El procesamiento de la informacion es la transformacion de datos recopilados para
generar informacion util. El analisis de la informacion es la decodificacion de datos

para recuperar informacion util.

Procesamiento de la informacion
e Se basa en datos recopilados previamente
« Se transforma para generar informacién comprensible y util
e Se utiliza para tomar decisiones

e Se apoya en herramientas y tecnologias para gestionar y explorar grandes
volumenes de informacién

Analisis de la informacion

e Es un proceso ciclico de seleccién, categorizacion, comparacion, validacion

e interpretacion
e Ayuda a comprender un fenémeno
« Es importante para tomar decisiones inteligentes y estratégicas

e Proporciona una manera clara y organizada de comprender y dar sentido a
los datos

Pasos del analisis de datos
e Recopilacion de datos
« Extraccion y almacenamiento de datos
e Limpieza y preprocesamiento de datos
« Normalizacion y estandarizacion de datos
e Anadlisis de datos

« Interpretacién y visualizacién de datos
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La informacion se proceso a través de tablas de distribucién de frecuencia y se

realizd analisis descriptivo cualitativo de la informacion procesada.

CAPITULO IV

4.1. Analisis y Discusion de Resultados

Caracteristicas sociodemograficas

Edad Cantidad %
17-19 6 30%
20-22 1 55%
23-28 3 15%
Total 20 100%

Tabla 1: Edad de los encuestados.

Fuente: Encuesta dirigida a estudiantes de tercer afio de la Licenciatura de

Enfermeria Materno Infantil sabatino.

Segun las edades de 17-19 anos son 6 estudiantes, para un 30%, de 20-22

afios, son 11, con un 55% y de 23-28 afios, son 3 estudiantes, para un 15%.

Se trata de estudiantes de tercer afio de enfermeria, es por eso que se
identifican en su mayoria en el segundo rango de edades, aunque es considerado
que ya tienen un tiempo de vida y que a su alrededor en algun tiempo tuvieron

experiencias vividas.
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Sexo Cantidad %
Femenino 18 90%
Masculino 2 10%
Total 20 100%

Tabla 2: Sexo de los encuestados

Fuente: Encuesta dirigida a estudiantes de tercer afio de la Licenciatura de

Enfermeria Materno Infantil sabatino.

En cuanto a los sexos, 18 estudiantes son mujeres para un 90% y 2 son

hombres, con un 10%.

Como todo estudio, la variable sexo se toma en cuenta para contabilizar en
el ambiente, es evidente que el sexo que predomina es el sexo femenino siendo
que las mujeres optan a estudiar dicha carrera mas que el sexo opuesto, y que ellas

pueden ser capaces de aplicar técnicas que favorezcan la recuperacion de un

paciente en problemas de peligros.

La poblacién urbana es muy estratificada con gran densidad de poblacion y
predomina el ambiente cerrado por el hombre a diferencia de la poblacion rural es

poco estratificada de igual manera con baja densidad poblacional y predomina el

ambiente natural.

Procedencia Cantidad %
Urbano 10 50%
Rural 10 50%
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Total 20 100%

Tabla 3: Procedencia de los encuestados

Fuente: Encuesta dirigida a estudiantes de tercer afio de la Licenciatura de

Enfermeria Materno Infantil sabatino.

Con respecto a la procedencia 10 estudiantes son del area urbana, para un

50% y 10 son del area rural, con 50%.

La relacion sobre procedencia y como actuar en un momento de emergencia,
se hace mas notable, en cualquier ambiente donde existan los seres humanos y
también el peligro, el riesgo de vida es inminente y debemos saber qué hacer si se

diera un caso en cualquier momento.

Trabaja Cantidad %

Si 12 60%
No 8 40%
Total 20 100%

Tabla 4: situacion laboral de los encuestados.

Fuente: Encuesta dirigida a estudiantes de tercer afio de la licenciatura de

Enfermeria en materno infantil, sabatino

De acuerdo a los resultados 12 estudiantes trabajan, para un 60% y 8 no
trabajan, con un 40%.

En esta etapa de la vida, el trabajar es de suma importancia, ya que hace
que el ser humano tenga mayor madurez y tenga una mejor actitud para afrontar

situaciones ante la sociedad.

RELIGION
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Religion Cantidad %

Catdlica 11 55%
Evangélica 9 45%
Total 20 100%

Tabla 5: Religion de los encuestados

Fuente: Encuesta dirigida a estudiantes de tercer afio de la Licenciatura de

Enfermeria Materno Infantil sabatino.

De acuerdo a la religiéon 11 estudiantes son la religion catdlica, para un 55%

y 9 son la religion evangélica, con un 45%.

La religion es algo que la mayoria de las personas ponen en practicas,
aunque las personas abordan y perciben los primeros auxilios de varias maneras,
las ensefanzas religiosas y practicas pueden incluir conocimientos basicos de
primeros auxilios como parte de sus preparativos para actuaciones de emergencia
también puede incluir de la manera en que se debe tratar a una persona ya sea con

respeto y ayudar de la manera que sea posible.

Conocimiento”

Tiene conocimiento sobre ] Cantidad %

primeros auxilios

Si 16 80%
No 4 20%
Total 20 100%

Tabla 6: Tiene conocimiento sobre primeros auxilios los encuestados
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Fuente: Encuesta dirigida a estudiantes de tercer afio de la Licenciatura de

Enfermeria Materno Infantil sabatino.

Del total de estudiantes 16 si tienen conocimientos sobre primeros auxilios,

para un 80% y 4 no tienen conocimientos, para un 20%.

El conocimiento es importante porque permite comprender el mundo,
resolver problemas, tomar decisiones informadas, y crecer personal y

profesionalmente.

Es importante conocer primeros auxilios porque puede salvar vidas y ayudar
a que las personas se recuperen mas rapido. Los primeros auxilios son técnicas

que se aplican en situaciones de emergencia hasta que llega la atencion médica.

Que conocimiento tiene sobre | Cantidad %

primeros auxilios

Cientifico 13 65%
Empirico 1 5%
Intuitivo 6 30%
Total 20 100%

Tabla 7: Que conocimientos tiene sobre primeros auxilios

Fuente: Encuesta dirigida a estudiantes de tercer afio de la Licenciatura de

Enfermeria Materno Infantil sabatino.

Se encontr6 que la mayoria de los estudiantes tienen conocimientos
cientificos de primeros auxilios sin embargo hay una minoria que tiene conocimiento

entre empirico e intuitivo lo que es preocupante porque, se pueden encontrar con
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situaciones donde tienen que brindar cuidados de primeros auxilios y no van a tener

una actuacioén eficaz o simplemente no van actuar

Los primeros auxilios son importantes porque permite ayudar a personas en
situaciones de emergencia, aliviar su dolor y estabilizarlas hasta que reciban
atencion médica. Es fundamental saber qué hacer, en situaciones de emergencias,

una técnica aplicada correctamente puede salvar la vida de la persona en riesgo.

Ademas, han sido capacitados en el uso de técnicas de reanimacion cardiopulmonar
(RCP), y signos vitales, y han desarrollado habilidades para mantener la calma y

aplicar procedimientos eficaces mientras llega la atencion profesional.

Estas habilidades les permiten proporcionar un cuidado inmediato y de calidad en
situaciones criticas, asegurando la estabilidad de la persona afectada hasta la

llegada de asistencia médica.

Primeros Auxilios

Has brindado primeros auxilios | Cantidad %

Si 19 95%
No 1 5%
Total 20 100%

Tabla 8: Has brindado primeros auxilios

Fuente: Encuesta dirigida a estudiantes de tercer afio de la Licenciatura de

Enfermeria Materno Infantil sabatino.

Del total de estudiantes 7, para un 35%, si han brindado primeros auxilios y 13, para

un 65%, mencionan que no lo han hecho.
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El objetivo de brindar primeros auxilios es proteger la vida de las personas que
han sufrido un accidente, hasta que lleguen los servicios de emergencia, sin
embargo, hay personas que se han encontrado con una situacién y no han podido

actuar ante ello.

Los primeros auxilios buscan evitar que la situacion empeore, aliviar el dolor,
evitar infecciones o lesiones secundarias, facilitar la recuperacién de la persona,

asegurar la escena del accidente.

Importancia de conocer de los primeros auxilios

De qué forma has dado primeros auxilios | Cantidad %
Cientificamente 8 40%
Empiricamente 3 15%
Intuitivamente 8 40%
Ninguna 1 5%
Total 20 100%

Tabla 9: De qué forma has dado primeros auxilios

Fuente: Encuesta

Del total de estudiantes 8, con un 40%, han brindado primeros auxilios de
forma cientifica, 3, para un 15%, de manera empirica, 8 estudiantes, para un 40%,

lo ha hecho de manera intuitiva y 1, con un 5%, de ninguna manera.

Tener conocimientos de primeros auxilios es importante para saber qué
medidas hay que tomar ante una situacién de emergencia. La finalidad de los
primeros auxilios, es adquirir un conocimiento basico que permita, en la medida de
lo posible, estabilizar al paciente, asi como aliviar el dolor y la ansiedad hasta que

pueda ser atendido por los servicios de emergencia.
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Importancia de conocer el botiquin de emergencia

Conoce sobre el botiquin de | Cantidad %

primeros auxilios

Si 19 95%
No 1 5%
Total 20 100%

Tabla 10: conoce sobre el botiquin de primeros auxilios

Fuente: Encuesta dirigida a estudiantes de tercer afio de la Licenciatura de

Enfermeria Materno Infantil sabatino.

Del total de estudiantes 19, para un 95%, si conocen sobre el botiquin de

primeros auxilios y 1, con un 5%, opina que no conoce acerca del botiquin.

Es importante conocer el botiquin de primeros auxilios porque permite brindar
atencion inmediata en caso de lesiones o emergencias. Esto puede ayudar a reducir

el riesgo de complicaciones y promover una recuperacion mas rapida.

Principios basicos de los primeros auxilios

Cree que el conocimiento es la

base principal para dar los| . .. . %

primeros auxilios.

Si 18 90%
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No 2 10%

Total 20 100%

Tabla 11: Cree que el conocimiento es la base principal para dar primeros auxilios

Fuente: Encuesta dirigida a estudiantes de tercer afio de la Licenciatura de

Enfermeria Materno Infantil sabatino.

Del total de estudiantes 18, para un 90%, si creen que el conocimiento es la

base principal para dar los primeros auxilios y 2, con un 10%, opinan de que no.

El conocimiento en primeros auxilios es la base para dar primeros auxilios
porque permite actuar de manera eficaz en situaciones de emergencia, permite
estabilizar al paciente, hasta que el personal de ayuda llegue. Conocer los
protocolos adecuados y mantener la calma son habilidades que se adquieren con

la practica y la capacitacion.

Tabla # 1. Escala de Likert para valoracion de actitudes.

ITEMS Si % no % Observacion
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01

Tengo  conocimientos  para
brindar primeros auxilios ante

cualquier suceso emergente.

19

95%

5%

02

Debo brindar apoyo emocional al
momento de brindar primeros

auxilios.

17

85%

15%

03

Me gustaria que las directivas del
CUR - Matagalpa programaran
capacitaciones y  sesiones
educativas a todas los
estudiantes sobre los primeros

auxilios.

20

100%

0%

04

Me molestaria si alguien me
obliga a brindar primeros auxilios

a una persona que lo necesite.

10%

18

90%

05

Me qgustaria poder salvarle la
vida a una persona, de la manera

correcta sin hacerle dafo.

20

100%

0%

06

Considero que la educacion o
capacitacidén en primeros auxilios
es muy importante para todos y
no solo para el personal,
socorristas o0 estudiantes de

salud.

20

100%

0%

07

Creo que debo promover vy
organizar a mi grupo para contar
con un comité de primeros
auxilios dentro de ella ante

cualquier suceso emergente.

17

85%

15%
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Prefiero enviar a una persona | 3 15% |17 85% |Los estudiantes
08 | que presenta un sangrado por la por miedo a dar
nariz al centro de salud y no una mala atencion
brindarle primeros auxilios ya o] diagnostico
que creo que no podria hacerlo. prefieren referir a
la persona a un
centro asistencial
ya que no tienen
practica ante este
evento.
09 | Me gustaria formar parte de un |19 195% |1 5%
comité de primeros auxilios en mi
grupo.
10 | Me causa mucho trabajo el tener | 1 5% 19 95%
que aprender a dar los primeros
auxilios a una persona.
11 | Es necesario tener en casa un 20 ]100% |0 0%

botiquin con lo indispensable
MINSA para

primeros auxilios a las personas.

segun brindar

Fuente: Elaboracion propia.

Se aplicod una escala de Likert que valoré la actitud de las personas frente a

situaciones que requieran prestacion de servicios en primeros auxilios, el cual esta

estructurado por 11 items, de acuerdo a las dimensiones cognoscitiva, afectiva y

conductual. Para su evaluacion se determinara que:

Una excelente actitud= 11 - 100%

Muy buena actitud=8 a 10 - 75%

Buena actitud=5a 7 - 50%




Poca actitud=1 a 4 - 25%

Ninguna actitud= 0 - 0%
De acuerdo con los datos obtenidos con la valoracion determinada se evidencio una
excelente actitud de los estudiantes frente a cualquier situacion que requieran

presentacion de servicios de primeros auxilios.
Practica

Dado que los estudiantes no han tenido una practica fuera del area
académica y estan iniciando el componente de primeros auxilios, se realizé una
charla sobre reanimacion cardiopulmonar
(RCP) y signos vitales para la valoracion de la practica en este estudio y
posteriormente se evaluo a través de lista de cotejo para los dos procedimientos,

obteniendo los siguientes resultados:

Tabla # 2. Lista de cotejo RCP.

NO | PROCEDIMIENTO Si NO
1 Observa sin la escena es segura 15 5

2 Evaluar estado de conciencia 16 4

3 Iniciar compresion efectiva 8 12
4 Realizar ventilacion 15 5

5 Llamar emergencia 20 0

6 Continuar hasta la llegada de la ayuda 18 2

Fuente: Asociation, American Heart

Los estudiantes al realizar el procedimiento demostraron tener conocimiento

cientifico sobre reanimacién cardiopulmonar (RCP).

Tabla # 3. Lista de cotejo de signos vitales.
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no | Procedimientos Si No

1 Equipo y material para toma se signos vitales 20

2 Realizar lavado de manos 18 2

3 Explicar al paciente el procedimiento 20

4 | Toma de temperatura presion arterial respiracion pulso y | 20
frecuencia cardiaca

Fuente: Asociation, American Heatrt.

Los estudiantes al realizar dicho procedimiento demostraron conocimientos

clinicos ya que conocen muy bien la técnica de signos vitales.

CAPITULO V

5.1.

1.

CONCLUSIONES

Se caracteriz6 socio demograficamente a los
estudiantes, donde prevalece mas el sexo femenino, con
edades que oscilan entre 20-22 afios, viven en areas
tanto urbana como rural, la mayoria trabajan vy

pertenecen a religion catdlica.

Se valoraron los conocimientos de los primeros auxilios
en estudiantes donde la mayoria refieren tener
conocimiento sobre el tema y de acuerdo al resultado el

conocimiento que tienen es cientifico.

Las actitudes en el desempeio de técnicas de primeros

auxilios ante un caso de emergencia, los resultados
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fueron que en la mayoria de estudiantes tiene excelente

actitud.

4. Los estudiantes de tercer afio de enfermeria no tienen
practica clinica en relacion a las técnicas basicas de
primeros auxilios, sin embargo con la charla sobre dos
de las principales técnicas se evalu6 y se
identificd que la practica en la que mas se hizo énfasis
por parte de los estudiantes es la técnica de reanimacion
cardio pulmonar (RCP) y la que mas dominan es la de

signos vitales.

5.2. RECOMENDACIONES.

Una de las recomendaciones principales, menciona que los personales de salud
deben coordinar con los directores de las unidades educativas para el fomento de
estrategias de prevencion y desarrollar, actividades, de educacién para la salud
en las escuelas ya que es un espacio idoneo para aumentar los factores positivos
que influyen en la salud. (Alanoca, 2019).

De acuerdo con el resultado obtenido se recomienda hacer énfasis en la
practica clinica de los procedimientos sobre primeros auxilios en los estudiantes
de Enfermeria, ya que tienen el conocimiento cientifico, excelente actitud, pero la
practica no es la adecuada para poder desempefiarse ante una situacion que

requiera un actuar efectivo.

Entre las recomendaciones sehalan que la carreara de enfermeria en
coordinacion con las autoridades del establecimiento, desarrollen programas de
primeros auxilios sefialando los simulacros para los estudiantes de la carrera de
enfermeria de la universidad nacional de Loja deben ser una prioridad en la
planificacion estudiantil, ya que les permite adquirir conocimientos, técnicos y
practicos para prestar atencion inmediata, oportuna y disminuir el riesgo de

complicaciones, mas aun en las carreras pertenecientes al area de salud.

69



5.3. BIBLIOGRAFIA
Admin. (27 de marzo de 2021). Cuerpos de Bomberos Voluntarios del Paraguay.
Obtenido de Errores en los Primeros Auxilios:

https://www.bomberoscbvp.org.py/errores-en-primeros-auxilios/

Alejandro Rodriguez Puerta. (04 de 05 de 2023). Lifeder. Obtenido de conocimiento

intuitivo: hptts: www.lifeder.com

Alergia México. (2016). protocolo de investigacion lll: la poblacion de estudio.
Revista Alergia Mexico, 201-206.

Ana zita Fernandez. (22 de noviembre de 2023). Enciclopedia significados. (E. A.
Elena Martinez, Editor, E. e. significados, Productor, & Equipo editorial
significados) Recuperado el 31 de mayo de 2024, de Enciclopedia

significados: https://www.significados.com/conocimiento_cientifico/

Asamblea Nacional de Nicaragua. (2002, 17 de mayo). Ley 423 Reglamento de la
Ley General de la Salud. Managua: La Gaceta.

Balmaceda, T. C. (2023). Metodos mixtos de investigacion. Obtenido de
http://editorial.inudi.edu.pe

Bembibre,Cecilia. (Agosto de 2010). Definicion de estado civil. significado.com.

Obtenido de https//significados.com/estado-civil/

70



Blanca Rosa Espinoza Gutiérrez. (2013). MAESTRIA EN SALUD PUBLICA. Nueva

Segovia, Nicaragua.

Bunge, Mario. (06 de MARZO de 2020). America Latina en Movimiento Online. (O.
B. Escobar, Editor, ALAI, Productor, & ALAI) Obtenido de America Latina en

Movimiento Online: https://www.alainet.org

C, Adamar. Z, Ramirez Rostran. R, Rizo Fuentes. (2019). El arte de planificar.
Matagalpa, Nicaragua: FUPECG — ABACOenRed.

C, Garibay. I, Pelaez. A, Cano. J, Montoya. (2006). Manual de Primeros Auxilios
Basicos. Mexico: UNAM.

Camila Larenas, Michelle Rocha. (2019). Caracteristicas y funciones de la
consejeria, en el contexto de trabajo cenfa. Obtenido de Caracteristicas y
funciones de la consejeria, en el contexto de trabajo Cenfa.:
https://repositorio.uchile.cl/handle/2250/173876

Campos, A. (26 de Noviembre de 2022). E/ Diario de Huesca. Obtenido de El Diario

de Huesca.: https://www.eldiariodehuesca.com/

Castillero Mimenza, Oscar. (28 de Agosto de 2018). Psicologia y mente. Obtenido
de Psicologia y mente: https://psicologiaymente.com/psicologia/tipos-de-

actitudes

Chiavenato, |. (2007). Abministracion de recursos humanos. Mexico:
INTERAMERICANA EDITORES, S.ADE C.V.

Clinica de Universidad de Navarra. (2024). Diccionario medico. Obtenido de

Diccionario Medico.: https://www.cun.es

Departamento de Capacitacion. (2014). Manual de capacitacion. Guatemala:
DECAP.

Diaz Vasquez, Eyner; Malca Hernandez, Milton. (2022). "Relacién entre nivel de

conocimientos y actitud sobre primeros auxilios en docentes de una

71



institucion educativa Nueva Cajamarca-Rioja-San Martin, 2019". Obtenido de

repositorio.ucss.edu.pe.handle

Editorial Etece. (28 de Noviembre de 2023). Enciclopedia Concepto. Obtenido de

Enciclopedia Concepto.: https://concepto.de/zona-urbana-y-zona-rural/.

Elisabet Navarro Abad. (2018). manual del capacitador (prevencion y resolucion de
conflictos). Honduras : Copyright © PNUD 2018.

Equipo de comunicaciones. (12 de marzo de 2024). Fenix Salud Centro Clinico.
Obtenido de El ABC de los primeros auxilios: https://fenixsalud.com.ve/el-

abc-de-los-primeros-auxilios/

Escuela ESPROHIDENT. (19 de marzo de 2020). esprohident.com. Obtenido de

esprohident.com: https://esprohident.com/

Espinola, Juan Pablo Segundo. (12 de mayo de 2023). Enciclopedia concepto. (e.
concepto, Editor, e. Etece, Productor, & Editorial Etece) Recuperado el 01 de

julio de 2024, de Enciclopedia concepto: https://concepto.delconocimiento/.

Fachelli, P. L.-R. (09 de 2017). el disefio de la muestra. Obtenido de capitulo Il.4:
http://ddd.uab.cat

Figueiras, Santiago. (23 de 08 de 2021). CEUPE-MEXICO. Obtenido de Ceupe

European Business: https://www.Ceupe.mx

Fingermann, H. (10 de Septiembre de 2013). Deconceptos.com Conceptos de
ocupacion. Obtenido de Deconceptos.com Conceptos de ocupacion.:

https://deconceptos.com/ciencias-sociales/ocupacion.

Guadalupe Gutierrez. (Septiembre de 2012). Docencia en enfermeria. Obtenido de
Docencia en enfermeria.: https://enfermeriadocencia1.blogspot.com/

Hernandez Diaz, Alejandro Antonio; lllesca Pretty, Monica; Hein Campana, Karin;
Godoy Pozo, Jessica}. (2020). Desarrollo de competencias genéricas:

asignatura de primeros auxilios, estudiantes de enfermeria en una

72



universidad chilena. Camaguey: Universidad chilena. Obtenido de:
https://www.redalyc.org/journal/2111/211166536002/211166536002.pdf

Hessen, J; Robayna, M; Borrgo, A. (01 de 08 de 2018). Diferenciador.com. Obtenido
de 9 tipos de conocimientos y sus caracteristicas (con ejemplos):
https://www,diferenciador.com/conocimiento-empirico-cientifico-filosofico-

teologico/

[, Martinez Gonzales. (2019). GENERALIDADES SOBRE PRIMEROS AUXILIOS.

Obtenido de http://www.um.es.contenidos

INE. (2024). Instituto Nacional de Estadisticas. Obtenido de Instituto Nacional de

Estadisticas.: https://www.ine.es

INE. (2024). Instituto Nacional de Estadisticas. Obtenido de Instituto Nacional de

Estadisticas.: https://www.ine.es
Jaureguiberry, I. M. (s.f.). Que es la capacitacion. 2-4.

Jesus Castalleda Rivera. (30 de 08 de 2020). Conocimiento matematico. Obtenido

de ResearchGate: https://researchgate.net

Jose Luis Contreras Mufioz. (9 de Septiembre de 2007). es.slideshare.net Taller de
consejeria 2007. Obtenido de es.slideshare.net Taller de consejeria 2007.:

https://es.slideshare.net/

Kyra Solis. (23 de 11 de 2020). facebook.com. Obtenido de facebook.com:

www.facebook.com

L, Estrada. L, Gutierrez. |, Hernandez. (Julio de 2017). Manual basico de
PRIMEROS AUXILIOS. Obtenido de Manual basico de PRIMEROS
AUXILIOS: https//:www.cucs.udg.mx

L.Estrada; L.Gutierrez; Hernandez., I. (Julio de 2017). Manual Basico de Primeros
Auxilios. Obtenido de Manual B asico de Primeros Auxilios.:
https://www.cucs.udg.mx/sites/default/files/adjunto/manual-primeros-

auxilios-2017.

73



Lancuza, M. O. (08 de septiembre de 2023). UNAM Global Revista. Obtenido de Dia
Mundial de los Primeros Auxilios: la importancia de estar preparados:
https://Junamglobal.unam.mx/global_revista/dia-mundial-de-los-primeros-

auxilios-la-importancia-de-estar-preparados/

Malca Hernandez, Milton; Diaz Vasquez, Eyner; Leiva Arevalo, Eyner. (2023).
Relacion sobre nivel de conocimientos y actitud sobre primeros auxilios en
docentes de una institucion educativa, Nueva Cajamarca-Rioja- San Martin
2019. Obtenido de https://doi.org/10.37811/clrcm.v7i2.5584

Malca, D. &. (2022). Obtenido de repositorio.ucss.edu.pe. handle

Maniapure Foundation. (20 de noviembre de 2023). Maniapure Foundation USA.
Obtenido de Primeros auxilios basicos que debes conocer para hacer
voluntariado:  https://www.maniapurefoundation.org/post/primeros-auxilios-

basicos

Marcelo A Hammerly. (1979). Enciclopedia medica moderna, Volumen 1 principios

de vida. EE. UU: Publicaciones Interamericanas, 1979-684 paginas.

Martinez Gonzalez, Ignacio. (s.f.). GENERALIDADES SOBRE PRIMEROS
AUXILIOS.

Maset, J. (10 de junio de 2024). CINFASALUD. Obtenido de Primeros auxilios:

https://cinfasalud.cinfa.com

Mejia Martinez, Elizabeth. (2018). TECNICO LABORAL AUXILIAR EN SERVICIOS
FARMACEUTICOS — NIVEL 2. Argentina: Filial Posadas Misiones.

Michelle. (22 de 01 de 2021). Escuela Superior de Negocios de Monterrey. Obtenido
de conocimiento filosofico:

www.escuelasuperiordenegocios.mx.cdn.ampproject.org

Monroy, Luis Guillermo. (03 de 04 de 2023). Linkedin.com. Obtenido de Como
aplicar el pensamiento analitico en la resolucion de problemas:
https://es.linkedin.com/pulse/c%C3%B3mo-aplicar-el-pensamiento-

anal%C3%ADtico-en-la-de-problemas-monroy

74



Navarro Henao, Sara; Sanchez, Alisson. (6 de marzo de 2022). Perfil del auxiliador.

Obtenido de https://prezi.com/p/cj4ss-gdoski/perfil-del-auxiliador/

OMS. (30 de Octubre de 2018). Atencion Basica de Emergencia: abordaje de

lesionados y enfermos agudos. Obtenido de https://www.who.int/es/

OPS. (1990). Docencia en Enfermeria. Obtenido de Ensefianza de las Ciencias de

la Salud en America.: https://enfermeriadocencia.blogspot.com/

Oriol, A. (2002). Docencia en Enfermeria. Obtenido de Aprender a ensefar.:

https://enfermeriadocencia.blogspot.com/
Ortega, C. (2023). Datos Demograficos. QuestionPro.

Pantano, Maria Victoria. (2020). global first aid centre. Obtenido de global first aid
centre: https://www.globalfirstaidcentre.org/wp-content/uploads/2021/01/ES-

encuesta-de-responsabilidad-del-socorrista-final.pdf

Perez, E. R. (noviembre de 2020). Universidad Nacional Autonoma de Nicaragua,
Leon. Obtenido de Evaluacion de los conocimientos en primeros auxilios y

percepcion de la necesidad de un programa de capacitacion al personal

administrativo de la UNAN-Leon:
http://riul.unanleon.edu.ni:8080/jspui/bitstream/123456789/8082/1/245354 .p
df

Porto, J. P. (9 de Noviembre de 2021). Que es, caracteristicas, definicion y concepto.
Obtenido de que es, caracteristicas, definicion y concepto.:

https://definicion.de/zona-urbana/

PROCOSMO. (27 de junio de 2022). Botiquin de primeros auxilios-DINESA.
Obtenido de DINESA: www.argentina.god.ar

RAE. (octubre de 2014). DLE. RAE/ religion /definicion. Obtenido de

https://dle.rae.es/religion

RAE. (Octubre de 2014). Escolarida/definicion/dle/RAE. Obtenido de

escolaridad/definicion/dle/RAE: https://dle.rae.escolaridad/

75



Rebagliati, Marketing. (03 de 2022). Escuela de Salud. Obtenido de Rebagliati:
https://rebagliatisalud.edu.pe

Riquelme, C. (09 de junio de 2022). Clinica Alemana. Obtenido de Primeros auxilios:
todo lo que necesitas saber:
https://www.clinicaalemana.cl/amp/2022/primeros-auxilios-todo-lo-que-
necesitas-saber/TytBOG13d3d00UxrakxBbVd3aFBgNTdjcDVzPQ2

Rubio, Nahum Mantagud. (22 de Diciembre de 2020). Psicologiaymente.com. (B.
Regader, Editor, P. y. Mente, Productor, & Psicologia y Mente) Recuperado el
2024 de mayo de 7, de Psicologiaymente.com:

https://psicologiaymente.com/cultura/conocimiento-empirico

Sanchez, Francisco Jose. (05 de 09 de 2021). Cruz Roja. Obtenido de Cruz Roja:

WWW.Cruzroja.es.

Swinburn, Jesus. (26 de 08 de 2022). Clinicaloscondes. Obtenido de
http://www,clinicaloscondes.cl

Tamayo, M., & Sonia, M. (16 de Octubre de 2007). Bitacora... Intr.al lenguaje de la
ciencia. Obtenido de DISENO METODOLOGICO SEGUN MARIO TAMAYO
Y SONIA MUNOZ: http://angelicamarialo.blogspot.com/2007/10/diseo-

metodologico-segn-mario-tamayo-y.htmi

UASD, U. A. (2023). Salud y Conducta Humana. Obtenido de Salud y Conducta

Humana.: https://www.studocu.com/

UniR LA UNIVERSIDAD EN INTERNET. (11 de Abril de 2022). ;Qué es el método
cientifico? Obtenido de https://mexico.unir.net/noticias/derecho/metodo-

cientifico/

Universidad de la Rioja. (21 de mayo de 2024). Actuacion ante accidentes. Obtenido
de Manual de primeros auxilios: https://www.unirioja.es/servicio-de-

prevencion-y-riesgos-laborales/actuacion-ante-accidentes/

Valencia, L. A. (julio de 2017). Centro Universitario de Ciencias de la Salud.

Obtenido de Manual basico de Primeros Auxilios:

76



https://www.cucs.udg.mx/sites/default/files/adjuntos/manual_primeros_auxili
os_2017.pdf

Vasquez, D. &. (2022). Obtenido de repositorio.ucss.edu.pe. handle

Zuiniga, G. J. (2011). Manual para el disefio. San Jose, Costa Rica.

77



5.4. ANEXOS

Anexo No. 1

UNIVERSIDAD
NACIONAL
AUTONOMA DE
NICARAGUA,
MANAGUA
UMNAN-MANAGUA

CENTRO UNIVERSITARIO REGIONAL, MATAGALPA DEPARTAMENTO
TECNOLOGIA CIENCIAY SALUD

RECINTO CARLOS FONSECA AMADOR

ENCUESTA
1. Sexo: M F
2. Edad:
3. Procedencia: Urbano Comunidad
4. Ocupacion: Trabaja Si No
5. Religion:
6. ¢, Conoce sobre primeros auxilios? Si No
7. ¢ Qué conocimientos tiene sobre primeros auxilios?
Cientifico. Empirico. Intuitivo.
¢ Has dado alguna vez primeros auxilios? Si No
¢,De qué forma ha dado primeros auxilios?
Cientificamente Empiricamente Intuitivamente
10. ;Conoce sobre el botiquin de primeros auxilios y su manejo? Si No

11. ¢ Cree que el conocimiento, es la base principal para dar los primeros auxilios?
SiNO



ITEMS

Si

%

no

%

Observacion

01

Tengo conocimientos para brindar primeros

auxilios ante cualquier suceso emergente.

02

Debo brindar apoyo emocional al momento

de brindar primeros auxilios.

03

Me gustaria que las directivas del CUR -
Matagalpa programaran capacitaciones y
sesiones educativas a todas los estudiantes

sobre los primeros auxilios.

04

Me molestaria si alguien me obliga a brindar
primeros auxilios a una persona que lo

necesite.

05

Me gustaria poder salvarle la vida a una
persona, de la manera correcta sin hacerle

dano.

06

Considero que la educacion o capacitacion
en primeros auxilios es muy importante para
todos y no solo para el personal, socorristas

o estudiantes de salud.

07

Creo que debo promover y organizar a mi
grupo para contar con un comité de primeros
auxilios dentro de ella ante cualquier suceso

emergente.

08

Prefiero enviar a una persona que presenta
un sangrado por la nariz al centro de salud y
no brindarle primeros auxilios ya que creo

que no podria hacerlo.

09

Me gustaria formar parte de un comité de

primeros auxilios en mi grupo.




10 | Me causa mucho trabajo el tener que
aprender a dar los primeros auxilios a una

persona.

11 | Es necesario tener en casa un botiquin con
lo indispensable segun MINSA para brindar

primeros auxilios a las personas.

Se aplicd una escala de Likert que valoré la actitud de las personas frente a
situaciones que requieran prestacion de servicios en primeros auxilios, el cual esta
estructurado por 11 items, de acuerdo a las dimensiones cognoscitiva, afectiva y

conductual. Para su evaluacién se determinara que:
Una excelente actitud= 11 — 100%

Muy buena actitud=8 a 10 — 75%

Buena actitud=5a 7 — 50%

Poca actitud= 1 a 4 — 25%

Ninguna actitud= 0 — 0%

Lista de cotejo RCP

NO | PROCEDIMIENTO Si NO
1 Observa sin la escena es segura

2 Evaluar estado de conciencia

3 Iniciar compresion efectiva

4 Realizar ventilacion

5 Llamar emergencia




6 Continuar hasta la llegada de la ayuda

Fuente: Asociation, American Heart.

Lista de cotejo de signos vitales

no | Procedimientos

1 Equipo y material para toma se signos vitales

2 Realizar lavado de manos

3 Explicar al paciente el procedimiento

4 | Toma de temperatura presion arterial respiracion pulso y

frecuencia cardiaca

Fuente: Asociation, American Heart.

Fecha Hora | Objetivo Estructura Maniobras




27/10/2024 | 1

hora

1:
Comprender

la importancia

1:
Introduccion:

presentacion

*Reanimacioén
cardiopulmonar (RCP).

*Atragantamiento

de los | del tema vy | (Maniobra de Heimlich).

primeros objetivos. *Control de hemorragias:

auxilios. Presion directa y Elevacion
Signos vitales

2:  Aprender | 2: importancia

actuar en | de los

situaciones primeros

de auxilios ¢ Por

emergencia. | qué debemos

conocerlos?

3: practicas
técnicas
basicas de
primeros

auxilios.

3: Evaluacion
de emergencia
*PAS:
Proteger
avisar,
socorrer.
*Seguridad del
entorno: Evitar
riesgo para el

auxiliador.

Plan de charlas

Elaboracion propia




