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ASIGNATURA DE SOPORTE PREHOSPITALARIO EN TRAUMA 1

1. Competencias

Coordinar y proporcionar atencién médica
prehospitalaria y de rescate a las victimas con base en la
evaluacion de la escena, y la evaluacion sistematizada
del paciente, mediante las técnicas y protocolos vigentes
acordes a la normatividad aplicable con la finalidad de
preservar sus funciones vitales desde la escena hasta la
unidad médica hospitalaria receptora.

2. Cuatrimestre Cuarto

3. Horas Teoricas 32

4. Horas Préacticas 43

5. Horas Totales 75

6. Horas Totales por Semana 5

Cuatrimestre

7. Objetivo de aprendizaje Aplicar el soporte prehospitalario en trauma mediante
los protocolos correspondientes vigentes para priorizar
la atencién y salvaguardar la integridad del paciente.

Unidades de Aprendizaje — I—!orgs
Tedricas | Practicas Totales

|. Manejo avanzado de la via aérea 7 10 17

Il. Manejo Integral del paciente qguemado 10 15 25

lll. Trauma en situaciones especiales 15 18 33

Totales 32 43 75
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SOPORTE PREHOSPITALARIO EN TRAUMA I

UNIDADES DE APRENDIZAJE

L. Unldad'de‘ I. Manejo Avanzado de la Via Aérea
aprendizaje
2. Horas Teoricas 7
3. Horas Précticas 10
4. Horas Totales 17
5. Objetivo de la Valorar la condicién y lesiones del paciente con base en protocolos
Unidad de vigentes para realizar las intervenciones adecuadas y asegurar su
Aprendizaje via aérea de manera avanzada.
Temas Saber Saber hacer Ser
Dispositivos | Describir la importancia | Seleccionar el dispositivo | Apto fisicamente
para via aérea |de la oxigenacién en el|de manejo avanzado de la |Disciplina
avanzada paciente de trauma. via aérea. Honestidad
Humildad
Identificar los dispositivos | Determinar si una via aérea | Observador y
para el manejo avanzado | €s dificil con la nemotecnia | analitico
de la via aérea: LEMON. Proactividad
o Responsabilidad
e Tubo endotraqueal. | EStablecer una via aérea | Respeto
e Tubo laringeo. definitiva. Toma de
* Mascarilla laringea. Determinar el estado de demspnesl
e Obturador : p Trabajo bajo
. oxigenacion usando el 2
esofagico. capnografo. presion
Etica
Describir el uso e
interpretacion de la
Capnografia
Aplicar con la técnica
correcta los dispositivos
para via aérea avanzada
ELABORO: ?gmi;i?ag;gggi){:? de la Carrera de REVISO: Direccion Académica j;’.;”,s
APROBO: C.G.U.T.yP. EECVFI'é(I)DIE ENTRADA Septiembre de 2022 %”*,n ﬁ@g

F-DA-01-PE-TSU-32




Temas

Saber

Saber hacer

Ser

Manejo de la via
aérea avanzada

Describir la técnica de
secuencia rapida de
intubacion.

Describir la nemotecnia
LEMON

Identificar las técnicas
quirdrgicas para atencion
de una via aérea
avanzada:
cricotiroidotomia e
intubacién retrograda.

Reconocer los
pardmetros para el uso
del ventilador mecanico.

Seleccionar el dispositivo
de manejo avanzado de la
via aérea. Determinar si
una via aérea es dificil con
la nemotecnia LEMON
Ejecutar la secuencia
rapida de intubacion.
Establecer una via aérea
definitiva. Ejecutar las
técnicas quirdrgicas para la
cricotiroidotomia e
intubacion retrograda.
Programar el ventilador
mecanico para el soporte
ventilatorio del paciente.
Determinar el estado de
oxigenacion usando el

Apto fisicamente
Disciplina
Honestidad
Humildad
Observador y
analitico
Proactividad
Responsabilidad
Respeto

Toma de
decisiones
Trabajo bajo
presion

Etica

capnografo.
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SOPORTE PREHOSPITALARIO EN TRAUMA I

PROCESO DE EVALUACION

. : . Instrumentos y tipos de
Resultado de aprendizaje Secuencia de aprendizaje > Y up
reactivos
A través de la solucién de 1.- Identificar los dispositivos Guia de observacion
casos clinicos, demostrara | para manejo avanzado de via Casos clinicos
las técnicas de atenciony | a€réa lFIQSt?) de cotejo
e ri

estabilizacion correctas para - , ubrica

| . do de | 2.- ldentificar el manejo
€l manejo avanzado de a | quirargico de la via aérea
via aérea.

e folio d 3.- Identificar el uso del

ntregara un portafolio de | yentilador mecanico .
evidencias con fotografias y
descripcion de las técnicas | 4.- Realizar la secuencia de
utilizadas en el laboratorio | intubacion rapida .
para via aérea avanzada, el _ o
cual contenga lo siguiente: 5". Regllzar F’VOCEd'”,“ef“OS
quirdrgicos para la via area.
-Fotografias de las practicas
realizadas en maniquies
-Descripcion técnica del uso
de los diferentes
dispositivos para el manejo
de la via aérea
-Evidencia de secuencia de
intubacién rapida realizadas
en el laboratorio.
. Comité de Directores de la Carrera de . L - I
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SOPORTE PREHOSPITALARIO EN TRAUMA I

PROCESO ENSENANZA APRENDIZAJE

Métodos y técnicas de ensefianza

Medios y materiales didacticos

Simulacion
Aprendizaje basado en casos
Préacticas en laboratorio

Cafnon

Computadora

Simuladores de mediana y alta
fidelidad

Dispositivos para via aérea avanzada
Video laringoscopio

Visceras de animal para via aérea
quirdrgica

Laringoscopios

Practica real en campo clinico

ESPACIO FORMATIVO

Aula Laboratorio de Simulacion Empresa
X
- Comité de Directores de la Carrera de - ) . P S
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L. Umdad_de_ II. Manejo Integral del Paciente Quemado
aprendizaje

2. Horas Teoéricas 10

3. Horas Practicas 15

4. Horas Totales 25

5. Objetivo de la Ejecutar el protocolo de soporte prehospitalario correspondiente
Unidad de para el tratamiento integral y estabilizacion del paciente
Aprendizaje guemado.

Temas Saber Saber hacer Ser
Clasificacion de | Describir los tipos de Determinar el tipo de Apto fisicamente
las quemaduras | quemaduras segun su guemaduras segun su Disciplina

origen: fisicos, quimicos y | origen: fisico, quimico y Honestidad
bioldgicos. bioldgico. Humildad
Observador y
Reconocer la anatomia Determinar el tipo de analitico
de la piel. espesor de quemaduras. Proactividad
Responsabilidad
Describir la clasificacion | Determinar la superficie Respeto
de las quemaduras por corporal quemada en el Toma de
espesor o grados. paciente decisiones
Trabajo bajo
Describir la regla de los presion
9’s. Etica
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TSU en Paramédico

Temas Saber Saber hacer Ser
Explicar la fisiopatologia |Ejecutar el protocolo de Apto fisicamente
del paciente quemado. atencion del paciente Disciplina

guemado. Honestidad
Explicar el tratamiento N o Humildad
Manejo inicial |inicial de la herida Estabilizar la via aérea Observador y
del paciente |producida por las comprometida por analitico
guemado gquemaduras. quemaduras. Proactividad
_ ) Responsabilidad
Explicar el manejo Realizar una determina Respeto
integral prehospitalario reposicion de liquidosen | Toma de
del compromiso base a la superficie decisiones
fisiologico resultante de | corporal quemada. Trabajo bajo
las quemaduras. . . resion
q Aplicar la férmula de pEtica
Identificar las formulas | Parkland
lp;alrj?drct)asposmlon de Aplicar la férmula de los 10
9 del prehospital
dentificar las formulas Reconocer la regla de los 9
para reposicion de
liquidos en el paciente
pediatrico.
Describir la formula de los
diez para la reposicion de
liquidos a nivel
prehospitalario.
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SOPORTE PREHOSPITALARIO EN TRAUMA I

PROCESO DE EVALUACION

. : . Instrumentos y tipos de
Resultado de aprendizaje Secuencia de aprendizaje > Y up
reactivos
A partir de la solucion de 1.- Comprender las Guia de observacion
casos clinicos, integrard un | caracteristicas y manejo del Casos clinicos
portafolio de evidencias que |Paciente quemado. lFIQSt?) de cotejo
ubrica

contenga: - .

9 2.- Cuantificar la superficie
_Clasificacion de las corporal quemada mediante la

. regla de los nueve y la
quemaduras por agentes: o P
. o reposicion de liquidos.
fisicos, quimicos y
bioldgicos. 3.- Determinar las constantes
. de vitales y formula de reposicion
-Caracteristicas de las de liquidos para pediatricos
guemaduras por grados.
] 4.- Aplicar la féormula de

-Foérmula de Parkland. - Parkland en el paciente
Férmula de Parkland para | quemado
paciente electrocutado.
-Férmula de los diez. -
Regla de los nueve.
-Pardmetros normales de
las constantes vitales en el
paciente pediatrico.

. Comité de Directores de la Carrera de . L - I
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SOPORTE PREHOSPITALARIO EN TRAUMA |

PROCESO ENSENANZA APRENDIZAJE

Métodos y técnicas de ensefianza Medios y materiales didacticos
e Simulacion e Cafnodn
e Aprendizaje basado en casos Computadora
e Précticas en laboratorio Simuladores de mediana y alta fidelidad
Soluciones

Sabanas para quemados

Sabana térmica

Ambulancia

Practica real en campo clinico
Material para via aérea avanzada

ESPACIO FORMATIVO

Aula Laboratorio de Simulacién Empresa

X X
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6. Unidad de
aprendizaje

[ll. Trauma en Situaciones Especiales

7. Horas Tedricas 15
8. Horas Practicas 18
9. Horas Totales 33

10.Objetivo de la
Unidad de
Aprendizaje

Ejecutar el protocolo de manejo correspondiente con base en el
trauma en situaciones especiales para salvaguardas la
condicion del paciente.

TSU en Paramédico

Temas Saber Saber hacer Ser
Identificar las Evaluar las constantes Apto fisicamente
Trauma caracteristicas vitales del paciente Disciplina
pediatrico hemodinamicas del pediétrico. Honestidad
paciente pediétrico. Humildad
Determinar el dispositivo de | Observador y
Explicar la necesidad del |oxigenacion. analitico
control de la via aérea. Proactividad
Determinar la severidad del | Responsabilidad
Explicar la importancia trauma en el paciente Respeto
de la oxigenacion Pediétrico. Toma de
oportuna en el paciente decisiones
pediatrico. Ministrar el manejo Trabajo bajo
prehospitalario en casos de | presion
Describir los trauma pediatrico. Etica
traumatismos pediatricos
por mecanismo de lesion.
Describir la escala de los
traumatismos pediatricos.
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11

Temas Saber Saber hacer Ser
. Identificar los Diferenciar los problemas | Apto fisicamente
Trauma senil | mecanismos de lesion médicos preexistentes y las | Disciplina
involucrados en las lesiones traumaticas en Honestidad
lesiones traumaticas del | pacientes geriatricos. Humildad
anciano. Observador y
Desarrollar técnicas de analitico
Describir la relacion entre |inmovilizacion en pacientes | Proactividad
problemas médicos seniles. Responsabilidad
preexistentes en lesiones ) Respeto
traumaticas. Otorgar el manejo Toma de
prehospitalario de trauma | jecisiones
Identificar las senil. Trabajo bajo
modificaciones en las presion
técnicas de inmovilizacién Etica

en pacientes geriatricos.

Trauma en el

Identificar los

Diferenciar entre los

Apto fisicamente

mecanismos de lesion problemas médicos Disciplina
embarazo involucrados en el trauma | preexistentes y las lesiones | Honestidad
de la mujer embarazada. |traumaticas en pacientes Humildad
embarazadas. Observador y
Identificar los analitico
mecanismos fisioldgicos | Ejecutar técnicas de Proactividad
compensatorios ante el | inmovilizacién en las Responsabilidad
trauma en la mujer pacientes embarazada. Respeto
embarazada. . Toma de
Otorgar _eI manejo decisiones
Describir la relacion de prehospitalario. Trabajo bajo
problemas médicos presion
preexistentes en las Etica
lesiones traumaticas.
Describir el manejo
prehospitalario del trauma
en la mujer embarazada.
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SOPORTE PREHOSPITALARIO EN TRAUMA I

PROCESO DE EVALUACION

Resultado de aprendizaje

Secuencia de aprendizaje

Instrumentos y tipos de
reactivos

A partir de la solucion de
casos clinicos, integrara un
portafolio de evidencias que
contenga:

-Técnicas de inmovilizacion
en el paciente senil

-Epidemiologia de las
lesiones seniles por
mecanismo de lesion.

-Mecanismos de lesién en la
mujer embarazada.

-Técnicas de inmovilizacion
en la mujer embarazada.

1.-Determinar las constantes
vitales y escala de los
traumatismos pediatricos.

2.- Comprender la epidemiologia

de los traumatismos seniles y
técnicas de inmovilizacion.

3.- Determinar el manejo

prehospitalario del trauma en la

mujer embarazada.

Guia de observacion
Casos clinicos

lista de cotejo
Rubrica

- Comité de Directores de la Carrera de 5. . - Ky
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SOPORTE PREHOSPITALARIO EN TRAUMA |

PROCESO ENSENANZA APRENDIZAJE

13

Métodos y técnicas de ensefanza Medios y materiales didacticos

e Simulacion e Cafion

e Aprendizaje basado en casos e Computadora

e Practicas en laboratorio e Simuladores de mediana y alta fidelidad
e Vendas
e Material y equipo de inmovilizacién
e Practica real en campo clinico
e Ambulancia

ESPACIO FORMATIVO

Aula Laboratorio de Simulacion

Empresa

X X

X
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CAPACIDADES DERIVADAS DE LAS COMPETENCIAS PROFESIONALES A LAS
QUECONTRIBUYE LA ASIGNATURA

Capacidad

Criterios de Desempefio

Realizar evaluacion primaria del paciente
mediante la aplicacion del protocolo
ABCDE, Control sangrado, via aérea,
buena ventilacién, circulacion,y técnicas
de exploracion fisica rapida en busca de
lesiones letales, para determinar
prioridades de atencion y establecer la
presuncion prehospitalaria

Valora el paciente y elaborar el reporte de
evaluacion primaria especificando:

- Estado de conciencia del paciente: Alerta, Voz,
Dolor e Inconciencia.

- Valoracion de la permeabilidad de la via area.

- Método de control de via aérea.

- Ventilacion: Volumen, frecuencia y patrén
respiratorio.

- Método de restablecimiento de la mecanica
respiratoria.

- Circulacion: llenado capilar, calidad del pulso,
color y temperatura de piel.

- Presencia de hemorragias y método de
contencion.

- Exploracién fisica rapida del paciente en busca
de lesiones letales.

- Escala de prioridades: "Triage"

Realizar manejo inicial del paciente con
base en la evaluacién primaria y mediante
la aplicacion del protocolo
correspondiente a la clasificacion del
paciente, para contribuir a la preservacion
de la vida y funciones del paciente.

Ejecuta el protocolo de manejo inicial del
pacientey lo documenta en un reporte escrito que
incluya:

- Seleccion de las técnicas acordes a la
clasificacion del paciente.

- Descripcién de las técnicas utilizadas con base
en los resultados de la evaluacion primaria.

- Resultados de la revaloracion.

Trasladar pacientes con base en la
evaluacion inicial y a través de protocolos
de evaluacion secundaria, continua y de
manejo prehospitalario técnico y
documental correspondientes para su
seguimiento hasta su atencion
hospitalaria.

Ejecuta los protocolos de traslado y evaluacion
secundaria correspondientes y los documenta en
un reporte que incluya:

- Protocolo de traslado utilizado con base en
losresultados de la evaluacion inicial del
paciente.

- Resultados de la de evaluacion secundaria:

- Signos vitales.

- Historial SAMPLER: signos y sintomas,
alergias, medicamentos, Ultima ingesta, eventos
previos y situaciones de riesgo.

- Técnicas de manejo secundario del paciente
utilizadas.

14
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SOPORTE PREHOSPITALARIO EN TRAUMA I
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