Paola García Gutiérrez

Visita a la Cruz Roja
  
En nuestra visita a la Cruz Roja pudimos observar el centro de comunicación, es donde reciben las llamadas de las personas que necesitan atención médica prehospitalaria y hospitalaria. Vimos diferentes tipos de ambulancias:

Ambulancia de Traslado.- Sirve para trasladar pacientes de un hospital a otro, que no requieren cuidados especiales, se encuentran estables y no hay ningún riesgo de que se puedan suscitar complicaciones.

Ambulancia de Urgencias Básicas.- Contiene lo básico para atender una urgencia que se suscita en el exterior, principalmente emergencias leves.
Ambulancia de Urgencias Avanzadas.- Se utiliza esta ambulancia que además de lo básico de una ambulancia contiene disoluciones, y equipo más especializado para ciertas circunstancias que comprometen más la vida de una persona que necesita atención inmediatamente.
Ambulancia de Equipo Especial: Contiene el equipo para sacar a un persona de lugares difíciles, ya sea de un coche, entre dos objetos pesados, un lugar alto, etc
Tiene herramientas especiales para cortar, separar, romper, cargar o presionar dependiendo lo que se utilice. 

Después vimos el procedimiento para empaquetar a un paciente para subirlo a una ambulancia. El cual consiste en: 
Primero debemos inspeccionar el área donde se encuentra el paciente si es segura para nosotros, después al acercarnos debemos verificar nuestro equipo que debe contener 
Un collarín.- Para inmovilizar el cuello del paciente, y evitar daño de la cabeza por si hay un movimiento fuerte 
Dos inmovilizadores cefálicos.- Se usan para estabilizar la cabeza y que no haya lesiones.
Dos retenedores.- Uno para la barbillas y otro para la frente, para asegurar que la cabeza no se mueva.
Tabla de inmovilización.- Se utiliza para que el paciente este estable y para evitar una lesión en la columna.
Una araña.-Se usan para sostener el cuerpo del paciente a la tabla rígida 
Férulas rígidas.- Están se usan cuando el paciente tiene algún tipo de lesión en una extremidad para evitar el movimiento de la misma 
Vendas.- (Opcionales) Pueden utilizarse para sostener al paciente si la araña no abarca todo su cuerpo.

Debemos colocar al paciente boca arriba, acomodar el cuello de manera que las vías aéreas queden despejadas, en todo momento hasta que se indique alguien debe sostener la cabeza del paciente, luego debemos colocar el collarín, ponerlo a la medida del paciente, no tan apretado ni muy suelto. 
Alguien debe colocarse a un lado del paciente y del otro lado debe encontrarse otra persona con la tabla inclinada verticalmente, el que no sostiene la tabla debe colocar uno de sus brazos en el hombro del paciente y otro en la parte de la cadera para poder girarlo, unos noventa grados, quedará apoyando su peso en el lado contrario que sostenemos. El que tiene la tabla debe acercarla a el paciente de manera que su columna este pegada con la tabla. Ya que se encuentre en esta posición procedemos a bajar al paciente, su cuerpo debe quedar encima de la tabla. Si queda su cuerpo algo desalineado de la tabla debemos hacer un movimiento en "Z" para acomodarlo correctamente en la tabla, con ayuda colocamos nuestras manos en la cadera, otra en las piernas del paciente, el que se encuentra en la cabeza, un cuarto sosteniendo los hombros y realizamos el movimiento. En todo momento el que se encuentra en la cabeza del paciente debe vigilar las vías aéreas.
Procedemos a colocarle los dos inmovilizadores cefálicos uno a cada lado de la cabeza, los aseguramos con dos retenedores uno abarca toda la frente y el otro la barbilla.

Después podemos colocar la araña empezamos del tórax hacia los pies, por si nos sobra podemos enrollar abajo la cinta para amarrar completamente a el paciente. La primera se pone a la altura de los hombros, la segunda cinta se sujeta encima del estómago con un espacio considerable para que el paciente pueda respirar sin dificultad, la tercera se coloca a la altura de las cadera, la cuarta se coloca arriba de las rodillas, la quinta se pone arriba de los pies. Y al terminar debes colocar las manos encima del pecho de forma que estén cruzadas. Las correas Deben estar sujetas firmemente para que el paciente no caiga.
Luego viene el levantamiento, en toda la operación hasta cuando se levanta en paciente, debe haber un líder que señala el tiempo en que se realizarán los movimientos correspondientes, en este caso el líder anunciará cuando todos levanten al herido, o lo bajen. 
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