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FULL DE RESPOSTES:

1. Davant una persona inconscient:

Es cridard la seva atencié amb estimuls auditius i tactils per confirmar o
no I'estat d’inconsciéncia. Es comprovard si respira. Es fard valoracid
secundaria. Es posard la persona en PLS.

No es deixard mai la persona sola, ni es posard un coixi sota del seu cap.
No se li tirard aigua ni se li donard cops a la cara per intentar que es
reanimi, no es donard begudes ensucrades o similars.

Davant una hemorragia a la cama:

S’estirard la persona. Es netejard la ferida. Es fard compressid directa. Es
fard compressio indirecta. S elevard la cama per sobre del nivell del cor.
No es fard torniquet. No es canviaran les primeres compreses encara
que hagin quedat plenes de sang.

Davant una persona que s’ennuega amb el menjar:

S’animard a que faci tos si es tfracta d’una obstruccidé parcial. Se |i
donaran 5 cops interescapulars a I'esquena seguits de 5§ compressions
estomacals, si I'obstruccid és total. Si perd el coneixement, es trucard al
112 i s'iniciaran maniobres de SVB.

No es donard cops si estd tossint pel risc de caiguda de I'objecte al fons
del fracte respiratori. No s’anird a frucar al 112, si la persona segueix
conscient.

Davant d’una fractura de brac:

S'immobilitzaria el brac i es buscard que hi hagi pols distal.
No es manipulara el brac. Sila fractura és oberta, no es posard I'os a
dins.

Davant d’una aturada cardiorespiratoria:

S’aplicard el PAS. Es faran 30 compressions deprimint 5cm el torax, a
ritme de 100 compressions per minut, i es seguird amb 2 insuflacions
d’intensitat moderada.

No es faran les maniobres sobre un terra tou (llit), No es repetiran les 2
insuflacions encara que s’ observi que Nno han estat efectives.



