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TV.1 C6. Desplazamiento del sanitario. Transporte de lesionados.

Objetivos:
1. Identificar las formas de desplazamiento del sanitario y transporte de lesionados. 
2. Ejecutar  las formas de desplazamiento del sanitario y transporte de lesionados.

Sumario:
1. Formas de desplazamiento del sanitario. Principios.
2. Transporte de lesionados: arrastre, manual y en  camilla. 
3. Realización práctica.

Clase Práctica.
Bibliografía: 
1. Libro de Texto PPD Tomo II. Colectivo de autores. 2002, pág.14-31.

Desarrollo:
Aspecto No 1: Formas de desplazamiento del sanitario. Principios.

Para que el brigadista sanitario (sanitario)  pueda brindar eficazmente y con la rapidez necesaria la asistencia a los lesionados, tiene que conocer las formas de desplazamiento y desarrollar las habilidades en su realización.

El brigadista sanitario (sanitario)  se entrenará en la búsqueda, localización de lesionados y en los desplazamientos para llegar a ellos, manteniendo el máximo de seguridad para los lesionados y para sí mismo.

Formas de desplazamiento: Arrastre, a gatas, por salto y para ejecutarlos hay que tener en cuenta los principios generales siguientes:

1. Aprovechar al máximo las características del terreno.
2. Evitar al máximo su posible vulnerabilidad.
3. No improvisar.
4. Actuar con rapidez y seguridad.
5. Mantener observación constante sobre los lesionados y el territorio en que actúa.
6. Tener en cuenta su misión: Salvar el mayor número de vidas con el menor número de secuelas físicas y psíquicas. 
Formas de  desplazamiento: Arrastre, a gatas, por salto.

Para tenderse
A la voz de: tenderse, se dará un paso normal al frente y ligeramente a la derecha, al mismo tiempo se inclinará el cuerpo hacia delante, colocar la rodilla izquierda en la tierra, apoyar la mano izquierda en el suelo, a corta distancia del cuerpo con los dedos hacia la derecha, apoyarse sobre el muslo y el antebrazo izquierdo, tenderse sobre el costado izquierdo. 

Para asumir la posición inicial de arrastre, colocarse en decúbito prono, extender el brazo izquierdo, flexionar la pierna derecha con la rodilla hacia fuera, mejilla izquierda pegada al suelo, punteras de las botas hacia fuera y talones pegados al suelo.

· Arrastre
Desde la posición de tendido a la voz de mando arrastre, el brigadista sanitario (sanitario)  se desplaza alternando brazos y piernas, para ello apoyándose en ambos brazos y rodilla de la pierna flexionada se separa ligeramente del terreno impulsándose con el borde interno del pie de la pierna flexionada, estos movimientos se repetirán hasta que logren avanzar correctamente.

· A gatas 
Desde la posición inicial de arrastre, a la voz de mando a gatas (preventiva) el brigadista sanitario (sanitario)  se incorpora apoyándose con los brazos extendidos sobre manos y piernas flexionadas en ángulo de 90º  sobre las rodillas, a la voz avancen (ejecutiva) se desplaza alternando los movimientos, tratando de poner la rodilla donde tenía la mano.

· Al salto
Desde la posición inicial de arrastre, a la voz de mando al salto (preventiva) el brigadista sanitario (sanitario)  asume la posición de plancha, para ello se flexionan los brazos a los lados del cuerpo apoyando las manos a la altura del pecho, piernas unidas y extendidas apoyadas sobre la punta de los pies, vista al frente, se incorpora extendiendo los brazos y flexionando una pierna, a la voz avancen (ejecutiva) se desplaza a la carrera en zigzag, lo más encorvado posible manteniendo la observación hasta llegar al lesionado, lugar designado o recibir la voz de tenderse. Estos movimientos se repetirán hasta que logren avanzar correctamente.

Hace resumen de este aspecto del sumario destacando la importancia del desplazamiento del brigadista sanitario (sanitario)  para llegar lo más rápidamente posible a los lesionados, reconocerlos y transportarlo (evacuarlos). 

Aspecto No 2: Transporte de lesionados: Arrastre, manual y en camilla.

Una de las funciones de los brigadistas sanitarios (sanitario) es la evacuación o el transporte de los lesionados a un lugar seguro (nido de heridos, puesto de asistencia sanitaria) donde se completa la Asistencia Primaria. Los métodos que se utilizan para la evacuación en esta etapa son: transporte de arrastre, manual y en camilla.

Transporte de arrastre

Se utiliza en el foco de destrucción para evacuar a lesionados; este método requiere un gran esfuerzo por parte del brigadista sanitario (sanitario) y resulta muy traumatizante para el lesionado, por lo cual sólo puede utilizarse en distancias cortas y cuando existe un peligro real para ambos.
Generalmente resulta el método de elección en  la guerra, para desenfilar al herido del tiro directo del enemigo.

Variantes del transporte de arrastre:

· Arrastre con yagua, lona o capa
El brigadista sanitario (sanitario) se arrastra hasta llegar al lesionado. Si este se encuentra en decúbito prono, le aproxima al cuerpo  la yagua, lona o capa y lo voltea sobre ella. Si está en decúbito supino, lo pone de lado, le acerca la yagua, lona o capa y lo voltea sobre ella. Si se quiere transportar en decúbito prono por tener lesiones en la espalda o porque está vomitando, se realiza el mismo procedimiento, pero a la inversa. Estos movimientos se realizarán utilizando los procederes para el reconocimiento del lesionado.

Seguidamente, el brigadista sanitario (sanitario) se arrastra hasta colocarse frente a la cabeza del lesionado y toma la yagua, lona o capa con sus brazos extendidos, apoyado con las punteras de sus zapatos y ayudado con el peso de su cuerpo, hace un movimiento de tracción con ambos brazos a la vez, inmediatamente se desplaza hacia atrás y repite los movimientos hasta sacarlo del peligro.

· Arrastre de manos por las muñecas
El brigadista sanitario (sanitario) se arrastra hasta llegar al lesionado, lo coloca en decúbito supino, se sitúa frente a su cabeza, lo toma (si está inconsciente) por las muñecas, extendiendo los brazos, se apoya en el terreno con la punta de sus zapatos y  hace un movimiento de tracción con ambos brazos a la vez, se desplaza hacia atrás y repite los movimientos hasta sacarlo del peligro. Si está consciente entrelaza sus manos por las muñecas con las del brigadista sanitario (sanitario)  y se impulsa con sus pies para ayudar a su traslado.

· Arrastre por dos brigadistas sanitarios (sanitario)  
Los brigadistas sanitarios (sanitario) se arrastran hasta llegar al lesionado uno por cada lado, lo colocan en decúbito supino, con los brazos proximales extendidos lo toman con la mano por el cinto o fajín del pantalón, hacen una tracción flexionando los brazos al mismo tiempo, se arrastran y repiten el procedimiento hasta sacarlo del lugar de peligro.

· A gatas con el lesionado sobre el brigadista sanitario (sanitario)
El brigadista sanitario (sanitario) se arrastra hasta llegar al lesionado, lo coloca en decúbito supino, le abre las piernas, se sienta entre ellas, cuidadosamente se acuesta sobre él,  toma con la mano izquierda su muñeca derecha y con el brazo derecho su muslo derecho; da un giro sobre el lado izquierdo hasta quedar en decúbito prono con el lesionado sobre la espalda. Apoyándose con sus manos y rodillas se pone a gatas y avanza hasta sacarlo del lugar de peligro.

· A gatas  manos por la nuca.
El brigadista sanitario (sanitario) se arrastra hasta llegar al lesionado, lo coloca en decúbito supino y él a gatas sobre el lesionado, si está inconsciente, le ata las muñecas con un pañuelo triangular o con cualquier pedazo de tela, coloca estas por su nuca y avanza a gatas arrastrándolo. Si está consciente, entrelaza las manos por encima de la nuca del brigadistas sanitarios (sanitario), se impulsa con los pies cooperando en su traslado hasta salir del lugar del peligro.

Transporte manual

Se utiliza para evacuar a lesionados en el foco de destrucción, requiere de menos esfuerzo del que lo realiza, no es tan traumatizante para el lesionado, permite el transporte a mayores distancias y con mayor rapidez que el de arrastre.

Tipos de transporte manual:

· De bombero
Este es uno de los métodos más fáciles y prácticos para trasladar a un lesionado inconsciente.

El brigadista sanitario (sanitario) coloca al lesionado en decúbito prono, se apoya con una rodilla en la tierra, a la cabeza del lesionado, introduce ambas manos por debajo de las axilas, lo levanta hasta la altura de la rodilla, lo sujeta firmemente entrecruzando las manos por la espalda, se levanta hasta ponerlo de pie, lo sostiene con el brazo derecho liberando el izquierdo que toma su muñeca derecha  y en un movimiento simultáneo se inclina hacia delante, pasa el brazo derecho alrededor del muslo derecho del lesionado, sobre su cabeza y hombro izquierdo lleva el brazo derecho del lesionado haciendo una tracción hasta que el cuerpo quede atravesado en su espalda, toma con su mano derecha la derecha del lesionado quedando libre la izquierda, posteriormente, se incorpora y avanza.
Si la lesión se encuentra en el lado derecho, se cambia de mano y se procede de la misma forma. 
Si el lesionado está consciente, el procedimiento comienza desde que ambos se encuentran de pie. 

· A caballito
Consciente: El brigadista sanitario (sanitario) se coloca de espalda delante del lesionado, se inclina ligeramente hacia delante para que lo abrace por encima de los hombros y se ponga en posición de a horcajadas sobre sus caderas, el brigadista se pone de pie y pasa los brazos por debajo de las flexuras de sus rodillas  y avanza. Si durante el traslado hay toma de la consciencia del lesionado el brigadista sanitario (sanitario) lo toma por las muñecas (transporte de mochila) 

Inconsciente: El brigadista sanitario coloca al lesionado en decúbito supino, le separa las piernas, se sienta entre ellas, cuidadosamente se acuesta sobre él,  toma con la mano izquierda su muñeca derecha y con el brazo derecho su muslo derecho; da un giro sobre el lado izquierdo hasta quedar en decúbito prono con el lesionado sobre la espalda. Apoyándose con sus manos y rodillas se pone de pie, pasa los brazos por debajo de las flexuras de sus rodillas, lo toma por las muñecas y avanza.

· A cuesta
El brigadista sanitario (sanitario) se coloca de espalda delante del lesionado, se inclina ligeramente hacia atrás, pasa los brazos por encima de sus hombros, se inclina hacia delante, quedando este acostado sobre su espalda y avanza. Este método no debe ser empleado en caso de fracturas costales.

· De sostén
El brigadista sanitario (sanitario) se coloca junto al lesionado, por el lado opuesto a la lesión, toma su muñeca con la mano izquierda y/o derecha y la pasa por encima del hombro y de la nuca, con la otra mano sostiene al lesionado por la cintura para ayudarlo a caminar  y avanzan. Este método se utiliza cuando la lesión es leve. 

· En silla
Los brigadistas flexionan el miembro superior derecho a 90 grados, con esa mano agarran la parte superior del antebrazo izquierdo que se encuentra extendido, con esta mano agarra la parte superior del antebrazo derecho del otro brigadista formando una doble H (silla), hacen una semicuclilla para que el lesionado se siente y se sostenga pasando sus brazos por los hombros de los brigadistas sanitarios, estos se levantan y avanzan. Se pueden utilizar sillas tradicionales.

· En brazos
El brigadista sanitario (sanitario) se coloca de frente al lateral izquierdo o derecho del lesionado, pasa un brazo por la espalda, realiza una semicuclilla y pasa el otro brazo por debajo de los muslos, se levanta y avanza. Se utiliza para distancias cortas. 

· En bloque
Se realiza por tres o cuatro brigadistas sanitarios (sanitario)  ante la sospecha de una lesión de columna, conformando con el tórax y los miembros superiores un plano resistente, en su realización es necesario utilizar voces de mando para que todos actúen al unísono.  
Estando el lesionado en decúbito supino, el brigadista que se ubica a la altura de la cabeza ordenará:
1. Puesto: Los brigadistas se sitúan uno al lado del otro próximos al lesionado, ubicándose uno en la región de la nuca – parte superior dorsal, otro en la región lumbar- parte superior de los muslos, el tercero en las extremidades inferiores y si existe el cuarto se sitúa al otro lado a la altura  de la región lumbar- parte superior de los muslos.
2. Rodilla en tierra: Los brigadistas apoyan la rodilla distal con relación a la cabeza del lesionado y pasan cuidadosamente los brazos por debajo de éste hasta quedar sobre los antebrazos y manos. 
3. Levanten lesionado: Se suspende al lesionado al unísono, lo atraen hasta hacerlo descansar en las piernas, antebrazos y manos (primer plano resistente). 
4. Viren lesionado: Los brigadistas sanitarios flexionan los brazos llevando al lesionado a decúbito lateral presionándolo con las manos contra el tórax.
5. De pie: Los brigadistas sanitarios se ponen de pie. 
6. Avancen: se desplazan saliendo con el pie izquierdo.
Para situar al lesionado en el nido de heridos se realizan los procedimientos a la inversa.

Principales  formas de transporte  manual. 

Transporte en camilla

La camilla es cualquier dispositivo que pueda ser llevado por una, dos (eslabón camillero) o cuatro (escuadra camillero) personas, con el objetivo de transportar a los lesionados que no puedan caminar o cuyo estado pueda agravarse con cualquier movimiento.

Existen las camillas de plantilla en ambulancias, hospitales, policlínicos y otros, que son rígidas y flexibles construidos con lona, barras de metal, madera u otro material resistente y las improvisadas que son las más utilizadas en el foco de destrucción.

Algunas formas de construirlas:

1. Camillas con varas y material flexible (frazadas, lonas, capa-tienda, telas, entre otras): Se utiliza el material flexible y dos varas de madera, ramas de árboles, pedazos de tubos.; tender el material flexible sobre el terreno, colocar una vara en su parte media, doblar por encima de esta, hasta hacer coincidir los bordes, colocar la segunda vara sobre el material doblado a una distancia suficiente para que quepa el lesionado  y luego doblar la parte libre sobre la segunda vara, el que se fija al acostar al lesionado.
2. Camillas con varas y camisas. utilizar dos o tres camisas: ubicar dos camisas cuello con cuello sobre el terreno, cerrar y abotonar, colocándolas con los botones hacia arriba, introducir las mangas hacia adentro y  pasar las varas por ellas.
3. Camillas con varas y sacos o fundas: utilizar dos o tres sacos, cortar las esquinas, ubicar sobre el terreno coincidiendo las bases de dos sacos o fundas y pasar las varas por los agujeros.
4. Camillas de hamacas (parihuelas): Tender el material flexible (hamaca) sobre el terreno, amarrar cada uno de sus extremos con un cabo de soga, cable o material flexible resistente, colocar la vara encima de ella y fijar los cabos a esta, dejando una holgura para que el lesionado pueda acostarse y un tramo libre en sus extremos para ser llevada al hombro. Es la más utilizada en terrenos montañosos.
5. Camilla en silla: Utilizar una silla lo suficientemente fuerte como para sostener el peso del lesionado, que irá sentado y será trasladado por dos brigadistas, uno por el espaldar y otro por las patas de la silla. Esta camilla es útil para subir o bajar escaleras 

Reglas generales para el transporte de lesionados en camilla.
1. Realizar los movimientos con el mayor cuidado para evitar lastimar las regiones lesionadas.
2. Al iniciar la marcha, el camillero de alante sale con el pie derecho y el de atrás con el izquierdo para evitar bamboleo de la camilla.
3. El camillero de atrás observará los movimientos del que va delante y ajustará los suyos a los de este para asegurar el transporte sin sacudidas.
4. El lesionado se lleva en la camilla con los pies hacia delante, excepto al subir pendientes, escaleras o cuando es transportado por un solo camillero.
5. Mantener la camilla lo más horizontal posible.
6. Utilizar voces de mando para la sincronización de los movimientos.
Para el transporte en camilla se pueden utilizar variantes para lo cual es necesario utilizar voces de mando que se darán por el camillero ubicado cercano a la cabeza del lesionado.

1. Con dos camilleros (eslabón camillero).
a) Camilleros en el mismo lado para situar al lesionado sobre la camilla: 
Al llegar los camilleros al lesionado colocar la camilla lo más próximo a él y a la voz de mando:
· Puesto: uno se coloca al lado del otro, uno a nivel del hombro y otro por el muslo.
· Rodilla en tierra: los camilleros apoyan la rodilla distal con relación a la cabeza del lesionado y pasan cuidadosamente los brazos, uno por debajo de los hombros y la cintura y el otro por debajo de la cadera y las rodillas, hasta quedar sobre los antebrazos y manos. 
· Levanten lesionado: Suspender al lesionado al unísono, lo  atraen hasta hacerlo descansar en las piernas, antebrazos y manos, si la camilla está cerca se coloca en la misma.
 Si la camilla está distante se dará la voz de mando:
· De pie: Los camilleros se ponen de pie.
· Avancen: Se desplazan saliendo con el pie izquierdo hasta llegar a la camilla.
· Bajen lesionado: se arrodillan, colocan al lesionado sobre las rodillas y posteriormente en la camilla, se ponen de pie y se sitúan en sus puestos uno a cada extremo.

Para transportar al lesionado:
· Rodilla en tierra: Los camilleros apoyan una rodilla.
· Camilla: Toman la camilla por los extremos anterior y posterior.
· De pie: Se ponen de pie.
· Avancen: Inician la marcha saliendo el primero con el pie izquierdo y el segundo con el derecho.

Para bajar al lesionado se realizarán los mismos procedimientos, pero a la inversa. 

b) Un camillero a cada lado para situar al lesionado sobre la camilla: 

Esta variante se utiliza generalmente cuando el lesionado está consciente y  a la voz de mando:
· Puesto: los camilleros se sitúan uno a cada lado del lesionado a la altura de las caderas.
· Rodilla en tierra: los camilleros apoyan la rodilla distal con relación a la cabeza del lesionado; pasan sus antebrazos y los entrelazan por la espalda y por debajo de los muslos. 
· Levanten lesionado: suspenden al lesionado y se ponen de pie al unísono, si la camilla está cerca se coloca en la misma, si está distante se dará la voz de mando.
· Avancen: Se desplazan saliendo con el pie izquierdo hasta llegar a la camilla.
· Bajen lesionado: Se arrodillan, colocan al lesionado sobre las rodillas y posteriormente en la camilla, se ponen de pie y se sitúan en sus puestos uno a cada extremo.

Para transportar al lesionado:
· Rodilla en tierra: Los camilleros apoyan una rodilla.
· Camilla: Toman la camilla por los extremos anterior y posterior.
· De pie: Se ponen de pie.
· Avancen: Inician la marcha saliendo el primero con el pie izquierdo y el segundo con el derecho.

Para bajar al lesionado se realizarán los mismos procedimientos, pero a la inversa. 

2. Con cuatro camilleros (escuadra de camilleros).
· Los camilleros se ubican uno al lado del otro, se enumeran de izquierda a derecha, el 1 es el jefe  y  4 es el responsable de la camilla.
· Los procedimientos para colocar al lesionado en la camilla, serán los mismos que los empleados en los incisos a y b.

Una vez colocado al lesionado sobre la camilla, el jefe dará las voces de mando:
· Puesto: se ubican los camilleros: el 1 por lateral derecho de la camilla, 2 en extremo posterior, 3 lateral izquierdo y 4 al frente en dirección al desplazamiento.
· Camilla: Toman la camilla por los extremos anterior y posterior.
· De pie: Se ponen de pie.
· Avancen: Inician la marcha saliendo todos con el pie izquierdo excepto el 2 que sale con el derecho.
· Si recorren grandes distancias los integrantes de la escuadra se rotaran a favor de las manecillas del reloj.
· Si hay que trasladar por pendientes o arrastrar la camilla, cada camillero cogerá por un extremo de la siguiente forma: 1 y 2 atrás y 3 y 4 delante, a favor de las manecillas del reloj.

3. Con un solo camillero.
· Poner la camilla de forma lateral al lado del lesionado, colocar la punta de la bota contra el larguero inferior y apoyarla en las piernas.
· Tomar al lesionado por un brazo y  muslo y colocarlo en decúbito lateral.
· Con la punta de los pies y las piernas aproximarla al lesionado
· Suavemente, desplazándose hacia atrás, voltear al lesionado junto con la camilla, hasta que este quede sobre ella en posición horizontal.
· Se coloca de espalda por la cabeza del lesionado, toma la camilla por los extremos  se pone de pie y avanza arrastrándola sobre los mangos posteriores.
· Si el lesionado está inconsciente lo ata a la camilla.

Aspecto No 3: Realización práctica.

· Orienta el estudio independiente y la próxima actividad docente que es una clase práctica con todo el contenido del tema V.1 constituye un ejercicio integrador sobre las clases recibidas anteriormente, puntualiza la bibliografía y el acceso al escenario virtual de aprendizaje (EVA).

Preguntas de autopreparación:

1. Para que el brigadista sanitario (sanitario) pueda prestar eficazmente y con la rapidez necesaria la asistencia primaria a los lesionados, tiene que conocer los principios generales de los desplazamientos y las formas de realizarlos. Mencione los mismos y ejecute las formas de desplazamiento.
2. Mencione las formas que Ud. utiliza como brigadista sanitario para llegar al lesionado en el campo de batalla. Ejecute  el método de arrastre
3. Mencione las formas que Ud. utiliza como brigadista sanitario para llegar al lesionado en el campo de batalla. Ejecute  el método de a gatas.
4. Mencione las formas que Ud. utiliza como brigadista sanitario para llegar al lesionado en el campo de batalla. Ejecute  el método de al salto
5. Usted se encuentra como brigadista sanitario en el campo de batalla, tiene que trasladar a un lesionado inconsciente y desenfilarlo del fuego del enemigo. Mencione los métodos de transporte de lesionados y ejecute el de arrastre con yagua, lona o capa.
6. Dentro de los métodos de transporte de lesionados se encuentran los de arrastre, manual y en camilla. Mencione los métodos de arrastre y ejecute el de Arrastre de manos por las muñecas a un lesionado inconsciente.
7. Dentro de los métodos de transporte de lesionados se encuentran los de arrastre, manual y en camilla. Mencione los métodos de arrastre y ejecute el de Arrastre por dos brigadistas sanitarios (sanitario)  
8. Para transportar un lesionado existen varios métodos manuales. Mencione los mismos y ejecute el de bombero si tiene que trasladar a un lesionado inconsciente.
9. Para transportar un lesionado existen varios métodos manuales. Mencione los mismos y ejecute el de a caballito si tiene que trasladar a un lesionado consciente.
10. Para transportar un lesionado existen varios métodos manuales. Mencione los mismos y ejecute el de a caballito si tiene que trasladar a un lesionado inconsciente.
11. Para transportar un lesionado existen varios métodos manuales. Mencione los mismos y ejecute el de a cuesta.
12. Usted se encuentra asegurando un ejercicio militar como parte del Día Nacional de la Defensa y después de inmovilizar el tobillo de un lesionado que presenta un esguince, tiene que trasladarlo hacia la ambulancia para su evacuación. Ejecute el método de transporte manual que utilizaría en ese caso si usted se encuentra solo.
13. Para transportar un lesionado existen varios métodos manuales. Mencione los mismos y ejecute el de en silla.
14. Para transportar un lesionado existen varios métodos manuales. Mencione los mismos y ejecute el de en brazos.
15. Para transportar un lesionado existen varios métodos manuales, mencione los mismos y  ante la sospecha de lesión de columna vertebral, ejecute el que usted utilizaría.
16. Mencione las reglas generales para el transporte de lesionados en camilla.
17. La camilla es cualquier dispositivo que pueda ser llevado por una, dos (eslabón camillero) o cuatro (escuadra camillero) personas, con el objetivo de transportar a los lesionados que no puedan caminar o cuyo estado pueda agravarse con cualquier movimiento. Mencione las camillas que pueden ser confeccionadas y utilizadas en el foco de destrucción y confeccione una con varas y lona.
18. Para el transporte de lesionados en camilla el brigadista sanitario tiene que cumplir reglas generales. Menciónelas  y confeccione una con varas y camisas.
19. ¿Cómo se sitúa a un lesionado sobre la camilla cuando los dos camilleros están en un mismo lado? Ejecute la acción.
20. ¿Cómo se sitúa a un lesionado sobre la camilla, cuando un camillero se coloca a cada lado? Ejecute la acción
21. Si usted se encontrara solo en función de brigadista sanitario.  ¿Cómo trasladaría en camilla a un lesionado?
22. Usted como brigadista sanitario fue designado para prestar asistencia a lesionados como consecuencia del colapso de un edificio. Se encuentra con un lesionado que al parecer sufre fractura  de columna  vertebral. ¿Qué tipo de transporte en camilla  Ud.  utilizaría  si  cuenta con dos  sanitarios? Ejecute.

