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Introduccion

Personas que viven, trabajan, viajan y se recrean al aire libre tienen necesidades especificas de
entrenamiento médico, las que no han sido incorporadas adecuadamente por los programas
tradicionales de primeros auxilios. Ellos atienden pacientes en locaciones remotas, en
condiciones meteoroldgicas desafiantes, con comunicaciones y medios de apoyo cuestionables,
equipo limitado y puede que necesiten tomar decisiones respecto del cuidado y transporte de
un paciente. Como resultado, especialistas médicos y de actividades al aire libre desarrollaron
cursos de medicina en areas silvestres en un intento de satisfacer estas necesidades.
Inicialmente el contenido de estos cursos fue definido de manera independiente y basado en la
opinién. Desde entonces, el contenido ha evolucionado basdndose en el creciente material
publicado en la literatura médica de primeros auxilios y medicina de areas silvestres, asi como
también en nuestra experiencia como prestadores y educadores de medicina de dreas
silvestres. Este proceso ha llevado a un consenso sobre el contenido y el ambito de la practica

(SOP, por sus siglas en inglés) entre los centros de capacitacidn signatarios de este documento.

Nuestra intencién con este documento, y su par; “Directrices Minimas y Ambito de la Practica
para el Agente de Primeros Auxilios Basico (WFA, por sus siglas en inglés)”, es ayudar al publico
lego, administradores de programas al aire libre, individuos y otros consumidores de cursos de
medicina en areas silvestres en su eleccién de un curso y nivel de credenciales adecuados para
sus programas. El SOP describe el publico objetivo, las directrices minimas de lo que un Agente
de Primera Respuesta en Zonas Silvestres (WFR) deberia saber, qué decisiones deberia tomar y
las habilidades que debe ser capaz de realizar. Ya que las necesidades de estudiantes y/u
organizaciones pueden variar por la ubicacién, poblacién y experiencia, el SOP provee un
minimo o nucleo de requerimientos, y materias y habilidades electivas. Finalmente, es
responsabilidad de cada organizacién escoger el entrenamiento médico que atienda a sus
propias necesidades. Este documento no entra en descripciones detalladas de signos vy
sintomas, matices de técnicas o directrices de evacuacién. Estos estan descritos en otras partes

de la literatura de primeros auxilios y medicina en areas silvestres.
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No obstante nosotros tenemos una firme opinidn respecto a que estos programas se ensefan
de mejor manera por educadores cualificados y gente experimentada tanto al aire libre como
en el area médica; que utilizan ejercicios practicos, casos de estudio y simulaciones realistas
como estilo preponderante, de manera intencional no hemos comentado la cantidad de horas
por materia o metodologias de ensefianza especificas, asi como tampoco estamos elaborando
un plan de estudio. Esto deberia quedar a la discreciéon de cada programa, centro de
capacitacién, proveedor de cursos o agencia auspiciadora. Aqui estamos describiendo en lineas
generales el contenido educacional minimo asociado a estos cursos. lIgualmente, este
documento no intenta dar respuesta a preguntas de medicién de competencias, acreditaciéon
organizacional o entrenamiento y cualificaciones de instructores. Este documento no puede ser
usado para dar a entender ningln tipo de respaldo de los contenidos o la calidad de un

proveedor de cursos.

A continuacion, se adjuntan las firmas que reflejan el apoyo de las respectivas organizaciones a
este documento como un conjunto aceptable de directrices y el dmbito de la practica de un
socorrista WFR. Este documento no intenta crear una obligacion legal de cumplir con las
directrices minimas descritas ni el respectivo ambito de la practica. Ni el Grupo de Escritores, ni
las partes que lo aprueban son legalmente responsables por pérdidas derivadas del uso o mal

uso de este documento por parte de un socorrista WFR

Firmas del Grupo de Escritores:

David E. Johnson MD, FACEP
Presidente y Director Médico
Wilderness Medical Associates

Wilderness Medical Associates Canada

Tod Schimelpfenig EMTI, FAWM
Director de Curriculum
NOLS Wilderness Medicine

Frank Hubbell, DO
Co - Fundador/ Director Médico SOLO

DIRECTRICES MINIMAS Y AMBITO DE La Practica PARA el agente de primera respuesta en zonas silvestres (WFR, por sus siglas
en inglés) v Enero 2016



Consejo de Directores Médicos, NH

Lee Frizzell, WEMT
Co - Fundadora / Directora Ejecutiva SOLO

Paul Nicolazzo
Director

Wilderness Medicine Training Center

David McEvoy MS, Paramédico
Director

Aerie

Carl Weil
Director
Wilderness Medicine Outfitters

Master Fellow Academy of Wilderness Medicine

Nadia Kimmel RN WEMT
Directora

Desert Mountain Medicine
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SINTESIS DEL AGENTE DE PRIMERA RESPUESTA EN ZONAS SILVESTRES

Un curso Wilderness First Responder (WFR) esta destinado principalmente a profesionales no

médicos:

para quienes entregar primeros auxilios es a menudo una responsabilidad secundaria,
guienes estan actuando como dador de atencién primaria en ambientes remotos o como
un rescatista secundario junto a alguien con mayor entrenamiento,

con las habilidades necesarias para participar en y/o liderar un viaje en la naturaleza, y que
tienen un plan de accién de emergencia efectivo,

quienes estan viajando solos, con familia, y/o amigos,

guienes estan trabajando o son voluntarios como guias en areas silvestres, instructores y
educadores al aire libre, miembros de equipos de busqueda y rescate (SAR, por sus siglas
en inglés), patrullas de esqui, personal médico para carreras/eventos de aventura,

misioneros, miembro del equipo médico de brigadas de incendios forestales.

En el contexto de:

viajes de varios dias a multiples semanas en dareas silvestres locales o internacionales con
comunicacion no confiable y/o apoyo médico o de rescate tardio,

lugares en los que las evacuaciones son principalmente a pie o cargados por un grupo con
un socorrista WFR a cargo, o con la asistencia de recursos locales y donde el acceso a los
servicios de emergencias médicas (SEM) o equipos de busqueda y rescate (SAR) se pueda
demorar,

el socorrista WFR puede tener que tomar decisiones de manera independiente respecto de
la necesidad y urgencia de una evacuacidn, asi como de requerir asistencia externa,

el equipo médico es limitado, las comunicaciones no son confiables, el transporte es lento
y/o dificil, a menudo de traccion humana, la atencion se lleva a cabo en lugares y

ambientes severos.

Foco y Resumen del Contenido
Un curso WFR habitualmente se ensefia en un minimo de 70 horas, con el énfasis en

habilidades practicas y simulacros. El dmbito de la practica para un WFR es prevenir e

identificar problemas médicos, iniciar el manejo razonable y prudente en terreno e identificar

alertas rojas de signos y sintomas que necesitan evacuacidn por potenciales amenazas a la vida.
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Enfocandose en:

un examen fisico bdsico para identificar lesiones o anormalidades obvias, evaluando
signos, sintomas y patrones de signos vitales, junto con obtener el historial médico
relevante del paciente,

prevencion de problemas médicos previsibles a la actividad y el ambiente,

reconocimiento de condiciones ambientales que puedan llevar a problemas, tomando
acciones para mitigarlas

tratamientos enfocados en la estabilizacion de emergencias, iniciacién de tratamientos
médicos especificos y apropiados (inmovilizaciones, tratamiento de heridas, manejo de
lesién de columna, manejo de amenazas ambientales, etc.) y ayudar a pacientes a utilizar
sus propios medicamentos

decisiones conservadoras en la necesidad, urgencia y el tipo apropiado de evacuacién e

intervenciones apropiadas a este nivel de entrenamiento.
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EVALUACION DEL PACIENTE Y SOPORTE VITAL BASICO (SVB)

e Evaluar la escena y valorar la seguridad y las causas.
e Realizar una Evaluacion Primaria para identificar y tratar amenazas a la vida:Sistema Respiratorio;
o Abrir manualmente, mantener y proteger la via aérea con técnicas estandar de SVB y la
posicion de recuperacion
o Proporcionar ventilaciones adecuadas de presién positiva por boca-a-mascarilla
o Monitorear y mantener el control de la via aérea y respiraciones para personas con un

Nivel de Consciencia/Nivel de Respuestas (NDC/NDR) disminuido.
Sistema Circulatorio;

o Proporcionar RCP con técnicas estandar de SVB incluyendo DEA (desfibrilador
externo automatico)

o Comprender las consideraciones para iniciar o detener la Reanimacion
Cardiopulmonar en un contexto remoto

o Controlar sangrados con presidn directa, vendaje de compresion o torniquetes
comerciales.

Sistema Nervioso;
o Evaluar el NDC/NDR, identificar un potencial mecanismo de lesion de columna,

proteger la columna y minimizar los movimientos.
e Realizar una Evaluacion Secundaria / Historial Enfocado y Examen Fisico:
o Realizar un examen fisico para identificar lesiones o anormalidades obvias.
o Medir y monitorear los signos vitales: NDC/NDR, Frecuencia Cardiaca (FC),
Frecuencia Respiratoria (FR), Estado de la Piel.
o Obtener el historial del paciente
o Monitorear al paciente por cambios en el tiempo.
o Documentar por escrito los hallazgos, las evaluaciones y los tratamientos en
curso.
o Entregar un informe verbal conciso, completo y claro.
e Protegery estabilizar a los pacientes durante evacuaciones prolongadas.
e Decidir la necesidad y urgencia de una evacuacioén.
e Planificar y realizar una evacuacion o el acceso a equipos SAR/SEM
e Habilidades electivas:
o Presion Arterial con esfigmomandmetro y estetoscopio.

o Oximetro del Pulso.

DIRECTRICES MINIMAS Y AMBITO DE La Practica PARA el agente de primera respuesta en zonas silvestres (WFR, por sus siglas
en inglés) v Enero 2016



Sistema Circulatorio
Shock

e Conocer las causas comunes de shock en areas silvestres.

e Reconocer signos, sintomas y patrones de signos vitales de shock.

e Iniciar el tratamiento:
o Dar liquidos via oral a pacientes que tengan un estado mental normal.
o Estabilizar lesiones.
o Controlar sangrados externos.
o Proteger de condiciones ambientales adversas.
o Decidir la necesidad y urgencia de una evacuacion.

Sindrome Coronario Agudo

e Reconocer signos y sintomas.

e Iniciar el tratamiento:
o Detener la actividad.
o Apoyar a pacientes confiables con sus medicamentos personales (ej. aspirina y

nitroglicerina prescrita)

o Iniciar la evacuacion o acceso a equipos SAR/SEM

Sistema Respiratorio
e Conocer las causas comunes de dificultad respiratoria e insuficiencia respiratoria.

e Reconocer signos y sintomas de dificultad respiratoria e insuficiencia respiratoria.
e Reconocer signos y sintomas de hiperventilacidn.
e Reconocer lesiones de pecho y pulmén.
e Iniciar el tratamiento:
o Mantener una posicion que ayude a respirar.
o Mantener la via aérea del paciente y asistir las ventilaciones.
o Ayudar al paciente con sus medicamentos personales (ej. inhalador prescrito)
o Estabilizar y proteger la zona lesionada.
o Sellar una herida abierta en el pecho.
e Habilidades electivas
o Evaluar los sonidos del pulmdn con un estetoscopio.
o Dispositivos de oxigenoterapia, ej. canula nasal o mdscara de oxigeno con
reservorio; dispositivos de manejo de vias aéreas, ej. canula orofaringea, cdnula

nasofaringea, valvula de presidn positiva; y boca-a-boca, boca-a-mdscara o
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Bolsa-Valvula-Mascarilla (BVM).

Sistema Nervioso
Causas traumaticas de estados mentales anormales

e Reconocer signos y sintomas de dano cerebral.
e Iniciar el tratamiento:
o Proteger la via aérea.
o Proteger la columna.
o Proteger al paciente de condiciones ambientales extremas.
o Monitorear al paciente por cambios de estado mental.
o Dar liquidos y calorias segun sea necesario.
Causas no-traumaticas de estados mentales anormales
e Conocer las causas comunes de estados mentales anormales.
e Reconocer estados mentales anormales.
e Iniciar el tratamiento:
o Dar azucar via oral a pacientes con historial de diabetes o a quienes estén sin
respuesta por causas desconocidas.
Enfriar ante la presencia de un golpe de calor.
Calentar externamente ante la presencia de una hipotermia leve.

Dar ventilaciones a un paciente hipdxico.

o O O O

Proteger al paciente de condiciones ambientales extremas y estabilizar la

funcion critica del sistema.

TRAUMA

Lesion de Columna
e Reconocer un mecanismo de alto riesgo de lesién de columna.

e Reconocer signos y sintomas de una posible lesién de columna.
e Iniciar el tratamiento:
o Minimizar el movimiento de la columna con manos o elementos accesorios.
o Utilizar giros, movimientos de elevacion y extraccidon segun sea necesario para
facilitar la examinacidn del paciente y su proteccion.
o Evaluar una posible lesion de columna a través de un protocolo selectivo
establecido de lesién de columna vertebral.
o Estabilizar/proteger a pacientes no ambulatorios en una camilla, férula de vacio,

DIRECTRICES MINIMAS Y AMBITO DE La Practica PARA el agente de primera respuesta en zonas silvestres (WFR, por sus siglas
en inglés) v Enero 2016



tabla espinal o en una colchoneta sobre el suelo.
e Habilidades electivas:

o Camillas improvisadas.

Lesiones de Tejidos Blandos
Heridas

e Reconocer hemorragias que constituyan un riesgo vital.
e |niciar el tratamiento apropiado:
o Controlar sangrados con presion directa, vendajes de compresion, vendajes que
estimulen la coagulacion o torniquetes comerciales.
Reconocer heridas simples versus de alto riesgo.
Limpiar heridas removiendo restos, restregando e irrigando.
Vendar heridas.

Manejar heridas de ampollas, astillas y anzuelos.

o O O O O

Manejar objetos empalados:

— Remover obstrucciones de las vias aéreas.

— Remover objetos empalados de las extremidades solo si no es posible
estabilizarlos, si se pueden caer facilmente o si es facil y seguro de
removerlos.

o Manejar amputaciones.
Infecciones
e Reconocer signos y sintomas de infecciones locales versus sistémicas.
e Iniciar el tratamiento:
o Parainfecciones locales: compresas tibias, promover el drenaje y monitorear.
o Parainfecciones sistémicas: compresas tibias, promover el drenaje, monitorear y
evacuar.
o Comprender la prevencion: infecciones resistentes a los medicamentos y ser
conscientes de posibles patdgenos en la sangre.
Quemaduras
e Evaluacion:
o Evaluar profundidad.
o Porcentaje aproximado de la superficie corporal involucrada.
o ldentificar zonas anatomicas de alto riesgo.

e |niciar el tratamiento apropiado:
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o Enfriary proteger con vendajes limpios y no adherentes.
e Métodos para prevenir quemaduras comunes en areas silvestres (ej. quemaduras por el

sol, agua caliente derramada)

Lesiones Musculo-Esqueléticas
e Reconocer signos y sintomas de lesiones musculo-esqueléticas.

e Diferenciar entre lesiones estables e inestables.
e Reconocer signos y sintomas de problemas de alto riesgo asociados a lesiones musculo-
esqueléticas.
e Iniciar el tratamiento:
o Tratar lesiones estables usando Reposo Hielo Compresidn Elevacién (RHICE) y un
entablillado/encintado segln sea necesario.
o Tratar lesiones inestables con:

— Sutil traccién en linea hacia la posicion anatémica para huesos largos
angulados y funcién neurovascular disminuida.

— Férulas que den una estabilidad adecuada, que sean cémodas para
situaciones de tratamientos prolongados y que permitan el monitoreo en
curso de la perfusion.

— Tratamiento de heridas en fracturas expuestas.

o Tratar dislocaciones con:

— Reposicionamiento de dislocaciones de hombro, rétula/patela, obvia
dislocacion de dedos y mandibula, o cualquier dislocacién con funcién
neurovascular disminuida.

e Habilidades electivas:
o Férulas de traccion, improvisadas o comerciales, para fracturas de fémur.

o Vendaje pélvico circunferencial para posibles fracturas de pelvis.

MEDICINA AMBIENTAL
Problemas por Calor
e Reconocer signos y sintomas de agotamiento por calor/deshidratacion, hiponatremia y

golpe de calor.
e |Iniciar el tratamiento apropiado:

Agotamiento por calor / deshidratacion;
o Detener la actividad y descansar en una zona mas fresca.
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o Dar liquidos via oral para satisfacer la sed y reponer los electrolitos.
o Evacuar si no mejora.

Golpe de calor;
o Enfriar de manera inmediata y agresiva.

o Evacuar.

Hiponatremia;
o Considerar la restriccion de liquidos y dar sal suplementaria (en alimentos o

soluciones a base de sal).
o Evacuar.
e Prevenciéon: Identificar condiciones ambientales predisponentes y estrategias de

prevencion.

Hipotermia
e Reconocer signos y sintomas de hipotermia leve y severa.

e |Iniciar el tratamiento apropiado:

Hipotermia leve;
o Liquidos via oral, calorias y proteger del ambiente.

Hipotermia severa;
o Prevenir la pérdida de calor (empaque de hipotermia con fuentes de calor

adicional).
o Manipular delicadamente y evacuar.
e Prevencién: Identificar condiciones ambientales predisponentes, condiciones clinicas y

estrategias de prevencion.

Lesiones Locales por Frio (Congelaciones y Lesiones Causadas por Frio No
Congelante)
e Reconocer signos y sintomas de congelaciones y lesiones causadas por frio no

congelante.
e |Iniciar el tratamiento apropiado:
o Sino esta congelado, calentar la lesion.
o Sihay congelacién, idealmente descongelar en un bafio de agua tibia (99° - 102°F
/ 37° - 39°C). En la practica, esto puede requerir contacto piel con piel.
Descongelar en terreno solo si existe un riesgo minimo de recongelamiento.
e Prevenciéon: Identificar condiciones ambientales predisponentes y estrategias de

prevencion.
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Altitud

Reconocer signos y sintomas de Mal Agudo de Montafia (MAM).
Reconocer signos y sintomas de Edema Cerebral de Altura (ECA) y Edema Pulmonar de
Altura (EPA).
Reconocer pacientes que deben detener su ascenso y aclimatarse o descender/evacuar.
Iniciar el tratamiento apropiado:

o Detener el ascenso si es sintomatico.

o Descender si no hay mejoras.

o Descender inmediatamente en presencia del signo “corto de respiracion” (EPA) o

ataxia y/o cambios en el estado mental (ECA).

Comprender las recomendaciones actuales de medicamentos para la prevencion vy
tratamiento de las enfermedades por altitud.
Prevencion: comprender estrategias de prevencién (ej. aclimatacion y perfiles de

ascenso).

Relampagos

Conocer los mecanismos de lesién comunes de los relampagos y la presentacién tipica
de las lesiones (cardiovasculares, neuroldgicas, quemaduras).
Iniciar el tratamiento apropiado, incluyendo la priorizacién de SVB para pacientes
apneicos y sin pulso:

o Tratar las lesiones que se encuentren, haciendo énfasis en SVB.
Prevencion: Reconocer condiciones climaticas de alto riesgo y estrategias de

prevencion.

Sumersion — Ahogamiento

Iniciar el tratamiento:
o Proveer soporte respiratorio.
o Inmovilizar la columna vertebral durante el rescate de pacientes con estado
mental alterado.
o Tratar hipotermia.
Prevencion: reconocer condiciones ambientales de alto riesgo y estrategias de manejo

de riesgo para el publico y para el rescatista.
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PROBLEMAS MEDICOS

El ambito de la practica de un WFR es la prevencidn, la iniciacidon del tratamiento razonable y
prudente en terreno, y la identificacién de signos y sintomas de alerta roja de problemas

potencialmente mortales que necesiten una evacuacion.

Gripe, Nausea/Vémitos/Diarrea, Fiebre, Tos, Infeccion Respiratoria Superior
e Reconocer signos y sintomas de gripe.
e |Iniciar el tratamiento apropiado:
o Tratar sintomaticamente. Enfocado en una adecuada hidratacidn.
e Prevenciéon: Enfocado en la higiene en el campamento, lavado de manos y desinfeccidon

del agua.

Dolor Abdominal
e Reconocer signos y sintomas de un abdomen agudo y los parametros de evacuacién.

e |Iniciar el tratamiento apropiado.

Alergia
e Reconocer signos y sintomas de reacciones alérgicas locales y leves.
e |Iniciar el tratamiento apropiado:
o Tratar reacciones locales con compresas frias y corticosteroides tépicos.

o Tratar reacciones alérgicas leves con antihistaminicos orales.

Anafilaxis
e Reconocer signos y sintomas de anafilaxis.

o Tratar anafilaxis con epinefrina, antihistaminicos orales y evacuacién.

Génito-Urinario
e Reconocer signos y sintomas de vaginitis (en mujeres), Infeccién de Tracto Urinario (ITU)
y dolor testicular (en hombres).
e |Iniciar el tratamiento apropiado:
o Tratar vaginitis sintomatica con medicamentos de venta libre.
o Tratar ITU con hidratacion.

o Tratar dolor testicular con evacuacion.
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e Prevenciodn: Identificar condiciones predisponentes y estrategias de prevencion.

Problemas Dentales
e Reconocer signos y sintomas de perdida de corona/amalgamas, dientes quebrados,
dientes avulsionados e infecciones dentales.
e |Iniciar el tratamiento apropiado:
o Tapar amalgamas perdidas, coronas quebradas.
o Intente preservar dientes avulsionados si la evacuacién es menor a una hora.

e Prevencidn: higiene dental y control dental previo al viaje.

Diabetes
e Reconocer signos y sintomas de hipoglicemia e hiperglicemia.
e Iniciar el tratamiento adecuado:
o Tratar todas las emergencias diabéticas que presenten cambio en el NDC/NDR

con azucar via oral.

Ojos y Oidos

e Reconocer signos y sintomas de problemas oculares.

e Iniciar el tratamiento:
o lIrrigar y remover suavemente objetos extrafios de facil remocidn en el ojo.
o Usar compresas frias y lentes oscuros para la ceguera de nieve.
o Confeccionar lentes de sol improvisados para lesiones oculares traumaticas o

ceguera de nieve.

o Evacuar problemas de vision.
o Reconocer objetos en el oido, infecciones en el canal auditivo y cambios

auditivos.

Hiedra Venenosa, Roble, Zumaque Venenoso
o Reconocer signos y sintomas de dermatitis por contacto.

o Iniciar el tratamiento adecuado para los sintomas.

Quemaduras de Sol
o Iniciar el tratamiento apropiado:

o Tratar como una quemadura superficial.
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o Prevencién: Comprender el rol de la proteccion ultravioleta; bloqueadores

solares y vestimenta.

Cinetosis
o Iniciar el tratamiento apropiado:
o Prevencién: Comprender condiciones ambientales predisponentes y estrategias
de prevencion.
Toxinas

Envenenamiento
e Comprender los principios generales del manejo de veneno ingerido, inhalado y

absorbido, y del envenenamiento por CO.
e Comentar la prevencion.
e |Iniciar el tratamiento apropiado:

o Venenos ingeridos: cuidados de apoyo y evacuacion.

o Venenos inhalados: (comunmente CO, ocasionalmente otros gases como
fumarolas volcanicas, humo) Seguridad de la escena. Remover de la exposicion.
Administrar O, si es que hay disponible.

o Venenos absorbidos: remover la ropa contaminada. Enjuagar el drea con agua y

lavar con jabén.

Mordeduras de Serpiente
e |niciar el tratamiento apropiado:

o Inmovilizar la extremidad.
o Usar vendajes de compresion para mordeduras de viboras de acuerdo a los
protocolos locales.
o Transportar a un médico/hospital.
o Monitorear para signos y sintomas de envenenamiento.
e Prevencidn: identificar conductas humanas comunes que son factores en incidentes de

mordeduras de serpientes.

Artropodos (insectos, aracnidos ej. escorpiones, arafias)
e Iniciar el tratamiento adecuado:
o Tratamiento sintomatico, incluyendo el cuidado de la herida.
o Extraccidn de garrapatas.
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e Prevencién: Comprender el rol y la importancia de la vestimenta, mallas, repelentes e

insecticidas en la prevencién de la transmisiéon de enfermedades.

MEDICO LEGAL

e Comprender los siguientes conceptos legales aplicados a la medicina en areas silvestres:

(@)

(@)

(@)

(@)

Deber de Actuar y Ley del Buen Samaritano.
Ambito de la practica y estandares de practica.
Consentimiento y confidencialidad.

Conceptos de certificacidn, licencia y protocolos.

e Comprender la funcién de protocolos médicos escritos y la guia de un asesor médico.

e Administracion de medicamentos:

(@)

Comprender los aspectos legales de la administracién de medicamentos por
legos en un contexto remoto.

Comprender los conceptos de medicamento, razdn, via, dosis y paciente
correcto.

Un WEFR no deberia tomar la decisién si un paciente debe o no debe tomarse los
medicamentos personales que le han prescrito (excepto que haya una situacion
obvia de abuso o dafio). Un WFR puede asistir a un participante de un viaje a
tomar medicamentos prescritos y puede ofrecer medicamentos de venta libre a
adultos para que tomen su propia decisiéon de acuerdo a la rotulacién del
empaque.

La posesion y administracién de epinefrina por legos es una situacién compleja.
El apoyo a que legos utilicen epinefrina para la anafilaxis cambia
considerablemente de acuerdo a la jurisdiccién, incluso entre un estado y otro, y
un pais y otro. EIl WFR necesita estar familiarizado con las regulaciones e
implicancias especificas en esta materia. Las organizaciones deberian buscar
encarecidamente la asesoria legal y/o de una persona que actle como asesor
médico antes de decidirse a iniciar una politica que incluya el uso de epinefrina

inyectable en casos de emergencia.
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MATERIAS ELECTIVAS
Materias Electivas son las habilidades y conocimientos en el ambito de la practica de un WFR,

gue pueden ser incluidos o excluidos a discrecion por el proveedor del curso para satisfacer las

necesidades especificas del estudiante y el contexto en el que van a utilizar su WFR.

Fundamentos de SAR
e Comprender conceptos fundamentales de busqueda y rescate, Sistema de Comando de

Incidentes (SCI) y planes de evacuacion.

Lesidon por Buceo
e Conocer la fisiologia de un aparato auténomo de respiracién bajo el agua (SCUBA, por
sus siglas en inglés) y respirar un gas comprimido.
e Conocer la patofisiologia basica de problemas de sobre expansidon pulmonar y
enfermedad de descompresidn
e Reconocer los signos y sintomas comunes.
e |Iniciar el tratamiento para incluir:
o Estabilizacién de problemas en sistemas criticos.
o Proveer alto flujo de oxigeno suplementario cuando esté disponible.

o Contactar la red de alerta de buceo u otros profesionales de apoyo.

Salud Mental
e Reconocer un posible problema de salud mental.

e Reconocer signos de estrés en participantes y colegas.

e |Iniciar el tratamiento adecuado, proveer primeros auxilios psicolégicos y consultar con
un profesional de salud mental.

Toxinas: Animales Marinos
e |Iniciar el tratamiento apropiado:
o Tratar Nematocistos (medusas, corales, anémonas) sumergiendo en agua
caliente o vinagre para las avispas de mar (clase: cubozoa)
o Tratar lesién de columna marina con agua caliente hasta que el dolor se alivie o
30-90 minutos y con el cuidado estandar de heridas.
o Referencia
1. Johnson D, Schimelpfenig T, Hubbell F, et al. Minimum Guidelines and Scope of Practice for

Wilderness First Aid. Wilderness Environ Med. 2013: 24,;456-462
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