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INTRODUCCION:

La parada cardiorrespiratoria (PCR) se define como la interrupcion
brusca, inesperada y potencialmente reversible de |a respiracion y de la activida
mecanica del corazon.

MATERIAL Y METODO:
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Normalmente en nifios no se presenta de forma subita e inesperada, sino que, deriva de un
deterioro progresivo de la funcién respiratoria y/o circulatoria. Si este cuadro evoluciona en el
tiempo y no se actla, el desenlace sera siempre una PCR; por ello es muy importante saber
reconocer cuanto antes los signos y sintomas que manifiestan el riesgo de sufrir esta situacion.
Excepto en los procesos subitos, antes de llegar al fracaso respiratorio suele existir una fase de

compensacion en la que se presentan variedad de manifestaciones. Obtenemos como resultados mdltiples

articulos, revisiones y guias clinicas;

El objetivo es que los profesionales sanitarios conozcan los signos de disfuncion escogiendo los de mayor actualidad.

respiratoria y hemodinamica para prevenir la PCR en el paciente pediatrico

RESULTADOS:
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CONCLUSIONES:

-La intervencion mas importante dentro de la PCR en pediatria es la prevencion, identificando con antelacién los signos que la
puedan desencadenar.

-En los nifios debe haber una estrecha valoracion de respiracion, circulacion y estado general para poder actuar de manera
precoz v disminuir los riesaos v posibles secuelas de una PCR.

BIBLIOGRAFIA:

- Biarent D, Bingham R, Eich C, Lépez J, Maconochie |, Rodriguez A et al. European Resuscitation Council Guidelines for
Resuscitation 2010 Section 6. Paediatric life support. El Sevier. 2010.

- J. Adrian Gutiérrez, G Guerrero Méarquez, R Jiménez Garcia, C. Migues Navarro, J Moreno Diaz Técnicas y
Procedimientos en Urgencias de Pediatria, Madrid, Espafia ; Ergon ; 2011

- Rodriguez MJ. Actuaciones del profesional de enfermeria de urgencias ante la RCP: ética, legislacion y vivencias.
Revision. Nuberos Cientifica. 2012; vol 1 (7): 9-14.




