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Resumen / abstract

RESUMEN

En los dltimos afios se ha incrementado la practica deportiva a nivel competitivo y
con ello el interés y la publicidad en los medios de comunicacion, con relacion a los
accidentes en el ambito deportivo, del mismo modo, que las muertes subitas durante su

practica.

Por este motivo, es importante que los profesionales de esta disciplina se
encuentren formados y con los conocimientos necesarios en materia basica de sanidad,
de tal forma que tengan la posibilidad de proporcionar una asistencia temprana, basica y

eficaz a los usuarios de diferentes modalidades deportivas.

La elaboracion del presente proyecto y la investigacion previa que se ha realizado,
pretende aunar los conocimientos y destrezas que poseen los diferentes profesionales de
forma que se consigan disminuir las cifras de mortalidad en el deporte insular, o bien que
se preste una asistencia adecuada desde el momento en que ocurre una parada

cardiorrespiratoria.

Para ello, se han unido diferentes instituciones publicas de la isla de La Palma
(Cabildo Insular, Ayuntamientos, Clubes y Gimnasios) con la finalidad de formar a los
monitores, entrenadores y dar una mejor asistencia a los participes de las multiples
actividades deportivas de la isla. Al finalizar la intervencion, se realizara un vaciado de los
datos obtenidos y se realizara la discusion del tema abordado, buscando la consecucion

de los objetivos y mejoras para futuros proyectos relacionados con esta tematica.

PALABRAS CLAVE: Primeros auxilios, Reanimacién Cardiopulmonar, Actividades

deportivas.



ABSTRACT

In recent years it has increased sports practice at a competitive level and with it
the interest and publicity in the media, in relation to accidents in the sports field, in the same

way, as sudden deaths during their practice.

For this reason, it is important that professionals in this discipline are trained and
have the necessary knowledge in basic health matters, so that they have the possibility of
providing early, basic and effective assistance to users of different sports modalities.

The preparation of this project and the previous research, which has been carried
out, intends to combine the knowledge and skills that the different professionals possess
so that the mortality figures in the island sport can be reduced, or that adequate assistance

is provided from the moment when a cardiorespiratory arrest occurs.

To this end, different public institutions of the island of La Palma (Island Council,
Town Halls, Clubs and Gyms) have joined together in order to train the monitors, coaches
and give better assistance to the participants of the multiple sports activities of the island.
At the end of the intervention, the data obtained will be emptied and the topic discussed will
be discussed, seeking the achievement of the objectives and improvements for future

projects related to this topic.

KEYWORDS: First Aid, Cardiopulmonary resuscitation, Sport activities.



indice

1.

INEFOTUCCION ...ttt bbbt b ettt e bt enes 7
L1, REVISION .ottt b bbbttt b ettt b et 9
1.2, ANTECERUEBNIES ..ottt 11
1.3. PrOBIEMA. ... e 12
1.4.  ODJetivos € NIPOLESIS......ccvuiiriiiriiieieeeeee et 12
1.5, JUSHIFICACION ..ottt 13

Y T1 (oo (o] (oo [ - VRO OO RRPRRSRR 15
2.1.  BUsqueda DIDlIOGrAfiCa ........cccoeirieirieirieree e 15
2.2, DISEIIO .ttt ea bt en 17
2.3, PODIACION Y MUESIIA.......ccuieieiecieeece ettt ettt st as et aesbesbaeaesteennans 18
2.4. Variables e instrumentos de Medida..........cccoeoreirerinenieineceeeeeee e 19

2.4.1.  Variables dependiENIES ......ccovvviecerieiere ettt et enees 19

2.4.2.  Variables iNdependiEntes........ccecvveeieriieieesieee et 19

2.4.3.  InStrumentos de MEdIdA ........cccouruiieiriiinieeeee e 20
2.5. Métodos de recogida de informacion ............cceeeeieieececececce e 20
2.6.  Procedimientos eStadiStiCOS ........cccurririeririniiieiiirieccr s 21
2.7.  CONSIAEIACIONES ELICAS. ....c.eeuiieuirieiirieiirieiest ettt sttt 21
2.8. Sesgos y limitaciones del @StUAIO .......cccveierieriirieeeeese e 22

Plan de trabajO.......cc.ooeeiiiicececee et ereens 23
1 70t I O (0] g 0T | =1 o 1 - VPR 23

3.1.1. Organizacion del tiempo y las actividades ...........ccccevevvererenenieieeieesesesenens 23



4.

o,

o

I == To U] 210 T 25

TG O o (1S U o 10 (o U 27
CONCIUSIONES ...ttt ettt b e bt b e st et et et et e e e st enesbesaesbentens 28
AGradECIMIENTOS ...ttt ettt ettt b bt sb e s a bt ee et ebe b e b e nas 29
BIDIIOGrAfia. ... c.eeeeeieieeee et 30
AANEXOS ..ttt ettt h ettt et e b e b e bt sh et sh et et e et e e bt e nheesaeeeabeeabeereennes 33

oY= (o I AN [0 To 1110 4 [ 1S3 o o PRSP RRSRRR 33

anexo ii. Promocion deportiva isla de la palma (base de datos del cabildo de la palma)

...................................................................................................................................................... 34
anexo iii. Muestra aleatorizada del €StUTIO ..........ccocvevieieriiiece e 36
anexo iv. Consentimiento para formar parte del eStudio..........cccveverenererieiieinieneneneen 37
anexo v. Encuesta de evaluacion de [0S CONOCIMIENTOS.........cccvverererererieieieese e 38
anexo vi. Carta de solicitud de autorizacion al sr. Consejero de turismo, cultura 'y
deportes del gobierno de CANANIAS ........cccceveeiereiieereeee ettt enees 41
anexo vii. Carta de solicitud de autorizacion al director de los centros y clubes
deportivos de la isla de [a PalMa.........cceeirieieiicecee e 42

anexo Viil. ENCUESEA A& SAtISTACCION........eeeeeeeeeeeeeeeeee et e e eeeee e e e eeeeeseeneees 43



1. INTRODUCCION

La préactica deportiva evoluciona a lo largo de la vida del individuo, desde que es
capaz de caminar y realizar actividades, hasta que su salud le imposibilite ejecutarlas de
forma autdbnoma. Y sera en funcion de sus metas y habitos desarrollados, la importancia
que le dé a dicha préactica, por consiguiente, el nimero de accidentes o lesiones que se

puedan generar de la misma.

Los diferentes ejercicios y entrenamientos guardan una estrecha relacion con la
actividad que se desee llevar a cabo y los objetivos que se pretendan conseguir. Si bien,
se practicase para el mantenimiento de la salud, nos encontrariamos, ante un deporte de
baja intensidad normalmente y con unas menores exigencias fisicas y personales. Aunque
por otra parte, si hablasemos de una actividad fisica de competicién acarrearia consigo, un

mayor nimero de lesiones y una mayor exigencia de la persona que lo practica. ()

Actualmente y siendo el deporte, una actividad relacionada con aspectos o
ambitos competitivos, y guardando una estrecha relacion con el perfil aparente de una
persona sana, es cada vez de mayor interés a nivel poblacional la practica de este, ya sea,

por cuestiones de bienestar fisico o psicol6gico, moda o desarrollo de la competitividad. (2)

Por ello, el individuo a lo largo de su vida va mejorando sus capacidades, se
encuentra en un continuo cambio, no solo por sus modificaciones anatomo-fisioldgicas,
sino por las diferentes necesidades (sociales, alimenticias, etc.) que experimentara durante
su desarrollo, todo ello, enmarcado a lo largo de los afios, en diferentes legislaciones que

promueven estas disciplinas desde sus etapas vitales mas tempranas. (3)

Estos continuos cambios anatomo-fisioldgicos, el esfuerzo fisico constante al que
se ve sometido, el estrés y los diferentes factores sociales, jugaran un papel fundamental
en la aparicion de diferentes patologias médicas que pudieran afectar al individuo,
independientemente de la edad. Aun teniendo en notable consideracion que el desarrollo
habitual de actividad fisica mejora las condiciones personales y previene la aparicion de
enfermedades coronarias, no se debe olvidar, que existe la posibilidad de que se produzca

una muerte subita con la sobrecarga del cuerpo y el desarrollo de un ejercicio intenso. ()

Por consiguiente, cobra especial importancia el concepto de primeros auxilios,

definido como “aquellas actuaciones o medidas que se adoptan inicialmente ante un



accidentado o, en general, con cualquier persona que haya tenido una pérdida brusca de
salud y que intentan minimizar las consecuencias del problema aparecido.” s). Esta primera
definicion la podriamos catalogar como la formacion basica que deberian de poseer todos
los monitores, entrenadores o personal relacionado con el deporte, para salvaguardar la

vida y el impacto que conlleva una actuacién eficaz ante una lesion o accidente.

Es por tanto, que si aplicamos una variable extra, como el incremento de la
practica deportiva al desarrollo diario y rutinario de una persona sana, podremos tener
como consecuencias la tan temida lesion fisico-deportiva, o con un peor desenlace una
parada cardiorrespiratoria, que con una inadecuada formacién y un aumento de los tiempos
de respuesta por parte de los monitores, entrenadores y demas personal circundante,

podria disminuir las expectativas de supervivencia.

Por consiguiente, es necesario definir la parada cardiorrespiratoria (PCR), como
la “situacion clinica que requiere de una rapida y eficaz intervencion, por el riesgo vital que
puede generar en un individuo si no se recuperan a la mayor brevedad las funciones
respiratorias y circulatorias”. Este tipo de accidentes, son mas frecuentes en ambientes

extrahospitalarios y constituye un mayor problema de salud en paises desarrollados. )

Por este motivo, la figura de un primer interviniente que posea unos conocimientos
basicos sobre el manejo de la RCP y aparatos de Desfibrilacion Semiautomética (DESA) o
Desfibrilacibn Automatica (DEA), dado que el tiempo de actuaciébn en una primera
asistencia, desde que se inicia la parada cardiorrespiratoria hasta que la victima comienza
a ser atendida, debe ser inferior a 8 minutos (siendo conocido el primer minuto como
“minuto de oro” por su importancia en la recuperacién del paciente) para que aumenten las
probabilidades de éxito, y se produzcan los menores dafios organicos posibles, incluida la

muerte como peor pronoéstico. (7)

Por todo lo expuesto con anterioridad, nos vemos en la necesidad de elaborar un
proyecto con la finalidad de mejorar y transmitir formacion bésica en respuesta al notable
incremento de préactica deportiva, buscando la mejora de las condiciones y minimizar
posibles repercusiones que pudieran desencadenar los diferentes accidentes cardiacos en
una persona sana, sin una respuesta inmediata y pronta por parte de los servicios

sanitarios. ()



1.1. Revision

Entendemos actividad fisica como cualquier movimiento que se produzca en el
sistema musculoesquelético y conlleve a un mayor gasto energético. Debe ser planificada,
estructurada y repetida, buscando con ello, la mejora fisica y psicolégica del individuo. (9)

Por otra parte, y guardando una estrecha relacién con la temética planteada en el
presente documento, podemos definir la Reanimacion Cardiopulmonar como la ejecucion
de una serie de movimientos toracicos (compresiones), acompafiadas de respiraciones de
rescate (insuflaciones). Para que esta técnica sea eficaz y se observe una posible
recuperacion del paciente, deberé realizarse de forma adecuada, cumpliendo una serie de
normas y recomendaciones (10) que se basan en legislacién y, ademas, en algoritmos
creados por organizaciones internacionales (ERC, AHA) y nacionales (CERCP) @
[ANEXO 1]

Asi, la AHA (American Health Association) y el ERC (Comité de Resucitacion
Europea) en la segunda cadena, correspondiente a los paros cardiacos extrahospitalarios
(PCEH), detallan la forma correcta de actuacion para cualquier persona adecuadamente
formada en materia de primeros auxilios, debiendo de seguir consecutivamente los tres
primeros eslabones, detallados a continuacién, hasta la llegada de los servicios de

emergencia médicas basicos y avanzados. 2 @3)

Cadenas de supervivencia en los paros cardiacos intrahospitalarios
y los paros cardiacos extrahospitalarios

PCIH

Vigilancia y Reconocimiento y RCP de calidad Desfibrilacion rapida Soporte vital
prevencion activacion del sistema inmediata avanzado y cuidados
de respuesta a posparo cardiaco
emergencias

PCEH

Reconocimiento y RCP de calidad Desfibrilacion Servicios Soporte vital
activacion del sistema de inmediata rapida de emergencias avanzado y cuidados
respuesta a emergencias i i y cardiaco

avanzados




Este tipo de actuaciones, necesarias para mejorar el desenlace de una parada
cardiorrespiratoria, guardan una estrecha relaciéon con lo mencionado por la Fundacion
Espafola del Corazon y el Dr. Ignacio Ferndndez Lozano (cardiélogo del Hospital Puerta
de Hierro — Madrid) “la muerte subita, se encuentra definida por la aparicion repentina e
inesperada de una parada cardiaca en una persona aparentemente sana.” (14) puesto que
serian los primeros auxilios la via de escape que enlazaria con una atencién segura y

eficaz.

Por todo lo expuesto, han ido surgiendo en nuestro pais diferentes titulaciones que
ofrecen una base metodoldgica y salida profesional a la poblacion espafiola, necesarias
para crear y mantener profesionales capaces de gestionar diversas situaciones en sus
ambientes de trabajo, por lo que surgen figuras como los monitores deportivos, no sélo
formados para desempeniar las funciones esperadas por la poblacién en general, sino en

materia de primeros auxilios.

En Espafa, “segun el Real Decreto 365/2009, de 20 de marzo, por el que se
establecen condiciones y requisitos minimos de seguridad y calidad en la utilizaciéon de
desfibriladores automaticos y semiautomaticos externos fuera del ambito sanitario”, queda
recogido el deber de la proteccién ciudadana ante las paradas cardiorrespiratorias o
diferentes patologias cardiacas, que puedan ser solucionadas con estas herramientas de
facil utilizacion, acompafiado de una adecuada formacion por parte del primer interviniente
(monitores, profesores, personal de las instalaciones, técnicos deportivos o cualquier

persona debidamente instruida). (s)

En Canarias, “segun el Decreto 157/2015, de 18 de junio, que aprueba el
Reglamento por el que se regula la utilizacion de desfibriladores semiautométicos externos
por los primeros intervinientes en la Comunidad Auténoma de Canarias”, se realza la
demanda y necesidad de cubrir la asistencia extrahospitalaria en casos de urgencia,
gracias a materiales sanitarios que pudieran, con una adecuada formacion, mejorar la
calidad asistencial en la cadena de supervivencia, nuevamente relacionado con la

actuacién de un primer interviniente correctamente formado.

Concretamente, la Isla de La Palma, cuenta con total de 14 Municipios, una
superficie de 708.32 km2 y una poblacién de 81.863 habitantes (INE 2018), segun el «Real
Decreto 18083/2018, de 29 de diciembre, por el que se declaran oficiales las cifras de
poblacion resultantes de la revision del Padron municipal referidas al 1 de enero de 2018».

ae) Asimismo, si la poblacion se encontrase formada en materia basica de sanidad,
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probablemente las consecuencias generadas de las paradas cardiorrespiratorias llevarian
consigo un mejor prondstico, del mismo modo que la formacién por parte de los diferentes

monitores deportivos.

1.2. Antecedentes

En la actualidad se da cada vez con mayor frecuencia la importancia de una
formacion en primeros auxilios y desfibrilacién temprana. Se pretende incorporar desde la
infancia, los conocimientos basicos en esta materia con la finalidad de tener mayores
probabilidades ante un accidente de estas caracteristicas. Es por ello, que se ofertan con
mayor frecuencia cursos de primeros auxilios y desfibrilacion semiautomatica o automéatica
(DESA/DEA), tratando de salvaguardar las necesidades basicas de la poblacion en
general, y en determinados casos, de poblacion especifica de un sector determinado

(empleados o clientes, alumnos o profesores, deportistas...). 17)

Diversas entidades gubernamentales como Ayuntamientos y Cabildos y no
gubernamentales como Cruz Roja realizan talleres y cursos de formacion en relacién con
la tematica a tratar, y cada vez se da una mayor importancia a abarcar a un nivel de
poblacion mayor, no sélo al personal estatuario, sino incluso a la poblacién en general. (s),
a9) Por consiguiente, si se ha generado esta preocupacién por una formacién mas
generalizada, cabe destacar la importancia que conlleva la formacion del personal de
departamentos o entidades deportivas, donde el esfuerzo fisico se incrementa, si lo
comparasemos con el desempefio rutinario en la vida una persona cualquiera,
generandose en este aspecto, un mayor riesgo de accidente para este primer grupo,

poblacién deportista.

Diversos centros en ensefianza obligatoria, han querido sumarse a la puesta en
marcha de esta iniciativa a lo largo de los ultimos afios. Primeramente, se realiza un estudio
sobre el nivel de conocimiento que tienen los docentes en la materia a debate, justificandolo
con los “numerosos accidentes que ocurren cada afio en los centros escolares, por lo que
conocer la capacidad del profesorado para responder ante situaciones de urgencia resulta

esencial”, palabras textuales en un articulo de la Universidad del Pais Vasco, Espafa. (20

De similares caracteristicas, encontramos otros articulos en los que se pone de
manifiesto la necesidad de formar al personal que se encuentra en instalaciones educativas

para evitar y reducir los dafios ocasionados por una lesion cardiorrespiratoria. En este caso,
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y tras la evaluacién de la intervencion, nos damos cuenta con que “hay un significativo
aumento en los conocimientos adquiridos, con una media de diferencia del 37,62%, lo cual

confirma que la intervencion educativa ha sido efectiva”. 1)

Todas estas intervenciones, exponen claramente la relacidn que existe entre una
adecuada formacion del personal responsable de las diferentes actividades de caracter
socio-deportivo y un desenlace méas favorable de las lesiones generadas a raiz de una
parada cardiorrespiratoria. Por lo que cobra importancia lo expuesto anteriormente,
refuerza la necesidad de formar al personal de las instituciones deportivas, como un
mecanismo para frenar las diferentes patologias y/o consecuencias que pudieran surgir de
este tipo de accidentes e intervenciones, frenando los costes sanitarios y sociales que se

verian agravados por una actuacion tardia.

1.3. Problema

En la actualidad, cada vez se observa con mas frecuencia un incremento de la
practica deportiva por parte de diferentes sectores de la poblacion. La falta de preparacion
y el sobresfuerzo fisico tienen por consecuencia un aumento de accidentes vasculares y
respiratorios dentro de estas disciplinas, generando Paradas Cardiorrespiratorias, Infartos
e incluso, en determinadas situaciones, la muerte subita del deportista en cuestion. 22y Con
lo cual, planteamos la siguiente pregunta de investigacion para el desarrollo del presente

proyecto:

¢ Esta el personal relacionado con la practica deportiva, en la isla de La Palma,

correctamente formado en materia de primeros auxilios?

1.4. Objetivos e hipotesis

OBJETIVOS GENERALES

v' Valorar los conocimientos percibidos por el personal relacionado con el
desempefio de actividades fisico-deportivas, del mismo modo que mejorarlos, con la
finalidad de que la actuacién ante una parada cardiorrespiratoria (PCR) sea eficaz y

adecuada.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

v Determinar el nivel de conocimientos que poseen en materia de primeros
auxilios segun edad, sexo, formacién profesional y especialidad deportiva.

v Potenciar el reciclaje en materia de primeros auxilios, facilitando cursos de
formacion y contenidos actualizados a cada monitor/a o personal de instituciones,
actividades y/o clubes deportivos.

v Proporcionar las herramientas necesarias para una adecuada formacion en

materia de Reanimacién Cardiopulmonar (RCP).

HIPOTESIS

v Los conocimientos en materia de primeros auxilios son mas adecuados ante
una situacién de urgencia o emergencia.

v La asistencia inicial ante una Parada Cardiorrespiratoria mejora los
resultados obtenidos tras una formacion y reciclaje continuo de los profesionales en areas

deportivas.

1.5. Justificacion

La adecuada formacién, en relacion con las técnicas béasicas sobre la
Reanimacion Cardiopulmonar o Resucitacién Cardiopulmonar (RCP), es y debe ser
considerada la primera medida de actuacién para prevenir dichas situaciones de alerta
social dado que se observa una mayor incidencia de paradas cardiorrespiratorias en
nuestro sector poblacional como consecuencia del notable incremento en la participacion

de actividades deportivas y la actual moda del Running. o)

Existen en Espafia, diferentes ciclos formativos de grado superior relacionados
con las actividades fisicas y deportivas: Técnico Superior en Acondicionamiento Fisico y
Técnico Superior en Ensefianza y Animacién Sociodeportiva, entre otros, especializados
en deportes especificos (montafa, baloncesto...). El BOE recoge consecutivamente en el
“Real Decreto 651/2017, de 23 de junio, por el que se establece el titulo de Técnico
Superior en acondicionamiento fisico y se fijan los aspectos basicos del curriculo” y “Real
Decreto 653/2017, de 23 de junio, por el que se establece el titulo de Técnico Superior en
Enseflanza y Animacion Sociodeportiva y se fijan los aspectos basicos del curriculo”, los

titulos Formativos de Grado Superior de Técnico Superior en Acondicionamiento Fisico y
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Técnico Superior en Ensefianza y Animacion Sociodeportiva, este Ultimo antiguamente
denominado TAFAD. Ambos con una duracion total de “2000 horas” y donde dentro de sus
funciones destaca en el apartado “Proporcionar la atencion basica a los participantes que

sufren accidentes durante el desarrollo de las actividades, aplicando los primeros auxilios”.

(23) ,(24)

Actualmente, en la isla de La Palma, se oferta la Formacion Profesional de Grado
Superior en Actividades Fisicas y Deportivas, en el Instituto de Ensefianza Secundaria
(IES) Virgen de Las Nieves. Dicha formacion de 2000 horas de duracidon se encuentra
regulada por el “Real Decreto 653/2017, de 23 de junio”. Con ella, se pretende ofertar a la
isla profesionales adecuadamente formados, capaces de gestionar las diferentes

actividades relacionadas con el deporte de la poblacion palmera, de una forma segura. (24)

Es por ello, que no se debe olvidar proporcionar y garantizar un reciclaje continuo
de los conocimientos en esta materia. Favoreciendo con ello una atencién eficaz y segura
hacia los usuarios de las diferentes disciplinas deportivas, minimizando los costes
sanitarios al realizar una atencién temprana y reduciendo los posibles problemas fisicos y

psicolégicos desencadenados por un accidente de estas caracteristicas. (2s)

En la Comunidad de Canarias, segun datos del Instituto Canario de Estadistica
(ISTAC), encontramos datos significativos para la justificacibn de nuestro estudio
relacionados con el incremento de la practica deportiva. En afios anteriores podemos hacer
un contaje en relacion con el nimero de licencias deportivas adquiridas. Por su parte, en
el aflo 2016 para ambos sexos, nos encontramos con un total de 158.799, y en el afio 2017
para ambos sexos, un total de 163.101 licencias. Se ha incrementado el nUmero de
licencias deportivas en un total de 4.302 licencias mas, con una diferencia de tan solo un
afio entre un sondeo y otro. Si nos fijaAsemos en el nimero de clubes federados en los afios
2016 y 2017, nos encontrariamos en el afio 2016, un total de 2.423 clubes federados, en
el aflo 2017 se incrementd el numero de clubes a 2.470, un indicador de que la practica
deportiva va en aumento paulatinamente, generando con ello un mayor nimero de
accidentes, a mayor practica — mayor riesgo, y como consecuencia la necesidad de tener
unos profesionales capaces de solventar o actuar, ante este tipo de necesidades sanitarias

basicas. @s), 27)

Por todo lo expuesto con anterioridad, con este proyecto se pretende valorar el

nivel de conocimientos que posee la poblacion y muestra a estudio en materia de primeros
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auxilios y Reanimacién Cardiopulmonar. Por consiguiente, el problema a estudio puede

estar vinculado con los siguientes items:

- ¢, Se encuentran los monitores deportivos de la isla de La Palma con un nivel
de formacion adecuado para abordar necesidades sanitarias basicas como una parada
cardiorrespiratoria?

- ¢La accion post-investigacion en materia de formacion basica en Primeros
Auxilios y Reanimacion Cardiopulmonar fue suficiente para mejorar los conocimientos de
los diferentes monitores de la isla?

- ¢ Es necesaria otra reintervencion formativa, adaptando el proyecto actual a

otros municipios de la isla de La Palma, o0 en su caso, provincia de Santa Cruz de Tenerife?

2. METODOLOGIA
2.1. Busqueda bibliografica

Planteamos una necesidad, la formacién y el reciclaje en materia de primeros
auxilios, a profesionales relacionados con la actividad deportiva se ha llevado a cabo una
busqueda bibliografica con diferentes recursos especificos para las Ciencias de la Salud,
delimitada a los diez ultimos afios dentro de los siguientes buscadores y bases de datos
(Bases de Datos: Medline, Google Académico; Semicyuc; Biblioteca Digital: Scielo,
Universidad de la Laguna (ULL); ademas, paginas WEB tales como: Organizaciéon Mundial
de la Salud (OMS), Instituto Nacional de Estadistica (INE) y Gobierno de Canarias).

Para la busqueda de la evidencia, se utilizaron descriptores MeSH: primeros
auxilios, reanimacion cardiopulmonar, deportes, enfermeros. Fueron incluidos los articulos
empleando los descriptores en ambos idiomas, inglés y espafiol, para ello, fueron
descargados los textos y analizados bajo los criterios seleccionados como inclusivos y
exclusivos de la investigacion. Para ello, se emplearon como criterios de inclusion y

exclusion para la blsqueda y seleccion de articulos, los siguientes:

A. CRITERIOS DE INCLUSION
v' Articulos que dispongan de texto completo en espafiol e inglés.
v' Articulos que se encuentren dentro del periodo de blsqueda establecido

(2009-2019).
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B. CRITERIOS DE EXCLUSION

x Encuestas que se encuentren incompletas.
x Articulos o estudios a los que no tenga acceso.

x Articulos que no se encuentren redactados en inglés o espafiol.

Las estrategias de busqueda bibliografica consultadas en las bases de datos que
hemos seleccionado especifican el periodo buscado, los diferentes términos de busqueda

utilizados, la fecha de acceso y los resultados obtenidos con cada busqueda:

Base de datos: Google Académico

“Primeros auxilios” y “deportes”.
2000-2019 Texto completo. Fecha de publicacion: 2000-01-01/
2019-12-31

15500 (0.06s)

“Primeros auxilios” y “deportes”. Texto completo.
2009-2019 o 15200 (0.03s)
Fecha de publicacién: 2009-01-01/ 2019-12-31

“Primeros auxilios” y “deportes” y “reanimacién
2009-2019 cardiopulmonar”. Texto completo. Fecha de 609 (0.05s)
publicacion: 2009-01-01/ 2019-12-31

“Primeros auxilios” y “deportes” y “reanimacion
2015-2019 cardiopulmonar”. Texto completo. Fecha de 415 (0.08s)
publicacién: 2015-01-01/ 2019-12-31

“Primeros auxilios” y “deportes” y “reanimacion
2015-2019 cardiopulmonar”. Texto completo. Fecha de 99 (0.20s)
publicacién: 2015-01-01/ 2019-12-31

Base de datos: MEDLINE

“first aid” AND “cardiopulmonary resuscitation”. Texto

2000-2019 | completo. Fecha de publicacion: 2000-01-01/2019-12- 344
31
“first aid” AND “cardiopulmonary resuscitation”. Texto
2009-2019 | completo. Fecha de publicacion: 2009-01-01/2019-12- 213
31
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“first aid” AND “cardiopulmonary resuscitation” AND
2009-2019 | “sports”. Texto completo. Fecha de publicacién: 2009- 9
01-01/2019-12-31

Biblioteca digital: Universidad de La Laguna

“Reanimacion cardiopulmonar” Texto completo. Fecha
2000-2019 o 212
de publicacién:2000-01-01/2019-12-31

“reanimacion cardiopulmonar” Texto completo. Fecha
2009-2019 o 338
de publicacion:2009-01-01/2019-12-31

“reanimacion cardiopulmonar” y “primeros auxilios”
2009-2019 Texto completo. Fecha de publicacion: 2009-01-01/ 16
2019-12-31

“reanimacion cardiopulmonar”, “primeros auxilios” y
o “No se encontraron
2009-2019 “deportes” Texto completo Fecha de publicacién:

registros”
2009-01-01/ 2019-12-31

“first aid” AND “cardiopulmonary resuscitation”. Texto
2009-2019 completo Fecha de publicacion:2009-01-01/2019-12- 1750
31
“first aid” AND “cardiopulmonary resuscitation” AND
2015-2019 | “sports”. Texto completo Fecha de publicacién: 2009- 80
01-01/ 2019-12-31

2.2. Diseio

Se realizara un estudio cuantitativo, donde se medira la accién sobre el fenédmeno
estudiado, a través de una encuesta normalizada. Ademas, dado que se realizara un
seguimiento a lo largo de la intervencién, realizaremos un estudio longitudinal, con la
finalidad de conseguir corregir posibles errores durante su puesta en marcha, y realizando
una retroalimentacién entre formador y profesionales implicados y/o instituciones publicas.
[ANEXO 1]

La seleccion de centros o instituciones implicadas dependerd del presupuesto
aportado por las administraciones publicas que deseen implicarse en su realizacion y de
los clubes o profesionales que deseen participar en la presente investigacion mediante una

eleccioén aleatoria. [ANEXO |II]
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ADMINISTRACIONES PUBLICAS ‘ CLUBES, INSTITUCIONES DEPORTIVAS ‘

Cabildo Insular de La Palma Ciudad deportiva de Miraflores, Pabellon Roberto
Estrello

Ayuntamiento de Santa Cruz de La Palma Gimnasios: Nandomao, Baltavida, Sangil GYM

Ayuntamiento de Los Llanos de Aridane Clubes: Dorya, Arqueros del Sol, Defense,

Asociacion Deportiva Palmaclub

Ayuntamiento de la Villa de Mazo Club Deportivo Mensajero, Club Deportivo Tenisca,

Unién Deportiva Los Llanos, Union Deportiva Mazo

Ayuntamiento de Barlovento Club de Buceo Cueva Bonita, Club de Buceo
NaoSub, Club de Pesca

Ayuntamiento de Puntagorda Club de Tenis La Palma, Club de Tenis Valle de

Aridane

2.3. Poblacion y muestra

El universo de la muestra de este estudio estara constituido por todos los
profesionales de ambitos e instituciones deportivas de la isla de La Palma, que
desemperfien actividades que guarden relacién con el ejercicio fisico/actividad deportiva.
[ANEXO I11]

Segun los datos proporcionados verbalmente (dado que no nos han sabido
proporcionar una lista fisica, a causa de la existencia de empresas externas) por el Cabildo
Insular de La Palma, Ayuntamiento de La Palma y diferentes monitores deportivos, se
estima que existe una poblacion total de mas de 100 profesionales relacionados con el

ambito deportivo de clubes, instituciones o complejos privados de la isla de La Palma.

La muestra seleccionada, por un muestreo aleatorio de conglomerados
multietapicos, estratificado por las diferentes actividades a desempenfar. El citado estudio,
se desarrollara entre el 1 de julio de 2020 y el 30 de abril de 2021 y el numero de
profesionales seleccionados sera de 49 participantes, para intervalos de confianza del 95%
y varianza méxima (P=Q) el error de muestreo se fija en el 5%. Se considera una pérdida
de profesionales, por no completar el estudio de un 5%. Atendiendo a la siguiente férmula

de poblacién infinita, en donde:
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Z = nivel de confianza > 1.962, si la seguridad es del 95%

P = probabilidad de éxito o proporcién esperada > 95% = 0.95 7z 2 X pXxq
pixs a

Q = probabilidad de fracaso - 5% = 0.05 = d2

D = precision (error maximo admisible en términos de

proporcién) - Hemos usado un 5%

Destacaremos los siguientes criterios de inclusion y exclusién para el estudio.

a) CRITERIOS DE INCLUSION

v Se incluiran en el estudio a los profesionales de centros o instituciones
deportivas que voluntariamente deseen participar en la investigacion, acudiendo a las
diferentes actividades propuestas.

v Profesionales gue se encuentren desarrollando su actividad laboral dentro

del sector deportivo.
b) CRITERIOS DE EXCLUSION
x Se excluiran aquellos profesionales que no se encuentren relacionados con

la practica deportiva.
x Participantes que deseen abandonar la investigacion.

2.4. Variables e instrumentos de medida

2.4.1.Variables dependientes

Se escogeran las siguientes variables dependientes en nuestra investigacion:

Nivel de conocimientos sobre problemas de salud y primeros auxilios ante una situacion de

urgencia o emergencia, por parte del personal de instituciones o actividades deportivas

Necesidad de formacién percibida, en materia sanitaria basica

Apoyo de la institucion a la que pertenecen con relacion a formacién en primeros auxilios

2.4.2 Variables independientes

Destacamos las siguientes variables independientes a la hora de poner en marcha

el proyecto:
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Edad (cuantitativa continua, expresada en afos)

Sexo (cualitativa nominal, dos items: hombre o mujer)

Centro de trabajo (cualitativa nominal)

Realizacion de curso en Primeros Auxilios (cualitativa nominal, dos items: si 0 no)

2.4.3.Instrumentos de medida

Seran necesarios los siguientes instrumentos de medida para la realizacion y
ejecucion del presente proyecto, de tal forma que se recojan los datos necesarios de la

forma menos cualitativa posible, a fin de evitar subjetivismos:

Cuestionarios = Preguntas cerradas, a través de una encuesta normalizada

Observacion por parte del investigador/enfermero

2.5. Métodos de recogida de informacion

Se realizar4 una primera toma de contacto con las instituciones pertinentes
(Cabildo Insular de La Palma y Ayuntamientos) para la aceptacion del proyecto. Del mismo
modo, se realiza una reunién con los diferentes monitores deportivos, directores de las
instalaciones, clubes y asociaciones relacionadas con la practica deportiva. Para dar
comienzo a la investigacion con la revisiébn de conocimientos previos a la intervencioén, se
recogeran los permisos para la inclusion de los diferentes participantes dentro del proyecto,

siempre de forma voluntaria. [ANEXO 1V]

Para tener una mayor fiabilidad y conocimiento sobre el estado actual y la
formacion de los diferentes profesionales implicados, se realizaran cuestionarios anénimos
a través de respuestas normalizadas (preguntas cerradas) donde se observaran los puntos
gue se deben mejorar, explicar o ensefiar, con relacién a las maniobras de primeros auxilios

y desfibrilacion semiautomética o automatica. [ANEXO V]

Una vez realizada la primera valoracion y el vaciado de los cuestionarios recogidos
a los profesionales implicados, se procedera a realizar una nueva reunion con los diferentes
cargos de las instituciones publicas y clubes implicados. Y se decidiran los dias de

formacion, que corresponden a cada entidad, club o monitores deportivos interesados.
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Se procedera a realizar una nueva recogida de informacion tras finalizar la
formacion, también con cuestionarios cerrados, para comprobar el grado de conocimientos

que han adquirido nuestros profesionales deportivos durante la fase de formacion. [ANEXO

V]

2.6. Procedimientos estadisticos

Para la recogida de datos se utilizara la base de datos Excel de Microsoft Office y
posteriormente el programa estadistico SPSS. La representacion de las caracteristicas
categéricas, antes y después de la formacion se realizar4 con una frecuencia simple y

porcentajes. Las variables discretas se expresaran con media £ desviacién tipica estandar.

Para comparar los resultados entre los conocimientos de los profesionales antes
y después de la formacion y/o reciclaje se utilizara el test de chi cuadrado. Para conocer
la asociacién entre conocimientos previos y conocimientos adquiridos mas especializados
en materia de primeros auxilios y figura de primer interviniente, se realizara un analisis de
correlacion lineal paramétrica mediante la estimacion del coeficiente de Pearson. El nivel

de significacién sera de 0,05.

2.7. Consideraciones éticas

Se considera necesaria la recogida de un consentimiento informado, de manera
que cada sujeto de estudio acepta las caracteristicas y participacion en el mismo [ANEXO
[ll]. Se debe tener en cuenta que, durante la ejecucién del estudio, los monitores y demas
personal del ambito deportivo como entrenadores, participaran de forma andnima y

voluntaria.

Dicha recogida de informacion sera necesaria para un primer vaciado de datos,
en el que figure de la forma menos cualitativa posible, la necesidad de una formacién en
materia de RCP y primeros auxilios, para el personal directamente relacionado con la
practica deportiva. Posteriormente, se necesitara pasar otro cuestionario para comprobar
gue la formacion esta desempefiando un papel clave en los conocimientos previos que
poseian los profesionales frente a una primera intervencién sanitaria basica. Es por ello,
que deberd quedar recogido segun la Ley de Proteccién de Datos 3/2018, donde se
manifiesta que se protegen los datos de los individuos: ‘relativo a la proteccion de las

personas fisicas en lo que respecta al tratamiento de sus datos personales y a la libre
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circulacion de estos datos, y completar sus disposiciones” y “garantizar los derechos
digitales de la ciudadania” conforma al mandato establecido en el articulo 18.4 de la

Constitucion. (2s)

Se solicitara un consentimiento al Exmo. Cabildo de La Palma, a la atencion del
Sr Consejero de Turismo, Cultura y Deportes, para el formal acuerdo y puesta en marcha,

del proyecto de investigacion aqui redactado. [ANEXO VI]

De esta forma, quedaran registrados oficialmente los diferentes puntos abordados
durante la redaccién y posterior ejecucion del proyecto, tomando decisiones conjuntas
sobre un mejor abordaje de la tematica a tratar y entablando un trato multidisciplinar donde
la consecucién de los objetivos sea plena y se alcancen unos mejores resultados

generales, con posibilidad de ampliar la actuacién a otros puntos de la isla.

Se redactara una solicitud de autorizacion a la direccién de cada centro, institucion
o club deportivo participe en el proyecto. [ANEXO VII] De forma que no solo se encuentren
involucradas las instituciones publicas, sino que sean los clubes, participes y conscientes,
de las necesidades que acontecen actualmente a las diversas modalidades deportivas,
planeando una actuacion conjunta y dando una visién generalista que genere a medio y
largo plazo, un despunte, en las probleméticas derivadas de una mala primera atencion en

los accidentes deportivos.

2.8. Sesgos y limitaciones del estudio

Encontramos como principales limitaciones y sesgos de la investigacion:

a. Escasa bibliografia sobre la problematica planteada a estudio, centrada en
la actividad deportiva y relacionado con el deporte.

b. Dificultad para la consecucion de contactos directos con los monitores y
personal de cada club, entidad, gimnasio o asociacion deportiva.

C. Sesgo o errores del encuestado: informaciéon suministrada a las diferentes
entidades y/o clubes de La Isla de La Palma, con la finalidad de la total participacién de los
monitores.

d. Sesgo o errores de complacencia: se pedird objetividad frente a una
respuesta correcta o una respuesta que se cree la deseada en la investigacion, la finalidad

sera evitar errores y se trabajara con cuestionarios anénimos.
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3.  PLANDE TRABAJO

3.1. Cronograma

La investigacion tendra una duracién total de 10 meses desde la elaboracion del
estudio (1 de julio 2020) hasta la discusion tras su puesta en marcha (31 de abril 2021).
Para explicar el desarrollo del proyecto, utilizaremos un calendario donde se reflejara en
una columna el mes y en otra el dia, de manera que, la interseccion de ambos puntos
reflejard de forma visual (con colores y una leyenda previa) la temporalizacién de las
diferentes tareas y actividades a realizar. Para finalizar, se explicardn algunos puntos

textualmente con la finalidad de aclarar acciones, sobre la intervencion a realizar.

3.1.1.0rganizacion del tiempo y las actividades

Previa busqueda bibliografica, en relacion con la necesidad de formar a
profesionales de disciplinas deportivas, se decide plantear a diferentes instituciones
publicas y privadas el presente proyecto, con la finalidad de llevar a la practica diferentes
acciones que generen una mejor atencidon en la primera asistencia de las paradas

cardiorrespiratorias en el &mbito deportivo.

Posteriormente a la redaccién del proyecto y el acuerdo de presupuestos por parte
de las administraciones competentes, seran organizadas diferentes reuniones con el
personal implicado, para explicar y concretar las actividades formativas a realizar, poner
ideas en comun y reevaluar conjuntamente cuestiones de interés general, del mismo modo
que aclarar dudas que vayan surgiendo durante la evaluacién de contenidos previos y su

ejecucion.

Se procederd, al analisis de los datos obtenidos en una primera evaluacion de los
profesionales, a la ejecucién del proyecto, dentro de los tiempos establecidos realizando
una valoracién y seguimiento continuo durante el proceso de formacion, con la finalidad de
detectar errores y mejoras del mismo. La retroalimentacion entre instituciones, clubes y
monitor serd la clave para la correcta consecucion de los objetivos anteriormente

redactados.

Para la conclusion y cierre del proyecto, se realizara una encuesta de satisfaccion

al personal implicado en el mismo. Con esta herramienta, se tendrd la posibilidad de
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mejorar en la planificacion, ejecucion y puesta en marcha de futuros proyectos

relacionados, o reintervencién en el mismo. [ANEXO VIII]

Ademas, se realizara una Ultima reunion entre las administraciones, personal
ejecutor del proyecto y los clubes/asociaciones implicados, con la finalidad de hacer una
reevaluacion final, exposicion de resultados obtenidos y mejoras para futuros proyectos de

esta indole.

* Notas aclaratorias con relacion a la ejecucion del proyecto y su personal:

- El andlisis de los datos sera realizado por un estadistico, responsable de:
gréficas, escalas, elaboracion de presupuesto, vaciado de datos.

- Todos los cuestionarios, formacion y documentacion, seran facilitados por la
responsable a ejecucion del presente proyecto de investigacion, enfermera.

- La encuestadora responsable, de elaborar y facilitar los diferentes
cuestionarios sera la responsable de ejecucion del proyecto de investigacion, enfermera.

LEYENDA

Deteccion de un problema fundamental y busqueda bibliografica

Redaccion del contenido fundamental del proyecto y/o modificaciones en el mismo

Reuniones con instituciones y clubes implicados

Recogida de informacion y evaluacion de contenidos previos

Andlisis de los datos obtenidos

Reevaluacion de la problematica y comunicacion a las entidades competentes

Actividad formativa y valoracion de contenidos

Obtencion de resultados y discusion

. Festivos (no laborables)

Elaboracion propia
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ANO 2020 ANO 2021

DIA/ DIiA/
YES JULIO AGOSTO ‘ SEPT. OCT. NOV. DIC. VES ENERO FEBRERO MARZO ABRIL
1 1
2 2
3 3
4 4
5 5
6 6
7 7
8 8
9 G
10 10
11 11
12 12
13 13
14 14
15 15
16 16
17 17
18 18
19 19
20 20
21 21
22 22
23 23
24 24
25 25
26 26
28 28
29 29
30 30
31 31

3.2. Recursos

Durante la realizacién del proyecto y su ejecucion, se necesitaran una serie de
materiales y herramientas de diferentes caracteristicas y procedencia. Necesitaremos
materiales que seran de un solo uso, materiales que perduraran en el tiempo, espacio/s
donde se realizaran las diferentes reuniones y formacion. Todo ello, quedara recogido a

continuacion de forma clara y precisa.
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a. RECURSOS MATERIALES (FUNGIBLES Y NO FUNGIBLES):

Hablamos en este apartado de los materiales que utilizaremos desde el inicio del
proyecto con su elaboracion hasta su puesta en marcha y discusion final. Precisaremos de

los siguientes materiales que desglosaremos en dos apartados:

- RECURSOS MATERIALES FUNGIBLES

+ 4 Paquetes de folios (500 ud.)
+ L&pices (100 ud.)

+ Boligrafos (300 ud.)

+ Gomas (100 ud.)

+ Tinta de impresién (3 ud.)

+ Otros gastos de material no especificado

- RECURSOS MATERIALES NO FUNGIBLES

+ 2 Maniqui para RCP
+ Impresora (1 ud.)

b. RECURSOS HUMANOS:

Desde el momento de partida, se precisard de la ayuda de diferentes

administraciones publicas y profesionales, para la correcta ejecuciéon del proyecto:

- 1 Enfermero/a

- 1 Estadistico

c. RECURSOS LOGISTICOS:

En relacion con el espacio para la realizaciéon del curso de formacién y reciclaje,
se encontrara cedido por el Exmo. Cabildo Insular de La Palma, en el municipio capitalino
de S/C de La Palma (Casa Rosada, la Encarnacion) lugar idoneo donde el cabildo imparte
sus cursos de formacién. A excepcidn de posibles cambios que puedan surgir y se facilite

otro local de caracteristicas similares.
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d. RECURSOS FINANCIEROS:

Durante la realizacion del proyecto y su ejecucién, se necesitaran una serie de

materiales y herramientas

El concepto de dietas y desplazamientos es una estimacién realizada a 2,00 €qia,
con un total de 60,00 €nes consideraremos que existen dias festivos y no laborales, de la
misma forma que no todos los dias sera necesario comer fuera del domicilio dado que no

se superpondra con la jornada laboral del formador y/o trabajador.

3.3. Presupuesto

CANTIDAD/
MATERIAL PRECIO UNITARIO PRECIO TOTAL

TIEMPO (meses)

RECURSOS MATERIALES

MATERIAL PARA LA PRACTICA EN REANIMACION CARDIOPULMONAR (RCP)

Maniqui RCP 2 ud. 400,00 € 400,00 €

OTAL RECURSOS MATERIA 400,00 €

MATERIAL OFIMATICO

Paquete de folios (500ud.) 4 uds. 4,50 € 18,00 €
Lapices 100 uds. 0,20 € 20,00 €
Boligrafos 300 uds. 0,45 € 135,00 €
Gomas 100 uds. 0,25 € 25,00 €
Tinta de impresion 3 uds. 20,00 € 60,00 €
Impresora 1 ud. 65,00 € 65,00 €
Otros 1 ud. 300,00 € 300,00 €
OTA ATERIAL O A O 623,00 €
RECURSOS HUMANOS
Enfermero/a 9 meses 11000,00 € 9.900,00 €
Estadistico 2 meses 1100,00 € 800,00 €
OTAL R RSO ANO 10.700,00 €
DIETAS
Dietas 270 dias 2,00 € 540,00 €

DESPLAZAMIENTOS

Desplazamiento 270 dias 2,00 € 540,00 €

PUBLICACION Y DIFUSION DE RESULTADOS

Publicacién y difusion Revistas, congresos 1000,00 € 1000,00 €

TOTAL (presupuesto solicitado) 14.803,00 €
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4. CONCLUSIONES

En conclusiéon, destacamos una serie de enunciados donde se pretende aclarar

los aspectos mas relevantes a conseguir con el actual proyecto:

- A la finalizacion del presente proyecto, se espera la completa consecucion
de los objetivos planteados, dentro del tiempo estipulado para su ejecucion.

- Dada la situacion cambiante del deporte y la mayor cantidad de personas
que desean realizar actividad fisica, se pretende reevaluar los conocimientos que poseen
los monitores deportivos a fin de realizar un reciclaje de los contenidos de los que disponen,
para garantizar una mayor seguridad a la practica de las diferentes modalidades deportivas
de la isla de La Palma. Todo ello, por medio de la promocion y gestién de la salud en el
ambito deportivo.

- La posterior discusion de la tematica planteada quedara reflejada una vez
se haya puesto en marcha y ejecutado el presente proyecto de intervencion, gestionando
los contenidos en una reunion interdisciplinar y acordando mejoras para futuras

intervenciones que se hayan detectado durante el desarrollo de las actividades formativas.
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y correcciones, su confianza, su aliento y su sabiduria. Cuando un maestro apuesta por su
alumno/a, se forja un vinculo especial y se crea una ensefianza y aprendizaje mutuo. Y con
la cual, espero tener la posibilidad de continuar compartiendo momentos de reflexion y

aprendizaje.
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7.  ANEXOS
ANEXO I. Algoritmos RCP

Algoritmo de paro cardiaco en adultos para profesionales de la salud
que proporcionan SVB/BLS: actualizaciéon de 2015

( Confirmar la seguridad de la escena.

!

La victima no responde.
Pedir ayuda en voz muy alta a las personas
gue se encuentren cerca.

Activar el sistema de respuesta a emergencias a ~ ~
través de un dispositivo mévil (si corresponde). Proporcionar ventilacion de
Obtener un DEA y equipo para emergencias rescate: 1 ventilacion cada
(o enviar a otra persona para que lo traiga). 5-6 segundos, o unas
10-12 ventilaciones por minuto.
¢ Hay pulso * Activar el sistema de respuesta
~, Respiracién Comprobar si la victima pero no a emergencias (si no se ha hecho
Controlar hasta | mormal, hay no respira o solo respira con antes) al cabo de 2 minutos.
que lleguen los B pulso jadea/boquea y comprobar normalidad « Continuar con la ventilacién de

reanimadores “‘ el pulso (al mismo tiempo). rescate; comprobar el pulso cada
de emergencias. ¢Se detecta pulso con certeza 2 minutos aproximadamente.

/ al cabo de 10 segundos? Si no hay pulso, iniciar la RCP

(ir al recuadro “*RCP”).

Si se sospecha la presencia

de sobredosis de opiéceos,
administrar naloxona si esta

disponible siguiendo el protocolo.

Sin respiracion
o solo jadea/
boquea; sin pulso

En este punto, en todos los escenarios, se
activa el sistema de respuesta a emergencias
o la asistencia y se busca un DEA y equipo de
emergencias o se pide a alguien que lo traiga.

Entrenamiento en
Iniciar ciclos de 30 compresiones
y 2 ventilaciones.
Utilizar el DEA tan pronto como esté disponible.

,

Llega el DEA.

.

Comprobar el ritmo.

- 4El ritmo es desfibrilable?

Si, es No, no es
desfibrilable desfibrilable
Administrar 1 descarga. Reanudar la RCP de Reanudar la RCP de inmediato durante

inmediato durante aproximadamente 2 minutos aproximadamente 2 minutos (hasta
(hasta que lo indique el DEA para permitir que lo indique el DEA para permitir la
la comprobacion del ritmo). Continuar hasta que comprobacién del ritmo). Continuar hasta
le sustituyan los profesionales de soporte vital que le sustituyan los los profesionales
avanzado o la victima comience a moverse. de soporte vital avanzado o la victima

comience a moverse.
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ANEXO II. Promocion deportiva isla de la palma (Base de datos del Cabildo de La Palma)

BASE DE DATOS DEL CABILDO DE LA PALMA (Promocién deportiva)

Miranda Yoga

Sociedad Deportiva (S.D) Tenisca (futbol) — Santa

Cruz La Palma

Voleibol El Roque / Brefia Baja / El Paso / S.A. Sauces

Escuela de Futbol (E.F.) Los Llanos Futbol 7 (Velia,
Laurel, Aridane, Argual, Acero)

La Unioén fatbol 7 Puntallana

Unién Deportiva (U.D) Mazo (fatbol)

La Laguna futbol Sala

Fitbol 7 Puntagorda

Tenis (edif. Usos multiples 1-2) Los Llanos / El Paso /
Puntagorda

Tenis de mesa El Paso / Brefia Alta / Brefia Baja /

Puntallana

Hizcaguan futbol 7 Tijarafe

Padel Brefa Alta / Tijarafe

Taekwondo Los Llanos / El Paso

Promocién deportiva (PD) Orientacion Mazo

Skate Mazo

Psicomotricidad PS Tacande / PS La Rosa / PS Jedey
| PS Arcoiris / PS Adamancasis

Puerto Naos — Las Manchas Futbol sala

Futbol Sala El Paso / Brefa Alta

Psicomotricidad Puntagorda / Mazo / El Granel / San
Andrés y Sauces / La Galga / Brefia Baja / Puntallana

/ Tenagua

Psicomotricidad CEIP Miranda / CEIP Manuel Galvan
de Las Casas / CEIP Brefia

PD Atletismo y Campo através

Polideporte Puerto Naos / El Paso / Mazo / El Remo /
Los Campitos / Las Manchas / La Laguna / El Roque /

Mariela Caceres

Patinaje artistico Puntagorda

Patinaje — Skate Brefia Alta / CEIP Buenavista / San
Andrés y Sauces

Kéarate Los Llanos / Brefia Alta

Judo Tijarafe / Puntagorda / El Paso / Brefia Baja

Jiu-Jitsu Brefia Baja

Gimnasia Ritmica El Paso

Escuela de lucha Llano Tesa — Los Llanos

Atabara Gimnasia Ritmica — Brefia Baja

E.F. La Unién San Andrés y Sauces

Club de Judo Araco — Mazo

Club Roque Niquiomo (Ajedrez) - Mazo

Club de tenis mesa — Los Llanos de Aridane

Club psicomotricidad Orisela — Los Llanos

Club Patin Lava (patinaje artistico) — Los Llanos

Club Nikiomo (karate) — Mazo

Club Isla Bonita (padel) — Mazo

Club gimnasia ritmica Corpus - Mazo

Club gimnasia ritmica Adeyahamen-Nogales — San
Andrés y Sauces

C.D. Argual Futbol 7 — Los Llanos

Club de Lucha San Blas — Mazo

Club de Judo Shunen — Los Llanos

Club de Judo Araco — Mazo

Club de Atletismo Brisas El Paso

Club Baloncesto Aridane — Los Llanos

Club de Lucha (CL) Tajogaite - Las Manchas

CL Tijarafe

Ciclismo Saucero — San Andrés y Sauces

Ciclismo Puntallana

Ciclismo Argual — Los Llanos de Aridane

Club de Futbol (CF) Unién Brefias Aguasencio — Brefia
Alta

CD el Roble de Buenavista (Lucha Canaria) — Brefia
Alta

Club Baloncesto (CB) Doguén Blanco — Brefia Alta

Cabra Trail Atletismo — Puntallana

Club Atletismo (CA) Chirizo — Brefia Alta
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CF Sala Arillanos — Los Llanos

CD Aurita Tedote Sauces (Lucha Canaria) — San

Andrés y Sauces

CB Sauces — San Andrés y Sauces

CB Roque Idafe — El Paso

CF Union Brefias Amargavinos — Brefia Baja

Bola Canaria Mazo / Puntallana

Baloncesto Puntallana / Brefia Baja / Mazo

Baloncesto La Punta — Tijarafe

Bailes — Mazo

Badminton — Mazo

Atletismo Tijarafe / Puntagorda / El Paso

Ajedrez Colegio Princesa Arecida — Mazo

Atletismo Menudos — Brefia Baja

Atlético Barriada (futbol sala) — Brefia Baja

Ajedrez Tijarafe / Puntallana / San Andrés y Sauces /

Las Manchas

Ajedrez Mayantigo / Ajedrez Colegio Todoque /
Ajedrez Colegio La Laguna / Casa de la Cultura
(montafia Tenisca) — Los Llanos

CD Brefiadrez (ajedrez) — Brefia Baja

Ajedrez Los Galguitos — San Andrés y Sauces

Aerobic Zumba — El Paso

Ajedrez CEIP Miranda / CEIP Buena Vista CEIP Brefia
| CEIP Manuel Galvan de las Casas / CEIP Botazo —
Brefia Alta

A.Triatlon — Los Llanos

CD Mensajero (futbol) — Santa Cruz La Palma

Atlético El Paso (futbol)

CD Fomento (fatbol)
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ANEXO lIl. Muestra aleatorizada del estudio

El numero de monitores y personal relacionado con el deporte elegido de forma
aleatoria, atendiendo a la predisposicion de ayuntamientos y entidades publicas para

colaborar en la ejecucion de dicho estudio seran:

PERSONAL TOTAL CLUBES, INSTITUCIONES DEPORTIVAS PERSONAL TOTAL CLUBES, INSTITUCIONES DEPORTIVAS

2 Ciudad deportiva de Miraflores 1 Pabellobn Roberto Estrello
8 Gimnasio Baltavida 5 Gimnasio Sangil GYM
2 Club Arqueros del Sol 4 Gimnasio Nandomao
1 Asociacién Deportiva Palmaclub 1 Club Dorya
5 Club Deportivo Mensajero 1 Club Defense
5 Club Deportivo Tenisca 3 Club de Tenis Valle de Aridane
5 Union Deportiva Los Llanos 3 Club de Tenis La Palma
2 Unién Deportiva Mazo 1 Club de Pesca
1 Club de Buceo Cueva Bonita 1 Club de Buceo NaoSub
49 PERSONA OTAL A DIO

36



ANEXO |V. Consentimiento para formar parte del estudio

CESION DE DATOS

Estimado/a , queremos mantenerle

informado del tratamiento que realizamos de sus datos personales, garantizandole la proteccion de
éstos conforme a la normativa vigente. Los datos personales recogidos en el presente proyecto de
investigacion y todos aquellos facilitados por usted han sido incorporados en un fichero que

mantendremos con la finalidad de gestionar la relacion investigador-participante.

En caso de que se oponga a alguna de las finalidades descritas en el proyecto, en
cualquier momento de la investigacion, no debe sefialar la(s) siguiente(s) casilla(s) de autorizacion:

d Consiento que mis datos personales figuren incorporados en el fichero que la
investigacién mantiene con finalidades de gestion y obtencién de datos.

1 Consiento que mis datos personales sean cedidos a los investigadores del proyecto,
para pasar a formar parte del mismo teniendo la posibilidad, en cualquier momento, a rescindir

cualquier vinculo que se haya tenido con la investigacion y actividades formativas.

Le rogamos que, en el caso de producirse alguna modificacién de sus datos, nos lo
comunique por cualquiera de las vias puestas a disposicién con la finalidad de mantener su
informacion actualizada. En cualquier caso, tiene derecho en cualquier momento a acceder,
rectificar, opositar, o cancelar los datos referentes a su persona, incluidos en nuestro fichero
solicitando los impresos a tal fin o por escrito dirigiéndose al responsable de la investigacion en

materia de soporte vital basico.

En Santa Cruz de La Palma, a de de 2020

Firma del trabajador/a
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ANEXO V. Encuesta de evaluacion de los conocimientos

Sefiale una sola respuesta en cada una de las siguientes cuestiones.

1. Las ventilaciones en la resucitacion cardiopulmonar béasica (RCP) se realizan:
a) De forma lenta y continuada.

b) Dandose dos ventilaciones lentas de dos segundos cada una.

c) De forma rapida y fuerte.

d) De tal manera que expanda el térax del nifio de manera similar a lo normal.

2. Ante una herida que sangra en exceso, la primera actuacién a seguir sera:
a) Elevar el miembro afectado

b) Realizar compresioén directa sobre la herida

c¢) Realizar un torniquete

d) Realizar compresion directa sobre la arteria correspondiente a la zona de sangrado

3. Respecto ala RCP, indique la opcidn mas correcta:

a) Hay que tranquilizarse, pedir ayuda, valorar al accidentado e intervenir

b) Llamar al servicio de emergencia, determinar inconsciencia, apertura de via aérea, determinar el
paro circulatorio (verificar si tiene pulso), masaje cardiaco, determinar el paro respiratorio (Miro,
Siento, Escucho) y respiracién boca a boca

¢) Determinar inconsciencia, llamar al servicio de emergencia, apertura de la via aérea, determinar
el paro respiratorio (Miro, Siento, Escucho), respiracion boca a boca, determinar el paro circulatorio
(verificar si tiene pulso) y masaje cardiaco

d) Llamar al servicio de emergencia, determinar inconsciencia, apertura de la via aérea, determinar
el paro circulatorio (verificar si tiene pulso), determinar el paro respiratorio (Miro, Siento, Escucho),

respiracion boca a boca y masaje cardiaco

4. Ante una fractura en la que se ha quebrado una piernay el hueso roto se ve através de la
lesién de la piel, se deberé:

a) Envolver la pierna con gasas estériles

b) Suavemente presionar sobre el hueso quebrado y volverlo a su lugar antes de envolver con
firmeza la pierna para prevenir cualquier movimiento

c) Cubrir la herida y atar suavemente las piernas a un palo o tabla para impedir que se muevan

d) Aplicar frio local

5. Ante unainsolacion:
a) Se colocara a la victima en posiciéon de seguridad y se cubrird con una sdbana mojada o
equivalente

b) Se colocara al paciente en un lugar sombreado y se le dara agua fria o bebida isoténica comercial
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¢) Se colocara a la victima en posicion de seguridad y se le mojaran las articulaciones con un pafio
hamedo.

d) Buscaremos cuidado médico inmediato. VII

6. Si nos encontramos con un alumno de 9 afios, de 20 kg. De peso inconsciente en la pista
y se le realiza la RCP, el ritmo de coordinacién entre masaje cardiaco e insuflacién sera:

a) 10 compresiones 2 insuflaciones, siempre que existiera otro colaborador

b) 15 compresiones 2 insuflaciones, ya que pesa menos de 25 kg.

¢) 30 compresiones 2 insuflaciones, ya que es menor de 8 afios

d) 15 compresiones 2 insuflaciones siempre que existiera otro colaborador

7. La actuacion correcta ante un esguince es:

a) Reposo e inmovilizacién

b) Reposo, aplicacién de frio local, y estiramientos musculares del movimiento contrario al causado
en la lesién

c¢) Frio, elevacion del miembro y estiramientos musculares hacia el mismo movimiento donde se
causo la lesion

d) Reposo, inmovilizacién, frio y elevacion del miembro

8. Ante un agotamiento por calor se realizara:

a) Buscar cuidado médico de inmediato

b) Se elevaran las piernas de la victima de 20 a 30 centimetros, y se le dara agua fria o bebida
isotonica comercial

c) Se colocara a la victima en posicion de seguridad y se cubrira con una sadbana mojada o
equivalente

d) Se hidratard a la persona y se continuara con la actividad

9. Sobre lainsuflacién del aire:

a) Si el pecho no sube se daran los soplos de forma mas rapida

b) Una mala colocacion de la cabezay la barbilla, pueden influir en la entrada de aire a los pulmones
c) Se deberan de presionar las fosas nasales

d) Es aconsejable colocar un protector en los labios del afectado

10. Si ante una luxacidn, el hueso vuelve por si s6lo a su sitio, la actuacién correcta seria:
a) Realizar movilidad articular y estiramientos del miembro afectado

b) Nada, pues esta reducida la luxacion

¢) Inmovilizar la articulacion

d) Aplicar frio local
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11. Si un alumno permanece en el suelo tras una caida repentina, ¢Qué debemos hacer en
primer lugar si no respira, esta inconsciente y tiene pulso?

a) Abrir las vias respiratorias, y comprobar el estado de las mismas

b) Realizar dos insuflaciones de aire

c¢) Colocarlo boca arriba para que respire mejor, elevarle las piernas, para que tenga una mayor
irrigacion sanguinea en el cerebro

d) Llamar al servicio de urgencias o pedir ayuda
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ANEXO VI. Carta de solicitud de autorizacion al sr. Consejero de turismo, cultura y deportes

del gobierno de canarias

CARTA DE SOLICITUD DE AUTORIZACION AL SR. CONSEJERO DE TURISMO,
CULTURA Y DEPORTE DEL CABILDO DE LA PALMA

Estimado Sr. Consejero de Turismo, Cultura y Deporte del Cabildo de La Palma

Mi nombre es Dfa. , trabajo como Enfermera en el

Servicio Canario de Salud y me dirijo a usted porque me encuentro realizando un proyecto de
investigacion sobre los conocimientos que poseen los profesionales relacionados con el deporte, de
la isla de La Palma, con la posterior puesta en marcha de un plan de accién para mejorarlos y dar
una mejor atencion en un primer momento. El proyecto se llevara a cabo desde el mes de julio 2020

a abril 2021. Consta de tres partes:

1.- Encuesta Inicial.
2.- Intervencion educativa en primeros auxilios y DESA con una duracién de 5 meses, para
los diferentes monitores, clubes e instituciones deportivas.

3.- Encuesta final y reevaluacion multidisciplinar, post-ejecucion.

Solicito por medio del presente su colaboracién, y por consiguiente la autorizacion
necesaria para la realizacion de este proyecto en sus instalaciones, para lo cual le adjunto una copia
del mismo. Se garantiza la absoluta confidencialidad de los datos que se obtendran y se trataran de

forma anénima.

Atentamente y agradeciendo su colaboracion, quedo a su disposicién para cualquier

aclaracion.

S/Cde LaPalma, a...de....................... de 2020
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ANEXO VII. Carta de solicitud de autorizacion al director de los centros y clubes deportivos

de laisla de la palma

CARTA DE SOLICITUD DE AUTORIZACION A LA DIRECCION DE CENTROS
DEPORTIVOS, CLUBES Y ASOCIACIONES

Estimado Director del centro deportivo, D.

Mi nombre es Dfia. , trabajo como Enfermera en el

Servicio Canario de Salud y me dirijo a usted porque me encuentro realizando un proyecto de
investigacion sobre los conocimientos que poseen los profesionales relacionados con el deporte, de
la isla de La Palma, con la posterior puesta en marcha de un plan de accién para mejorarlos y dar
una mejor atencion en un primer momento. El proyecto se llevara a cabo desde el mes de julio 2020
hasta abril 2021. Consta de tres partes:

1.- Encuesta Inicial.
2.- Intervencion educativa en primeros auxilios y DESA con una duracion de 5 meses, para
los diferentes monitores, clubes e instituciones deportivas.

3.- Encuesta final y reevaluacion multidisciplinar, post-ejecucion.

Solicito por medio del presente su colaboracién, y por consiguiente la autorizacion
necesaria para la realizacién de este proyecto con su implicacién y la del personal de sus
instalaciones, para lo cual le adjunto una copia del mismo. Se garantiza la absoluta confidencialidad

de los datos que se obtendran y se trataran de forma anénima.

Atentamente y agradeciendo su colaboracion, quedo a su disposicién para cualquier

aclaracion.

S/Cde lLaPalma,a...de...........ccc........ de 2020
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ANEXO VIII. Encuesta de satisfaccion

Indica tu nivel de satisfaccion en relacion con la Intervencién educativa en funcién

de larelacion del cuadro siguiente:

1) Nulo

2) Insuficiente

3)  Término medio
4)  Suficiente

5)  Excelente

La organizacion del curso ha sido

Del O al 5

El nivel de los contenidos ha sido suficiente

practica

La utilidad de los contenidos aprendidos es aplicable a la

La utilizacion de los medios audiovisuales fue suficiente

La comodidad del aula fue adecuada

El ambiente del grupo de alumnos ha sido favorecedor

La duracién del curso ha sido adecuada

Las explicaciones teéricas han sido suficientes

La docente: ha propiciado una buena comunicacién

La docente: ha sabido motivar al grupo

Ha cumplido los objetivos propuestos

Se han realizado suficientes practicas

Se ha fomentado el trabajo en equipo
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