Nota: Este documento contiene imagenes en mal
estado.
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b} Témesz al heride por las axilas, rhe-
tienze let mancs con les piimes hasia
sivica, por cebajo de los hombres,

¢} Lavdntoes 2zl herido hecie samy. ric,
Ura vez criccrda en cuclilla ;
Pacor, entreldoonge los diove
manes frente s pecho cel hendo.
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b)Y Abrones en cruz los nrazes del herido y

LOrEr T T pas WiE 0 sus mufiecas gon
A mEno cel mismo lzoo: la izquierca
«i et Ferido se va g voltear hacia lg dere-
che, v viceversa.

Jalande con cuavidad la mano del heri-
¢, higase que dé vuelta a su cuerco
pars poneric boca zbajo; véase que la
eabyeze descanse letersimente sobre &l
arntesreze del otro ledo. Para ayudar
! mevimiento, apdyese la mano libre
sotre la espalca del herido.

Q)

£ heride queds comopletamente boca
zueia, con el rostro de lado y descan-
znce sebre une de los antebrazos, de
15f modo que pueda respirar sin di-
£ ,,J:..;d
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g} A continuacicn, el auxilisdor deberd
colonorse con las pigrmas esiertas enci-
ma ol heride, a la 2itura de sus cade-
ras v mirando haciz su cabeza.

f) El socerrista deberd sgacharse y tomar
al hetido por les axilss, ¢con las paimas
de las mancs hacia adentro.

g} Enderezando el cuerpc, levintese al
herico hasta lograr apovyarlo sobre sus
rodiilzs; luego, entrelicense los dedos
de amtas mancs sobre &l pecho del
heridc.




h} Contindese levantando ai herido hasta
colecario de pie,

‘Trarsports de spoyo

iAtenciéni

Deberd utiiizarse este transporte cuando ¢f herido estéd
conscient® y no tengz dificultad g imposibiidad para
caminar.

a) Levdntese al herido en alguna de las for-
mas explicadas. Tomes2 con lg mzano
derecha la mufieca derecha del herido,
leventando el zntebrazo y el brazo.
Cologuese lsteraimente junto a éste vy
sdguese el pie izquierdo por delante del
herido.

b} Pisese el brazo del herido ziredecdor
dei cueilo {del auxiliador} v con el bra-
zo y el antebrazo, abrdceseie por atrds
¥ en la cintura.
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Efentiese e transporte on ests forma,
e Lnaiende A marcha con el nie
contrzrio &l dal herido, para que la mus-
ma nG sed gcomoasicz, S el mismbro
sucerior dereche (brazza-zatenrazo-
~rufieca-mane; e lesicnado, hicase
e, wranspore por el otro lsdo en s mis-
ma forma.

Transports en braioy

1Atencioni

- Mo debers empiearsg purnica @ Lransponte cusndo
EXICT3 0 38 pres.entd siquiera fracturs ag columna ver-
tegeal (dorsal ¢ tocricical o cdat Fmur,

a)

Levintzse al herido mediante el em-
pleo de aiguno de los procedimientos
cescritos. Sonténgzsele por la espaida
con & miempro supericr izquierdo;
ccn la mane derecha tCmese la mune-
c2 derscna cdel herido v pdsesa su miem-
bre socerior por atrds cel custic  cei
auxniader, ccmo en gl transgorie de
3pCve.

o)

A continuacidon, ccidguese por detras
del herida para tocmaric con el miem-
bro superior derscho en el nivel ce la
cara postarior de sus musloes,
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d) Esta forma de trensporte puede hecer
se también con dos homores, Ambos
carcardn al herido en brazes: vno e la
gitura cel tronco vy owo g la eflyrzs de
las caceras ¥ musigs.

Transgartn de cxrgaror

1Atancion!

No dererd emplerrs erre tranenorte o 1§ 165 es7d
811 afvung de fog e rus SsLEnir s,

En est: variedod Je trantocrie, o3 naoo-
2ric que i heride esté conacienia v ruega
MiNIENErse en pit, 0érfa GUE CowaDore en ics
movimientaes.



gl Lewdntese 3 hendo v coléQuaw o ne

adél.

&} Con la mano izquierda témese la mu-

Aecs izquierda cel herido; con la dere-
cha efectles2 lo mismo, perc por
ericimea de la anterior.

¢}

Sin soltar las mufecas del herido, dése
media vueia a lg izquierds, pazando la
mano Cerecha per encima de ls cabezs
para quedar ce esgaidas at heride,
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d) Flexidnense las rodillas hasta ccnseguir
apoyar sobre los hombros las axilas de!
herido.

e} Retdrnese a la rigidez las rodillas del
herido (en posicida de firmes) hasta le-
vantarie los pies del sueio. Emprénda-
se la marcha con inclinacién hacia
adelante, para descansar sobre la espal-
da e! peso del herido. Desde luego, en
este procedimientc es necesario gque
quien transporta ses mas alto que el
herido.

Transporte de cargador 2 {da espaidas)

En esta variedad de transporte, es necesa-
rio que el herido esté consciente y pueda man-
tenerse en pie para que colabore en los movi-
mientos.

a) Estando en pie el herido, el auxiliador
deberd colocarse atrds de él y meter la
manc izquierda por debajo de-la axila
derecha hasta apovyaria scbre el hom-
bro del herido.
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b} El auxiliador deberd voitearse compie-
tamente de tal manera que pegue su
espaida con |a del herido y repetird con
la mano derecha el mismo movimiento
que realizd con la izquierda.

¢) El socorrista deberd agacharse hasta
que ef herido descanse sobre la espalda.

d) Finalmente, ef herido se sujetard de los
brazos (cerca de los codos) del que le
transporta, quien deberd inclinar hacia
delante su torso para equilibrar el peso
por soportar.




Transports Ja bombero o carmero

iAtencioni

No deberi emplearse este transporte en fracturas da la
columna vertebral (dorsal) 0 en lesiones def pecho, Si
hay fractura en of musio o la pierna, deberd abrazarsa
&f mismbro contrario.

a) Levintese 3l herido como ya se ha
explicado v, sin soltarlo, coldquese a la
derecha de éste.

5) Con la mano derecha, témese la muflie-
ca izquierda de! herido y luego agiche-
se en e! nive! de la cintura de éste.

¢} Déjese caer suavemente al herido sobre

ia espalda y luego pdsese el brazo iz-

- ouierdc entre los musios del herido,

abrazando el izquierdo (tipobombero),

¢ abrazar ambos muslos 2 la altura de

las corvas {tipocarnero). Enel momen-

to que se considere oportuno, suéitese

la mufieca izquierds del auxiliado, su-

jetindoio de la mufieca derecha; aco-
modario.
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g} Levdntese y con la mano izquierda
agdrrese la mufieca izquierda del heri-
do. De esta manera, podrd conducirse
al lesionado a una gran distancia sin
mucha fatiga.

Transporte 3 cabailo 1
[Ateneionl

No deberd empiear esta transparta si hay fractura de
fémur y se utifizard con muchas reservas si es en l2
pigrna; cabe la misma prohibicion si exista o s8 gre-
siente fesidn o2 fa columna vertebral.

a} Levdntese al heridc y coléquese frente .
aél,

b) Con la manc izquierda tdmese la mu-
fieca izguierda del herido y con la
mano derecha hdgase lo mismo, pero
por encima de la anterior.



¢} Sin soltar las mufiecas del herido, dése
media vuelta a la izquierda pasando la
mano derecha por encima de la cabeza
para quedar de espaidas al herido.

d} Flexionense las rodillas hasta conseguir
apcyar sobre los hombros las axilas del
herido.

2) Abricense por atrds las rodiilas del he-
rido {corvas) para que éste quede mon-
tado scbre las caderas. A continua-
cién, levantese.




f) Si et herido estd consciente, se sujetara
per delante del pecho del que le trans-
porta.

g} Si estd inconsciente, para que no se
vaya- hacia atrds, ei que lo transporta
deberd inclinar su cuerpo hacia adelan-
te cuanto sea necesario,

Transports 2 cabailo 2 {con dos auxiliadores)

[Atencioni

Esta transportg estd comtraindicado en fractyras ds
miembros inferiares y de columna vertebral,

a} Cologuese al herido boca arriba y té-
mesele por debaje de los hombros.




b) Siéntese al herido y sujétesele por el
pecho c¢on los dedos de las manos
entreiazados (del auxiliador).

¢) Sepdrense los muslos y piernas del he-
rido.

d} Hincado el auxiliador, tdmese al heri-
do por las corvas.




e} Levéantese ai herido y transpériesele en
esa forma.

Transports en silla de mancs 1
iAtencién!’

Este transporte 8s indicsda cuando hay alguna lesiGa
an pierna 0 pia, pero es conraindicada en fracturas

de cofumna vertebral.

a) En esta variedad de transporte deberdn
intervenir dos individues: uno levanta-
ra al herido en la forma adecuada vy se
colocara junto 3 él.

b) El otro se colocard también junto a él,
pero del otro lado. A continuacién,
ambos auxiliadores se inclinardn para
hacer la silla de manos por detras dei
herido, pasando sus respectivas cabe-
zas por debajo de los hombros de éste,
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Se levantard al herido y éste se sujetara
de los hombros de sus transportadores,
abrazdndoles por ei cuello.

Transporte sn silla de manas 2

[Atencidn!

Est8 transporte debers emplearse s ef herido astd in-
consclenta.

a)

Levintese ai herido mediante la aplica-
cion de cualquiera de los procadimien-
tos descritos. Los transportadores se
colocardn a cada lado del herido y le
levantardn ambos brazos con la mano
exterior, mientras que la interior servi-
ra para tomario por la espaida.

b)

Sin soltar las manos al herido, hdagase
que éste rodee con sus brazos el cuello
de sus transportadores. Estos se aproxi-
marédn al herido y con sus manos libres
tomardn respectivamente el hombro
de! compafiero por atrds de la espaida
dei herido.




c) Para hacer la silla, témense las mudfe-
cas izguierdas, con |a respectiva mano
derecha.

d} Cada auxiliador, con su mano izquier-
da, tomar3 la muiieca derecha del com-
pafiero y asi quedard formada la silla.

e) Ambos transportadores se hincardn y
apoyaridn su rodilla interna (la que que-
de cerca del herido) para que se siente
el herido scobre la silla.




¢} Los socorristas soitardn las manos del
herido después de que éste los haya
abrazado por el cuello. Las manos que
quedarcon libres pasardn a asirse por las
muriecas atrds del herido, en el nivel de
Sus asentaderas,

d) En esta forma se tomarin entre si los
transportadores.

e} Inclinando el cuerpo un poco hacia

adelante, los transportadores hardn que c
ef herido se siente sobre sus manos, mu-
fiecas y tercio inferior de sus artebrazos. )
AR



Transports con dos cinturones

a) Se empiean dos hombres y dos cinturo-
nes unidos, con su hebilla separada-
mente.

b} Colocado el paciente boca arriba con
los musics y piemas abiertas, ambos
cinturones pasar3n hasta la raiz de los
musios {en 2! nivel de la parte inferior
de las naigas).

¢} Los auxiliadores que transportarén ai
herido, deberdn agacharse e introducir
un brazo a través del cinturdn (el indi-
viduo situado 2 la izquierda de! herido
introducira el brazo dereche y 2! indivi-
duo colocado a la derecha meterd ei
brazo izquierdo).




d) A continuacidn, los socorristas pasaran
su cabeza a través dei cinturén pars
apovaria en el hombro contrario.

e) Con lz2 mano superior, los auxiliadores
tomaran las mufiecas del heridc vy, aga-
changose, hardan que los brazos de
aquél rodeen sus cuelios. Con la mano
inferior, tomaran los hombros del he-
ride.

f) Enderécese al herido hasta sentario y
enlicense ios brazos y antebrazos por
atras de éste en el nivel de ia espalda.




g} Lavdntese ai herido, reacomddense los
cinturones pasdndoios a la mitad de los
fémures y reubiquense los miembros su-
periores que primariamente servian de
apoyo a la espaida del herido.

h) Si el herido estd consciente y puede
sujetarse del auxiliador, no es necesario
asirlb de los brazos.




