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Resucitacion Cardiopulmonar: Un Reto a
Futuro / Cardiopulmonary Resuscitation: A
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E | paro cardiorrespiratorio(PCR) consiste en el cese de la actividad mioelectrica
del corazdn, que conlleva a una interrupcién de la ventilacion efectiva y la
circulacién, llegando a provocar perdida del estado de consciencia, dafio cerebral o
hastalamuerte de notomaracciones necesarias. (1).

A la suma de medidas y acciones que se llevan a cabo para intentar revertir el paro
cardiorrespiratorio se le conoce como “Resucitaciéon Cardio — Pulmonar (RCP)”,
cuyos directrices estan dadas porla American Heart Association (AHA) (2).

La importancia de tener un adecuado conocimiento sobre las maniobras de RCP,
residen en el elevado numero de ataques cardiacos en la poblacién en general,
siendo la presentacién anual en el mundo de entre 4 y 5 millones de casos, mientras
que la incidencia de muerte subita en Estados Unidos es entre 180 000 y 250 000
episodios (3). En el pais debido a la escasa informacién recolectada, se desconoce la
realidad acerca de esta patologia.

En el 2011 se publicéd un estudio acerca de conocimientos de emergencias en
estudiantes de medicina, arrojando como resultados que de 2109 alumnos de
diversas universidades del pais, solo 836 tuvieron una nota aprobatoria a la
evaluacidn, aquellos que recibieron un curso relacionado con el tema el dltimo afio
previo al estudio, tuvieron 38% menos oportunidad de desaprobar el cuestionario (4),
siendo este un factor importante, que se debe de desarrollar en el pregrado,
cumpliendo ciertos requisitos, tales como docentes calificados y certificados,
simuladores adecuados y actualizacidn constante.

Esta realidad no es ajena a los médicos, pues un estudio multicentrico cubano para
medir los conocimientos sobre reanimacién cardiopulmonar dio a conocer que tan
soloel25%lo aprobd, siendo el porcentaje mas alto enla capital (5), realidad que no se
alejaria mucho de nuestro pais, por la centralizaciéon que existe actualmente de
cursos de capacitacion, congresos y la dificultad propia de nuestra geografia que
dificulta el acceso a estos cursos. multidisciplinario de salud, la familia y la sociedad
dedesarrollarensuprevencion (4).
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