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Protocolo de Actuación  

DESFIBRILADOR EXTERNO AUTOMÁTICO (DEA) 
Paro cardíaco súbito significa que el corazón deja de latir 

en forma inesperada y abrupta. Por lo general, esto es 

causado por un ritmo cardíaco anormal llamado fibrilación 

ventricular (FV). 

El paro cardíaco súbito produce la muerte si no se trata de 

inmediato. 

Aunque la edad promedio de las víctimas de un paro 

cardíaco súbito es de aproximadamente 65 años, este es 

impredecible y puede afectar a cualquiera, en cualquier lugar 

y en cualquier momento. 

La fibrilación ventricular (FV) es un ritmo cardíaco anormal 

que se observa con frecuencia en el paro cardíaco súbito.  

Este ritmo es causado por una actividad eléctrica anormal y 

muy rápida en el corazón. La FV es caótica y desorganizada; el 

corazón solo tiembla y no puede bombear sangre de manera 

eficaz.  La FV dura poco tiempo y se deteriora hasta 

convertirse en una asistolia (un trazado plano) si no se trata 

oportunamente. 

El único tratamiento eficaz para la fibrilación ventricular es 

una descarga eléctrica denominada desfibrilación. La 

desfibrilación es una corriente eléctrica que se aplica en el 

tórax. La corriente eléctrica pasa a través del corazón con el 

objetivo de detener la fibrilación ventricular y darle al sistema 

eléctrico normal del corazón la oportunidad de tomar el 

control. Esta corriente le ayuda al corazón a reorganizar la 

actividad eléctrica para que pueda bombear sangre de nuevo. 

Un desfibrilador externo automático (DEA) puede desfibrilar 

el corazón. 

El DEA (desfibrilador externo automático) es un dispositivo 

que analiza y busca ritmos cardíacos desfibrilables, notifica al 

rescatista si existe la necesidad de una desfibrilación y, de ser 

así, aplica una descarga. 

Cuando se usa en personas que no responden, no están 

respirando y no tiene pulso, el DEA es extremadamente 

seguro. El DEA toma las decisiones relacionadas con la 

aplicación de una descarga en función del ritmo cardíaco de 

la víctima, y solo se activa cuando hay un ritmo desfibrilable.  

Si la persona no responde, y no respira se debe realizar la 

reanimación cardiopulmonar hasta que llegue el DEA. Luego 

se ponen los parches con electrodos sobre el tórax desnudo 

de la víctima y seguir las indicaciones y mensajes del DEA. El 

dispositivo le indicará cuándo reanudar la Reanimación 

cardiopulmonar (RCP). 

La RCP proporciona cierto grado de circulación de sangre 

rica en oxígeno al corazón y al cerebro de la víctima. Esta 

circulación retrasa tanto la muerte cerebral como la muerte 

del músculo cardíaco. La RCP también aumenta las 

probabilidades de que el corazón responda a la desfibrilación. 
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Las compresiones torácicas y la desfibrilación es el mejor tratamiento 

que se puede ofrecer hasta que los profesionales médicos lleguen al lugar 

de los hechos. 

Una vez que haya completado 2 minutos de compresiones torácica, 

el DEA le indicará que detenga las compresiones torácicas. 

“Detenga el RCP”. 

Y evaluará el ritmo cardíaco del paciente. 

“Evaluando el ritmo cardíaco”. 

“No toque al paciente”. 

A veces no se necesita una descarga para salvar la vida del paciente, y 

en ese caso el DEA le indicará que continúe haciendo RCP. 

“no se recomienda una descarga”. 

Continúe hasta que llegue la ambulancia o hayan pasado 30 minutos y 

no se obtenga respuesta.  

Después de utilizar el DEA, introduzca un nuevo PAD PAK en el 

desfibrilador y guárdelo como de costumbre. 

Una vez a la semana, compruebe que la luz verde parpadea de forma 

que sepa que el dispositivo está preparado en caso de una emergencia.  

 

4 


