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PROYECTO DE ORDENANZA 028-16

DESCRIPCION SINTETICA: CREA SISTEMA DE PREVENCION INTEGRAL Y
ESPACIOS CARDIOASISTIDOS PARA ACCIDENTES
CARDIACOS.

ANTECEDENTES
Ley 27159 - Muerte Subita. Sistema de Prevencion Integral.

Ordenanza N° 8713-CMR-10 Municipalidad de Rosario.

FUNDAMENTOS

En Argentina mueren aproximadamente 300.000 personas al afio por todas las causas, y
aproximadamente 30% de estas muertes son causadas por enfermedades cardiovasculares
(CV), constituyendo la primera causa de muerte (97.000 por afio), y también la primera
causa de muerte prevenible.

Mais del 70% de los PCS ocurren en la via publica o en el domicilio, en personas con o
sin enfermedad cardiaca. El momento y la forma como se producird un PCS es
impredecible. La mayoria se producen debido a ritmos cardiacos anormales (arritmias).
Cuando ocurre un PCS, el flujo de sangre al cerebro se detiene y la victima se derrumba y
pierde el conocimiento.

Los siguientes sintomas pueden ocurrir en cuestion de minutos hasta una hora antes de
un PCS: dolor torédcico, mareos, nauseas, latidos cardiacos rapidos, dificultad para respirar.

La arritmia mds comin en el PCS es la fibrilacién ventricular (impulsos eléctricos
cardiacos cadticos/ineficaces).

Definiciones:

Resucitacion cardiopulmonar (RCP): maniobras que se llevan a cabo sobre una persona
en caso de detenciéon de la circulacion de su sangre y que estdn destinadas
a la oxigenacion inmediata de los organos vitales;

Desfibrilacion: maniobras de RCP a las que se le incluye un desfibrilador externo
automatico —DEA—;

Desfibrilador externo automatico (DEA): dispositivo electrénico portatil con capacidad
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para diagnosticar fibrilacién ventricular o taquicardia ventricular, y en su caso, emitir la
sefal de alerta para la aplicacion de una descarga eléctrica que restablezca el ritmo cardiaco
normal;

Espacios publicos y privados de acceso publico: lugares publicos y sedes de lugares
privados, cuyo volumen de transito y permanencia de personas se determinard de
conformidad a lo que disponga la autoridad de aplicaciéon en coordinacion con las
jurisdicciones;

Lugares cardioasistidos: espacios que disponen de los elementos necesarios para asistir a
una persona en los primeros minutos tras un paro cardiaco;

Cadena de supervivencia: conjunto de acciones sucesivas y coordinadas que permiten
aumentar la posibilidad de sobrevivir de la persona que es victima de eventos que puedan
causar la muerte subita.

En casi todos los casos tras un PCS ocurre la muerte, a menos que el ritmo normal se
restablezca en pocos minutos. En estos eventos inesperados, el primer auxilio es prestado
por las personas mds cercanas, habitualmente no entrenadas. Es asi como la comunidad
toma un rol protagdénico en la cadena asistencial o cadena de supervivencia (conjunto de
acciones complementarias que permiten que las victimas de emergencias médicas tengan
mayores posibilidades de sobrevivir), y forma parte sistema de atencién pre-hospitalario,
voluntaria o involuntariamente.

Que la cadena de supervivencia tiene 5 eslabones fundamentales:

1- Reconocimiento inmediato del paro cardiaco y activacion del sistema de emergencias
médicas (ambulancias),

2- Reanimacion cardio-pulmonar (RCP) precoz con énfasis en las compresiones
toracicas,

3- Desfibrilacion répida,

4- Soporte vital avanzado efectivo,

5- Cuidados integrados post-paro cardiaco.

El paciente sufre un dafio cerebral irreversible en 4 a 6 minutos después de un paro
cardiaco sin RCP. Que la gran mayoria de los paros cardiacos se producen en adultos, y la
mayor tasa de supervivencia la presentan las personas de cualquier edad que son asistidas
por testigos del paro, y presentan un ritmo inicial de fibrilacién ventricular (FV) o una
taquicardia ventricular (TV) sin pulso. En estas personas, las acciones iniciales
fundamentales son las compresiones tordcicas y una pronta desfibrilacion. Después de 10
minutos sin desfibrilar, la chance de sobrevida es casi nula, y aun en los paises del primer
mundo, las ambulancias rara vez logran llegar dentro de ese lapso a asistir a la victima. Se
estima que sobreviven menos de 10% de las victimas de un PCS que son asistidas por
servicios de emergencias en el ambito extrahospitalario. En lugares donde se implementan
planes de respuesta a emergencias y se logra desfibrilaciéon precoz con Desfibrilador
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Externo Automético (DEA) y aplicacion de la primera descarga eléctrica un dentro de los 3
minutos del colapso, se logra una sobrevida de hasta 74%.Por lo tanto, es fundamental
contar con DEAs para analizar el ritmo cardiaco de victimas de PCS y administrar una
descarga si es necesario. Pero ademads es necesario que estos dispositivos estén conectados
a la persona en un plazo no mayor a 3 minutos desde el momento del colapso.

La Asociacion Americana del Corazén (AHA) es la entidad internacional mas
reconocida en el ambito de la medicina a nivel mundial sobre la RCP. Que su misién es
construir vidas mds sanas, libres de enfermedades cardio y cerebro-vasculares, y fortalecer
la cadena de supervivencia en cada comunidad. La AHA publica cada 5 afos nuevas guias
sobre RCP, actualizdndolas con las dltimas investigaciones sobre la materia. Dicta cursos
de RCP para profesionales de la salud y para la comunidad, en 84 paises de todo el mundo
(incluyendo a la Argentina), y publica directivas sobre la implementacion de programas de
acceso publico a la desfibrilacion precoz.

Este proyecto considera dar solucién al problema que se produce cuando una persona
sufre un paro cardiaco y las personas que se encuentran a su alrededor no poseen la
capacitacion necesaria para realizar una RCP de calidad, fortaleciendo los primeros
eslabones de la cadena de supervivencia.

Es importante destacar que ya hay provincias y municipios que cuentan con legislacion
al respecto, poniendo en valor la importancia de contar con un “programa de desfibrilacion
réapida”, que asegure la practica inmediata de la RCP y el uso precoz del desfibrilador,
capacitando personal y colocando DEAs en los espacios publicos o privados con presencia
0 concurrencia masiva de personas, acceso remoto a atencion medica avanzada, y lugares
donde se desarrollen actividades de alto riesgo:

A saber:

* Terminales de transporte de pasajeros como puertos, aeropuertos, estaciones de
omnibus o ferrocarril

* Estadios deportivos y anfiteatros
Balnearios y parques recreativos
Salas de cines, teatros, juego de azar, bingos y casinos,
Exposiciones y/o eventos culturales, religiosos, recreativos, sociales o deportivos

Centros comerciales y grandes superficies publicas como calles peatonales o

comerciales

* Aeronaves, embarcaciones, trenes u otros transportes publicos con capacidad para
transportar a 200 0 més personas

* Otros lugares o eventos donde haya gran concurrencia de publico o presente alto
riesgo de paro cardiaco stbito (por realizarse actividad fisica intensa o de alto rendimiento),
como sedes e instalaciones deportivas, gimnasios, entidades bancarias, establecimientos
educativos, hoteles, edificios, barrios privados, establecimientos estatales y reparticiones
publicas, ambulancias, centros sanitarios, salas de conferencia,

*k
k
k
*k

El DEA es un aparato electrénico portatil que diagnostica y trata a través de una
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descarga eléctrica, el paro cardiaco subito debido a FV (fibrilacién ventricular) o TV
(taquicardia ventricular),ritmos que no producen contracciones cardiacas efectivas. Esa
descarga eléctrica detiene completamente al corazén, permitiendo que se restablezca
espontdneamente el ritmo cardiaco normal, mecanicamente efectivo.

El DEA esta disefiado para ser utilizado por personal no sanitario, de tal forma que
siguiendo sus instrucciones cualquier persona entrenada sabra colocar correctamente los
electrodos en el paciente y encendera el aparato, el cual, tras analizar el ritmo cardiaco de la
victima, se cargard automdticamente y aconsejard presionar el boton para realizar la
descarga eléctrica si detecta un ritmo para desfibrilar (FV/TV), o bien aconsejara continuar
con las compresiones toracicas sin desfibrilacion.

Habiéndose realizado el necesario andlisis se plantea la conveniencia de que cada lugar
con gran afluencia de publico o de alto riesgo, tenga DEAs disponibles para su inmediato

uso en caso de una emergencia.

La desfibrilacion es el tnico tratamiento efectivo para la FV, siendo este el ritmo més
comun en victimas de un PCS.

La efectividad de la desfibrilaciéon es méxima en los primeros minutos, y que por cada
minuto sin desfibrilar a una victima en paro cardiaco, se reduce un 10% su chance de
sobrevida.

AUTORES: Ramoén Chiocconi FPV, Ana Marks FPV y Daniel Natapof FPV.

COLABORADOR: Ignacio MacKinnon (Fundacién Desfibrilar / www.desfibrilar.org.ar)

El proyecto original N° /, con las modificaciones introducidas, fue aprobado en la sesion del
dia de de 2016, segtin consta en el Acta N°/16. Por ello, en ejercicio de las atribuciones que
le otorga el Art. 38 de la Carta Orgédnica Municipal,

EL CONCEJO MUNICIPAL DE SAN CARLOS DE BARILOCHE
SANCIONA CON CARACTER DE

ORDENANZA

Art. 1°)  Establézcase como requisito para la habilitacion y funcionamiento de locales y/o
espacios y/o eventos con concurrencia masiva de publico, acceso remoto a
atenciéon medica avanzada, y lugares donde se desarrollen actividades de alto
riesgo, contar con un plan de respuesta a emergencias que incluya capacitacion
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de personal en RCP y como minimo un Desfibrilador Externo

Automadtico(instrumento apto para que cualquier persona con conocimientos
basicos en RCP, pueda asistir a otra persona que esté sufriendo una muerte
subita debida a FV o TV) que permitan asegurar los 3 primeros eslabones de la
cadena de supervivencia. Sin perjuicio de este criterio general y de lo que se
establezca via reglamentaria, la exigencia de la presente ordenanza se extendera
a todos los espacios publicos o privados de la Municipalidad de San Carlos de
Bariloche, donde exista una afluencia de publico media diaria que alcance o
supere las 500 (quinientas) personas. Esto incluye centros comerciales y grandes
superficies publicas como calles peatonales o comerciales. Salas de cines, teatros
y otros locales de espectdculos publicos, sitios de juego de azar, bingos, casinos,
parques recreativos. Estadios, anfiteatros, sedes e instalaciones deportivas,
gimnasios, terminales de transporte de pasajeros, puertos, entidades bancarias,
establecimientos educativos, hoteles, edificios, barrios privados, balnearios,
establecimientos estatales y reparticiones publicas, ambulancias y centros
sanitarios que no cuenten con un desfibrilador manual, salas de conferencia.
Acontecimientos, exposiciones y/o eventos deportivos, educativos, religiosos,
sociales o culturales. La exigencia ademds se extiende a aeronaves,
embarcaciones, trenes u otros transportes publicos con capacidad para
transportar a 200 (doscientas) o mds personas, grandes comercios o industrias
cuya superficie sea igual o superior a los 1000 (mil) metros cuadrados, y lugares
donde se desarrollen actividades de riesgo, como actividad fisica o emocional
intensa.

El Desfibrilador Externo Automético deberd ser mantenido en condiciones aptas de
funcionamiento y convenientemente exhibido de acuerdo a las normas vigentes de
higiene y seguridad, facilitando el acceso para su uso de manera tal que, en caso de
necesidad de las personas que por alli transiten o permanezcan pueda accederse a la
desfibrilacién en un plazo menor a 3 minutos.

Los espacios publicos o privados comprendidos en el articulo 1, deberdn contar en
todo momento con 2 0 mds personas capacitadas en maniobras de RCP y técnica de
uso de los DEA (respondedores), y al menos con 5% del personal que realice
funciones en los lugares en donde se implemente el programa, a través de cursos
aprobados por la Oficina de Proteccién Civil.

Seran responsables de la instalacion y del mantenimiento de los desfibriladores
indicados en la presente ordenanza, asi como de asegurar el entrenamiento en
RCP y uso del DEA a su personal, quienes exploten o administren, a cualquier
titulo, los bienes, locales o espacios aludidos en el articulo 1. Dicha capacitacion
deberd ser prestada, a su costo, por quienes provean o comercializan dicho
instrumento.

En la medida en que se vayan desarrollando los programas de desfibrilacion répida
en los espacios comprendidos en el articulo 1, se deberd,
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- Desarrollar un mapa de espacios DEA y dreas de alcance en un radio de 200
metros horizontales al DEA o distancia como para permitir que un respondedor
pueda ir y volver con el DEA en menos de 3 minutos.

- Obligatoriedad del uso solidario de los DEA en el érea de alcance

- Notificar a los sistemas de emergencias médicas publicas (Teléfono 107) sobre la
ubicacion de los DEAs

- Incluir en el programas de desfibrilacién rdpida un plan de respuesta a
emergencias interno, y un protocolo escrito para la transferencia de la atencion del
paciente al sistema de emergencias médicas cuando llega a la escena.

- Registrar en una base de datos publica todos los eventos ocurridos.

- Realizar la correspondiente sefializacién y aviso de la presencia de cada Espacio
DEA y de la ubicacion fisica del dispositivo.

- Agregar primeros auxilios no relacionados con un PCS a la capacitacién de los
respondedores.

Salvo que otra norma le imponga una responsabilidad especifica, ninguna
persona interviniente que haya obrado de acuerdo con las disposiciones de la
presente ley, estd sujeta a responsabilidad civil, penal, ni administrativa,
derivadas del cumplimiento de la misma.

La Oficina de Proteccion Civil, deberd promover una amplia y periddica
campafia de difusién y educacion de la presente, asi como la capacitacion,
perfeccionamiento y actualizacién de conocimientos bdasicos, vinculados a
primeros auxilios, RCP y DEA.

Faciltese al Departamento Ejecutivo a que realice las gestiones y /o0 convenios
necesarios a los fines de procurar medios de financiacion alternativa para la
adquisiciéon de los DEA, realizando las correspondientes consultas con las
entidades y/o asociaciones idoneas que considere necesario

Clausula transitoria. Se establece un plazo de 180 (ciento ochenta) dias desde su
promulgacion para que se adecuen a la presente ordenanza quienes se encuentren
alcanzados por la misma.

Comuniquese. Publiquese en el Boletin Oficial. Témese razén. Cumplido,
archivese.



