
EXAMEN TEÒRIC DE SVB-DEMOSTRA EL QUE HAS APRÈS!!

1. La primera actuació que s’ha de fer davant d’un incident és: 
a) Preguntar a algú què ha passat 
b) Mirar si hi ha perill 
c) Escoltar la ràdio per saber què ha passat 
2. Què cal fer per valorar l’estat de consciència d’una persona?
 a) Donar-li cops per tot el cos 
b) Cridar-la per veure si ens contesta 
c) Sacsejar-la suaument i preguntar-li si està bé 
3. Si et trobes davant d’una persona estesa al terra però que està conscient, què cal fer: 
a) Deixar-la com l’has trobat, esbrinar què li ha passat i anar vigilant regularment 
b) Ja pots marxar ja que es troba bé 
c) Seure- la en una cadira i donar-li conversa 
4. Si has comprovat que una persona està inconscient, què faràs a continuació? 
a) Intentar reanimar-la 
b) Cridar: ajuda 
c) Marxar, ja vindrà algú 
5. Per obrir la via aèria correctament cal fer la maniobra: 
a) Front - mentó 
b) Front - nas 
c) Front – boca 
6. Per comprovar si respira:
a) Cal sentir, escoltar i mirar durant 10 segons 
b) Cal mirar-la durant 20 minuts 
c) Si no parla, ja no cal comprovar-ho 
7. Quan és convenient posar una persona en posició lateral de seguretat? 
a) Quan està conscient i respira 
b) Quan està inconscient i no respira 
c) Quan està inconscient i respira 
8. Quan truquem al telèfon d’emergència 112 quines informacions haurem de dir: 
a) Com sóc, el lloc on visc i si tinc diners 
b) Ens identificarem, direm el lloc on ens trobem i què ha passat 
c) Direm amb qui estem, el que farem després i el temps que fa 
9. Quantes compressions toràciques s’han de començar a fer: 
a) 40 
b) 30 
c) 25 
10.Respecte les compressions toràciques, la profunditat en què les fem ha de ser: 
a) De 4 cm 
b) De 5 cm. (màxim 6) 
c) Tot el que es pugui 
11.Respecte les compressions toràciques, la és important fer la compressió i.... 
a) La descompressió fins al punt inicial 
b) La descompressió no és important 
12.Respecte les compressions toràciques, la col·locació del reanimador respecte el tòrax de la víctima ha de ser: 
a) Només perpendicular al tòrax 
b) La mida que ens donin els braços, tant és si queda inclinat. 
c) Completament Vertical i perpendicular al tòrax de la víctima 
13.Respecte les compressions toràciques, la col·locació de les mans del reanimador respecte el tòrax de la víctima ha de ser: 
a) Al centre del pit 
b) Les mans entrellaçades, al centre del tòrax. 
c) Pressionant en algun lloc de l’estèrnum. 
14.Respecte les compressions toràciques, a un ritme de 100 x’ (màxim de 120); el reanimador ha de realitzar cicles: 
a) Durant 2 minuts ha de realitzar seqüències de 30:2 un sol reanimador. 
b) Després de realitzar 2 min (30:2) pot realitzar un canvi de reanimador. 
c) Fins que vegi les llums de l’ambulància. 
d) A i b són certes. 
15. Davant una víctima amb una obstrucció de la via aèria per cos estrany en una fase inicial on estossega, qui auxilia ha de... 
a) Donar cops a l’esquena 
b) Rebuscar per la via aèria i intentar extreure’n el cos estrany 
c) Encoratjar a estossegar intensament i de forma insistent. 
16. Davant una víctima amb una obstrucció de la via aèria per cos estrany en procés d’esgotament cal... 
a) Iniciar cops a l’esquena només 
b) 5 cops interescapulars i 5 maniobres abdominals (hemblich) combinades.
c) Cal esperar a que perdi el coneixement sense fer res més. 
17. Quantes insuflacions es realitzen en un cicle de RCP? 
a) Totes les que siguin necessàries 
b) Fins que surtin bé i veiem que el tòrax s’aixequi 
c) Només tenim 2 oportunitats 
d) Sempre 
18. Per tal de fer correctament les insuflacions cal:
a) Fer la maniobra de front mentó, pinçar el nas, i segellar la boca amb la boca del reanimador i realitzar una insuflació d’un segon mirant l’elevació del tòrax.
b) Insuflar aire fins que omplim tots els pulmons al màxim 
c) No cal que mirem si el tòrax s’aixeca durant la insuflació. 
19. Seguirem fent maniobres de RCP fins que 
a) Qualsevol persona es col·loqui davant i ens digui que podem parar ja que ells continuen. 
b) Si una persona del SEM ens digui que podem parar. 
c) Si estem esgotats, i ningú ens pot substituir. 
d) Totes son certes. 
20. Respecte el DEA, en quin moment durant l’ús del DEA constatarem que ningú toqui a la víctima?: 
a) Mentre es realitza l’anàlisi del ritme 
b) Al col·locar els elèctrodes 
c) Al efectuar la descàrrega 
d) Després de realitzar una descarrega elèctrica 
e) Són certes a i c 21. 
21.Si tens una víctima en situació d’aturada cardiorespiratòria i el seu desfibril·lador automàtic fa una anàlisi del ritme i indica no Desfibril.lar. Què ha de fer? 
a) Iniciar RCP immediatament durant 2 min 
b) Col·locar al pacient en PLS 
c) Suspendre la Reanimació cardiopulmonar 
d) Desactivar el desfibril·lador semiautomàtic 
22. Si la víctima recupera una respiració normal després de la RCP i l’ús del DEA, 
a) No cal fer res 
b) Col·locarem en PLS, sense retirar els electròdes del DEA ni aturar-lo i informarem al 112. 
c) Seguirem fent RCP 
23. Què volen dir les sigles SVB: 
a) Silenci víctima brusca 
b) Suport ventilació bona 
c) Suport vital bàsic
24. Consideres que aquest contingut de SVB, et podria ajudar a saber la forma d’actuar en una situació d’emergència.

