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El Cuerpo de Emergencias Médicas de Puerto Rico acoge los protocolos 

establecidos por la Asociación Americana del Corazón según enmendados en 

2015: 

1. Soporte Básico de Vida (BLS) por sus siglas en ingles 

2. Soporte Cardiovascular Avanzado (ACLS) por sus siglas en ingles  

3. Soporte Vital Avanzado Pediátrico (PALS) por sus siglas en ingles 

Nota: Todo manejo invasivo dentro de los protocolos establecidos por la Asociación 

Americana del Corazón tienen que ser consultados por control médico, excepto los 

manejos relacionados ya previamente autorizados en este protocolo.  


