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DADOS DE IDENTIFICACAO DA INSTITUICAO

1. Identificacdo Geral

« Razdo Social: Secretaria Municipal de Saude de Cristino Castro

¢ Nome Fantasia: SMS

o Entidade Mantenedora: Prefeitura Municipal de Cristino Castro

o CNPJ: 00.922.402/0001-43

« Natureza Juridica: 103-1 - Orgéo Puablico do Poder Executivo Municipal (Sistema
Unico de Sadde - SUS)

2. Localizacdo e Contato

e Endereco: Av. Marcos Parente, 1071, Centro — Cristino Castro/PI
o CEP: 64920-000

e E-mail: saudepmcc2021@gmail.com

3. Atendimento e Estrutura

« Convénios Atendidos: SUS (Sistema Unico de Sadde)

e Unidades com Atividades de Enfermagem:

o

(¢]

(0]

Unidades Basicas de Saude (UBS)

Centro de Atencéo Psicossocial (CAPS)

Servigo de Atencdo Domiciliar (SAD/PMC)

Centro de Reabilitagéo (CR)

Equipes Multiprofissionais na Atencdo Primaria a Saude (eMulti)
Unidade Mista de Saude (UMS)

Servico de Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU)
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1. INTRODUCAO

O Manual de Procedimentos Operacionais Padrao (POP) de Enfermagem do
Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) de Cristino Castro, Piaui, em sua 12
edicdo lancada em 2026, representa um instrumento fundamental para a consolidacdo da
qualidade e seguranca do atendimento pré-hospitalar mével (APH) na regido. Elaborado sob a
coordenacdo da Secretaria Municipal de Saude, por meio da Coordenacdo de Gestdo da
Qualidade em Saude e em conjunto com a Coordenacdo do SAMU, este documento estabelece

diretrizes precisas para nortear a pratica assistencial e gerencial das equipes de campo.

O propdsito central deste manual € a padronizacdo dos processos de trabalho, buscando
mitigar riscos, reduzir Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS), e assegurar a
prontiddo imediata das viaturas e equipamentos operacionais para o pleno funcionamento do

Sistema Unico de Satde (SUS) no ambito municipal.
2. FUNDAMENTACAO TECNICA E ALINHAMENTO DIRETIVO

A estruturacdo técnico-cientifica dos procedimentos descritos neste guia fundamenta-se
nos preceitos de evidéncias atualizadas e legislacfes vigentes do setor de salde. Destacam-se

as seguintes referéncias integradas aos fluxos assistenciais:

o Diretrizes de Emergéncia Cardiovascular: Incorporacdo das recomendacdes
atualizadas da American Heart Association (AHA 2025) para a execugdo do Suporte
Bésico de Vida (SBV) e manuseio do Desfibrilador Externo Automatico (DEA),
priorizando o reconhecimento precoce e 0s elos da cadeia de sobrevivéncia.

e Regulamentacdo Profissional: Cumprimento estrito da Resolucdo COFEN n°
713/2022, que atualiza os pardmetros para a atuacdo da equipe de enfermagem no
Atendimento Pré-Hospitalar (APH).

« Politicas Nacionais de Saude: Alinhamento com as normativas do Ministério da Saude
aplicadas a Rede de Atencédo as Urgéncias e Emergéncias (RUE) e com as estratégias
de atendimento humanizado e equidade preconizadas pela Rede Alyne do SUS.

o Biosseguranca e Praticas Ocupacionais: Adocdo de critérios rigorosos baseados na
RDC n° 222/2018 da ANVISA para 0 gerenciamento seguro de residuos
perfurocortantes (Grupo E) e infectantes (Grupo A), além do cumprimento das

determinacdes de protecao profissional estabelecidas pela NR-32.
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3. ORGANIZACAO ESTRUTURAL DO DOCUMENTO

Para viabilizar uma consulta rapida, agil e voltada para a educacdo permanente das

equipes, o manual esta estruturado em blocos tematicos que cobrem desde rotinas

administrativas basicas até o manejo de situacdes criticas de socorro:

Bloco I: Operacionais e Administrativos (Gestdo da Unidade): Contempla os
processos de recebimento e passagem de plantdo, conferéncia diaria de materiais e
medicamentos da Unidade de Suporte Basico (USB), fluxos estruturados de
comunicagdo com a Central de Regulacdo Médica através da ferramenta SBAR, registro
qualificado na Ficha de APH e critérios para acionamento de apoio de unidades
avancadas (USA) ou forcas de seguranca.

Bloco Il: Biosseguranca e Higiene: Aborda técnicas de higienizacdo simples e
antisséptica das maos, procedimentos para a execucdo das limpezas concorrente e
terminal da ambulancia, critérios de segregacao de residuos na cena e a sequéncia segura
de paramentacdo e desparamentacdo de Equipamentos de Protecdo Individual (EPIS).
Bloco I11: Assisténcia de Enfermagem e Socorro: Concentra a padronizagdo técnica
para verificagédo de sinais vitais, monitorizacdo da dor (como o 5° sinal vital), protocolo
completo de SBV, manejo de vias aéreas (incluindo oxigenoterapia e aspiracdo de
secrecOes), restricdo de movimento da coluna (RMC) no trauma, controle de
hemorragias com curativos compressivos e uso de torniquete, além da assisténcia
técnica e humanizada ao parto iminente no APH.

Bloco IV ao IX: Protocolos Assistenciais de Emergéncias Ambientais e
Toxicoldgicas: Orienta os fluxos especificos para o atendimento inicial a acidentes por
animais peconhentos (como ofidicos e escorpidnicos), detalhando condutas permitidas
e proibidas na cena, e abordagens iniciais para casos de intoxicacdes exdgenas e

tentativas de autoexterminio.

Nota Institucional e de Direitos Autorais: Este documento técnico foi revisado e chancelado

pela Equipe Multiprofissional da USB e aprovado pela Secretaria Municipal de Salde e

Conselho Municipal de Saude de Cristino Castro/PI. Sua aplicacéo é de carater obrigatorio para

todos os profissionais envolvidos na escala do servico. E autorizada a reproducéo parcial ou

total desta obra, desde que obrigatoriamente citada a fonte institucional da Secretaria Municipal
de Saude.
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equipamentos)

Elaborado por:

Verificado por:

Aprovado por:

Cristiane de Aradjo Santos-
Enfermeira — Coren/PI n°
340.498; Giovanna Jacobina
Alencar-Enfermeira — Coren/Pl
n° 705.877.

Emanuel Vitor Dantas Oliveira -
Enfermeiro — Coordenacéo do
Servico de Atendimento Movel de
Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n°
553.104.

Equipe Multiprofissional do
SAMU (Registrado em Livro
Ata); Secretaria Municipal de

Saude (SMS); Conselho

Municipal de Saude (CMS).

1 OBJETIVO

e qualidade da assisténcia.

Estabelecer procedimentos padronizados para o recebimento e a passagem de plantdo, assegurando a
conferéncia completa da viatura e dos equipamentos operacionais, garantindo a prontiddo da equipe
para resposta imediata a emergéncias, incluindo parada cardiorrespiratéria (PCR). O atendimento deve

seguir os principios da cadeia de sobrevivéncia, priorizando reconhecimento precoce, resposta imediata

2 ABRANGENCIA

movel (APH).

Este procedimento aplica-se a todos os profissionais de salde atuantes no atendimento pré-hospitalar

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Profissional que encerram o plantédo

Entregar a viatura e os equipamentos, informando

todas as intercorréncias e irregularidades.

Profissional que iniciam o plantéo

Realizar a conferéncia completa da viatura e

equipamentos, registrando nao conformidades.
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. L Garantir o cumprimento deste procedimento e
Coordenacao/Supervisao o o
prestar apoio diante de ocorréncias.

4 DEFINICAO

Procedimento que estabelece a forma padronizada para o recebimento e a passagem de plantéo,

incluindo a conferéncia da viatura e dos equipamentos, garantindo a continuidade do servico e a

operacionalidade dos recursos.

5 MATERIAL NECESSARIO

Checklist de conferéncia da viatura e equipamentos.
Ficha, livro ou sistema eletronico de registro de plantao.
Caneta ou dispositivo eletrénico institucional.
Equipamentos operacionais da viatura.

Equipamentos de Protecdo Individual (EPIS).

6 PROCEDIMENTO

Receber o plantdo do profissional anterior, atentando-se as informagfes sobre ocorréncias,
intercorréncias e pendéncias.

Realizar inspecdo geral da viatura, verificando limpeza, organizacdo, condi¢fes de uso e niveis
de abastecimento (combustivel e oxigénio).

Conferir todos o0s equipamentos obrigatérios, testando seu funcionamento
(monitor/desfibrilador, aspirador, ventilador, entre outros).

Verificar obrigatoriamente a presenca e funcionamento do Desfibrilador Externo Automatico
(DEA), garantindo prontidao para uso imediato em casos de parada cardiorrespiratoria (PCR).
Garantir prontiddo para uso imediato em PCR.

Verificar materiais e insumos quanto a quantidade, integridade e prazo de validade.

Conferir medicamentos quanto a validade, integridade dos lacres e acondicionamento
adequado.

Checar kits operacionais (via aérea, acesso venoso, curativos, parto e imobilizac&o).

Verificar a disponibilidade e condicGes de uso dos EPIs.

Registrar a conferéncia em checklist proprio, descrevendo todas as inconformidades
identificadas.

Comunicar imediatamente a coordenacgdo ou a regulacdo quaisquer irregularidades.

Manter a organizacao, reposicao e controle de materiais durante todo o plant&o.
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Realizar a passagem de plantdo de forma clara, objetiva e completa ao término do turno.
Realizar debriefing breve ao término do plantdo, especialmente apds ocorréncias criticas, com

foco na melhoria continua da assisténcia.

7 CONDUTA DE ENFERMAGEM

Receber o plantdo com informacgdes completas sobre ocorréncias em andamento, condic¢des da
viatura e pendéncias.

Realizar conferéncia sistematica da viatura (limpeza, organizacdo, oxigénio, combustivel).
Conferir materiais e equipamentos obrigatdrios (monitor/desfibrilador, aspirador, ventilagéo,
bombas, etc.), testando funcionamento.

Verificar medicamentos: validade, integridade, lacres e reposi¢édo conforme padronizacéo.
Checar kits (via aérea, acesso venoso, curativos, parto, imobilizacdo, entre outros); Conferir
EPIs disponiveis e em condicdes de uso.

Testar equipamentos criticos (oximetro, DEA/monitor, ventilador, aspirador).

Registrar a conferéncia em checklist proprio e comunicar imediatamente irregularidades a
regulacdo ou coordenagéo.

Manter organizacdo, reposicédo e controle de materiais durante todo o plantéo.

Realizar passagem de plantdo clara, objetiva e completa, informando uso de materiais,

intercorréncias e pendéncias.

8 BIOSSEGURANCA

Utilizar EPIs adequados (luvas, mascara, 6culos, avental) durante a conferéncia e manuseio de
materiais.

Higienizar as mdos conforme protocolo antes e apds o contato com a viatura e equipamentos.
Realizar desinfeccdo de superficies, equipamentos e materiais ap6s cada uso ou quando
necessario.

Descartar residuos conforme normas de gerenciamento de residuos de servigos de saude (RSS).
Evitar contato com materiais biol6gicos sem protecdo adequada.

Manter materiais limpos, organizados e acondicionados corretamente.

Comunicar imediatamente situacdes de risco bioldgico ou acidentes ocupacionais.

Avaliar a seguranca da cena antes da liberacdo da viatura para atendimento, prevenindo riscos

a equipe.
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9 FLUXOGRAMA VISUAL

RECEBIMENTO E PASSAGEM DE PLANTAO

CONFERENCIA DE VIATURA E EQUIPAMENTOS

PASSAGEM DE PLANTAQ

Profissional que encerra o plantao
Entrega a viatura @ os equlpamenms

do todas as i
¢ irregularidades.

«——( INicio

v

1 RECEBER INFORMAGOES DO PLANTAQ ANTERIOR
*» Atentar-se as ocorréncias em andamento, intercorréncias
e pendéncias.

m 2 INSPEGAO GERAL DA VIATURA
D) * Verificar limpeza, organizagdo, mnd-gaesdeuso e
nivels de e

RECEBIMENTO DO PLANTAO

©
[

Profissional que inicia o plantao
Recebe as informagBes o realiza a
conferéncia completa da viatura

e equipamentos.

o

FOCO NA SEGURANCA DO PACIENTE
Em caso de Parada Cardiorrespiratéria (PCR),
sequir a CADEIA DE SOBREVIVENCIA:

¥ RECONAECMENTO ACIONAMENTO ~ RCPDEALTA  DESFIBRILACAD SUPORTE AVAN(ADO
PRECCCE DO SERVICO QUALIDADE PRECOCE  ECUICADOS FOS FCF |

3 CONFERIR EQUIPAMENTOS OBRIGA'IORIOS DEEMERGENCIA  IMEDIATA
» Verificar e tester o funci desfibrilad ~
aspirador, ventilador, entre outros). e e S e e e e e \
p - ! RESPONSABILIDADES !
4 VERIFICAR 0 DEA (DESFIBRILADOR EXTERNO AUTOMATICO) - & x
[ PR e L4 tid : Profissional que encerra o plant3o: :
St ey donmer epenitiopmve || (CFY) g e essmar, |

% i do tod: intarcorrénci:
||« o perst i s o PR | b |
: ¥

e 3 ! !
} 5 CONFERIR MATERIAIS E INSUMOS | Profissional que inicia o plantfio: |
* Verificar quantidade, integridade ¢ prazo de validade. ! Realizar a conferéncia completa da !
3 : viatura e squipamentos, registrando i
| nio conformidades. |
| 6 CONFERIR MEDICAMENTOS 1 |
* Verificar validade. integridade dos lacres e : CoordenaggofSupervisio: :
acondicianamento adequado. | Garantir o cumprimento deste procedimento \
¥ | e prestar apoio diante de ocorréncias. ]
7 CHECAR KITS OPERACIONAIS I\ Il

+ Via aérea, acesso venoso, curativos, parto,
imobilizagdo, entre outros.

VERIFICAR EPIs |
+ Conferir dispenibilidade e condicges de uso.
2
REGISTRAR CONFERENCIA
« Registrar no checklist proprio todas as nao conformidades

0

¥
COMUNICAR IRREGULARIDADES
+ Comunicar imediatamente & coordenagiio ou
a regulagao quaisquer irregularidaces.
£7

—
o

[y
—_

MANUTENCAO DURANTE O PLANTAQ
+ Manter organizaciio, reposicao e controle ‘
de materais durante todo o turne.
PASSAGEM DE PLANTAO
+ Realizar de forma clara, objetiva e completa 2o
término do turro.
¥

00@0©0000 ¢

+ Realizar debriefing breve ao témino do plantao,
especialmente apds ocorréncias criticas, com foce na
melhoria continua da assisténcia

CavD)

(13 DEBRIEFING

BIOSSEGURANCA

® Utilizar EPIs adequados (luvas, mascara,
éeulos, avental) durarte a conferéncia
€ manuseio de materiais,

@ Higienizar as maos conforme protocolo antes
€ apds o contato com a viatura e equipamentos,

® Realizar desinfecgio de superficies, equipamentos
& materiais apés cada uso ou quande necessric.

® Descartar residuos conforme normas de
i iduos ok iG0s de saude (RSS).

9 3

® Evitar contato com materiais biolégicos
sem protegac adequada.

® Manter materials limpos, organizades.
e acondicionados corretamente.

® Comunicar imediatamente situagées de
risco biolégico ou acidentes ocupacionais.

® Avaliar a seguranca da cena antes da liberacao
da viatura para atendimento, prevenindo
riscos & equipe.

REGISTRO & ATENCAOQ

b=
@ em checklist praprio ou sistema eletronico,
2 3 o oichssicnal 5

comunicado imediatamente e sanado

Toda a conferéncia deve ser registrada l Qualquer item em desacordo deve ser
antes do inicio do atendimento.

OBJETIVO
@ Garartir a prontiddo da equipe e da viatura

para resposta imediata a emergéncias,

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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DIARIO DE MATERIAIS E Aprovacio
MEDICAMENTOS DA UNIDADE
DE SUPORTE BASICO (UsB) | Fadina LEE Y

Elaborado por:

Verificado por:

Aprovado por:

Cristiane de Araujo Santos-
Enfermeira — Coren/PI n°
340.498; Giovanna Jacobina
Alencar-Enfermeira —
Coren/P1 n°® 705.877.

Emanuel Vitor Dantas Oliveira -

Enfermeiro — Coordenacgéo do Servico

de Atendimento Movel de Urgéncia
(SAMU) — Coren/PI n° 553.104.

Equipe Multiprofissional do
SAMU (Registrado em Livro
Ata); Secretaria Municipal de

Saude (SMS); Conselho

Municipal de Saude (CMS).

1 OBJETIVO

Estabelecer procedimentos padronizados para a conferéncia e o controle diario de materiais e
medicamentos da Unidade de Suporte Basico (USB), garantindo a disponibilidade, integridade,
validade e funcionamento adequado dos recursos, assegurando a qualidade da assisténcia e a seguranca

do paciente. O atendimento deve seguir os principios da cadeia de sobrevivéncia, priorizando
reconhecimento precoce, resposta imediata e qualidade da assisténcia.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todos os profissionais de saude que atuam no Atendimento Pré-Hospitalar Mével (APH),
integrantes das equipes da Unidade de Suporte Basico (USB) de Cristino Castro.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Profissional que inicia o plantéo

Realizar a conferéncia

ndo conformidades.

medicamentos da USB, registrando possiveis

completa dos materiais e
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o 3 Informar intercorréncias, consumo de materiais
Profissional que encerra o plantao L ) _
e pendéncias a equipe seguinte.

Garantir o cumprimento deste procedimento,
Coordenacéao/Supervisao supervisionar 0s registros e providenciar

reposicdo de materiais e medicamentos.

4 DEFINICAO

Procedimento sistematico de verificacdo diaria dos materiais, equipamentos e medicamentos

disponiveis na Unidade de Suporte Basico, com o objetivo de assegurar condi¢fes adequadas de uso,

armazenamento e reposicao, garantindo a operacionalidade da equipe.

5 MATERIAIS NECESSARIOS

Checklist de materiais e medicamentos da USB.
Ficha, livro ou sistema eletronico de registro.
Caneta ou dispositivo eletronico institucional.
Relacdo padronizada de materiais e medicamentos.

Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs).

6 PROCEDIMENTO

Realizar a conferéncia no inicio de cada plantdo ou conforme rotina estabelecida.

Verificar a presenca de todos os materiais e equipamentos obrigatérios da USB.

Conferir os medicamentos quanto a validade, integridade das embalagens, lacres e
acondicionamento adequado.

Avaliar as condi¢Oes de armazenamento, observando temperatura, organizacao e identificagéo
dos itens.

Verificar a quantidade de materiais e insumos, conforme padronizacao institucional.

Testar o funcionamento de equipamentos essenciais (ex: oximetro, aspirador e desfibrilador
externo automatico — DEA).

Verificar e garantir a disponibilidade de materiais essenciais para RCP de alta qualidade (bolsa-
valvula-mascara, oxigénio e DEA).

Checar os kits organizados (via aérea, acesso venoso, curativos, imobilizacdo, entre outros).
Registrar o horario da conferéncia no checklist para rastreabilidade.

Identificar materiais vencidos, danificados ou em falta.

Registrar todas as informagdes no checklist especifico.
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Comunicar imediatamente a coordenacdo ou regulacdo quaisquer ndo conformidades
identificadas.
Solicitar reposi¢do de materiais e medicamentos conforme fluxo institucional.

Manter organizacdo e controle continuo durante todo o plantéo.

7 CONDUTAS DE ENFERMAGEM

Supervisionar a conferéncia dos materiais e medicamentos da unidade.
Garantir o cumprimento do checklist diario conforme protocolo.

Avaliar criticamente as condi¢cdes de armazenamento e uso dos insumos.
Assegurar o registro adequado das ndo conformidades.

Comunicar a coordenacao falhas que possam comprometer a assisténcia.

Atuar na prevengao de eventos adversos relacionados a materiais e medicamentos.

8 BIOSSEGURANCA

Utilizar EPIs adequados durante o manuseio de materiais e medicamentos.

Higienizar as mdos conforme protocolo institucional antes e apds a conferéncia.

Evitar contato direto com materiais contaminados sem protecdo adequada.

Realizar limpeza e organizacao dos compartimentos da viatura.

Descartar materiais conforme normas do Plano de Gerenciamento de Residuos de Servigos de
Saude (PGRSS).

Comunicar imediatamente acidentes ocupacionais.

9 FLUXOGRAMA VISUAL
9.1 Recebimento e Passagem de Plantéo
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Sistema MUNICIPAL DE

Unico

de Sadde SAUDE

. SECRETARIA
o I

RECEBIMENTO E PASSAGEM DE PLANTAO Pa = ;|
CONFERENCIA DE VIATURA E EQUIPAMENTOS ——

PASSAGEM DE PLANTAQ - RECEBIMENTO DO PLANTAO
e @ «——( INicio ) ®

A

Profissional que encerra o plantao

Entrega a viatura @ os equipamentos,

informando todas as intercorréncias
e irregularidades.

®o

Profissional que inicia o plantao
Recebe as informagdes o realiza a
conferéncia completa da viatura

e equipamentos.

v

1 RECEBER INFORMAGOES DO PLANTAQ ANTERIOR
* Atentar-se as ocorréncias em andamento, intercorréncias m FOCO NA SEGURANCA DO PACIENTE
e pendéncias. Em caso de Parada Cardiorrespiratéria (PCR),
~ - ¥ sequir a CADEIA DE SOBREVIVENCIA:
m 2 INSPEGCAO GERAL DA VIATURA
Pl * Verificar limpeza, organizagdo, condicdes de uso e > > > > Il
niveis de abastacimento (combustivel @ oxigénio). J
b K 24 RECONAECMENTO  ACIONAMENTO ~ RCPDEALTA  DESFIBRILACAD SUPORTE AVANCADO
PRECCCE DO SE’RVICO QUALIDADE PRECOCE  ECUIDADOS FOS-FCR
m 3 CONFERIR EQUIPAMENTOS OBRIGATORIOS DEEMERGENCIA  IMEDIATA
- + Verificar e testar o funcionamento (monitor/desfibrilador, - ~
aspirador, ventiador, entre outros). e — e e e G e e S s i ~
p - . : RESPONSABILIDADES I
4 VERIFICAR O DEA (DESFIBRILADOR EXTERNO AUTOMATICO) | S AREE :
3 8 S issional que encerra o plant3o:
. | : 1
S e s s e @ e ey e |
inf do tod: intarcorrénci
|- e peswotnmie et || T Ce e |
e 3 | |
5 CONFERIR MATERIAIS E INSUMOS | Profi | que inicia o plant3 |
‘ * Verificar quantidade, integridade ¢ prazo de validade. : Realizar a conferéncia completa da :
3 7 | viatura 8 aquipamentos, registrando \
¢ | nio conformicades. |
6 CONFERIR MEDICAMENTOS 1 |
* Verificar validade, integridade dos lacres e : Coordenacso/Supervisao: :
\ acordicionamento adec:mdo 1 Garantir o cumprimento deste procedimento |
AR | tar apoio diante d &nci !
] T 7 CHECARKITS OPERACIONAIS | SRR O SRS ISR |
{ i * Via gé€rea, acesso venoso, curativos, parto, s - Y
<. imobilizag3o, entre outros. e e A T S oo,

BIOSSEGURANCA

8 VERIFICAREPIs
+ Conferir dispenibilidade e condigGes de uso.
2
9 REGISTRAR CONFERENCIA
‘ + Registrar no checklist proprio todas as nac conformidades
L identificadas.

® Utilizar EPls adequados (luvas, mascara,
éeulos, avertal) durante a conferéncia

€ manuseio de materiais,

PYTY
|

@ Higienizer as maos conferme protocolo antes
€ apds o contato com a viatura e equipamentos,

¥
10 COMUNICAR IRREGULARIDADES
+ Comunicar imediatamente & coordenagio ou
a regulagao quaisquer irregularidaces.
¥

® Realizar desinfecgio de superficies, equipamentos
e materiais apds cada uso ou quando necessaric.

A\
1
1
1
|
1
1
1
1
1
1
1
1
|
I

® Descartar residucs conforme normas de :
gerenciamonto de residucs de servicos ce saude (RSS). |
1
1
]
|
|
1
|
1
|
|
|
|
|
I
I
t
/

@ Evitar contato com materiais biolégicos

+ Manter organizacéio, reposi¢do e controle %
el RO sem protegao adequada,

de mater:ais durante todo o turne.
¥
]2 PASSAGEM DE PLANTAO
+ Realizar de forma clara, objetiva e completa 2o
término do turro.

¥
'
13 DEBRIEFING
+ Realizar debriefing breve 3o témino do plantao, ® Avaliar a seguranga da cena antes da liberagao

( 1" MANUTENCAO DURANTE O PLANTAO ‘

® Manter materiais limpos, organizades
e acondicionados corretamente.

000

® C med ituacées de
risco bi ico ou acil ocL i

g P

O0000R06Go

especialmente apds ocorréncias criticas, com foce na da viatura para atendimento, prevenindo
melhoria continua da assisténcia ) riscos & equipe.

REGISTRO A\ wencio OBJETIVO

= Toda a conferéncia deve ser registrada Qualquer item em desacordo deve ser @ Garartir a prontiddo da equipe e da viatura

V- @ em checklist préprio ou sistema eletronico, comunicado imediatamente e sanado para resposta imediata a emergéncias,
com assinatura do profissional responsavel. antes do inicio do atendimente. com seguranga e qualidade na assisténcia,

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
9.2 Checklist de Materiais e Medicamentos da USB
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
+ Sus | PREFEITURA DE CRISTINO CASTRO c e
FORMULARIO DE CHECKLIST DIARIO (USB)
SAMU 192 - CRISTINO CASTRO /| PI
} Data: ___/___/ Viatura: | Plantdo: [ ) Diurne { ) Noturno
Condutor: Te

1. CONDICOES DO VEICULO (CONDUTOR SOCORRISTA)
Verficacho obrigatoria dos sistemas de rodagem, fluidos e sinalizagio.

Item Ok Reposiciol/Avaria Item Ok ReposiciolAvaria
Nivel OleofAgua/Frein ] Pneus e Estepe o
Cambustivel (Min. 3/4) =] Sirene e Buzinas I O
-Fw(.llb :‘Alroa’wau]- ! I:l I i Gnro{lexiSlmbm, I i:! 1
LanternasiLuz de Ré [m] Limpeza da Cabine (]
Ar Condiclonado =] Radio Comunic. (Fixo/Mdvel) o
Macaco/Chave Roda [=] Extintor incéndio [u]
2. MATERIAIS E EQUIPAMENTOS (TECNICO DE ENFERMAGEM)
VerficacAo de pronhidao para atfendimento e suporte basico de vida,
ltem Qi ValidadelStatus Item Qtd Validade/Status
Cilindro O2 Grande 03 Maleta Sinais Vitais
Cilindro O2 Portatil o1 Maleta de Trauma
Desfibrilador (DEA) Maleta Acesso Venosa
Aspirador Secregio Maleta Via Adrea
COximetro de Pulso Maleta de Paro
Colares Cervicais Kit Intoxicacio
Prancha Rigida ¢f Cintos 01 Maca com Cintos o1
Cadeira de Rodas o1 Supaorte para Soro 02
3. OBSERVAGOES E PENDENCIA
A Condutor: Assi aTé
.Nma de Gestio: Este di deve ser pr hido nos | 15 mi dao planta
hens marcados como “Nao™ ou com avaria devem ser comunicados i i lente & C do para reposicdo ou manulencio cometiva.

Fonte: Elaboragdo: Gestho da Quaikdade em Sadde, Cristing Castro/Pl, 2026

Fonte: Elaboracao propria — Gestdo da Qualidade em Salde, 2026.

10 REFERENCIAS

AMERICAN HEART ASSOCIATION. American Heart Association Guidelines for
Cardiopulmonary Resuscitation and Emergency Cardiovascular Care. Dallas: American Heart
Association, 2025. Disponivel em: https://www.ahajournals.org. Acesso em: 19 mar. 2026.

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com



https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com
https://www.ahajournals.org/

PREFEITURA

% |2|T| & CRISTINO )i
,§CASTR0 /192

Mais trabalho, mais futuro!

SECRETARIA
MUNICIPAL DE
SAUDE

BRASIL. Conselho Federal de Enfermagem. Resolugdo COFEN n° 713/2022. [S. I.]: COFEN, 2022.
Disponivel em: https://www.cofen.gov.br. Acesso em: 18 mar. 2026.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria de Consolidacao n° 3/2017. Brasilia, DF: Ministério da
Saude, 2017. Disponivel em: https://www.gov.br/saude. Acesso em: 18 mar. 2026.

BRASIL. Ministério da Saide. SAMU 192 — Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia. Brasilia,
DF: Ministério da Saude, [202-?]. Disponivel em: https://www.gov.br/saude. Acesso em: 18 mar.
2026.
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Elaborado por:

Verificado por:

Aprovado por:
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340.498; Giovanna Jacobina
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Equipe Multiprofissional do
SAMU (Registrado em Livro
Ata); Secretaria Municipal de

Saude (SMS); Conselho

Municipal de Saude (CMS).

1 OBJETIVO

Estabelecer procedimentos padronizados para a conferéncia e o controle diario de materiais e
medicamentos da Unidade de Suporte Basico (USB), garantindo a disponibilidade, integridade,
validade e funcionamento adequado dos recursos, assegurando a qualidade da assisténcia e a seguranca

do paciente. O atendimento deve seguir os principios da cadeia de sobrevivéncia, priorizando
reconhecimento precoce, resposta imediata e qualidade da assisténcia.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todos os profissionais de satde que atuam no Atendimento Pré-Hospitalar Mével (APH),

integrantes das equipes da Unidade de Suporte Béasico (USB) de Cristino Castro.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Equipe da USB

Realizar comunicacdo clara, objetiva e precisa com a

Central de Regulacéo.

Condutor

Auxiliar na comunicacdo quando necessario e garantir
uso adequado dos dispositivos.
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o Receber, analisar as informacdes e orientar a conduta
Regulacido Médica ) _
assistencial.

. L Garantir o cumprimento do fluxo e a qualidade da
Coordenacao/Supervisao o
comunicagao.

4 DEFINICAO
Processo padronizado de troca de informacges entre a equipe de campo e a Central de Regulacéo,
utilizando radio ou telefonia, com o objetivo de orientar a assisténcia, registrar ocorréncias e garantir a
seguranca do atendimento.
e USB — Unidade Suporte Bésico
e USA — Unidade Suporte Avancado
e APH - Atendimento Pré-Hospitalar
e RCP — Reanimacgéo Cardiopulmonar
e PCR - Parada cardiorrespiratéria
e SBAR - ferramenta de comunicagdo estruturada, baseada em um acrénimo (Situagao,
Background/Contexto, Avaliacdo, Recomendacdo), utilizada na area da salde para padronizar
a troca de informacdes clinicas. Seu objetivo é aumentar a seguranca do paciente e reduzir erros
durante a passagem de plantdo, transferéncias ou situac@es criticas.

e EPI - Equipamentos de Protegéo Individual

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e Radio comunicador funcional
e Aparelho telefonico institucional
e Rede de comunicagao ativa
e Formulério ou sistema de registro

e Caneta ou dispositivo eletronico

6 PROCEDIMENTO
A comunicacgéo deve seguir o modelo SBAR:
e S - Situacdo: identificacdo da equipe e motivo do contato
e B - Breve historico: informacdes clinicas relevantes do paciente
e A — Auvaliacdo: condicdo atual do paciente, incluindo classificacdo de gravidade (estavel,

instavel ou em parada cardiorrespiratoria — PCR)
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R — Recomendacdo: solicitacdo ou necessidade direcionada a Central de Regulacao
Procedimento Operacional: Estabelecer contato com a Central de Regulagdo ao iniciar o
atendimento, conforme protocolo institucional.

Em casos de paciente inconsciente e sem respiracdo normal, reconhecer parada
cardiorrespiratoria (PCR) e iniciar imediatamente RCP, sem atrasos para comunicacao.
Identificar-se corretamente, informando nome da equipe/unidade e profissional.

Informar de forma objetiva a localizacéo, tipo de ocorréncia e situagao inicial do paciente.
Utilizar linguagem técnica padronizada, evitando termos ambiguos.

Manter comunicacao continua em casos graves ou instaveis.

Garantir que a comunicacdo com a regulacdo nao interrompa compressdes toracicas durante
RCP.

Informar a evolucdo clinica do paciente sempre que necessario.

Solicitar apoio (USB, USA ou outros servigos) quando indicado.

Confirmar o recebimento das orientagdes da regulagéo.

Registrar todas as comunicacdes realizadas em instrumento préprio.

Informar a Central o desfecho da ocorréncia (encaminhamento, 6bito, liberacdo no local, entre
outros).

Realizar comunicacdo imediata em situacdes de risco iminente de morte ou instabilidade grave.
Assegurar a ativacdo rapida do sistema de emergéncia conforme os principios da cadeia de

sobrevivéncia.

7 CONDUTAS DE ENFERMAGEM

Realizar comunicacdo clinica qualificada com a Central de Regulacéo.

Fornecer informacdes precisas sobre sinais vitais, avaliacao clinica e intervengdes realizadas.
Garantir registro adequado das orientac¢des recebidas.

Auxiliar na tomada de decisdo baseada nas orientagdes da regulacdo médica.

Comunicar intercorréncias durante o transporte.

8 BIOSSEGURANCA

Higienizar as maos antes e apds o atendimento.
Evitar contaminacdo dos dispositivos de comunicacéo.
Utilizar EPIs conforme risco da ocorréncia.

Realizar limpeza dos equipamentos ap0s uso, quando necessario.
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9 FLUXOGRAMA VISUAL

| Acionamento de oconéncia SAMU 192 |

Usuario faz confato com a central pelo 192
ou mimero alternativo 86 2222-7160

| Usudrio conseguiu contato? |

Sim Nao

/

Central entra em contato com a base para repasse Usudrio entra em contato com a equipe de plantio

da ocomréncia para aclonamento via ridio ou 192
|
Equipe liberada para ocoméncia
Tentaram via radio 192, telefone alternativo ou
whatsapp da central
Conseguiu repasse para
central € liberagio da
nenrrEncia

Sim
Nio

Equipe vai para ocorréncia Solicitar a0 hospital ambulancia branca

Fonte: Elaboracdo propria — Gestdo da Qualidade em Sadde, 2026.

9.2 Fluxo de comunicacgéo
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FLUXO DE COMUNICACAO COM A CENTRALD

REGULACAO POR RADIO E TELEFONIA

1 OBJETIVO

Estabel i 4

paras neo
:omrviedhodemetmdsem«iumtwdcuddndede
SupoﬂeBosco(USB) grarnandoadaponbidude mteg'-dadg

efi do dos recursos, asseg

S

@

lidade da assistd a do pacierte. O di
dowwwvocmvpb;dacaduadcnbmvwémuwnm\do
P P dista o qualidade da
AsEItéNCcIa.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-ze a todos os profissionais de saode que atuam no
Atendimento Pré-Hospitalar Mével (APH), integrantes das
equipes da Unidade de Suporte Basico (USB) de

Cristino Castro.

| I Processo padronizado de troca de informagdes entre a equipe de
o= campo ¢ a Central de Regulaclo, utilizando rédio ou telefonia,
| com o objetivo do orientar & assisténcia, registrar ocorrincias
© garantir a seguranga do atendimento.
‘ USB - Unidade Suporte Bisico
USA - Unidade Suporte Avancado
APH - Atendimento Pré-Hospitalar
RCP — Reanimagiio Cardiopulmonar
PCR - Parada cardiorrespiratoria
SBAR - ferramenta de comunicaciio estruturada, baseada em um
| acrnimo (Situagiio, Background/Contexto, Avaliagho, Recomendacio),
utilizada na drea da salde para padronizar a troca de informagbes
clinicas. Seu objetivo & aumentar a seguranga do peciente e reducic

orros durante a passagem de plantio, transferéncias ou situagbes
criticas.
EP! - Equi

de Protecdo Individ

5 MATERIAIS NECESSARIOS

& + Radio comunicador funcional

« Aparelho telefnico institucional

+ Rede de comunicagio ativa

« Formulario ou sistema de regestro
= Caneta ou dispositivo eletronico

[T
<l

6 PROCEDIMENTO

Yo v
© <}

PROFISSION. RESPONSABILIDADE

M Realizar comunicacao clara, objetiva e
da USB
e precisa com a Central de Regulag3o.
= | Auxiliar na comunicagao quando
@ Condutor | necessario @ garantir uso adequado |
dos dispositivos.
‘ ‘ Regulagdo | Receber, analisar as informagdes e |
M | Médica orientar a conduta assistencial.
% | Coordenagiio/ | Garantir o cumprimento do fluxo ¢ a
Supervisao qualidade da comunicagao.

A comunicagio deve seguir o modelo SBAR:
B s situacio: identificacio da equipe e motivo do contato
B B - Breve histérico: informacdes clinicas relevantes do paciente

P

iniciar o to,

Em casos de paciente i € sem respira¢Bo normal, r parada
cardiorrespiratéria (PCR) e iniclar imediatamente RCP, sem atrasos para comunicagio.
Identificar-se corretamente, informando nome da equipe/unidade e profissional.
Informar de forma objetiva & localizagho, tipo de ocorréncis ¢ situagdo inicial do paciente.
Utilizar linguagem técnica padronizada, evitande termos ambigucs.

Manter comunicagdo continua em casos graves ou instaveis.

Garantir que a comunicagao com a regulagao nao interrompa compressoes toracicas
durante RCP.

Informar a evolugao clinica do paciente sempre que necessario.

Solicitar spoio (USB, USA ou outros servigos) quando indicado.

Confirmar o recebimento das or-ntacées da regulagéo,

Regi todas as lizadas em instrumento préprio.

Informar a Central o desfocho da ocorrérma (encaminhamento, ébito, liberagio no
local, entre outros).

Realizar comunicagio imediata em situagdes de risco iminente de morte ou
instabilidade grave,

Assegurar a ativagio rapida do sistema de emergéncia conforme os principios da
cadela de sobrevivéncia.

Susirnek

A- atual do p céo de
gravidade (estavel, instavel ou em parada cardiorrespiratoria — PCR)

R - Recomendacao: solicitacdo ou necessidade direcionada
& Central de Regulacao

E
4

O ek

contato com a Central de Regulagéo ao
ional

i g 20

[=]

7 CONDUTAS DE ENFERMAGEM

Reslizar comunicacSo dinica qualificada com a

£2°

o 8 BIOSSEGURANGA

0 Higienizar ac mioe avtes @ Ap6s o stendimanto

ATENCAO!

A comunicacao rapida, clara e eficiente
pode salvar vidas.

X

30 dos di

Central de Regulacio
. rwumm:m-mum
llacdo cinica e Woe:

o Evitar

Garantir regrstro adequado das odentagoes recebiclas.
Auviliar na tomada de decitio bateada nas
orientacdes da regulacio médica.

o Utlizar EP1s conforme risco da ocortincia.
Reolear Impeza dot equipamentos apds uso,

Qs &<

————————— CADEIA DE SOBREVIVENCIA

* Comunicar interc durante o
A 18 quands nocessario. Recont R s
3 | precoce * nvd'nl: » avangedo ® ML«“:<
9 FLUXOGRAMA VISUAL
(TR AVALIACAD | | cCONTATO COMA [ comunicacko | ORIENTAGOES DA ASSISTENCIA E
‘ OCORRSHCI A INICIAL CENI RAL DE REGULAGAQ MODELO SBAR REGULAGAD TRANSPORTE
-1 =
v == ALy
Avaliar a cona e 0 Iniciar comunicacio via | Fornecer as informagoes Receber ¢ . =
| Fapac ket paciente. rédio ou telefonia. | corforme o modelo SBAR. s orlentaches. oriertedes e transportar
1S . / B paciome::
" INICIARRCP | ‘
COMUNICACAO ENCERRAMENTO
IMEDIATAMENTE SIM ?rcxswe 2 NAO CONTINUA DA OCORRENCIA
¢ ACIE 3 > - ._)l
.& \_ PCR? é-))) l"’l °
Iriciar RCP @ comunicar Manter contato @ informar Informar desfecho da ocorréncia
simuhaneamente. evolugho do paciente. © registror comuricacso.

Fonte: Elaborado pelo auto

r com o auxilio do ChatGPT (OpenAI 2026).
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Municipal de Saude (CMS).

1 OBJETIVO

Padronizar o registro e o preenchimento da Ficha de Atendimento Pré-Hospitalar (APH), garantindo a
qualidade das informacdes, a seguranca juridica dos profissionais e a continuidade da assisténcia ao

paciente. O atendimento deve seguir 0s principios da cadeia de sobrevivéncia, priorizando
reconhecimento precoce, resposta imediata e qualidade da assisténcia.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todos os profissionais que atuam no Atendimento Pré-Hospitalar Movel (APH),
responsaveis pelo registro das informagdes assistenciais.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Equipe da USB

Realizar o preenchimento completo, legivel e
fidedigno da ficha de APH.

Profissional

atendimento

responsavel

pelo||Garantir

a

registradas.

veracidade

das informagdes
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. L Monitorar a qualidade dos registros e orientar a
Coordenacéao/Supervisao )
equipe.

4 DEFINICAO
Documento oficial utilizado no Atendimento Pré-Hospitalar para registro das informacgdes do paciente,
do atendimento realizado, das condutas adotadas e do desfecho da ocorréncia.

e USB - Unidade Suporte Basico

e APH - Atendimento Pré-Hospitalar

e RCP - Reanimacéo Cardiopulmonar

e PCR - Parada cardiorrespiratéria

¢ RCE - Retorno da circulagdo espontanea

e EPI - Equipamentos de Prote¢éo Individual

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e Ficha de Atendimento Pré-Hospitalar (fisica ou eletronica)
e (aneta ou dispositivo eletronico institucional

e Prancheta (quando aplicavel)

6 PROCEDIMENTO
e Preencher a ficha de APH durante ou imediatamente apds o atendimento, registrando de forma
cronoldgica.
e Utilizar letra legivel e evitar abreviagdes ndo padronizadas.
e Informar data, horario e local da ocorréncia.
» Descrever o tipo de ocorréncia e a queixa principal.
e Registrar sinais vitais e avaliagdo clinica do paciente.
e Descrever os achados do exame fisico.
e Registrar horario de identificacdo da parada cardiorrespiratoria (PCR) (quando aplicavel).
e Registrar horario de inicio da RCP.
e Registrar tempo até desfibrilagdo (quando realizada).
e Registrar presenca ou auséncia de retorno da circulagdo espontanea (RCE).
e Registrar todos os procedimentos realizados pela equipe.
e Anotar medicamentos administrados (nome, dose, via e horario).
e Registrar orientacdes recebidas da Central de Regulagédo, quando houver.

e Informar o destino do paciente (hospital, permanéncia no local, ébito, etc.).
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Identificar o profissional responséavel pelo atendimento (nome e categoria).

Garantir que o registro seja legivel, sem rasuras e completo.

Em caso de erro, realizar correcdo conforme norma (sem uso de corretivo, mantendo
legibilidade).

Registrar tempo de resposta da equipe e tempo de transporte até a unidade de destino.

7 CONDUTAS DE ENFERMAGEM

Assegurar o correto preenchimento da ficha de APH.

Garantir a qualidade e a completude dos registros assistenciais.
Registrar avaliacdo clinica detalhada e evolugdo do paciente.
Supervisionar, quando necessario, o preenchimento pela equipe.

Utilizar linguagem técnica e padronizada.

8 BIOSSEGURANCA

Higienizar as maos antes e ap6s o atendimento.
Evitar contaminagéo da ficha durante o atendimento.
Utilizar EPIs conforme risco da ocorréncia.

Manter documentos em local limpo e protegido.

9 FLUXOGRAMA VISUAL

9.1 Fluxo de Atendimento Pré-hospitalar
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;'Agmu FLUXOGRAMA VISUAL - PASSO A PASSO %
|NiC|0 DO + Preencher a ficha durante ou imediatamente apés o atendimento. ]\
ATENDIMENTO * Registrar de forma cronoldgica e legivel.
* N
IDENTIFICAGAO DA + Informar data, horério e local da ocorréncia.
OCORRENCIA « Descrever o tipo de ocorréncia € a queixa principal,
‘ i
AVALIACAO DO . + Registrar sinais vitais e avaliacdo clinica do paciente.
PACIENTE m + Descrever os achados do exame fisico.
¥ J
PARADA » Registrar horario de identificacao da PCR (quando aplicavel).
CARDIORRESPIRATORIA « Registrar hordrio de inicio da RCP.
(PCR) V « Registrar tempo até desfibrilagao (quando realizada).
» Registrar presenca ou auséncia de RCE,
‘ \
PROCEDIMENTOS + Registrar todos os procedimentos realizados pela equipe.
REALIZADOS
= ¥ 2
MEDICAC()ES + Anotar medicamentos administrados (nome, dose,
ADMINISTRADAS via e horério).
- * L -
ORIENTAGOES DA . « Registrar orientacdes recebidas da Central de Regulagio,
CENTRAL DE REGULACAC gl quando houver.
* X
DESTINO DO ﬁ ‘ « Informar o destino do paciente (hospital, permanéncia no local,
PACIENTE ébito, etc.).
¥ — .
« Identificar o profissional responsavel pelo atendimento
IDENTIFICACAO DO E
PROFISSIONAL ) (nome e categoria).
¥ e ”
QUALIDADE DO ? + Garantir gue o registro seja legivel, sem rasuras e completo. ‘
+ Em caso de erro, realizar corregado conforme norma
REGISTRO 0 (sem uso de corretivo, mantendo legibilidade). \
: + = S — ; = =
TEMPOS « Registrar tempo de resposta da equipe.
OPERACIONAIS « Registrar tempo de transporte ate a unidade de destino.
P e J

BIOSSEGURANCA \w

¥
CONCLUSAO DO [=
PREENCHIMENTO 5-'9

« Higienizar as mdos antes e apds o atendimento.

+ Evitar contaminacao da ficha durante o atendimento,
» Utilizar EPIs conforme risco da ocorréncia.

+ Manter documentos em local limpo e protegido.

+ Revisar todas as informacgdes registradas.

+ Garantir a completude e a veracidade dos dados.

« Entregar a ficha a unidade de destino efou
arquivar conforme protocolo.

%

REGISTRO
CONCLUIDO

IMPORTANTE: A qualidade do registro garante continuidade da assisténcia, seguranca juridica

e melhora da qualidade do atendimento.

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).

9.2 Ficha de Atendimento Pré-Hospitalar
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SECRETARIA
MUNICIPAL DE
SAUDE

GOVERNO DO ESTADO DO PIAUI
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE-SESAPI
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
CRISTINO SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU 192
CASTRO REGISTRO DE ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

MUNICIPIO SaldadoP.A__: Chegada ao Local .

Safdadolocal ___: Chegada no Hospital _:_____
PRO: COD: Saida do hospital : ChegadaaoP.A 2

L2
1
>

ENDERECO:

Rua/av, Ne Bairro,
PONTO DE REFERENCIA: Compl to:
IDENTIFICACAO DO PACIENTE:

Nome/caracteristica fisica:
ON.__ /. f. Idade______ 1.Dia2. Més 3. Ano 4. Ignorado (obs. se idade ignorado preencher 999)
SEXO: [] 1.Masculino 2. Feminino 3.LGBTQH+

INDICIOS DE INGESTAO DE BEBIDA ALCOOLICA: D 1.Sim 2.Ndo 9.lgnorado

DADOS DO CHAMADO /
IDENTIFICAGAO DO
PACT

TIPO DE OCORRENCIAL__] vimma: [J

01.Urgéncia Clinica 09. Queda. 17. Transferéncia 1.Pedestre2.Condutor3.Passageiro 9.ignorado.
02.Urgéncia Pedistrica 10.Envenenamento 18. J4 removido MEIO DE LocomocAo ]

03.Urgéncia Obstétrica 11. Tentativa de Suicldio 19. Falso Chamado 1.Bicicleta 2.automével 3.A pé 4.Motocicleta
04.Urgéncia Psiquidtrica 12. Choque Elétrico 20.0utros. 5.8nibus 6.0utro 9.Ignorado.

05.Acidente de Transito 13 Agress3o Fisica~F AF .
08/COVIDTY LbAgredsta Wslox <FAR OUTRA PARTE ENVOLVIDA 1. Bicicleta

07. Afogamento 15. Agressdo Fisica Espancamento 2.A Svel 3.7 icleta 4.Onibus 5.0bjeto
08. Queimadura 16.E: Compl es
USO DE EQUIPAMENTO DE SEGURANCA:

TIPO DE
OCORRENCIA

Fixo 6.animal 9. Ignorado.

[] Capacete [_] Cinto de Seguranga [] Airbag [T] Assento paraCrianca [] N3o sabe informar

*GLASGOW.___] por[__] ESCALA DA DORde 0 a 10 Zero=Sem dor; De1la3=leve
O e B e e e e [ e e =10 De 3 a 7=Moderada;De 7 a 10= Intensa

*ABERTURA ] *RESPOSTA[ ] | *RESPOSTA[ ] SANGRAMENT(__| | Marcar lateraidade da lesdo
OCULAR VERBAL MOTORA 1.Sim 2.N3o
4 — Espontanea S — Orientada 6—Aordens
3-AoSom 4 - Confusa 5 —Localizadora FRATURAS [
2 - A Pressio 3 —Palavras 4 —~ Flex3o normal 1.S5im 2.n30

1- Ausente 2-Sons 3~ Flex3o anormal 3.Suspeita
NT-N3o Testdvel 1 - Ausente 2 —Extensdo Exposta —
NT-N3o Testdvel | 1—Ausente Fechada []
NT - N3o Testével
PUPILAS PULSO SINAIS VITAIS 12 SINAIS VITAIS 22
Iguais — CENTRAL |FC_______bpm FC bpm
Desiguais RADIAL R Pm R_____rpm
Normais 1.Forte 7 A | o, T eC

EXAME FISICO

Contraidas g 2.Fino P.A mmHg P.A mmHg
Dilatadas 3.Ausente Sat.02__ % Sat. 02 %

GCAP mg/dL GCAP mg/dL
RCP Pranchamento Ass. Obstétrica Acesso Venoso <)
Aspiragdo Colar Cervical Monitorizagdo Contengdo Mecdnica d)
Oxigénio [] KED [ Torniquetes Manta Térmica

Medicamento Administrado
a)
h)
Q)

Curativa Imobilizac3do de extremidades Orientacdo da CRM
Glicemia Marcapasso Transcutaneo Prevengdo de Quedas [ Puncio intra Ossea Coutros

HOSPITAL DE DESTINO, [C]NAO REMOVIDO
CONDICOES DE ENTRADA NO HOSPITAL: || 1.Melhorado 2.Piorado 3.Inalterado
oBITO{ | 1.Antes do Socorro 2.Antes do Transporte 3.Durante o Transporte 4.Na entrada do Hospital de Destino

OBSERVACOES | DESTINO | CONDUTAS

SOCORRISTAS:
Responsivel pela recepgio Medico (a) Enfermeiro(a)
Aux/Tec. Enfermag condutor (a) SESRELR =

10 REFERENCIAS

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com



https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

- R
Yy PREFEITURA

SECRETARIA ¢ [ & -
MUNICIPAL DE ‘ 3 & T ; CRISTINO * 192
SAUDE &=y CASTRO

Mais trabalho, mais futuro!

AMERICAN HEART ASSOCIATION. American Heart Association Guidelines for
Cardiopulmonary Resuscitation and Emergency Cardiovascular Care. Dallas: American Heart
Association, 2025. Disponivel em: https://www.ahajournals.org. Acesso em: 19 mar. 2026.

BRASIL. Conselho Federal de Enfermagem. Resolugdo COFEN n° 713/2022. [S. |.]: COFEN, 2022.
Disponivel em: https://www.cofen.gov.br. Acesso em: 18 mar. 2026.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria de Consolidacédo n° 3/2017. Brasilia, DF: Ministério da
Salde, 2017. Disponivel em: https://www.gov.br/saude. Acesso em: 18 mar. 2026.

BRASIL. Ministério da Satde. SAMU 192 — Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia. Brasilia,
DF: Ministério da Saude, [202-?]. Disponivel em: https://www.gov.br/saude. Acesso em: 18 mar.
2026.

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com



https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com
https://www.ahajournals.org/
https://www.cofen.gov.br/
https://www.gov.br/saude
https://www.gov.br/saude

SECRETARIA
MUNICIPAL DE

PREFEITURA

SAUDE

Mais trabalho,

‘ % [[T] & CRISTINO
i-_-, CASTRO

i
st | e CRISTING
uiot | Ry CASTRO

PROCEDIMENTO
OPERACIONAL PADRAO

POP-SAMU- 005

ACIONAMENTO DE APOIO
(USA OU
POLICIA/BOMBEIROS)

%192
Versao 1.0 (1* Edicao)
Data de
Junho/2026
Elaboracao
Data de
10/09/2026
Aprovagao
Pagina 1de6

Elaborado por:

Verificado por:

Aprovado por:

Cristiane de Araujo Santos-
Enfermeira — Coren/PI n°
340.498; Giovanna Jacobina
Alencar-Enfermeira —
Coren/P1 n° 705.877.

Emanuel Vitor Dantas Oliveira -

Enfermeiro — Coordenacéo do

Servigo de Atendimento Movel de

Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n°

553.104.

Equipe Multiprofissional do
SAMU (Registrado em Livro
Ata); Secretaria Municipal de

Saude (SMS); Conselho
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1 OBJETIVO

Padronizar o acionamento de servigcos de apoio, incluindo Unidade de Suporte Avancado (USA),
Policia Militar ou Corpo de Bombeiros, garantindo agilidade, seguranca e adequada tomada de decisdo
durante ocorréncias pré-hospitalares. O atendimento deve seguir os principios da cadeia de

sobrevivéncia, priorizando reconhecimento precoce, resposta imediata e qualidade da assisténcia.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todos os profissionais que atuam no Atendimento Pré-Hospitalar Mével (APH) e

necessitam acionar apoio externo para seguranca, transporte ou atendimento especializado.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Equipe da USB

comunicagéo adequada.

Identificar a necessidade de acionamento e realizar a

Condutor

viatura.

Auxiliar no contato e garantir deslocamento seguro da

Regulacdo Médica

apoio especializado.

Autorizar, orientar e acompanhar a solicitacdo de

Rua Jodo Falcdo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
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Monitorar 0 acionamento e apoiar na tomada de
Coordenacao/Supervisao decisdo, garantindo que protocolos institucionais

sejam seguidos.

4 DEFINICAO
Procedimento que estabelece a forma padronizada de comunicagao e acionamento de servicos de apoio
externo (USA, Policia ou Bombeiros), garantindo a seguranca da equipe, do paciente e da ocorréncia.
e USB — Unidade Suporte Bésico
e USA — Unidade Suporte Avancado
e APH - Atendimento Pré-Hospitalar
e RCP — Reanimacéo Cardiopulmonar
e PCR - Parada cardiorrespiratéria
¢ RCE - Retorno da circulacdo espontanea

e EPI - Equipamentos de Protegéo Individual

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e Radio comunicador funcional
e Telefone institucional
e Lista de contatos atualizada de servigos de apoio
e Formulério ou sistema de registro de ocorréncias

e (Caneta ou dispositivo eletronico)

6 PROCEDIMENTO
1. Avaliar a seguranga da cena antes de qualquer intervengao, garantindo protecdo da equipe.
2. Avaliar a necessidade de apoio especializado durante o atendimento.
3. Determinar qual servigo ¢ necessario:
e Unidade de Suporte Avancado (USA): necessidade de suporte avangado ou transporte
critico.
e Policia: situagdo de risco a equipe ou paciente, ocorréncia criminal.
e Bombeiros: resgate, incéndio, salvamento ou evacuagao.
4. Considerar acionamento imediato da USA em casos de: parada cardiorrespiratoria (PCR),
instabilidade hemodindmica grave ou necessidade de via aérea avangada.
5. Manter RCP de alta qualidade, com compressdes eficazes € minimas interrupgdes, durante a

solicita¢ao e aguardo do apoio

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
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6. Contatar o servigo de apoio pelo radio ou telefone institucional.
7. Identificar-se corretamente, informando:
e Unidade/equipe
e Profissional responsavel
e Localizagao
e Tipo de ocorréncia
8. Descrever objetivamente a situagao e justificar o acionamento.
9. Solicitar orientagdao ou deslocamento imediato conforme protocolo da regulacao.
10. Confirmar recebimento das instrugdes e aguardar confirmagao de chegada do apoio.
11. Registrar todo o acionamento em instrumento préprio (ficha, e-SUS APS ou livro de
ocorréncias).
12. Manter comunicag¢ao continua se houver evolugao critica ou intercorréncias.
13. Informar desfecho do acionamento (chegada do apoio, resolucdo, transferéncia do paciente,

etc.).

7 CONDUTAS DE ENFERMAGEM
e Auvaliar risco e necessidade de apoio de forma réapida e criteriosa.
e Realizar comunicacédo objetiva e clara com o servico de apoio.
e Registrar todas as informacdes relevantes do acionamento.
e Manter seguranca da equipe e do paciente durante o processo.

e Auxiliar na execucdo das condutas recomendadas pelo servico acionado.

8 BIOSSEGURANCA
e Utilizar EPIs de acordo com a situacéo e risco da ocorréncia.
e Higienizar mdos antes e ap0s contato com pacientes e equipamentos.
e Evitar contaminacdo de equipamentos de comunicacao.

e Garantir seguranca da ficha ou sistema de registro durante o acionamento.

9 FLUXOGRAMA VISUAL

9.1 Acionamento de Apoio
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(’*ﬁg’gﬂ; ACIONAMENTO DE APOIO @ 8 @

(USA OU POLICIA/BOMBEIROS) s WL e

@ osxmvO FLUXOGRAMA — PASSO A PASSO

d Padronizar o acionamento de servicos de apoio, incluindo Unidade de Suporte
Avancado (USA). Poln:\n Militar ou Corpo de Bombeiros, garantindo agilidade, o

d da de decisio durante ocorréndas pré-hospitalares. AVALIAR Avaliar a seguranga da cena

o atmdlmento deve seguir os principios da cadeia de sobrevivéncia, o antes de qualquer intervengao.
priorizando recont precoce, resp ir @ quali da assisté A CENA

@e © cavPODE APLICACAO/ABRANGENCIA 02) +

@R Apica-se a todos os profissionais que atuam no Pré-t AVALIARA  Avaliar a necessidade de apoio

Méval (APH) ¢ necessitam acionar apoio externo para seguranga, !rampono Q NECESSIDADE i durante o dimento.
ou atendimento especializade. DE APOIO

® © responsivess Wil © v

\d DETERMINAR QUAL Escalher o servico adequado:
il PROFISSIONAL | RESPONSABILIDADE ] .< SERVIGO £ NEGESSARID: USA, Polcia ou Bombaires.
Equipe da USB ‘ Identificar a necessidade de acionamento ¢ realizar a
comunicagio adequada.
| condutor l Auxiiar no e g ir desl seguro da
[ viatura. L= i USA POLICIA BOMBEIROS
Reguhﬁo Médica | Autorizar, orlemar e acompanhar a solicltacao de
| | apoio especializaco.
Coordenacao/Supervisdo | Monitorar o acionamento e apolar na tomada de Suporte avancado Risco A equipe/ Resgate, incéndio,
’ decisao, garantindo que protocclos institucionais ou tansporte paciente ou salvamento ou
sejam seguidos, critico ocorréncia criminal evacuagio
EE @) oeriNICAO ’ 4
Procedimento que estabelece a forma padronizada de comunicagdo e | o 2
acionamento de servigos de apoio externo (USA, Policia ou Bombeiros), ACIONAMENTO Em casos de PCR, instabilidace

garantindo a seguranga da equipe, do paciente e da ocorréncia.

IMEDIATO DAUSA  hemodinamica grava ou necessidade
* USB - Unidade Suporte Basico i

(QUANDO INDICADO) de via adrea avangada,

- USA - Unidadn Suporte Avangado [N 3
- APH - i Pré-Hospi [ +

* RCP - Car e

* PCR - Paraca cardlom::plratérln ‘ [ ® MANTERRCPDE ALTA Manter compressdes eficazes e

* RCE - Retorno da circulagio espontinea

minimas interrupgdes durante
« EPI - Equipamentos de Protegio individual [ 11 AI QUALIDADE

a solicitagdo e aguardo do apcio.

© WMATERIAIS NECESSARIOS ; v
= Réadio comunicador funcional | o CONTATAR O SERVIGO Contato via radio comunicador
« Telefone institucional )) DEAPOIO ou telefone institucional.
« Lista de contatos atualizada de servigos de apoio N — —— = e — — ———
o Formuléla ou slstema de reglstro de acarrénélas v
L # Caneta ou dispoeitivosletrdnico J | @ IDENTIFICAR-SE E INFORMAR
3 + Unidade/equipe
@ PROCEDIMENTO E - Profissional responsével
1. Avaliar a seguranga da cena antes de qualquev intervengdo. garantindo protegdo da equipe. * Localizagao
2. Avaliara idade de apoio durante o i * Tipo de ocorréncia
3. Determinar qual servigo é necessério: > *
+ Unidade de Suporte (USA): i de suporte ou e . = —— =
ertico.
« Policia: situag2o de risco 3 equipe ou paciente, ocorréncia criminal. {e DESCREVER A SITUAGAD Descrever objetivamente a stuagio
- Bombeuros resgate, moendm salvamento ou evacuagio. ’ E JUSTIFICAR e justificar o acionamento.
4, (‘ da USA em casos de: parada cardiorrespiratéria (PCR),
it grave ou de via aérea avargada. +
5. Manter RCP de alta lidade, comc Des eficazes e mini interrupghes, durante a

sclictagéo e aguerdo do apoic.

6. Contatar o senvico da apcio pelo rddio ou telefone institucional. 0 SOLICITAR ORIENTM;AO Sodclan cantu;Bo.Qlf Sealocsratntty
7 4 .

QU DESLOCAMENTO  imediato conforme protocolo.

e

* Unidace/equipe
= Profissional responsavel ‘
= Localizagio @ Confirmar recebimento das
+ Tipo de ocorréncia CONFIRMAR INSTRUCOES instrugdes e aguardar a chegada
s D a situagio @ juctif EAGUARDAR APOIO o 2000
9. Solicitar ori ¢lo ou i i e p:otoco!o da regulagio. * +
10. Confi imento das instrugoes © rol: fi da do apoio.
11, gi todo o aci em instn. to préprio (ficha, @-SUS APS oulivro de | 0 Registrar todo o acionamento
| 2 REGISTRAR ‘eg
ocorréncias). em ficha. e-SUS APS ou livie
12. Mamercomuntacao continua se buuvcr evokigio critica ou mlercorrnncax | E O ACIONAMENTO de ocorréncias.
13. Informar desfe do apoio, resal iado = = +* PRI —
otc.).
- . - @ MANTER COMUNICACKO Manter comunicag3o continua se
@ CONDUTAS DE ENFERMAGEM o s hoirete;evclica crtion o
n CONTINUA intercorréncias.
+ Avaliar risco ¢ necessidade de apoio de forma répida e criteriosa. e
m + Realizar comunicagfio cb}ellva @ clara com o servico de apoio. @ ‘
* Reglstrar todas as inf che: do acio ( Informar desfecho do acionamento:
- Manter d equipe € do paciente durante o 550, g INFORMAR DESFECHO  chegada do apaio, resoluciic,
+ Auxiliar na execugio das condutas recomendadas pelo servigo acionado. ) L transforéncia do paconte, otc.
' © Bi0SSEGURANGA : = y
* Utilizar EPIs de o ituagio e riscoda & ( LEMBRE—SE! B
Higieni 3 t apds tat fent i t x - . .
3 e e e R o ‘ Comunicagio clara, répida e precisa salva vidas
+ Garantir seguranca da ficha ou sistema de registro durante o acionamento. ) e garante a seguranga de todos! »,

SEGURANCA DA EQUIPE » SEGURANCA DO PACIENTE « ATENDIMENTO DE QUALIDADE AA—

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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9.2 Lista de contatos atualizada

SAMU

192

ACIONAMENTO DE APOIO (3k)

(USA OU POLICIA/BOMBEIROS)

n OBJETIVO

Padronizar o acicnamento de serviges de apoig, incluindo

W PROCEDIMENTO - PASSO A PASSO

8 ®

POLICIA BOMBEIROS

QUADRO DE CONTATOS E
FLUXO DE REFERENCIA

Suleceids Suports engac 129 Rofca baa @ 4vatior 2 seguranca cacena 1. CONTATOS INTERNOS E REGULACAO
0 Corpo de ) e antes de qualquer intervengio,
de?‘uada mmad;dc eu:clsio dt:::::o:(min garantindo protecio da equipe. Unidade /Fungdo | Canaide 30| T I R \
P f » uir o p ¢
da cadeia de i | - ¥ 1 || Central de Regulacso 192/
= 5 : Radio / Telef
precoce, resposta imediat: o Avaliar a necessidade de apoio (CRVU) Ak (86) 2222-7150
J P do durante o d 1T
~ A J Coordenacio SAMU Telefone /
- a ) oz (86) 98180-5333
ﬂ CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA ¥ Cistng Cisto Whatshpp
¢ =38 < o Determinar qual servigo © noceseano: R bil Teletone /
Aplica-se atodos os queatuam ro esponsabilidade elefone
£ 2 36) 98180-53.
O Pré-Hospitalar Movel (APH) e necessitam acionar apoio USA: necessidade de suporte avangado Técnica (RT) WhetsApp & %
“ externo para transporte ou ou transporte critico.
especislizado. POLICIA: situagao de risco 3 equipe e bakike ! A (89) 3563-1366
ou paciente. ocorréncia criminal. L _
N
RESPONSAVHS BOMBEIROS: resgate, incéndio,
salvamento ou evacuagac.
[ PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE 1 ¥ 2. REDE DE REFERENCIA (DESTINOS)
. g G T S I N | T T
Equipeda USB k’:'""r‘“ '°°"ad""¢"’::;;i‘“ R | o Considerar scionamento imediato da USA Hospital/ Unidade | Especialidade l Localizagio
realizar a comunicacdo AR : |
| Fe——— garantir desincamento | ® et A‘:’:’“‘ vBS Lacal/ s Basico/ Cristin }
Condutor ; | 9r $ G Nt wporte Bisico fistino |
seguroda viatura. \ J X Estabiizago Castro - Pl
! ! | + Muricipal ‘
Regulagso Médica Autosizar, onentar ¢ acompanhar a sclicitacio ( N id } 1
" deagoi especiailzado | ' e Manter RCP de slta qualidade, Hospital Regional Trauma |
t = t com compressdes eficazes e minimas de Bow Jesus Urgéncia Geral I Bom Jesus- Pl
W’mfml Monitorar 0. acioaamento @ apoiar ra tomada ! ‘) A interrupgBes, durante a solicitagio i 1 |
Supervisao e e, STt oS ot ‘ e aguardo do apoio. Hospital Regional Alta s o
nstitucioneis sejem seguidos. j do Flosiano Complexidlade
o \ ' '
2 Contatar o servigo de apoio pelo
DEF'NICAO G))) radio ou telefone institucional (
u & L , | 3. APOIO OPERACIONAL E SEGURANCA
e aconamorto w servisos de spoic exm (JSA, Poiciaou ¥ K " ) |

o

eda

equipe, d

E

ocorréncia.
* USB - Unidade Suporte Basico
* USA - Unidade Suporte Avangado
« APH - Atendimento Pré-Hospitalar
= RCP - Reanimacao Cardiopulmonar
* PCR - Parada cardiorrespiratoria
« RCE - Retorne da circulacdo espontinea
* EPI - Equipamentos de Protegio Individual

ﬂ MATERIAIS NECESSARIOS

=

+ Radio comunicador funcional

» Telefone institucional

» Listade contatos atualizada de servigas de apoio
« Formularic ou sistema de registro de ocarréncias
* Caneta ou dispositivo eletrénico

1

* Unidade/equipe
* Profissional responsavel
» Localizagio

* Tipo de ccorréncia
\ 7/

¥

0 Descrever chietivamente a situagao
e justificar o acicnamento.

L 2
e Solicitar orientagao ou deslocamento
imediato conforme protocele da reguiagdo. |

- s /A

¥

S —

‘ @ Confirmar recebimento das Instrugoes
J

ﬂ CONDUTAS DE ENFERMAGEM

* Avallar nsco e necessidade de apoio de forma rapida e criteriosa.
o * Realizar comunicacdo objetiva e clara com osewlmae apaio.
“ * Regisirar todas as ink O do
= Manter seguranca da equip2 ¢ do paciente durante o processo.
* Auxliarna Sod;
pelo servigo acionado.

ndit:

BIOSSEGURANCA

‘ « Utilizar EPI5 de acordo com a situagio e risco da ocorréncia.
« Higienzar mios antes ¢ apos contate com pacientes
e equipamentos.
* Evitar de
= Garantir segurenga da fiche ou sistema de regisiro
‘ durants o acionamonto.

SEGURANCA DA EQUIPE « SEGURANCA DO PACIENTE + ATENDIMENTO DE QUALIDADE

e aguardar confirmagao de chegada doapoio. |

¥

N ‘l
Q Registrar todo o acionamento em
instrumento proprio (ficha, e-SUS APS
ou livro de ocomréncies).

\
B
‘ +

| f\ @ Manter comunicagio continua se
/
houver evolugdo critica ou intercomréncias.

¥

@ Informar desfacho do acionamento

da d 5
apoo, Gi

do paciente, otc ).

Orgdo Finaidade Telefone
}
| Policia Militar Seguranca da
B6) 99431-9452
| (CPM) Cena / Escolta @6)
Desencarceramentn [
Brigada Muni 39) 98146-4349
[ B fetpal Incéndio L
PRF (Pesto Acidentes em 191
Vinculado) Rodovia Federal
|
o/ | S (89) 99938-7158
Guincho da Viatura

LEGENDA DE [CONES

USA - Unidade de Suporte Avancado
POLICIA - Palicia Militar
BOMBEIROS - Corpo de Bombeiros
SEGURANGA DA CENA

RCP ~ Reanimacic Cardiopulmonar

COMUNICAGAO POR RADIO/TELEFONE

Me¢OPOR

REGISTRO DE OCORRENCIA

\ /

IMPORTANTE!

Comunicacao clara, répida e precisa
salva vidas e garante a seguranga
de todos!

* Este quadro deve ser mantido atualizado e afixado em local

visivel na Base e dentro da Unidade (USB).

A

Versao: 01 | Atualizado em: 05/2024

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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BLOCO II: BIOSSEGURANCA E HIGIENE
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. Data de
HIGIENIZACAO SIMPLES E . 10/09/2026
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ANTISSEPTICA DAS MAOS
Pagina 1de5
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira - | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro
340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Movel de | Ata); Secretaria Municipal de
Alencar-Enfermeira — Coren/Pl | Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
n° 705.877. 553.104. Municipal de Saude (CMS).
1 OBJETIVO

Padronizar as técnicas de higienizagdo das mé&os para prevenir a transmissdo de microrganismos,
reduzir as InfeccBGes Relacionadas a Assisténcia a Saude (IRAS) e garantir a seguranca de pacientes e

profissionais no &mbito do atendimento movel de Cristino Castro.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se a todos os profissionais que atuam na Unidade de Suporte Basico (USB) do SAMU, incluindo

técnicos de enfermagem e condutores-socorristas.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

o Executar a técnica nos momentos preconizados
Técnico de Enfermagem ) . ) )
e garantir a reposi¢éo de insumos na viatura.

Executar a técnica antes e apds o auxilio na
Condutor-Socorrista assisténcia e na  manipulacéo de

equipamentos/maca.

) ] Monitorar a adesdo ao protocolo e garantir o
Enfermeiro Supervisor

treinamento continuo da equipe.
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. L Garantir o suprimento de insumos (alcool 70%,
Coordenacao/Supervisao y )
sabdo e papel) para as bases e viaturas.

4 DEFINICAO
Procedimento técnico para remoc¢édo de sujidade e reducdo da carga microbiana das maos através de
friccdo mecanica, essencial para interromper a cadeia de transmissdo de infec¢es durante o APH.

e USB: Unidade de Suporte Basico.

e IRAS: Infeccdes Relacionadas a Assisténcia a Saude.

e Antissepsia: Uso de agentes (alcool 70%) para redugdo de microrganismos.

e Sujidade Visivel: Presenca de sangue, fluidos corporais ou terra/poeira nas maos.

e EPI: Equipamentos de Protecdo Individual.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e Dispensador com preparacao alcodlica a 70% (fixo na viatura e/ou frasco individual).
e Lavatdrio com agua corrente e sabonete liquido (na base descentralizada e unidades de saude).
e Papel-toalha descartavel.

e Lixeira com tampa e acionamento por pedal.

6 PROCEDIMENTO
1. Avaliar a necessidade: Identificar se ha sujidade visivel nas maos.
2. Escolha da Técnica:
e Com Agua e Sabio: Obrigatoria se as mios estiverem visivelmente sujas, apds contato com
fluidos ou apo6s uso do banheiro. (Duragao: 40-60s).
e Com Alcool 70%: Recomendada para a rotina de APH quando ndo houver sujidade visivel,
pela rapidez e praticidade dentro da viatura. (Durag@o: 20-30s).
3. Técnica de Friccao (Ambos os Métodos):
e Aplicar o produto na palma da mao.
e Friccionar palmas entre si.
e Friccionar o dorso das maos com a palma oposta, entrelacando os dedos.
e Friccionar espacos interdigitais.
e Friccionar o dorso dos dedos contra a palma oposta.
e Friccionar polegares com movimentos circulares.
e Friccionar polpas digitais e unhas contra a palma (movimento de concha).

e Friccionar os punhos.
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4. Finalizacdo: No caso de agua e sabdo, secar com papel descartdvel. No caso de alcool,

friccionar até secar espontaneamente.

5. Momentos Criticos no APH:

Antes de tocar o paciente.

Antes de realizar procedimentos limpos (ex.: Glicemia capilar, pun¢do venosa).
Apos risco de exposi¢do a fluidos corporais.

ApOs tocar o paciente.

Apos tocar superficies da viatura ou equipamentos (maca, radio, monitores).

7 CONDUTAS DE ENFERMAGEM

Monitorar se 0 uso de luvas esta sendo feito de forma correta (nunca substitui a lavagem das
maos).

Garantir a higienizagao das maos imediatamente apos a retirada das luvas.

Orientar o condutor sobre a importancia da higiene das maos antes de manipular o volante e

radio ap6s auxilio em ocorréncias.

8 BIOSSEGURANCA

Adornos: Manter as méos livres de anéis, pulseiras e reldgios durante o plantdo (NR-32).
Unhas: Devem estar curtas e limpas.

Protecdo de Equipamentos: Evitar manusear o rddio comunicador ou celular institucional com
mé&os/luvas contaminadas.

Seguranca Bioldgica: Higienizar as méos ap6s o descarte de residuos infectantes da ocorréncia.

9 FLUXOGRAMA VISUAL

Ilustragdo dos 5 momentos da Higienizacdo das Maos (ANVISA).
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SAMU

192

HIGIENIZE AS MAOS:
SALVE VIDAS

Higienizacao Simples das Maos

Abra 3 10mea ¢ moihe 93 Mo, Apbque na paima da Mao quantidade
@ CWIANGO encOmta na Dha o whconte de sabonete Nquido para cobeir
todes as wperfices das maos eguir &
Quanudade recomendada pelo fabocntel

[nsaboe a3 palmas das mbos, Estregue a pabma do mbo direts Entrelace 04 dedos e icciore o
o fricconando as entre w @ ontra 0 doro da mio exquerda (e @ 0PI mterchigian
VR VR03a) entrelaCando o3 dedon

Esfregue 0 doro dos dedon de¢ uma Exfregue © polegar direvio, com © suvibo Frccone o polpas degitas & unhas da
@ MO COM & palma da M0 OpOIta ® dh paima da mBo esquerda (¢ voe- @ ™3I0 E3quUerta CONUA B palma da Mo
(& vwee-vena), seguranda o3 Sedos, verial, URIANdO Monmento crcular drevta, fechads em concha (0 wee

COM MowTento de v e vem veria). farendo mavimento crcula

Estrogue 0 punho swquerdo, (om o Ernague an mbon, refeanco o) tovduos 1 Seque o Mmaos com papel 10aha
@ Sunibo da paima da mbo dweita (e vice @ de sabonete Evite cOntato deeto day @ dewcartivel, ncando pelss mios e
venal, Jti2ando MOowmento ceoular. MbOs eNLADOMET COM & tOMmeva VO@ndo Petos Punhos

Para a wWonica de HIglenizacdo Anti-séptica das mios, seguir 05 Mesmos Passos
e ° por um aant-

S
o ANVISA Mivdatde

PO . S Saide
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Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:

Cristiane de Araljo Santos-
Enfermeira — Coren/PI n°
340.498; Giovanna Jacobina
Alencar-Enfermeira — Coren/PlI
705.877.

1 OBJETIVO

Emanuel Vitor Dantas Oliveira-| Equipe Multiprofissional do
Enfermeiro — Coordenacdo do | SAMU (Registrado em Livro
Servico de Atendimento Movel | Ata); Secretaria Municipal de
n° de Urgéncia (SAMU) — Saude (SMS); Conselho
Coren/PI n® 553.104. Municipal de Saude (CMS).

Padronizar os procedimentos de limpeza concorrente e terminal da ambuléncia, com a finalidade de

prevenir a transmissdo de microrganismos, reduzir o risco de Infec¢es Relacionadas a Assisténcia a

Saude (IRAS) e garantir a seguranca do paciente e da equipe no atendimento pré-hospitalar.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todos os profissionais que atuam no Atendimento Pré-Hospitalar Mdvel (APH), incluindo

equipe assistencial, condutores e profissionais de apoio responsaveis pela higienizacdo das viaturas.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

Equipe da USB

atendimento.

Realizar a limpeza concorrente ap0s cada

Condutor-Socorrista

viatura para limpeza quando necessario.

Auxiliar na organizagdo e encaminhamento da

Enfermeiro

Supervisionar 0 processo, garantir o cumprimento

do protocolo e a disponibilidade de insumos.

Equipe de Higienizagdo/Apoio

Executar a limpeza terminal conforme protocolo.
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Monitorar a qualidade da limpeza, garantir
condicbes adequadas de trabalho e o
Coordenacéao/Supervisao preenchimento correto dos registros de limpeza,
monitorar  indicadores de qualidade da

higienizacéo.

4 DEFINICAO
e Limpeza Concorrente: Limpeza realizada apds cada atendimento, com foco nas superficies e
materiais utilizados.
e Limpeza Terminal: Limpeza completa e minuciosa da ambuléncia, realizada periodicamente
ou apos ocorréncias com risco bioldgico.
e Desinfeccdo: Processo de eliminagdo de microrganismos em superficies inanimadas,
geralmente com uso de desinfetantes quimicos.

e Materia Organica: Presenca de sangue, secre¢des ou outros fluidos corporais.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e Equipamentos de Protecao Individual (luvas, mascara, avental, 6culos de prote¢ado)
U Agua e detergente neutro
e Desinfetante hospitalar (ex.: hipoclorito de so6dio 0,1% a 0,5% ou outro padronizado)
e Alcool 70% (para superficies pequenas e equipamentos)
e Panos limpos ou descartaveis
e Baldes identificados (dgua limpa e solugdo desinfetante)
e Pulverizador (quando aplicavel)
e Sacos para residuos (comum e infectante)
e Escova de limpeza (quando necessario)
e Utilizar padronizagdo de cores de panos (ex.: vermelho = areas contaminadas; azul = areas
limpas).

e Manter ficha técnica dos produtos disponivel para consulta.

6 PROCEDIMENTO
6.1 Limpeza Concorrente (Apds cada atendimento)
¢ Realizar higienizacdo das maos conforme protocolo institucional.

e Utilizar EPIs adequados.
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Descartar residuos conforme classificacdo (comum ou infectante).

Remover materiais utilizados e organizar o ambiente.

Limpar superficies de contato frequente (maca, grades, suportes, bancos, equipamentos).

Em caso de sujidade visivel, realizar limpeza com agua e detergente antes da desinfec¢éo.
Aplicar desinfetante nas superficies, respeitando tempo de contato recomendado pelo
fabricante.

Limpar equipamentos reutilizaveis conforme orientacédo especifica.

Secar superficies quando necessario.

Retirar EPIs de forma segura e realizar higienizacdo das méaos.

Registrar a limpeza, conforme rotina do servigo.

Tempo minimo de contato do desinfetante: seguir recomendacdo do fabricante (ex.: hipoclorito
— minimo de 10 minutos).

Priorizar limpeza de superficies de alto toque imediatamente ap0s o atendimento.

6.2 Limpeza Terminal (Diaria ou conforme necessidade)

Realizar higienizacdo das méos e paramentacdo completa com EPIs.

Retirar todos os materiais e equipamentos da ambuléncia (quando possivel).

Realizar limpeza completa de todas as superficies internas: teto, paredes, piso, portas, armarios
e compartimentos.

Iniciar a limpeza das &reas menos contaminadas para as mais contaminadas (do mais limpo para
0 mais sujo).

Utilizar 4gua e detergente para remocéo de sujidade.

Realizar desinfec¢do de todas as superficies com produto padronizado.

Higienizar macas, colchdes, cintos de seguranga e suportes.

Limpar cabine do condutor (volante, painel, macanetas).

Garantir ventilacdo do ambiente durante e ap0s 0 processo.

Reorganizar materiais e equipamentos ap6s secagem completa.

Descartar residuos conforme normas vigentes.

Retirar EPIs corretamente e higienizar as maos.

Registrar a realizagdo da limpeza terminal.

Frequéncia minima: realizar ao menos 1 vez por turno ou a cada 24 horas.

Utilizar checklists para garantir a execugdo completa de todas as etapas.
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Validar visualmente a limpeza antes de liberar a viatura para uso.

6.3 SituacOes Especiais (Risco Bioldgico)

* Em casos de presenca de sangue ou fluidos corporais:

Utilizar EPIs reforcados (luvas, méascara, dculos e avental impermeavel).
Remover o excesso com material absorvente.

Realizar limpeza com agua e detergente.

Aplicar desinfetante (ex.: hipoclorito de sodio a 0,5%).

Em caso de doencas infectocontagiosas:

Seguir precaucdes especificas (contato, goticulas ou aerossois).
Intensificar a desinfeccdo de superficies e equipamentos.

Isolar a &rea contaminada até a conclusdo da limpeza.

Descartar todos 0os materiais utilizados como residuo infectante.

7 CONDUTAS DE ENFERMAGEM

Supervisionar a execuc¢do da limpeza concorrente e terminal.
Garantir a utilizacdo correta de EPIs.

Avaliar a qualidade da higienizacdo da ambulancia.

Orientar a equipe quanto as boas praticas de limpeza e desinfeccao.
Notificar falhas ou riscos a coordenacao.

Atuar na prevencdo de IRAS no ambiente pré-hospitalar.

Aplicar auditorias periddicas utilizando checklist padronizado.

Monitorar indicadores de qualidade (ex.: taxa de conformidade da limpeza > 95%).

8 BIOSSEGURANCA

Utilizar EPIs conforme o risco da atividade.

Higienizar as m&os antes e apos 0s procedimentos.

Evitar contato direto com matéria organica sem protecao.

N&o reutilizar materiais descartaveis.

Manter produtos quimicos identificados e armazenados corretamente.

Garantir ventilacdo adequada durante a limpeza.

Seguir normas do Plano de Gerenciamento de Residuos de Servigos de Satde (PGRSS).
Comunicar acidentes ocupacionais imediatamente.

Realizar capacitacdo periodica da equipe em biosseguranca.
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e Garantir disponibilidade continua de insumos e EPIs.

9 REGISTROS
e Checklist de limpeza da ambulancia (concorrente e terminal)
¢ Notificacdo de ndo conformidade
e Arquivamento dos registros por periodo minimo definido pela instituigao.

e Utilizacdo dos dados para melhoria continua do servigo.

10 FLUXOGRAMA VISUAL

10.1 Checklist de Limpeza da Ambuléancia

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE Wi
+ SUs PREFEITURA DE CRISTINOG CASTRO o 192
Puve Frabainacky, S S
CHECKLIST DE LIMPEZA E HIGIENIZAGAO DA AMBULANCIA

| DATA: i ’ ] HORA: VIATURA:
! RESPONSAVEL:
| 1. SEGURANGCA E PREPARAGAD |
| O Higienizagho das maos realizada I [ EPIs ulilizados cometaments
! [ Residuos d o ! I O inis utilizados j0s @ organizados
] 2. MACA E COMPARTIMENTO ASSISTENCIAL I
| O Maca higienizada e desinfetada O Grades da maca higienizadas
= o
| O colchao da maca higienizado O cintos de seguranga higienizados
! [ Bancos higenizados [ Supones & cormmans higienizados
[ 3. EQUIPAMENTOS E MOBILIARIO ]
; [ Equipamentos desnfatados [0 Armarios e compartimantos impos
| [ Ponas & macanetas higisnizacdas [ Eswoque de materiais comnterida
| O Repasigan de nsumos realizada
| 4. ESTRUTURA INTERNA E CABINE |
| O Piso limpo e desinfetado [0 Faredes impas (quando aplicavel)
| O Tem impa (impeza temminal) O Cabine do condutor higienizada
| [ walante higienizado [ Fainel hgienizado
| [ comunicagio visual sem sujidades (] Ao da viatura
[ 5 rEGISTRO ]
| OO Registo da limpersa preenchido

OBSERVACOES

RESPONSABILIDADE E REGISTRO:

Assinatura do responsdvel: Dana: ’ !

Fonte: Claboragio: Gastho da Qualidacks em Sodde, Cristine Castra/Pl, 2026,

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).

10.2 Limpeza Concorrente (Apos cada atendimento)

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com



https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

PREFEITURA

|%[T] & crISTINO
&> CASTRO

Mais trabalho, mais futuro!

MUNICIPAL DE
SAUDE

SECRETARIA |

FLUXOGRAMA DE LIMPEZA CONCORRENTE

DA AMBULANCIA (POS-ATENDIMENTO)

R 1. FIM DO ATENDIMENTO
_—o™0 )
1 2 |
0 9S00
@: 2. HIGIENIZAR AS MAOS
) ¥ .
—  3.COLOCAR EPIs
: v :
é 4. DESCARTAR RESIDUOS

5. HA MATERIA
ORGANICA
VISIVEL?

5.}\ LIMPAR COM
GUAE
DETERGENTE

C

, ¥ :
" 6. DESINFETAR
SUPERFICIES
¥

h 7. AGUARDAR TEMPODE |
G CONTATO DO DESINFETANTE
< {Conforme recomendacao do fabricante) 4

v

- Y

8. REORGANIZAR
EQUIPAMENTOS

R

r~ ~

A4 9. REPOR MATERIAIS
E INSUMOS

— e i
i’7 10. REGISTRAR LIMPEZA
\. * -/

11. VIATURA LIBERADA
PARA NOVO ATENDIMENTO

(3%

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).

10.3 Limpeza Terminal (Diaria ou conforme necessidade)
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FLUXOGRAMA DE LIMPEZA TERMINAL DA AMBULANCIA

s 7 3
- 1. INICIAR LIMPEZA TERMINAL
@R Realizar ao final de cada turno, a cada 24 horas
L (=) (=) ou sempre que houver contaminacéo significativa. )
{ * )
0 2¢Co =
> 2. HIGIENIZAR AS MAOS
hd Conforme protocolo institucional.
r * —eN
w N=g) 3. UTILIZAR EPIs COMPLETOS
Luvas, mascara, oculos de protegao e avental

® impermeavel. )
¥ =

(5 S 4. RETIRAR TODOS OS MATERIAIS

-3 E EQUIPAMENTOS DA AMBULANCIA

L (QUANDO POSSIVEL) 4
= * )

5. REALIZAR LIMPEZA DE TODAS AS SUPERFICIES
Com agua e detergente, iniciando das areas menos
contaminadas para as mais contaminadas e de cima
para baixo (do mais limpo para o mais sujo).

~

R 2

N
6. REALIZAR DESINFECGAO DE TODAS AS SUPERFICIES

Utilizar desinfetante padronizado e respeitar o tempo
de contato recomendado pelo fabricante antes da
secagem ou reutilizac&o da superficie.

¥

7. GARANTIR VENTILACAO DO AMBIENTE
Manter ventilagao adequada durante e apos
o processo de limpeza.

A

¥

8. REORGANIZAR MATERIAIS E EQUIPAMENTOS

Apéds secagem completa das superficies.

E 2

9. DESCARTAR RESIDUOS

Conforme classificac@o (comum ou infectante)
e normas vigentes.

£ 2

10. RETIRAR EPIs CORRETAMENTE

Higienizar as maos imediatamente apods
a retirada dos EPIs.

L 2

N\

11. REGISTRAR LIMPEZA TERMINAL

Preencher checklist e registro (data, horario
e responsavel).

¥

12. VALIDAR LIMPEZA

Validar visualmente a limpeza utilizando checklist

institucional antes da liberagdo da viatura.
E 2

w

13. LIMPEZA TERMINAL CONCLUiDA~
—> VIATURA APTA PARA OPERACAO

Viatura liberada para uso.

' LEGENDA: B Acso principal

B Desinfeccao / Validacdo [ Residuos / Biosseguranga |

FamaN sAMU
(361192

AREAS / ITENS A SEREM
LIMPOS E DESINFETADOS:

e Teto

Paredes internas

Piso

Portas (internas e externas)
Macanetas e fechaduras
Armarios e compartimentos
Maca, grades e suportes
Colchao da maca

Cintos de seguranca
Bancos

Corriméaos e pegadores
Painel de comandos

Cabine do condutor:
volante, painel, bancos,
maganetas e alavancas

Radio comunicador

Monitor / Desfibrilador
Bomba de infusao (se houver)
Aspirador portatil

Oximetro

Cilindros de oxigénio
(suportes e manémetros)
Prancha rigida

Qutros equipamentos
e acessorios

S —

UTILIZAR CHECKLIST
para garantir a execugio
completa de todas

as etapas.

oL

IMPORTANTE

Utilizar EPIs conforme o risco.

Respeitar o tempo de contato
do desinfetante.

Seguir normas de biosseguranga

e PGRSS.

Manter produtos quimicos
identificados e armazenados
corretamente.

Comunicar acidentes
ocupacionais imediatamente.

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).

11 REFERENCIAS
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PROCEDIMENTO

OPERACIONAL PADRAO Versio | 1.0 (1" Edigdo)
_r'a POP-SAMU- 008 Data de
e | e CRISTING Elaboracio LT DA
ot | R CASTRY MANEJO E DESCARTE
SEGURO DE RESIDUOS Datade 4,095,076

PERFUROCORTANTES NO Aprovacao
SAMU (ATENDIMENTO PRE-

HOSPITALAR MOVEL) Pagina 1de6
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira - Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro
340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Movel de | Ata); Secretaria Municipal de
Alencar-Enfermeira — Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
Coren/P1 n° 705.877. 553.104. Municipal de Saude (CMS).

1 OBJETIVO
Padronizar o manejo e descarte seguro de residuos perfurocortantes gerados no SAMU, garantindo

seguranca ocupacional, assisténcia segura e protecdo ambiental.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se a todos os profissionais do SAMU (médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e
condutores socorristas) durante atendimentos em unidades méveis (USB e USA) e atividades na base

operacional.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

) realizar descarte imediato no local de
Equipe da USB 3 o
geracdo (ambul&ncia ou cena).

Condutor-Socorrista auxiliar na organizacdo e transporte seguro.

B L garantir treinamento, fornecimento de
Coordenagao/Supervisao ) o
insumos e destino final adequado.

Todo profissional gerador do residuo é

responsavel pelo descarte imediato.

4 DEFINICAO
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Conforme RDC 222/2018:
¢ Residuos infectantes (Grupo A): materiais contaminados com sangue ou fluidos (gazes,
compressas, luvas usadas, equipos).
e Perfurocortantes (Grupo E): objetos com risco de perfuracao/corte (agulhas, scalp, laminas,

ampolas quebradas).

5 MATERIAIS NECESSARIOS (NA AMBULANCIA)
e (aixa coletora rigida para perfurocortantes fixada em suporte (conforme normas da ANVISA)
e Sacos brancos leitosos identificados (residuo infectante)
e Sacos para residuo comum

e EPIs: luvas, mascara, 6culos, avental impermeavel

e Alcool etilico 70% (p/p)

6 PROCEDIMENTO
6.1 Durante o Atendimento (Cena/Local)
o Garantir a seguranca da equipe por meio do uso de EPIs.
o Segregar residuos imediatamente apds o uso.
« Evitar descarte no ambiente externo (via publica, domicilio).
o Evitar reencape de agulhas em qualquer situacdo (NR-32)
6.2 Descarte de Perfurocortantes (Grupo E)
o Descartar imediatamente apds uso, sem reencapar agulhas.
o Utilizar caixa rigida acoplada a ambulancia.
o Na&o ultrapassar 2/3 da capacidade.
e Nunca transportar perfurocortantes soltos.
o N&o desconectar agulhas manualmente.
6.3 Descarte de Residuos Infectantes (Grupo A)
« Acondicionar em saco branco leitoso identificado.
« Fechar o saco ao atingir 2/3 da capacidade ou ao final do plantéao.
o Em caso de grande volume (ex.: maltiplas vitimas), utilizar saco reserva.
6.4 Ap6s o Atendimento
o Conferir se todos os residuos foram corretamente acondicionados.
o Realizar desinfeccédo de superficies da ambulancia.
e Higienizar as maos conforme protocolo institucional.

6.5 Retorno a Base
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o Transferir os residuos para o abrigo temporario do servico.
e Nunca descartar residuos em lixeiras comuns ou publicas.
o Substituir sacos e verificar nivel da caixa de perfurocortantes.
« Realizar o descarte conforme fluxo institucional de residuos.
6.6 Armazenamento Temporario (Base SAMU)
« Local exclusivo, identificado e ventilado.
e Separacdo por tipo de residuo.
o Coleta por empresa especializada/licenciada.
6.7 Destinacgéo Final
o Perfurocortantes e infectantes devem ser encaminhados para tratamento adequado

(autoclave/incineragéo), conforme legislagéo vigente.

7 EPIs OBRIGATORIOS

Durante atendimento e manejo de residuos:

e Luvas

e Mascara

e Oculos de protecio

e Avental (quando houver risco de contato com fluidos)

e Protetor facial (quando risco de respingo)

8 CONDUTA EM CASOS DE ACIDENTES COM PERFUROCORTANTE
e Lavar imediatamente com 4gua e sabao (sem espremer).
¢ Notificar a ocorréncia a coordenacéo.
e Seguir protocolo de exposicao bioldgica (profilaxia, exames).
e Registrar em ficha de acidente de trabalho.
e Comunicar o servico de saude ocupacional.

e Preencher CAT (Comunicacédo de Acidente de Trabalho).

9 CUIDADOS ESPECIFICOS NO SAMU
e Fixar corretamente a caixa de perfurocortantes para evitar tombamento em movimento.
e Evitar excesso de materiais expostos na ambulancia.
¢ Redobrar atencdo em atendimentos noturnos ou em vias pablicas.

e Garantir estabilidade dos recipientes durante deslocamento em alta velocidade.
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10 ANEXO

Fluxograma Municipal do Gerenciamento de Residuos dos Servigos de Saude.
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e FLUXOGRAMA DO GERENCIAMENTO DE RESIDUOS

CASTRO DOS SERVICOS DE SAUDE (PGRSS) wicaioe

SAUDE

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE CRISTINO CASTRO - PI

GERACAO DO RESIDUO ) PADRONIZAGAO POR SALA
Residuos gerados nas salas e (}!
serviges de saude
» Sala de procedimento 1
* Consultorios
* Vacinagdo |~ -
* Odontologia Cada sala assistencial deve possuir:
¢ Demais servigos
—~ — — J. 01 lixeira para
o > SN residuo comum (Grupo D)
CLASSIFICAGAQ DO RESIDUO +
Separar conforme o tipo 01 lixeira para
GRUPOA GRUPOD | GRUPOE | GRUPOB ol Ec':"w {Qevpoid)
Infectal i | P et S
% :1. a n:;) ' Lc::num) A g ( erfurocqm ) i ;mem) 01 coletor para perfurocortante
sco biolégico | olerec i Materiais i isco quimico :
i risco biolé i Rt ey (Grupo E) conforme necessidade.
= . Total minimo por sala:
DESCARTE EM RECIPIENTES CORRETOS 02 lixeiras + 01 coletor
Utilizar recipientes padronizados (quando aplicavel).
CGRUPO A GRUPO D GRUPOE GRUPO B /
(Infoctante) (Comum) i (Perfurccortante) (Quimico)
thm:mw i T o Liravas oom tampa « Caletor rigido « Embalagem psoecifca FREQUENCIA DE COLETA
‘ ﬁ\ P g | - Adesemento i « Rucistonte 3 porfuracio « Matecial compatisel
por l*d" i & | porvess '::‘ 2 z:ﬁ::" L @ Coleta interna: Diaria
+ Saco branco : + Sacoplietics comum « lcortificagio . : 2 IR
1. S J, p { ST imica (o GHS (realizada pela profissional
bickgica ' *Rosideo Comum® © = biolégko : o informagées) da unidade)
= [aml) Coleta externa: 1x a0 més
IDENTIFICAC[.\O GRUPO A Glu’o D GRUPOE ; GRUPOB na segunda quinzena de més
Todes o recipientes (hfoct:n‘h) (Potﬁmccrhrld (Quimico) (realizada por empresa
devem estar identificades "“"""“” "‘"‘"‘ Hibisce fisca: contratada e licenciada)
mboh do i quimico [GHS) k.
N R >
( BASE LEGAL
ARMAZENAVENTO INTERNO AT
Manter os recipientes. RDC ANVISA n° 222/2018 -
« Proximos a0 local de geragio Regulamenta o gerenciamento
* Fechados de residuos de servigos de saide.
« Em local adequado
* Facilitando a coleta . :
x 0 i
@ ARMAZENAMENTO EXTERNO ANVISA
(ABRIGO) ‘
Abrigo exclusivo para v Acesso restrito
armazenamento temporario: V Identificacio externa LElI 12.305/2010
v Piso impermeavel o lavivel Vv Protegio contra animais Z A P [
+ Cobertura e vetores POLITICA NACIONAL DE RESIDUOS SOLIDOS
+ Ventilagio adequada Institui & Politica Nacional de Residuos
PONTOS DE COLETA Séfdos; diipandosatire saua principk ‘
COLETA E TRANSPORTE NAS UBS URBANAS objetvos e instrumentos, bem como
” PONTO DE COLETA PRINCIPAL: « UBS Maria Eunice sobre as diretrizes relativas 2 gestao
Colt'eta @ transporte externo "‘o UNIDADE WSTA DE SAUDE (UMS) + SAMU . UBS Jéssics Borvinds integrada e a0 gerenciamento
realizados por empresa | Rua Jodo Faicao, 3/n. Bela Vista - Cristin Castro/P Cavolcants de Lima Benvindo APEP) ’ y |
espacializada e licenciada, CEP: 54920-000 « UBS Bom Jesus da Lapa de residuos solidos. ”
P s « UBS Erformoira Socomo Falcio
(Mutrdo) e
e ~ UNIDADES BASICAS DE SAUCE: g _SE!
DESTINAGAO FINAL « Bela Vista (Maria Eunice] LEMBRE-SE!
Tratamento e disposican final Rua Jodio Falcdo, 5/n, Bela Vista — Cristine Castro/Pl - CEP: 64920-000 Segregar, identificar e destinar
B « Bom Jezus daLapa corretamente os residuos € um
ambientalmente adequada » 3 i > Ty
e Qe | | SIESTREN
n®222/2018. Rua Projetada, s/n. IAPEP - Cristino Castra/Pl ~ CEP: 64920-000 com a vida!
« Enfermeira Socorro Falcao (Mutrao) b

L Rue Maria Aves Rosal, 3/n, Mutirae - Cristino Castro/PI - CEP: 64920-000
.

USRS CUIDAR BEM E NOSSA MISSAO. %@j e crs
@ hiess/rietnerasyaplqontes SAUDE DE QUALIDADE, VIDA COM DIGNIDADE!

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com



https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

@ PREFEITURA
SECRETARIA [

g |6

MUNICIPAL DE ‘ % (5[] £ CRISTINO *
SAUDE ==/3¢ CASTRO 192

Mais trabalho, mais futuro!

10 REFERENCIAS

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Resolu¢do RDC n° 222, de 28 de marco de
2018. Dispde sobre os requisitos de Boas Praticas de Gerenciamento de Residuos de Servicos de
Saude. Brasilia, DF: ANVISA, 2018. Disponivel em:
https://bvs.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2018/rdc0222_28 03 2018.pdf. Acesso em: 23 mar.
2026.

BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. RDC n° 222/2018 comentada. Brasilia, DF:
ANVISA, 2018. Disponivel em: https://www.gov.br/anvisa/pt-
br/centraisdeconteudo/publicacoes/servicosdesaude/publicacoes/rdc-222-de-marco-de-2018-
comentada.pdf. Acesso em: 23 mar. 2026.

BRASIL. Conselho Nacional do Meio Ambiente. Resolugdo CONAMA n° 358, de 29 de abril de
2005. Dispde sobre o tratamento e a disposicao final dos residuos dos servicos de salde e da outras
providéncias. Brasilia, DF: CONAMA, 2005. Disponivel em:
https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/documento/2022-
07/re_conama_ndeg 358-2005 -

tratamento e disposicao_final de residuos _dos servicos de saude.pdf. Acesso em: 23 mar. 2026.

GRUPO HOSPITALAR CONCEICAO. Procedimento Operacional Padrdo GA 004-20: descarte
de residuos perfurocortantes. Porto Alegre: GHC, 2020. Disponivel em: https://www.ghc.com.br.
Acesso em: 23 mar. 2026.

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com


https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com
https://bvs.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2018/rdc0222_28_03_2018.pdf
https://www.gov.br/anvisa/pt-br/centraisdeconteudo/publicacoes/servicosdesaude/publicacoes/rdc-222-de-marco-de-2018-comentada.pdf
https://www.gov.br/anvisa/pt-br/centraisdeconteudo/publicacoes/servicosdesaude/publicacoes/rdc-222-de-marco-de-2018-comentada.pdf
https://www.gov.br/anvisa/pt-br/centraisdeconteudo/publicacoes/servicosdesaude/publicacoes/rdc-222-de-marco-de-2018-comentada.pdf
https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/documento/2022-07/re_conama_ndeg_358-2005_-_tratamento_e_disposicao_final_de_residuos_dos_servicos_de_saude.pdf
https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/documento/2022-07/re_conama_ndeg_358-2005_-_tratamento_e_disposicao_final_de_residuos_dos_servicos_de_saude.pdf
https://www.saude.pr.gov.br/sites/default/arquivos_restritos/files/documento/2022-07/re_conama_ndeg_358-2005_-_tratamento_e_disposicao_final_de_residuos_dos_servicos_de_saude.pdf

PREFEITURA

SECRETARIA o [=Tasl o
MUNICIPAL DE ‘ 3 a‘l‘r' . CRISTINO % s
SAUDE =) CASTRO

Mais trabalho, mais futuro!

PROCEDIMENTO 3 o
OPERACIONAL PADRAO Yersio' | 1.0(IEdigiio)
i POP-SAMU- 009 Data de
o |1 s Elaboracdo | J"h0/2026
wiy | g CASTRO USO DE EQ~UIPAMENTOS DE
PROTECAO INDIVIDUAL Data de
(EPIS)E ) Aprovagio UtV
DESCONTAMINACAO POS- .
ATENDIMENTO Pagina 1de4
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araljo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira - | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro
340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Movel de | Ata); Secretaria Municipal de
Alencar-Enfermeira — Coren/PI | Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
n® 705.877. 553.104. Municipal de Saude (CMS).
1 OBJETIVO

Padronizar o uso correto de Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs) e os procedimentos de

descontaminacdo pos-atendimento no SAMU, garantindo a seguranga dos profissionais, pacientes e a
prevencao de infecgdes.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todos os profissionais do SAMU (medicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e

condutores socorristas), durante atendimentos em unidades méveis (USB e USA) e na base operacional.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

) ) ) uso correto dos EPIs e execugdo da
Equipe assistencial

descontaminagéo.

apoio na organizacdo e higienizagcdo da
ambuléncia.

Condutor-Socorrista

. o fornecimento de EPIs, treinamento e
Coordenacéao/Supervisao

supervisao.

responsabilidade individual pelo uso adequado
dos EPIs.

Todos os profissionais

4 DEFINICAO
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W)is

Conforme normas da ANVISA e NR-32:

e EPI: equipamento destinado a protecdo contra riscos ocupacionais.

e Descontaminacgao: processo de remocao de sujidades e reducdo de carga microbiana.

o Desinfeccdo: eliminagdo de microrganismos patogénicos em superficies.

5 EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL
e Luvas de procedimento
e Mascara cirurgica ou respirador (quando indicado)
e Oculos de protegdo ou protetor facial
e Avental impermeavel
e C(Calgado fechado

e Gorro (quando necessario)

6. PROCEDIMENTO
6.1 Uso de EPIs durante o atendimento

e Auvaliar o risco antes do contato com o0 paciente.

« Utilizar EPIs conforme o tipo de exposicao (sangue, secrecdes, aerossois).

e Trocar luvas entre pacientes e procedimentos.
« Nao reutilizar EPIs descartaveis.
6.2 Retirada de EPIs (desparamentacao)
« Retirar os EPIs evitando contato com superficies contaminadas.
e Seguir a sequéncia recomendada:
1. Luvas
2. Avental
3. Higienizagdo das méos
4. Oculos/protetor facial
5. Mascara
6. Higienizacdo das méos
o Descartar em local apropriado (residuo infectante, quando aplicével).
6.3 Higienizacao das méaos
» Realizar antes e ap0s o atendimento.
o Ultilizar &gua e sabdo ou preparacdo alcodlica a 70% (p/p).

e Seguir técnica correta conforme protocolo institucional (POP 006).
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6.4 Descontaminacgdo da ambuléancia
o Realizar ap6s cada atendimento.
o Limpar superficies com agua e detergente, quando necessario.
o Aplicar desinfetante hospitalar (ex.: alcool etilico 70% (p/p) ou outro recomendado).
o Dar atengéo especial a:
o Maca
o Grades
o Equipamentos e monitores
o Macanetas e superficies de contato frequente
e Respeitar o tempo de contato do desinfetante conforme fabricante.
6.5 Descarte de residuos
o Seguir POP especifico de gerenciamento de residuos (perfurocortantes e infectantes).
e Nunca descartar residuos em locais inadequados.
6.6 SituacOes especiais
o Em casos de risco biologico elevado, utilizar protecdo ampliada.

o Em atendimentos com doencas transmissiveis, seguir protocolos especificos.

7 CONDUTA EM CASO DE EXPOSICAO
e Lavar imediatamente a area exposta.
¢ Notificar a coordenacao.
e Seguir protocolo de exposicédo biologica.
e Registrar acidente de trabalho (CAT).
e Comunicar o servigo de satde ocupacional.

e Preencher ficha de notificacdo (SINAN, se aplicavel)

8 BIOSSEGURANCA
e Utilizar EPIs conforme avaliagéo de risco
o Realizar higienizagdo das méos conforme protocolo
o Evitar reencape de agulhas
e Descartar residuos conforme normas vigentes
e Prevenir acidentes ocupacionais

e Seguir protocolos de exposi¢do a material bioldgico
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PARAMENTACAO DESPARAMENTACAO
COLOCACAD DOS EPIs = *QUANDO HOUVER INDICACAD RETIRADA DOS EPIs
o3 S, -~ ’ Retirar luva
\1) :\g/z] Higienizar as maos Afastando do corpo,
\1) virando a luva de dentro
e para fora.
Colocar o gorro Descarte no lixo.
‘ 2 > Comecgar pela testa, em ?.
direc3o & base da nuca. (2 > wﬁ Higienizar as m3os
——r
Colocar a mascara - Retirar avental
indicada @) : Tocar apenas a parte
Prender as algas e ajustar ' interna do avental.
para boa vedacgio Descarte no lxo.
Colocar protetor @ - e
ol Higienizar as maos
facial ou 6culos de ::/.9_] e
protecio :
Deve ser de uso exclusivo Retirar protetor
para cada profissional. : facial ou 6culos de
@ protecio
0ca NBo tocar a parte frontal
Col ro avental L Desinfecgdo de acordo com
TNT ou impermedvel instrugdes do fabricante

1? pelas mangas, ajustando
35 aMarras nas costas
Higienizar as mdos

Calgar as luvas
Estender até cobrir os
punhos do avental de

Retirar a mascara
N30 tocar a parte frontal.

8 @
B &

A
L4
La

solamento.
Retirar o gorro
8 Puxar pela parte superior
central, sem tocar nos
cabelos. Descarte no ixo.
S . e be S
j Prefe tur 3 Mz
r——— de Araraquara
pop— 9) ,\9% Higlenizar as m3os
i

Fonte: Adaptado de Secretaria Municipal de Saide de Araraquara, 2020.

10 MONITORAMENTO
e Supervisdo periodica do uso de EPIs.
o Verificacdo da disponibilidade de materiais.

e Registro de ndo conformidades e acidentes.
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Versao 1.0 (1* Edicao)

| Datade — y 102026
= POP-SAMU- 010 Elaboracao
e | 15 g CRISTING Data d
it | Y CASTRO VERIFICACAO DESINAIS 4“0 5 10/09/2026
VITAIS ((PA, FC, FR, DOR),
SatO2 E GLICEMIA -
CAPILAR)) Pagina 1de4
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira- | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro

340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Movel de | Ata); Secretaria Municipal de

Alencar-Enfermeira — Coren/Pl | Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n°

n°705.877. 553.104.
1 OBJETIVO

Saude (SMS); Conselho
Municipal de Satde (CMS).

Padronizar a verificagdo dos sinais vitais no atendimento pré-hospitalar mdvel, garantindo avaliacdo

clinica adequada, monitoramento da dor, seguranca do paciente e suporte a tomada de decisao.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todos os profissionais que atuam na Unidade de Suporte Béasico (USB) e Unidade de

Suporte Avancado (USA) do SAMU Cristino Castro.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

Equipe assistencial

Realizar a afericdo técnica correta de todos os

parametros (incluindo a dor) e registrar os dados.

Condutor-Socorrista

Auxiliar na monitorizacdo e garantir que 0S

equipamentos estejam disponiveis e funcionais.

Regulacdo Médica

Analisar os dados informados para definicdo de

conduta e destino

Coordenacéo

Garantir capacitagéo,

disponibilidade de insumos.

calibracdo de aparelhos e

4 DEFINICAO

e PA (Pressdo Arterial): Forga exercida pelo sangue nas paredes arteriais.

e FC (Frequéncia Cardiaca): Nimero de batimentos por minuto (bpm).
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¢ FR (Frequéncia Respiratdria): Numero de incursdes respiratdrias por minuto (irpm).
e SatO: (Saturaciio de Oxigénio): Percentual de oxigénio ligado & hemoglobina.
e Glicemia Capilar: Concentragéo de glicose no sangue obtida por puncgéo digital.

e Dor (5° Sinal Vital): Experiéncia sensorial subjetiva que deve ser mensurada para guiar o

manejo analgésico e clinico.

VALORES DE REFERENCIA E NOMENCLATURA

|Sina| VitaIH Normalidade || Alerta (Comunicar Enfermeiro) \
PA | <120/80 mmHg || > 140/90 mmHg ou < 90/60 mmHg |
|FC H 60 - 100 bpm || > 100 bpm (Taquicardia) ou < 60 bpm \
|FR H 12 - 20 irpm || > 20 irpm (Taquipneia) ou < 12 irpm \
Temp. | 36,0°C-372°C | >37,8°C (Febre) |
Glicemia | 70 - 99 mg/dI (Jejum) |< 70 mg/dl ou > 180 mg/dl (Pés-prandial)|

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e EsfigmomanOometro (manual ou automatico).
e Estetoscopio.
e Oximetro de pulso.
e Glicosimetro, tiras reagentes e lancetas.
e Algodao ou gaze e Alcool 70%.
e Luvas de procedimento.
e Escala de Dor (Visual Analogica ou de Faces).

e Recipiente para descarte de perfurocortantes.

6. PROCEDIMENTO
6.1 Pressdo Arterial (PA), Frequéncia Cardiaca (FC) e respiratoria (FR)

e PA: Posicionar o manguito ao nivel do coracao; registrar valores sistdlico e diastolico.
o FC: Palpar pulso (radial ou carotideo) por 60 segundos; avaliar ritmo e intensidade.

e FR: Observar movimentos toracicos por 60 segundos (sem avisar o0 paciente).
6.2 Saturacao de Oxigénio (SatO:) e Glicemia Capilar

e SatOa: Posicionar oximetro em dedo limpo; aguardar estabilizag&o.
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e Glicemia: Higienizar com alcool 70%, realizar puncéo lateral do dedo e aplicar na tira.
6.3 Avaliacdo da Dor (5° Sinal Vital)

e Interrogatério: Perguntar ao paciente se ha dor e onde se localiza.
e Mensuracio:
o Escala Numérica: Pedir ao paciente para dar uma nota de 0 (sem dor) a 10 (pior dor
imaginavel).
o Escala de Faces: Utilizar para criancas ou pacientes com dificuldade de comunicacéo
verbal.

o Caracterizacdo: Identificar se é aguda ou cronica e o tipo (pontada, queimagao, compressiva).

7 CUIDADOS IMPORTANTES

o Evitar afericdes em membros com lesdes, edema, fistulas ou acessos venosos.
¢ N&o subestimar a dor: O relato do paciente € o padrdo-ouro para o 5° sinal vital.

¢ Repetir medidas em caso de valores inconsistentes com o estado clinico.

8 CONDUTA EM ALTERA(;()ES
e Comunicar imediatamente a Regulacdo Médica valores criticos (Ex.: PA > 180/110, SatO2 <
90%, Glicemia < 60mg/dl ou Dor Intensa > 7).

e Adotar medidas de suporte conforme orientacdo (oxigenoterapia, posi¢ao de conforto, etc.).

9 BIOSSEGURANCA
¢ Higienizar as méos antes e apds o contato.
o Desinfectar estetoscdpio, manguito e oximetro com alcool 70% ap0s cada uso.

e Descarte obrigatoério de lancetas no coletor de perfurocortantes

10 MONITORAMENTO
« Avaliacdo periodica da técnica dos profissionais.

« Verificacdo da funcionalidade e calibracdo dos equipamentos.

11 FLUXOGRAMA VISUAL
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Sistema MUNICIPAL DE

Unico

de Sadde SAUDE

SUS SECRETARIA ’ i

FLUXOGRAMA - VERIFICACAO DE SINAIS VITAIS @
(PA, FC, FR, DOR, SatO, E GLICEMIA CAPILAR)

SR

DE REFERENC

&'; : 1. HIGIENIZAR AS MAOS E J E ALERTA
-
COLOCAR EPIs ALERTA
—— T SINALVITAL | NORMALIDADE | 0 e o
2. CONFERIR EQUIPAMENTOS - <120/80 | 2140/90 mmHg
L E MATERIAIS mmHg ou < 90/60 mmHg
I e |
. FC 60 - 100 > 100 bpm ou
;| 3. IDENTIFICAR O PACIENTE bpm < 60 bpm
P v ER 12-20 > 20 irpm ou
’ 4, EXPLICAR O PROCEDIMENTO I pm | <12ipm
AO PACIENTE < 94% (critico
‘ SATO, ‘ = 94% < 90%)
@ 5. AFERIR PRESSAO ARTERIAL (PA) [ %see |
I + Posicionar 0 manguito ao nivel do coracao. TEMP. | “52.2ec = 37,8°C (febre)
+ Registrar valores sistélico e diastdlico. ! !
( = x < 70 mg/dl ou
m 6. VERIFICAR FREQUENCIA CARDIACA (FC) Glicemia | 70 M| 500 mg/ai
v « Palpar pulso (radial ou carotidec) por 60 segundos ‘ Gejum) (pés-prandial)
| | = Avaliar ritmo e intensidade. { |
P — ¥ - ——— DOR l 0-3leve |2 7/10(dor intensa)
7. VERIFICAR FREQUENCIA RESPIRATORIA (FR) | |
. Observ?r movim§ntos toracicos por 60 sequndos PA CRITICA | - > 180/110 mmHg
(sem avisar o paciente). |
8. MEDIR SATURAGAO DE OXIGENIO (Sat0,)
« Posicionar oximetro em dedo limpo. CRITERIOS DE COMUNICAGCAO IMEDIATA
» Aguardar estabilizacdo da leitura.

+ 2 e PA > 180/170 mmHg
* 5at0; < 90%
» Glicemia < 60 mg/dl ou > 180 mg/dl
* Dor intensa (escare > 7/10)
{ * Qualquer alteragdo que comprometa
a estabilidade do pacienta.

9. HA INDICACAO PARA GLICEMIA CAPILAR? J
1

9a. REALIZAR GLICEMIA CAPILAR
- Higienizar com élcool 70%.
= Realizar pun¢3o lateral do dedo.
« Aplicar gota de sangue na tira

reagente e aguardar resuliado. J CUIDADOS IMPORTANTES

10. AVALIAR DOR (:e SINAL VITAL) * Evitar afe'riQOes em membros com lesoes,
E & edema, fistulas ou acessos venosos.
i @ = Perguntar se ha dor e onde se localiza.
= « Mensurar: Escala Numérica (0 2 10) ou de Faces. * Nao subestimar a dor: o relato do
0 2 & € 10 « Caracterizar: aguda ou crdnica e tipo (pontada, paciente é o padric-ouro para o
queimagdo, compressiva, etc.). 5° sinal vital.
7 - L2 » Repetir medidas em caso de valores
@ 11. REGISTRAR TODOS OS RESULTADOS inconsistentes com o estado clinico.
(PA, FC, FR, SatO,, Glicemia e Dor)

¥
12. VALORES DENTRO ll)A NORMALIDADE? - BIOSSEGURANGA
E? { 'm 1 « Higienizar as maos antes e apos

f s Repetir aferigio se contato.
@ Melenmenititiagio oo houver divida técnica. o « Utilizar luvas quando indicado.
v
|

necessidade clinica e > § A
* Desinfectar oximetro, estetoscopio

ol 4 !
‘ feaktiErevdlucho, ALTERACAO CONFIRMADA? £ manguito com lcool 70% apos
2 — 5 cada uso
= : g P S I Q + Descarte obrigatcrio de lancetas
Registrar e manter @ a Regulac3o Médica no coletor de perfurocortantes.
morﬂ?nza‘ao. J valores criticos.

R 3 MONITORAMENTO

13. DESINFETAR EQUIPAMENTOS
® Instituir medidas de suporte

(4lcool 70% apés cada uso) S oS % « Avaliagdo periddica da técnica dos
M conforme orientagao meédica ofeslonals
g ¥ ") (0., posicao de conforto, etc.) prott s
14. DESCARTAR PERFUROCORTANTES - = Verificagéo da funcionalidace e
CORRETAMENTE calibracdo dos equipamentcs.
= Garantia da disponibilidade de
“ insumos e materiais.
[ : C! Registrar todos os sinais vitais no prontudrio/ficha de atendimento com data e hora da afericao. J

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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PROCEDIMENTO . . .
5 Versao 1.0 (1* Edicao)
OPERACIONAL PADRAO
Data de Junho/2026
. - = unno.
i POP-SAMU- 011 Elaboragio
oy §5 § CRISTINO
s | Y CATRO SUPORTE BASICO DE VIDA  Data de
10/09/2026
(SBV) EM PARADA Aprovacio
CARDIORRESPIRATORIA
(PCR) E USO DO DEA Pagina lde7
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira- | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro
340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Movel de | Ata); Secretaria Municipal de
Alencar-Enfermeira — Coren/Pl | Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
n° 705.877. 553.104. Municipal de Satde (CMS).
1 OBJETIVO

Padronizar a execucdo do Suporte Béasico de Vida (SBV) em casos de Parada Cardiorrespiratoria

(PCR), conforme diretrizes atualizadas da American Heart Association (2025), visando aumentar a
sobrevida e reduzir sequelas.
2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todos os profissionais do SAMU (medicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e

condutores socorristas) em atendimentos nas unidades méveis (USB e USA).

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

e Realizar a avaliacdo répida da cena e
seguranga da equipe.
Equipe  Assistencial ~ (Médico, e ldentificar a PCR (responsividade,

Enfermeiro, Técnico de Enfermagem) respiragdo/gasping e pulso central).

e [niciar imediatamente as manobras de RCP

de alta qualidade.
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Operar o DEA/Desfibrilador assim que
disponivel na cena.

Realizar o manejo da via aérea (insergéo de
dispositivos e ventilacdo BVM).
Identificar potenciais causas reversiveis e
proceder com os cuidados pos-retorno da
circulacdo espontanea (RCE).

Registrar detalhadamente os tempos,

ritmos e condutas na ficha de atendimento.

Condutor-Socorrista

Garantir o deslocamento seguro e o correto
posicionamento da viatura em cena.

Levar o0s equipamentos de primeira
resposta (DEA e mochilas de trauma/vias
aéreas) até a vitima.

Auxiliar ativamente nas manobras de RCP
(revezamento de compressdes toracicas a
cada 2 minutos).

Apoiar a equipe técnica na fixacdo de
dispositivos e movimentacdo do paciente
para a maca.

Estabelecer a  comunicagdo  via
radio/telefone com a Regulacdo Médica

quando solicitado.

Regulacdo Médica

Receber e triar o chamado inicial,
orientando o solicitante por telefone (RCP
guiada pelo regulador).

Designar e empenhar a unidade movel
adequada (USB/USA) de forma célere.
Prestar suporte técnico e orientacdo a
equipe de campo durante a ocorréncia via

radio.

Rua Jodo Falcdo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/
E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com



https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

SECRETARIA
MUNICIPAL DE
SAUDE

i

'{ﬁ" PREFEITURA
T| & CRISTINO
=3¢ CASTRO

Mais trabalho, mais futuro!

5

L

W)is

Definir e articular a vaga zero/porta de
entrada hospitalar receptora de referéncia
para o paciente p6s-RCE.

Prover insumos, EPIs e equipamentos
calibrados e revisados (como o DEA).
Garantir a educacdo permanente e 0

treinamento continuo da equipe baseado

Coordenacéo nas diretrizes de 2025.

e Monitorar os indicadores de qualidade
assistencial e revisar as fichas de
atendimento de PCR para melhoria de
processos.

4 DEFINICAO

e PCR: interrupcdo sUbita da circulacao e respiracao.

e SBV: agles iniciais para manutencao da circulagéo e ventilagéo.

e DEA: equipamento que analisa o ritmo cardiaco e orienta a desfibrilacao.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e DEA
e Bolsa-valvula-mascara (BVM)
e Oxigénio

e EPIs (luvas, mascara, 6culos)

e Monitor/desfibrilador (quando disponivel)

6. PROCEDIMENTO
6.1 Reconhecimento da PCR

e Auvaliar responsividade

e Verificar respiracdo (ausente ou gasping)

e Checar pulso por até 10 segundos

e Acionar regulacdo imediatamente

6.2 Inicio da RCP — ALTA QUALIDADE (SEM ALTERACAO EM 2025)

¢ Iniciar compressdes imediatamente
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Frequéncia: 100-120/min
Profundidade: 5-6 cm (adulto)
Permitir retorno completo do térax

Minimizar interrupc@es (< 10 segundos)

6.3 Ventilacdo

Relagéo: 30:2
Via aérea avancada:
o 1ventilagdo a cada 6 segundos

Evitar hiperventilacio

6.4 Uso do DEA

Ligar imediatamente ao chegar
Posicionar eletrodos

Afastar equipe para analise

Se indicado: aplicar choque

Retomar RCP por 2 minutos

6.5 CADEIA DE SOBREVIVENCIA INTEGRADA

O atendimento deve considerar:

Reconhecimento precoce
Acionamento rapido do servico
RCP imediata

Desfibrilagdo precoce
Cuidados p6s-PCR

6.6 SUSPEITA DE OVERDOSE (OPIOIDEYS)

Considerar uso de naloxona (quando disponivel)
Associar a RCP

6.7 Causas Reversiveis (Hs e Ts)

Hipoxia

Hipovolemia

Acidose

Disturbios eletroliticos
Hipotermia

Pneumotdrax hipertensivo
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o Saide SAODE

o Tamponamento cardiaco
e Toxinas
e Trombose
6.8 Reavaliacéo
e A cada 2 minutos
e Alternar socorristas

e Auvaliar ritmo e pulso
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7 CUIDADOS IMPORTANTES
e Garantir seguranca da cena
e Utilizar EPIs
e Minimizar interrupcdes

e Priorizar compressoes eficazes

8 CONDUTA POS-ROSC
e Monitorizacdo continua
e Oxigenoterapia
e Manutencao de via aérea
e Encaminhamento imediato

e Avaliacdo neuroldgica.

9 BIOSSEGURANCA
e Uso obrigatorio de EPIs
e Higienizagdo das méos

e Descarte correto de residuos

10 MONITORAMENTO
o Avaliacdo da qualidade da RCP
e Checagem do DEA
o Registro assistencial
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11 FLUXOGRAMA VISUAL

-

SUPORTE BASICO DE VIDA EM ADULTOS
ALGORITMO DE SBV - AHA 2025

Emergencia imediata Avancado Pos-PCR

ADULTO INCONSCIENTE

Verificar seguranca da cena

N3o responde, RESPIRA NORMALMENTE
Nao respira ou Gasping ———

Monitorar
Ativar SAMU, Solicitar DEA até chegada do suporte

CHECAR PULSO
Max. 10 segundos

INICIAR RCP

* 30:2 Compressoes
100-120/min
* Ventilar ¢/ BVM

DEA DISPONIVEL?

« Ligar DEA g
o Aplicar choque se indicado BECORCROaY L

» RCP por 2 min

Suporte Basico, Monitorar

REEVALA A CADA 2 MINUTOS

* Suspeita de Overdose =» Administrar NALOXONA

« Identificar Causas Reversivéis (Hs & Ts)

PROVIDENCIE SUPORTE AVANCADO RAPIDO

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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PROCEDIMENTO

5 Versao 1.0 (1* Edicao)
OPERACIONAL PADRAO

Enfermeira — Coren/PI n°
340.498; Giovanna Jacobina
Alencar-Enfermeira — Coren/Pl
n° 705.877.

1 OBJETIVO

Data de Junho/2026
_ POP- - unho
- OP-SAMU- 012 Elaboracio
oy §5 § CRISTINO
s | Y CATRO MANUSEIO DE VIAS Data de
) 10/09/2026
AEREAS: OXIGENOTERAPIA Aprovaciao
E ASPIRACAO DE
SECRECOES. Pagina 1de4
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira- | Equipe Multiprofissional do

Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro
Servico de Atendimento Movel de | Ata); Secretaria Municipal de
Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
553.104. Municipal de Satde (CMS).

Padronizar o manejo das vias aéreas no APH, garantindo a administracao correta de oxigenoterapia e a

aspiracao segura de secrecdes, visando manter a permeabilidade das vias aéreas e a oxigenacao tecidual

adequada.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todos os profissionais da Unidade de Suporte Basico (USB) e Unidade de Suporte

Avancado (USA) do SAMU que realizam assisténcia direta a pacientes com desconforto respiratério

ou obstrucdo de vias aéreas.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

Técnico de Enfermagem

Executar a oxigenoterapia e aspiracao conforme

protocolos; monitorar sinais vitais e SatO2

durante o manejo.
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SECRETARIA

Auxiliar no posicionamento do paciente e
Condutor-Socorrista garantir o funcionamento da rede de O2 e do

aspirador da viatura.

Supervisionar a técnica, avaliar o padrdo
Enfermeiro/Médico respiratorio e prescrever fluxos de 02

Nnecessarios.

L Orientar a oferta de O2 baseada no quadro
Regulagdo Médica . ]
clinico relatado pela equipe de campo.

4 DEFINICAO
e Oxigenoterapia: Administracdo de oxigénio em concentra¢fes superiores a do ar ambiente
(21%) para tratar ou prevenir a hipoxemia.
e Aspiracdo de Secrecdes: Remocao de secrecdes por succdo negativa para manter a via aérea
pérvia.
e SpO2: Saturacdo periférica de oxigénio medida via oximetria de pulso.
5 MATERIAIS NECESSARIOS
e Oxigenoterapia: Cilindro/Rede de O2, fluxémetro, umidificador (se indicado), cateter nasal,
mascaras (Simples, Venturi e Reservatorio), BVM (Ambu) e canulas de Guedel.
e Aspiracdo: Aspirador (fixo ou portatil), sondas de aspiragdo estéreis (n° 10, 12 ou 14), luvas

estéreis/procedimento, 6culos de prote¢do, mascara cirdrgica e soro fisiologico 0,9%.

6. PROCEDIMENTO

6.1 Oxigenoterapia

1. Avaliar FR, padrao respiratorio e SpO2 (Indicacdo: SpO2 < 94% ou dispneia grave).
2. Selecionar o dispositivo conforme a necessidade de fluxo:
o Cateter Nasal: 1 a 6 L/min (Fio2 24-44%).
o Mascara Simples: 5 a 10 L/min (Fio2 40-60%).
o Maéscara com Reservatorio: 10 a 15 L/min (Fio2 > 90%). Uso em casos graves.
3. Ajustar o fluxdmetro e posicionar o dispositivo garantindo vedacéao e conforto.
4. Atencdo DPOC: Manter alvo de SpO2 entre 88% e 92%.

6.2 Aspiracao de Secrecgdes
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SECRETARIA

Posicionar o paciente em Fowler (45°) ou semi-Fowler.
Verificar a pressdo do aspirador (Adulto: 80 a 120 mmHg).

Introduzir a sonda sem sucgao.

A wnp e

Aplicar sucgdo apenas na retirada, com movimentos rotatérios (Maximo 15 segundos por

tentativa).
5. Pré-oxigenar o paciente com 02 a 100% por 30-60 segundos antes e entre as aspiracoes.

7 BIOSSEGURANCA
e Monitorizagdo: Suspender a aspiracdo em caso de bradicardia, cianose ou queda brusca de
SatO2.
e EPI Completo: Obrigatério o uso de mascara e dculos/face shield devido ao risco de
aerossolizagéo durante a aspiracao.

e Higiene: Higienizar méos antes e apds o contato com os dispositivos.

8 POSSIVEIS COMPLICACOES
e Hipoxemia por tempo prolongado de aspiragéo.
e Trauma de mucosa e sangramentos.

e Arritmias e broncoespasmo.

9 REGISTROS
e Anotar na ficha de atendimento: dispositivo utilizado, fluxo de O2 (L/min), SatO2 (antes e

depois), caracteristicas da secrecdo (cor, aspecto) e resposta clinica.

10 FLUXOGRAMA VISUAL
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MANUSEIO DE VIAS AEREAS:
OXIGENOTERAPIA E ASPIRACAO DE SECREGOES

k) 192

e

AVALIAGAO INICIAL

e Avaliar FR, padrao respiratorio e SpO,.
e |dentificar necessidade de oxigénio ou aspiragao.
* Indicagao: SpQO, < 94% ou dispneia grave.

N\
Manter monitorizagdo
e reavaliar
periodicamente.

1 OXIGENOTERAPIA

Selecionar dispositivo conforme necessidade de fluxo.

CATETER NASAL MASCARA SIMPLES MASCARA COM RESERVATORIO

=

Fluxo: 10a 15 L/min
FiO,: > 90%

Fluxo: 5a 10 L/min
FiO;: 40% — 60%

Fluxo: 1a 6 L/min

FiO,: 24% - 44% Uso em casos graves.

S TR ———— SO — U -
1. Ajustar o fluxédmetro conforme dispositivo escolhido. ATENCAO DPOC
2. Posicionar o dispositivo garantindo vedagao e conforto. Manter alvo de SpO,
3. Monitorizar SpO,, FR e padrdo respiratério continuamente. entre 88% e 92%.

2 ASPIRAGAO DE SECRECOES

o 12 © @ o (6

Posicionar o Verificara Introduzir a Aplicar succiio Pré-cxigenar o Reavaliar Sp0O,,

paciente em pressio do sonda de aspiracao apenas na retrada, paciente com 0,2 FRe padriao

Fowler (45°) -p aspirador. » Sem Sucgao. ~p commovimentos -p 100%por 30-60 p  respratdrio
ou semi-Fowler, ugurtdosame apéso

OBJETIVO

Padronizar o manejo das vias
aéreas no APH, garantindo

oxigenoterapia e aspiragdo
seguras para manter a
permeabilidade das vias aéreas
e a oxigenagao tecidual adequada.

INDICAGAQ DE OXIGENOTERAPIA

Sp0, < 94%

Dispneia moderada ou grave

Sinais de trabalho
respiratério aumentado

Transporte de pacientes criticos

MATERIAIS NECESSARIOS

I \

OXIGENOTERAPIA
+ Cilindro/Rede de O,

« Fluxbmetro
+ Umidificador (se indicado)
» Cateter nasal
+ Mascaras: simples, Venturi
e com reservatério

* BVM (Ambu)
+ Canulas de Guede!

ASPIRAGAO DE SECREGOES
Aspirador (fixo ou portatil)
Sondas de aspiracao estéreis
(n® 10, 12 ou 14)
Luvas estéreis ou de procedimento
Oculos de protecao
Mascara cirdrgica
Soro fisiolégico 0,9%

Miximo 15 sequndos @ O
por tentativa.

0 Monitorizagao: suspender a aspiragdo em caso de bradicardia, cianose ou queda brusca de SpO,.

3 BIOSSEGURANGA

EP| COMPLETO o, HIGIENE MONITORIZAGAQ - DESCARTE
Uso obrigatério de luvas, %, it e m Suspender aaspiragio em Descartar soncaso
mascara o Sculos/faco antes e apds 0 contato v easa de bradicardia, cianogo m materiais confonme
shield devido ao risco IR nomas de

de serossolizegdo durante ol o8 Queddabrisca de Sp0s 3

3 AsPiacio.

7

POSSIVEIS COMPLICACOES

Anotar na ficha de atendimento:
= Hipoxemia por tempo prolongado de aspiragdo. Dispositivo utilizado

« Traums de mucosa e sangramentos.

Fluxo de O, (L/min)

SpO, antes e depois
da

Reﬁpcma clinica do paciente

PN

* Arritmias e broncoespasmo.

{cor,

PONTOS DE ATENCAQ

«/ Garantir privacidade
e acolhimento humanizado.

+ Manter ambiente
aquecido na viatura.

&/ Trabalhar em equipe
com comunicagio clara.

' Registrar todos os
procedimentos.

Q LEMBRE-SE

li 0' W

e comunique alteracdes
imediatamente 4 regulacio médica.

SAMU 192 — SALVAR VIDAS E A NOSSA MISSAQ!

(&

EM CASO DE DUVIDAS OU AGRAVAMENTO DO QUADRO, COMUNICAR IMEDIATAMENTE A REGULAGAO MEDICA.

\

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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1 OBJETIVO

Padronizar a técnica de imobilizacdo da coluna vertebral em vitimas de trauma, visando prevenir lesGes

secundarias e garantir a estabilizacéo segura durante o atendimento pré-hospitalar e transporte.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se as equipes assistenciais (USB e USA) do SAMU Cristino Castro em ocorréncias de trauma
com suspeita de lesdo na coluna.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

Geralmente posicionado na cabega: manter

Socorrista 1 (Lider) a estabilizacdo manual neutra e comandar o

rolamento.

Realizar a avaliacdo primaria (ABCDE),

Técnico de Enfermagem mensurar e colocar o colar cervical, e fixar

tiras/cintas.
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5

L

Auxiliar no rolamento em bloco, posicionar
Condutor-Socorrista a prancha rigida e garantir a seguranca da

cena.

Avaliar critérios clinicos de restricdo de

Enfermeiro/Médico movimento (NEXUS/Canadian Rule) e

sinais neuroldgicos.

4 DEFINICAO

Restricdo de Movimento da Coluna (RMC): Conjunto de manobras para limitar a
movimentac&o da coluna vertebral em pacientes com risco de lesdo medular.

Rolamento em Bloco (Log Roll): Técnica de girar o paciente mantendo o alinhamento
cabega-pescogo-tronco.

Posicdo Neutra: Alinhamento fisiologico da cabeca em relacéo ao tronco.

5 MATERIAIS NECESSARIOS

Colares cervicais rigidos (tamanhos variados ou ajustaveis).
Prancha rigida longa (com cintas de fixacao).
Imobilizadores laterais de cabeca (Red Blocks).

EPIs (Luvas, mascara, 6culos de prote¢éo).

Tesoura de trauma (ponta romba).

KED (se indicado para desencarceramento).

6 INDICACOES E CRITERIOS

Trauma de alta energia (quedas, colisdes automobilisticas).
Alteracdo de nivel de consciéncia (Glasgow < 15).

Dor ou sensibilidade na linha média da coluna.

Déficit neuroldgico (parestesia, fraqueza).

Presenca de lesdo distrativa (dor intensa em outro local que impeca a avaliacdo da cervical).

7. PROCEDIMENTO
7.1 Abordagem e Estabilizagéo Inicial

1.
2.

Garantir a seguranca da cena.
Socorrista 1: Acessar 0 paciente pela frente (se possivel) e realizar a estabilizagdo manual da

cabeca em posicdo neutra. N&o soltar até que os imobilizadores laterais estejam fixos.
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e

3. Socorrista 2: Avaliar consciéncia, respiracao e realizar exame fisico rapido da regido cervical

(buscar dor, deformidade ou desvio).

7.2 Colocacéo do Colar Cervical

1. Mensurar o tamanho do colar (distancia entre o topo do ombro e a base do queixo).
2. Ajustar o colar e posiciona-lo com cuidado, evitando hiperflex&o ou hiperextensdo do pescoco.

3. Fixar o velcro garantindo que o queixo esteja bem apoiado.
7.3 Transferéncia para a Prancha Rigida

Posicionar a prancha ao lado do paciente.
Executar o rolamento em bloco (comando exclusivo do socorrista na cabeca).
Deslizar a prancha sob o paciente e retornar ao decubito dorsal.

Fixacgdo: Passar as cintas na ordem: Torax -> Pelve -> Membros Inferiores.

o~ w0 D

Finalizacd@o: Colocar os imobilizadores laterais de cabeca e fixar as tiras (testa e mento).

8 BIOSSEGURANCA
e Regrade Ouro: Avaliar sensibilidade e motricidade dos membros antes e ap0s a imobilizacéo.

e Tempo de Prancha: Limitar ao minimo necessario (ideal < 30 min) para prevenir lesdes por
pressao e desconforto respiratorio.
e VOmito: Se o paciente vomitar na prancha, girar o conjunto prancha-paciente em bloco para

lateral.

9 POSSIVEIS COMPLICACOES
e Aumento da pressdo intracraniana (colares muito apertados).
e Comprometimento respiratdrio (cintas toracicas excessivamente justas).

o Lesdes de pele em idosos devido a rigidez da prancha.

10 REGISTROS
e Anotar no relatério de ocorréncia: Mecanismo do trauma, tamanho do colar utilizado, escala de

Glasgow, presenca de dor cervical e status neuroldgico (movimentagdo e sensibilidade das

extremidades).

11 FLUXOGRAMA VISUAL
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FLUXO - ATENDIMENTO AO TRAUMA )
IMOBILIZAGAO COM COLAR CERVICAL E PRANCHA RIiGIDA

SA"a"ra’ "scgs < guai'a“‘ér Socorrista 1 (Lider)
Sguianca 2a tanipe, o2 Posicionado na cabega: manter

vitima e de terceiros. estabilizagdo manual neutra e
¢ comandar o rolamento.

2 ESTABILIZAGAO MANUAL DA CABEGA

e

@ Teécnico de Enfermagem

o
Socorrista 1 (lider) mantém b -/ Realizar avaliagio primaria (ABCDE),
S mensurar e colocar o colar cervical,
estabilizagao manual da cabega o fixar tiras fointas.
em posigao neutra e ndo solta
até a fixag@o dos imobilizadores. g

\I,' ’!:

Condutor-Socorrista

Auxiliar no rolamento em bloco,
posicionar a prancha rigida e
garantir a seguranga da cena.

3 AVALIACAO INICIAL (ABCDE)

ABCDE - Avaliar consciéncia e respiragéo.
» Exame rapido da regido cervical:
" dor, deformidade, desvio.

B — » Verificar pulso, sinais de choque
e outras lesdes.

Enfermeiro/Médico

Avaliar critérios clinicos (NEXUS/
Canadian Rule) e sinais
neurolégicos.

INDICAGOES / CRITERIOS

v

% 1. Mensurar o tamanho do colar & Trauma de alta energia (quedas,
‘) (do topo do ombro a base do queixo). colisGes automobilisticas).
4- 2. Posicionar com cuidado, mantendo @ Alteracdo de nivel de consciéncia
r !,l\ alinhamento neutro (evitar (Glasgow < 15).
= hiperflexdo/hiperextenséo). @ Dor ou sensibilidade na linha
3. Fixar o velcro garantindo que o meédia da coluna.
uciiabatogs hem ppdlaio: @ Déficit neurolégico (parestesia,
* fraqueza).
5 TRANSFERENCIA PARA PRANCHA RIGIDA @ Lesdo distrativa (dor intensa em
outro local que impega avaliagao
1 Posicionar a prancha ao lado da cervical).
do paciente.

2 Executar o rolamento em bloco [ MIASERAES NECESARIOS

(comando exclusivo do socorrista

Colares cervicais
na cabega).

rigidos

@> Prancharigida
longa

Imobilizadores Cintasde

laterais (Red Blocks] fixacéo
d q l\rj; ‘ﬁ Tesoura de

EPls = trauma

KED (se indicado}

3 Deslizar & prancha sob o paciente
e retornar ao decibito dorsal.

4 Fixagao das cintas na ordem:
Torax — Pelve — Membros
Inferiores.

5 Finalizag@o: colocar imobilizadores
laterais de cabecga (Red Blocks) e
fixar as tiras (testa e mento).

* r REGISTROS —

6 REAVALIACAO E TRANSPORTE

.: l‘l

' 5 Anotar no relatdrio de ocorréncia:
= « Avaliar sensibilidade e motricidade dos « Mecanismo do trauma
Q; membros antes e apds a imobilizagao. « Tamanho do colar utilizado
« Monitorar sinais vitais e estado neurolégico. * Escala de Glasgow
& — o Fran + Dor cervical
sportar com seguran¢a, mantendo a 2 ;
« Status neurolégico (movimentagéo

imobilizagao.

e sensibilidade das extremidades)

Tempo de prancha: Cintas toracicas: ajustar Vémito: girar o conjunto
LEMBRE-SE @ limitar ao minimo apenas 0 Necessario para ’\ prancha-paciente em

necessario fixagao, sem comprometer ™ bloco para lateral.

(ideal < 30 min). a respiragdo.

& BIOSSEGURANGA: Utilizar EPIs durante todo o atendimento. Manter a regra de ouro: avaliar antes e apds a imobilizagao.

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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1 OBJETIVO

Padronizar o controle de hemorragias externas, utilizando técnicas de compressao direta e aplicacdo de

torniquete, visando prevenir o chogue hemorragico e reduzir a mortalidade evitavel.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se as equipes de Suporte Basico (USB) e Suporte Avancado (USA) do SAMU Cristino Castro

em situacOes de trauma com sangramento ativo.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Equipe de Socorro

imediatamente.

Identificar sangramentos exanguinantes (X-

ABCDE) e aplicar compressao ou torniquete

Técnico de Enfermagem

torniquete.

Realizar curativos compressivos, monitorar

sinais de choque e auxiliar na aplicagdo do
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Supervisionar o controle hemodinamico,
Enfermeiro/Médico avaliar a necessidade de preenchimento de
ferida e gerenciar o tempo do torniquete.
Auxiliar na exposicdo da vitima e garantir a
Condutor-Socorrista disponibilidade de materiais de curativo e
torniquetes.

4 DEFINICAO

Hemorragia Exanguinante: Sangramento massivo que pode levar ao 6bito em poucos minutos
(foco na letra " X" do protocolo de trauma).

Torniquete: Dispositivo de constricdo circunferencial para interromper o fluxo arterial em
membros.

Tamponamento: Técnica de preenchimento de feridas profundas com gaze para compressao

interna.

5 MATERIAIS NECESSARIOS

Luvas de procedimento, mascara e éculos (EPIS).
Compressas de gaze estéreis e ataduras de crepe (bandagens).
Torniquete Tatico (comercial).

Agentes hemostaticos (se disponiveis).

Tesoura de trauma e fita para registro de horario.

6. PROCEDIMENTO

6.1 Avaliacio e Compresséo Direta

1.

Identificacéo (X): Localizar o foco do sangramento antes mesmo da avaliacdo das vias aéreas
se for volumoso.

Compressdo Manual: Aplicar pressao firme e direta sobre a ferida com gaze estéril.
Curativo Compressivo: Se a compressao manual funcionar, envolver o local com atadura de

forma firme (ndo remover as gazes ja saturadas; colocar novas por cima).

6.2 Uso do Torniquete (Hemorragias Graves em Membros)

IndicacOes: Amputacdes, compressao direta ineficaz, maltiplas vitimas ou sangramento arterial
massivo em bragos ou pernas.
Aplicacéao:

1. Posicionar o torniquete 5 a 7 cm acima da lesdo (nunca sobre articulagdes).
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2. Girar a haste (molinete) até que o sangramento pare e o pulso distal desapareca.
3. Travar a haste e registrar o horario exato da aplicacdo (ex.: T - 14:30) em local visivel
no paciente.
o Manutenc¢do: Jamais afrouxar o torniquete no pré-hospitalar.
6.3 Tamponamento de Ferida (Jungdes: Virilha, Axila, Pescogo)
1. Em locais onde o torniquete ndo alcanca, preencher a cavidade da ferida com gaze
(tamponamento).

2. Manter compressao manual sobre o preenchimento por pelo menos 3 minutos.

7 SINAIS DE CHOQUE HEMORRAGICO (MONITORAMENTO)
e Pele pélida, fria e pegajosa.
e Taquicardia (FC elevada) e Hipotensdo (sinal tardio).

e Agitacdo psicomotora ou confusdao mental.

8 CUIDADOS E PRECAUCOES
e Seguranca: Sempre usar EPIs; o sangue € um fluido de alto risco bioldgico.
e Exposicéo: Cortar a roupa para visualizar a origem exata do sangramento.
e Agquecimento: Prevenir a triade da morte (acidose, coagulopatia e hipotermia) mantendo o

paciente aquecido.

9 REGISTROS

e Anotar: Mecanismo da lesdo, método de controle (compressivo/torniquete), horario de

aplicacdo do torniquete e sinais vitais antes e ap6s o controle.

10 FLUXOGRAMA VISUAL
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CONTROLE DE HEMORRAGIAS

(CURATIVOS COMPRESSIVOS E USO DE TORNIQUETE)

e FLUXO DE ATENDIMENTO R  INDICAGOES PARA USO DO TORNIQUETE
N
IDENTIFICAR HEMORAGIA EXANGUINANTE ﬁ’:
(PROTOCOLO X-ABCDE) & \,J Amputagdes traumaticas

Localizar o sangramento ativo imediatamente. V

Priorizar o controle da hemorragia antes das \W | I

demais avaliagdes se for volumoso. 3 Compressdo direta ineficaz

N - E—
l Sangramento arterial massivo
= em membros (bragos ou pernas)
COMPRESSAO MANUAL DIRETA
Aplicar pressSa firme e direta sobre Muiltiplas vitimas / cenério tatico
a ferida com gaze estéril. (priorizagio da vida)
Manter a pressio continua.
\
‘ = REGIOES PARA TAMPONAMENTO
e Ml recioes para TavpONAMENTO

Se o sangramento diminuir/parar, © - \\ /\
manter as gazes no locail. ! \, 4
Envolver com atadura de forma firme. _J = .‘ ,‘f
NAO remover as Qazes ja saturadas; 2 { Y ‘ . ‘7
colocar novas por cima. ; p

SANGRAMENTO
CONTROLADO?

arterial r ou multi; )

~
HEMORRAGIA GRAVE EM MEMBROS?
(Amputagao, compresséo ineficaz, sangramento

S

APLICAR TORNIQUETE / T i -
ot 3 | ( TAMPONAMENTO DE FERIDA
Povdne g em daJesto .?;7 o8l (Jungdes: Virilha, Axila, Pescogo)
(nunca sobre articulagdes). |
4] e o
Girar a haste (molinete) até que o o Freencher a cavidade da ferida
sangramento pare e o pulso distal -\ com gaze (tamponamento).  © 7
desaparega. &
Travar 3 haste. 2 - —
Registrar © hordrio exato da
aplicagao em local visivel Manter ‘@P"‘QO manual sobre
no paciente, - = © p@mhmemo por pelo w d
Bz T - 14:30 3 minutos. R
JAMAIS AFOUXAR O TORNIQUETE ‘ = =
NO PRE-HOSPITALAR. ) \ = =_
¥ i

MONITORAR E TRANSPORTAR

Monitorar sinais de choque (ver quadro ao lado).

Manter o paciente aguecide e em posicio adequada.
Reavaliar o curativo/torniquete e sinais vitais continuamente.
Transportar com rapidez para unidade de referéncia.

MATERIAIS NECESSARIOS

-

Luvas do Mascara o Comprossas do Ataduras do Toriquote
procedimento beudos (EPIS) gaze estéreis crepe thtico
== 3 <
entes =
hemostiticos Tesoura de _Fita para
ke (se disponivais) trauma registro de hocdrio

Virilha
(Inguinal)

SINAIS DE CHOQUE HEMORRAGICO
(MONITORAMENTO)
Pele palida, fria e pegajosa

L4

@) Hipotensao (sinal tardio)

CUIDADOS E PRECAUCOES

SEGURANCA: Sempre usar EPls;

Pescogo

Taguicardia (FC elevada)

Agitagao psicomotora ou
confusdo mental

o sangue é um fluido de alto risco.

EXPOSIGAO: Cortar a roupa para
visualizar a origem exata do
sangramento.

AQUECIMENTO: Prevenir a triade
da morte (acidose, coagulopatia e
hipotermia) mantendo o paciente
aquecido,

Anotar no relatério de ocorréncia:

Mecanismo da lesio

Método de controle (compressivo/torniquete)
Horario de aplicagfo do torniquete

Sinais vitais antes e ap6s o controle

LEMBRE-SE
© controle rapido da hemorragia é a prioridade namerc 1
para salvar vidas e prevenir o choque hemarragica.

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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PROCEDIMENTO

5 Versao 1.0 (1* Edicao)
OPERACIONAL PADRAO

) Data de
- POP-SAMU- 015 Junho/2026
| 4 CRISTING Elaboracao
uict | SEpel CASTRO A
ASSISTENCIA AO PARTO Data de
10/09/2026
IMINENTE NO APH Aprovaciao
Pagina 1de5
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira - Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro

340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Movel de | Ata); Secretaria Municipal de

Alencar-Enfermeira — Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
Coren/P1 n° 705.877. 553.104. Municipal de Satde (CMS).
1 OBJETIVO

Padronizar a assisténcia ao parto iminente no ambiente pré-hospitalar, garantindo atendimento seguro
a gestante e ao recém-nascido (RN), com foco na prevencdo de complicaces e conformidade com a
Rede Alyne do SUS.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se as equipes de Suporte Basico e Avancado (médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem e

condutores) do SAMU e servigos de urgéncia movel.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE
o Avaliacdo clinica, conducdo do parto e
Meédico ) L
manejo de complicagbes graves.
) Coordenacdo da assisténcia, monitorizacao
Enfermeiro )
materna/neonatal e auxilio no parto.
Preparo de  materiais, auxilio no
Técnico de Enfermagem posicionamento e cuidados imediatos com o
RN.
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) Apoio logistico, garantia de aquecimento da
Condutor-Socorrista ) . ) o
viatura e auxilio na imobilizag&o/transporte.

4 DEFINICAO

Parto Iminente: Situacdo em que o nascimento do feto é inevitavel no local onde a gestante se
encontra, caracterizado pelo coroamento da apresentacao fetal, contracfes uterinas expulsivas
e impossibilidade de transporte em tempo habil.

Coroamento: Momento em que a maior circunferéncia da cabeca fetal (ou outra parte
apresentada) distende o perineo e permanece visivel no orificio vaginal, mesmo entre as
contracdes.

Rede Alyne: Estratégia do SUS que atualiza a Rede Cegonha, focada na reducdo da mortalidade
materna e neonatal com énfase na equidade e no atendimento humanizado.

Periodo Expulsivo: Segunda fase do trabalho de parto, que se inicia com a dilatacdo total do
colo uterino e termina com a saida completa do conceito.

Circular de Cordéo: Situagcdo em que o corddo umbilical se encontra enrolado (uma ou mais
vezes) ao redor de qualquer parte do corpo do feto, mais frequentemente o pescoco.
Dequitadura: Terceiro estagio do parto, correspondente ao descolamento e a expulsdo da
placenta e das membranas ovulares.

Apgar Simplificado: Método de avaliagdo rapida da vitalidade do recém-nascido, realizado no
1° e 5° minuto ap6s o nascimento, observando: frequéncia cardiaca, esforco respiratério, tonus

muscular, irritabilidade reflexa e cor da pele.

5 MATERIAIS NECESSARIOS

Kit Parto Estéril: Campos, compressas, luvas estéreis, pincas ou clamps umbilicais e tesoura
esteril.

Equipamentos de Protecdo (EPI): Luvas de procedimento, mascara e éculos.

Cuidados com o RN: Sonda de aspiragdo, BVM (Ambu) neonatal, cobertores/mantas, saco
plastico térmico.

Suporte: Oxigénio, soro fisiologico 0,9% e monitor multiparamétrico.

6. PROCEDIMENTO

6.1 Avaliacdo e Preparacéo

1. Avaliagao Inicial: Verificar sinais vitais, frequéncia das contragdes e presenga de coroamento

(sinal de parto iminente).
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2. Posicionamento: Gestante em decubito dorsal com joelhos flexionados ou semi-sentada,
garantindo o maximo de privacidade possivel.
3. Higiene e Paramentacdo: Realizar higiene das m&os e utilizar EPIs e campos estéreis na regiao
perineal.
6.2 Assisténcia ao Nascimento
1. Expulsdo: Orientar a gestante a realizar forca apenas durante as contracdes.
2. Apoio Cefélico: Apoiar suavemente a cabeca do bebé para evitar uma saida brusca (prevencao
de laceragdes).
3. Circular de Cordao: Verificar se ha cordao no pescoco. Se estiver frouxo, desliza-lo sobre a
cabeca; se apertado, clampear e cortar imediatamente antes de liberar o corpo.
4. Liberacdo de Ombros: Permitir a saida espontanea, segurando o RN com firmeza ao nivel do
utero.
6.3 Cuidados com o0 Recém-Nascido
1. Aguecimento: Secar imediatamente e envolver em mantas aquecidas (ou saco plastico térmico
se for prematuro).
2. Vitalidade: Avaliar choro e respiracdo. Aspirar vias aéreas apenas se houver obstrucdo
evidente por secrecéo.
3. Clampeamento: Aguardar a cessacdo da pulsacdo do corddo (quando possivel), clampear em
dois pontos e cortar entre eles.
6.4 Cuidados com a Mae
1. Dequitadura: Aguardar a saida espontanea da placenta (ndo tracionar o cordao).
2. Monitorizacdo: Observar sangramento vaginal excessivo e realizar massagem uterina suave se
necessario.
3. Contato Pele a Pele: Se ambos estiverem estaveis, promover o contato imediato entre mée e
filho.

7 COMPLICACOES POSSIVEIS
e Hemorragia po6s-parto (principal causa de morte materna).
e Asfixia neonatal (necessidade de reanimagéo imediata).

¢ Retencdo placentéria e laceracfes de perineo.

9 REGISTROS
e Anotar em prontuario: Hora exata do nascimento, idade gestacional estimada, cor do liquido
amniotico, boletim Apgar simplificado, condi¢cdes da placenta e sinais vitais maternos.
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10 FLUXOGRAMA VISUAL

€

Avaliar:
« Sinais vitais

FLUXOGRAMA
ASSISTENCIA AO PARTO IMINENTE NO APH

SUSPEITA DE PARTO IMINENTE

Contragoes expulsivas + coroamento +
impossibilidade de transporte em tempo habil

ACIONAMENTO E CHEGADA DA EQUIPE

Avaliagao inicial da cena e da gestante

v
AVALIACAO E PREPARAGAO

. /] Posicionar gestante:

Higiene das maos
Deciibito dorsal com

e utilizagéo de EPIs
« Frequéncia das joelhos flexionados e campos estéreis
contracdes ou semi-sentada, na regio perineal
» Presenca de coroamento garantindo privacidade
Orientar a gestante Apoiar suavemente Verificar clrfula" Permitir saida
afazer forga a cabega do bebé de cordéin: espontanea
apenas durante para evitar saida « Frouxa: deslizar dos ombros
ascontragdes. | —  bruscaeprevenir | —p  SoPreacabeca —»  eseguraroRN
laceragdes. + Apertada: clampear com firmeza

@ cortar antes de junto ao utero.

liberar o corpo. o
B,
| S

s

CUIDADOS COM O RECEM-NASCIDO

\

3 \ , ~ ;
| Aguardar cessagao

ER,

. . ‘
Secar imediatamente Avaliar choro Aspirar vias aéreas da pulsacao do
e manter aquecido e respiragao. apenas se houver ‘ con’;io (quando
(meniasbuseco. | | > obstrugao por {—®| possivel), clampear
plastico térmico | secreao. em dois pontos
se pramaturo?. 2 — e cortar entre eles.
L3 : £
J \ 4 b ) N
CUIDADOS COM A MAE
Aguardar.saida Monitorar sinais vitais Avaliar integridade (I e
espontanea | | esangramento vaginal. do perineo e sinais peles paie e
daplacenta. =% Realizar massagem de laceracies. Ba e e bd-“' =
RNy ambos estiverem
estaveis.

| TRANSPORTEEDESTINO ]

Estabilizar ma&e e RN antes do transporte.
Manter aquecimento do RN e menitorizacio materna.
Encaminhar para maternidade de referéncia,
Ci icar equipe sobre condico

2

do parto e do RN.

OBJETIVO

Garantir atendimento seguro
a gestante e ao recém-nascido

no parto iminente, prevenindo
complicagGes e promovendo
cuidados humanizados.

COMPLICAGOES POSSIVEIS
Hemorragia
pos-parto
Asfixia
neonatal
Retengao
placentéria

i

‘ Laceragoes ‘I
# deperineo ‘

J

PONTOS DE ATENCAO

v/ Garantir privacidade
e acolhimento humanizado.

+ Manter ambiente
aquecido na viatura.

v/ Trabalhar em equipe
com comunicagdo clara.

v/ Registrar todos os
procedimentos.

REGISTROS OBRIGATORIOS

+ Hora exata do nascimento
+ Idade gestacional estimada
« Cor do liquido amniético

» Apgar (1° e 5° minuto)

+ Condigoes da placenta

+ Sinais vitais maternos

+ Intercorréncias

+ Condutas realizadas

-

-

Assisténcia ao Parto Iminente

[

.

EM CASO DE DUVIDAS OU COMPLICAGOES, ACIONE O MEDICO REGULADOR IMEDIATAMENTE.

SAMU 192 — SALVAR VIDAS E A NOSSA MISSAO!

no APH

.

Fonte: Elaboragdo: Gestdo da Qualidade em Saude, Cristino Castro/Pl, 2026.
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Elaborado por:

Verificado por:

Cristiane de Araljo Santos-
Enfermeira — Coren/PI n°
340.498; Giovanna Jacobina
Alencar-Enfermeira — Coren/Pl
n° 705.877.

1 OBJETIVO

Emanuel Vitor Dantas Oliveira -
Enfermeiro — Coordenacéo do
Servico de Atendimento Movel de
Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n°
553.104.

Aprovado por:

Equipe Multiprofissional do
SAMU (Registrado em Livro
Ata); Secretaria Municipal de

Saude (SMS); Conselho

Municipal de Saude (CMS).

Padronizar o atendimento pré-hospitalar as vitimas de acidentes com animais peconhentos, garantindo
abordagem rapida, segura e eficaz.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Este procedimento aplica-se a todos os profissionais de salde atuantes no atendimento pré-hospitalar

movel (APH).

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Equipe da USB (Técnico/Auxiliar de

Enfermagem)

Realizar avaliagdo inicial, monitorizacdo e

cuidados diretos ao paciente.

Condutor Socorrista

Garantir seguranca da cena, auxiliar na

assisténcia e no transporte.

Enfermeiro (USA)

Coordenar a

assisténcia, realizar

procedimentos e monitorizacdo avancada.

Meédico Regulador

Receber, analisar as informac0es, classificar

gravidade e orientar conduta.
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o o Executar atendimento avancado e manejo de
Meédico Intervencionista (USA) o
complicagdes.

3 - Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenagao/Supervisao ) ]
assistencial.

4 DEFINICAO
Acidente causado pela inoculagdo de veneno por animais como serpentes, escorpides, aranhas e

himenopteros (abelhas/vespas).

5 MATERIAIS NECESSARIOS

e EPI (luvas, mascara, 6culos)

e Oxigénio e dispositivos de ventilacao
e Monitor multiparamétrico

e Material para acesso venoso

e SF0,9%

e MedicacOes de suporte

6. PROCEDIMENTO
6.1 Avaliacao Inicial (ABCDE)
e A: Viaaérea
e B: Respiracao
e C: Circulagao
e D: Neurologico
e E: Exposicdo da lesdo
6.2 Condutas Imediatas
e Manter paciente em repouso
e Imobilizar membro afetado
e Remover adornos
e Higienizar com agua e sabao
e Oxigénio se necessario
e Manter o membro em posi¢do funcional, sem elevagdo ativa e evitando movimentos.
6.3 Identificacido do Animal
e Realizar apenas se for seguro
e Pode ser feita por descrigao ou imagem

e N3o atrasar o atendimento ou transporte
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6.4 Condutas PROIBIDAS
e Torniquete
e Cortes ou sucgao
e Substancias no local
e Gelo diretamente
e Atraso no transporte
6.5 Acesso Venoso
e Indicado em casos moderados/graves
e SF 0,9% se necessario
6.6 Monitorizacao
¢ Sinais vitais continuos
e Saturacao O2
e Evolugao local
6.7 Sinais de Gravidade
e Dispneia ou SpO: < 94%
e PAS <90 mmHg ou sinais de choque
e (Glasgow <13
e Hemorragias espontaneas
e Edema progressivo envolvendo mais de um segmento
6.8 Classificacao da Gravidade
e Leve: Manifestacoes locais (dor, edema discreto)
e Moderado: ManifestagOes locais associadas a sinais sistémicos leves
e Grave: Manifestagdes sistémicas intensas (choque, insuficiéncia respiratoria, alteracdes
neuroldgicas)
6.9 Condutas Especificas
ACIDENTE OFIDICO
e Dor e edema
e Marcar progressao
o Transporte imediato
o Evitar movimentagao e deambulacao
ACIDENTE ESCORPIONICO

e Dor intensa
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e Criangas = alto risco
e Monitorar sinais sistémicos
ACIDENTE POR ARACNIDEOS
e Observar necrose ou sintomas sistémicos
ACIDENTE POR HIMENOPTEROS
e Remover ferrdes
e Monitorar anafilaxia
6.10 Transporte
e Prioridade alta:
o Criangas
o Idosos
o Casos graves
- Encaminhar preferencialmente para unidade de referéncia com disponibilidade de soro
antiveneno.
6.11 Soroterapia
e A soroterapia € o tratamento especifico para acidentes por animais pegonhentos
e Realizada preferencialmente em ambiente hospitalar devido ao risco de reagdes anafildticas
e Priorizar transporte rapido para unidade de referéncia
6.12 Comunicaciao com Regulacio
Informar:
e Tipo de acidente
e Tempo de ocorréncia
e Sinais vitais
e Gravidade
6.13 Registro
e Horario
e Local da picada
e Evolucao
e Condutas
6.14 Tempo de Atendimento
e Considerar tempo até atendimento definitivo como fator critico

e Priorizar transporte imediato
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7 CONDUTAS DE ENFERMAGEM

7.1 Avaliacao Inicial

Realizar abordagem primaria conforme protocolo ABCDE
Identificar local da picada e caracteristicas (dor, edema, coloracao)
Avaliar sinais vitais: PA, FC, FR, SpO:, temperatura

Verificar nivel de consciéncia (AVPU ou Glasgow)

7.2 Cuidados Imediatos

Manter paciente em repouso absoluto

Imobilizar o membro acometido (posi¢ao funcional)
Remover adornos (anéis, pulseiras, roupas apertadas)
Higienizar o local com 4gua e sabao

Nao manipular a lesao

7.3 Monitorizacao

Monitorar sinais vitais de forma continua
Reavaliar dor e progressdao do edema
Observar sinais sistémicos:

o Nauseas/vomitos

o Sudorese

o Alteragdes neuroldgicas

o Dispneia

7.4 Intervencoes de Enfermagem

Instalar oxigenoterapia se SpO2 < 94% ou sinais respiratorios
Obter acesso venoso periférico (casos moderados/graves)

Iniciar hidratacao venosa conforme prescri¢ao/protocolo

Administrar medicagdes conforme prescri¢ao médica ou protocolo institucional:

o Analgésicos
o Antieméticos

o Tratamento de anafilaxia (se necessario)

7.5 Acompanhamento da Lesao

Marcar limites do edema (se possivel)
Observar sinais de agravamento:

o Aumento rapido do edema
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o Necrose

o Sangramentos
7.6 Educacio e Seguranca do Paciente
e Orientar o paciente a ndo movimentar o0 membro
o Evitar praticas inadequadas (torniquete, substancias, cortes)
7.7 Comunicacio
e Informar a regulagao:
o Evolugao clinica
o Sinais de gravidade
o Relatar alteragdes importantes a equipe médica
7.8 Registro de Enfermagem
e Horario do atendimento
e Local da picada
o Sinais vitais
e Evolucdo do quadro
e Condutas realizadas
7.9 Critérios de Alerta Imediato
Comunicar imediatamente:
e Rebaixamento do nivel de consciéncia
o Instabilidade hemodinamica
o Insuficiéncia respiratoria

o Sinais de choque ou anafilaxia

9 NOTIFICACAO

¢ Notificagdo compulsoria no SINAN conforme normativa vigente do Ministério da Saude.
(Verificar POP. VE. 002 - Vigilancia Epidemiolégica Municipal).

10 FLUXOGRAMA VISUAL
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de Sadde SAUDE
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XOGRAMA - ATENDIMENTO A
ACIDENTES COM ANIMAIS PECONHENTOS

ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR MOVEL

[o INiCIO D] SINAIS DE GRAVIDADE /\
v

* Dispneia ou SpO, < 94%

o SEGURANGA DA CENA E EPIs | @ PAS < 90 mmHg ou sinais de choque
1
Garantir seguranc¢a da equipe, da vitima v@ ‘ * Glasgow < 13 -\ /-
e do ambiente. * Hemorragias espontaneas
J, e Edema progressivo envolvendo == 13
N mais de um segmento

\

9 AVALIAGAO PRIMARIA - ABCDE
© vizaérea ) Respiragio (@ Circulagio I I

CONDUTAS PROIBIDAS

© Neurolégico @ Exposicao (leso) X Toriquete
* X Cortes ou sucgao
@) 'DENTIFICAR TIPO DE ACIDENTE X Aplicar substancias no local
(Se seguro e sem atrasar o atendimento) X Gelo diretamente
X Atrasar transporte
Serpente Escorpido Aranba Abelha/Vespa \ J
Pode ser feita por descrigio ou imagem. CLASSIFICACAO DA GRAVIDADE
——e—— @ e sl
(5 CONDUTAS IMEDIATAS ;
v Manter paci em rep v Oxig&nio se necessario o MODERADO Manifestagoes lbocais associadas
' Imobilizar membro afetado ~ Manter membro em posicio A". k 4 asinais sistamicos loves
+ Remover adornos funcional, sem elevaco ativa ﬁ' Manifestacses sistemicas intensas
+ Higienizar com agua e sab&o & evitando movimentos. . GRAVE (choque, insuficiéncia respiratoria,
alteragBes neurolbgicas)
/ CONDUTAS ESPECIFICAS POR TIPO DE ACIDENTE

ACIDENTE OFIDICO (SERPENTES)
« Dor e edema local

« Marcar progressio do edema

« Transporte imediato

| 0O /SINAIS DE GRAVIDADE?
- \
@ /

CONDUTAS IMEDIATAS SEVRer MOV 3o deamtid
) MONITORIZAGAO E AVALIAGAO EM CASOS GRAVES ACIDENTE ESCORPIONICO
 Monitorizar sirais vitais EA * Oxigénio [se necessdric) + Dor intensa
* Avaliar dor e evolugao local vV = Acesso venoso periférico + Criancas = 3lto risco
o Observar sinais sistémicos = SF 0,9% conforme necessidade « Monitorar sinais sistémicos
— . = ——= * Monitorizagdo continua ACIDErTI‘E POR A;ACIIDE oS
= ‘ * Tratar conforme protccolos e e it
o TRANSPORTE PRIORITARIO bl ot ‘ e sintomas sistémicos
i oo ﬂ :"‘ = i~ ACIDENTE POR HIMENOPTEROS
i S COMUNICAR REGULAGAO * Remover ferrdes (raspar, nio espremer)
‘ MEDICA IMEDIATAMENTE « Monitorar sinais de anafilaxia
_— — ¥ — — U + Oxigénio se necessario J
© recisTRO ﬁ.‘ il ’ —
« Horéri e
B = / TRANSPORTE IMEDIATO SOROTERAPIA
- Evolugio =2 PARA HOSPITAL DE REFERPENCIA « A soroterapia é o tratamento especifico para

acidentes per animais pogonhentos.
+ Realizada preferencial em

hospitalar devido ao risco de reagBes
anafilaticas.

« Condutas realizadas com disponibilidade de
h 5010 antiveneno.

| )
(o FIM Q| [® =

2';:‘;’;5.’,‘&5;0 TEMPO E CRITICO! ¥ TRANSPORTE REGISTRO COMPLETO | NOTIFICAGAO
- Informar: Eﬁm Pricridade alta para: == | « Horirodo aterdimentn Notficagio compulsaria

«» Priorizar transporte rapido para unidade
de refaréncia.

“ « Tipo de acidente + Local da picada ) Y 10 SINAN conforme
= Tempo de ccoméncia O tempo até o atendimento + Crlancas « Sinais vitais normativa vigente do
+ Sinals vitais definitivo & fator critico. + Idosos ‘ + Evolucio do quadro Ministério da Saiide
. Gravid?dt i !’vlonzartranspone « Casos graves R R
= Evolugdo clinica imediato.
J
A HIGIENIZAGAO DAS MAOS ‘ USO DE EPIs prs g‘fau"”,h",c‘ '?‘::C'E;‘T‘
§EY antes e apés o atendimento. durante todo o atendimento. = of r PAGLAS INADUICEs,
=3 Seguir protocolos € POPs do SAMU.
& J/

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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Alencar-Enfermeira — Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
Coren/PI n® 705.877. 553.104. Municipal de Saude (CMS).

1 OBJETIVO

Padronizar o atendimento as vitimas de intoxicacdo exdgena e tentativas de autoexterminio, garantindo
seguranca, suporte vital e encaminhamento adequado.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Este procedimento aplica-se a todos os profissionais de salde atuantes no atendimento pré-hospitalar
movel (APH).

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

 Identificar o agente téxico e orientar
condutas iniciais por telefone (ex.. nao
induzir vbmito, isolar o produto).

 Acionar apoio policial ou bombeiros se
houver risco a integridade da equipe ou
necessidade de cena segura.

* Definir a resposta mével (USB/USA),

Médico regulador

regular a vaga hospitalar e contatar o
CIATox (Centro de Informacdo e

Assisténcia Toxicoldgica) se necessario.
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Meédico Intervencionista (USA)

« Avaliar o nivel de consciéncia (Glasgow),
padrdo  respiratorio e  estabilidade
hemodindmica da vitima.

* Prescrever e administrar antidotos
especificos (ex.: naloxona, flumazenil) e
medicagOes sintomaticas.

 Realizar o manejo avangado da via aérea

(I0T) em caso de depressdo respiratdria

grave, convulsdes ou coma.

Enfermeiro

» Garantir a paramentacdo adequada da
equipe com EPIs especificos contra
contaminagdo quimica ou biologica.

» Realizar abordagem verbal humanizada,
empética e sem julgamentos em casos de
tentativa de autoexterminio.

* Supervisionar ou realizar o acesso venoso,
a administracdo de carvao ativado (se <lhe
indicado) e o0s procedimentos de
descontaminacdo cutanea/ocular.

 Coordenar a equipe e garantir o

monitoramento  continuo  durante 0

transporte.

Técnico/auxiliar de enfermagem

» Monitorar continuamente os sinais vitais,
oximetria, didmetro pupilar e realizar teste
de glicemia (HGT).

® Puncionar (6] acesso venoso €
preparar/administrar as medicacOes e
antidotos sob superviséo
médica/enfermeiro.

» Recolher e preservar frascos, bulas,
cartelas de medicamentos ou amostras da
substancia para entregar na equipe do
hospital receptora.

 Registrar os horarios e a evolucdo clinica

na ficha de atendimento.

Condutor socorrista

» Avaliar os riscos perimetrais antes do
desembarque (gases, agressividade) e

posicionar a viatura em rota de fuga segura.
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» Levar os materiais de primeira resposta,
oxigenoterapia, kit de via aérea e materiais
de contencdo até a vitima.

 Auxiliar na movimentacao do paciente e
manter vigilancia continua para impedir a
evasdo ou novas tentativas de auto leséo
durante o trajeto.

* Manter a comunica¢do via radio com a

regulagdo médica.

B L Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenagéo/Supervisao ) )
assistencial.

4 DEFINICAO
e Intoxicacdo exoOgena: exposi¢do a substancias toxicas (medicamentos, drogas, produtos
quimicos, gases).

e Tentativa de autoexterminio: acdo intencional com potencial letal.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
5.1 Equipamentos de Protecao Individual (EPI)
e Luvas de procedimento
e Mascara cirtrgica / N95 (quando indicado)
e Oculos de protecio / face shield
e Avental descartavel
5.2 Suporte de Via Aérea e Ventilacdo
e Bolsa-valvula-mascara (BVM/Ambu)
e Miscaras faciais (adulto e pediatrico)
e (Canula orofaringea (Guedel)
e (Canula nasofaringea
e Aspirador portatil + sondas
e Oxigénio (cilindro + fluxometro)
e Mascara com reservatorio
e Dispositivo de via aérea avangada:
= Tubo orotraqueal

= Maiscara laringea
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5.3 Suporte Circulatorio
e Monitor/desfibrilador
e Eletrodos
e Esfigmomandmetro
e Estetoscopio
e Oximetro de pulso
e Acesso venoso periférico (jelcos, scalp)
e Equipo de infusao
e Solugdes:
= SF0,9%
= Ringer lactato
5.4 Medicamentos e Antidotos
e Naloxona (Indicado em suspeita de intoxicacao por opioides com depressdo respiratoria)
e Glicose hipertonica
e Benzodiazepinicos (convulsdes)
e (arvao ativado (Preferencialmente até 1 hora apds ingestao, podendo ser considerado apds esse
periodo em casos selecionados)
e Qutros conforme protocolos médicos
5.5 Materiais para Descontaminac¢ao
e Soro fisiologico (lavagem ocular/cutanea)
e Compressas/gazes
e Recipientes para descarte contaminado
e Sabao neutro (quando disponivel)
5.6 Avaliacao e Monitorizacao
e Glicosimetro + tiras
e Termdmetro
e Escala de Glasgow (referéncia)
e Lanterna (avaliagdo pupilar)
5.7 Transporte e Imobilizacao
e Maca

e Prancha rigida (se necessario)
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e (intos de seguranca

e Cobertores
5.8 Comunicac¢io e Registro

e Radio ou telefone funcional

e Ficha de atendimento pré-hospitalar

e Caneta / prancheta
5.9 Materiais de Seguranc¢a da Cena

e Kit de contengdo (se disponivel e autorizado)

e Sacos para materiais contaminados

e Equipamentos para isolamento de area (quando necessario)
5.10 Observacoes importantes

e Priorizar sempre EPI antes do contato com o paciente

e Materiais devem estar checados e funcionais antes do plantdao

e Em suspeita de substancia desconhecida — evitar contato direto

6. PROCEDIMENTO
6.1 Avaliar riscos:
e Produtos quimicos
e Gases toxicos
e Agressividade
6.2 Utilizar EPI:
e [ uvas, mascara, 6culos
6.3 Nao acessar cena insegura
6.4 ABORDAGEM INICIAL (ABCDE)
A — Via aérea
o Avaliar permeabilidade
o Aspirar secrecdes se necessario
o Considerar via aérea avancada
B — Respiracio
o Avaliar FR, esforco respiratorio
o Oxigenoterapia

o Ventilagdo com BVM se necessario
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C — Circulacao
o Pulso, PA, perfusao
o Acesso venoso
o Controle de hemorragias
D — Neurolégico
o Escala de Glasgow
o Avaliar pupilas
o Glicemia capilar
E — Exposicao
o Inspegdo completa
o Identificar sinais clinicos sugestivos de intoxica¢ao
6.5 AVALIACAO ESPECIFICA
e Investigar:
e Substancia envolvida
e (Quantidade
e Tempo de exposi¢ao
e Via
* Oral
= Inalatoria
= (Cutanea
= Injetavel
e Buscar:
= Frascos, embalagens
» Informacdes com familiares
e Priorizar identificagdo de:
= Substancia potencialmente letal
»=  Tempo de ingestdo (<1h ¢ critico para carvao ativado)
6.6 PARADA CARDIORRESPIRATORIA (PCR)
e SePCR:
* Iniciar RCP imediatamente
= Compressdes de alta qualidade

* Minimizar pausas
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= Relacgdo 30:2
= Desfibrilar se indicado
e Atencao:
= Intoxicagdo = causa reversivel (tratar sempre que possivel)
6.7 TENTATIVA DE AUTOEXTERMINIO
= Abordagem:
* Humanizada
* Sem julgamento
= Garantir seguranca:
= Paciente
=  Equipe
= Avaliar risco imediato:
o Ideacao ativa
o Plano definido
o Meio disponivel
o Nao deixar paciente sozinho

e Encaminhar para suporte hospitalar e psiquiatrico

7 CONDUTAS GERAIS
7.1 Suporte bésico/avangado
» Monitorizacdo continua
= Oxigénio
= AcCesso venoso
7.2 Medidas especificas
= Carvdo ativado (se indicado)
= Lavagem ocular/cutanea
* Antidotos:
o Ex.: Naloxona (opioides)
7.3 Conforme diretrizes da American Heart Association:
Priorizar suporte ventilatorio e circulatério

Tratar causas reversiveis (toxinas)

8 TRANSPORTE

e Priorizar estabilizacdo antes do transporte
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¢ Monitorizacdo continua

e Comunicagdo com regulacédo

o Realizar transporte apés estabilizacdo clinica sempre que possivel
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9 REGISTRO

Registrar:
= Sinais vitais
= Substéncia suspeita
= Condutas realizadas

= Evolucéo clinica

10 BIOSSEGURANCA
e Uso obrigatorio de EPI
e Evitar contato com substancias desconhecidas

e Garantir seguranga da equipe e cena

11 COMUNICACAO
e Comunicacdo obrigatdria com Central de Regulacéo
e Seguir orientacdo do medico regulador

¢ Informar evolucdo clinica durante transporte
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12 FLUXOGRAMA VISUAL

Fluxograma de atendimento em intoxicagao exogena

L~ o

[ Q) AVALIAGAOC DA CENA I

Cena segura?

é NAO | . o: sim

NAO acessar / ] 1 e USO DE EPI ‘ [ Prosseguir ]

acionar apoio {

frr—

- [ &> ABORDAGEM INICIAL (ABCDE) ] x

“ = = Abrir VA / aspirar / &
@ Via a€érea pérvia? €3 NAo ——[ i e s ] & sm | Seguir

@ Circulagao adequada? €3 NAO —-[ Acﬁ::::z;:so, ] & sim

@ Exposigao o . [ Inspecao geral ]
r—{ A PACIENTE EM PCR? }_l

? simM NAO

@P RCPIMEDIATA
= Compressdes de alta qualidade
= Desfibrilar se indicado
= Tratar causas reversiveis
(toxinas)
I

Seguir

AVALIAGCAO ESPECIFICA R
Identificar: v’ Buscar i
= Substancia - Tempo X e
* Quantidade « Via de exposigio [§
¥

/ CONDUTAS GERAIS
« Monitorizag&o continua = Oxigenoterapia * Acesso venoso

+
MEDIDAS ESPECIFICAS
& * Carvao ativado (se indicado)
= Descontaminacao (pele/oihos)
. A (ex: nal a)
¥
L . TENTATIVA DE AUTOEXTERMINIO? J

T 1
? sim € nAo
¥

[ = Abordagem humanizada

(oo )
J

E3
[ COMUNICAGAO ‘]
% - C com r laca edi

* Possivel contato com CIATox

* Garantir seguranca
= NAO deixar sozinho

: v
| B3 o R s
( DESTINO HOSPITALAR ]
( REGISTRO COMPLETO 0
(o Fina )

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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Versao 1.0 (1* Edigao)
PROCEDIMENTO

OPERACIONAL PADRAO Data de

B Junho/2026
st | sy § CRISTING Elaboracao
wiet | i CASTRO POP-SAMU- 018
Data de
3 10/09/2026
QUEIMADURAS (SAMU)  Aprovacio
Pagina 1de 14
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araljo Santos- | Emanuel Vitor Dantas Oliveira- | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro

340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Movel | Ata); Secretaria Municipal de

Alencar-Enfermeira — Coren/Pl de Urgéncia (SAMU) — Saude (SMS); Conselho
n® 705.877. Coren/Pl n° 553.104. Municipal de Satde (CMS).
1 OBJETIVO

Padronizar o atendimento as vitimas de queimaduras no ambiente pré-hospitalar, com foco em
estabilizacdo, prevencdo de deterioracdo clinica e transporte adequado, conforme principios do

atendimento ao trauma, suporte basico e avancado de vida e protocolos vigentes do APH.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Este procedimento aplica-se a todos os profissionais de salde atuantes no atendimento pré-hospitalar
movel (APH).

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

* Realizar o acolhimento do chamado, aplicando a
triagem clinica para identificar a gravidade da
queimadura (térmica, quimica, elétrica ou por
Meédico regulador inalacéo).

* Orientar o solicitante sobre condutas imediatas no
local (ex.: afastar a fonte de calor, resfriar com

agua corrente, ndo aplicar substancias caseiras).
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* Definir e enviar a resposta movel adequada (USB
ou USA) conforme os critérios de gravidade.

* Prestar suporte técnico telemedicina a equipe de
campo durante o manejo da ocorréncia.

* Articular a vaga zero ou transferéncia regulada
para o hospital de referéncia ou Centro de
Tratamento de Queimados (CTQ).

Medico Intervencionista (USA)

* Realizar a avaliacdo primaria (XABCDE) com
foco rigoroso na perviedade das vias aéreas
(identificar sinais de lesdo por
inalacdo/queimadura de vias aéreas superiores).

* Realizar a intubagao orotraqueal (IOT) precoce,
se indicada, antes do estabelecimento de edema de
glote.

* Avaliar a Extensdo da Superficie Corporal
Queimada (SCQ) através da Regra dos Nines
(Wallace) ou tabela de Lund-Browder, e calcular a
hidratacéo venosa (Férmula de
Parkland/Consenso).

» Prescrever e administrar analgesia vigorosa
(opioides) e sedacdo se necessario.

» Realizar procedimentos médicos invasivos
(escarotomia, se estritamente necessario em lesfes

circunferenciais assistidas).

Enfermeiro

* Liderar a equipe assistencial na cena e coordenar
0s cuidados de enfermagem ao paciente grande
queimado.

* Garantir o0 manejo seguro das vias aéreas e
monitorizacdo hemodindmica continua.

* Realizar ou supervisionar 0 acesso Venoso

periférico calibroso em &rea ndo queimada (ou
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gerenciar 0 acesso intraésseo em falhas
técnicas/emergéncia).

 Executar o calculo e controle rigoroso da taxa de
infusdo de fluidos (cristaloides aquecidos, se
disponivel) conforme protocolo.

* Supervisionar e realizar o curativo/cobertura das
lesBes com compressas ou lencois estéreis, limpos
e secos, prevenindo a hipotermia.

* Supervisionar o controle rigoroso da temperatura
corporal do paciente e registrar detalhadamente o

balango hidrico na ficha assistencial.

Técnico/auxiliar de enfermagem

 Auxiliar na abordagem inicial do paciente sob
supervisdo do enfermeiro ou médico.

* Puncionar acesso venoso periférico calibroso e
infundir a fluidoterapia prescrita.

* Realizar a monitorizacdo eletrocardiografica,
oximetria de pulso, aferi¢cdo da presséo arterial e da
temperatura axilar/central.

* Auxiliar na remog¢do de roupas ndo aderidas a
pele e adornos (aneis, pulseiras, relogios) para
evitar o efeito torniquete com a instalagdo do
edema.

* Aplicar coberturas estéreis e secas sobre as areas
gueimadas e proteger o paciente contra a perda de

calor (uso de manta térmica).

Condutor socorrista

» Garantir o deslocamento rapido e seguro da
viatura, adotando direcdo defensiva.

» Auxiliar a equipe assistencial no isolamento e
garantia da seguranca da cena (ex.: em acidentes

com eletricidade ou produtos quimicos).
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» Transportar os equipamentos necessarios até a
vitima (mochilas de via aérea, trauma e
oxigenoterapia).

* Auxiliar no manejo fisico do paciente,
imobilizagdo em prancha se houver trauma
associado, e transferéncia segura para a
ambulancia.

* Manter o radio e sistemas de comunicacao
operacionais para atualizagdo do status do
transporte ao Médico Regulador.

Coordenacao/Supervisao

Garantir o cumprimento do POP e qualidade

assistencial.

4 DEFINICAO

Queimaduras sdo lesdes nos tecidos do corpo causadas pela transferéncia de energia (térmica, quimica,

elétrica ou radiante), resultando em dano celular que pode variar desde alteracdes superficiais até

destruicdo profunda de estruturas, com possivel comprometimento sistémico.

No contexto do atendimento pré-hospitalar (SAMU), as queimaduras sdo consideradas condicdes

potencialmente graves, pois podem levar a:

« insuficiéncia respiratdria (especialmente em lesdo inalatoria)

e choque hipovolémico
o distarbios metabdlicos

e risco de parada cardiorrespiratéria

Alinhamento com principios de atendimento ao trauma e suporte avancado de vida:
Os principios de suporte basico e avan¢ado de vida reforcam que pacientes queimados graves devem

receber abordagem sistematizada precoce, suas diretrizes reforcam que condigdes criticas como

gueimaduras devem ser abordadas com:
« avaliagéo sistematizada (ABCDE)

« oOXxigenagdo precoce

e reconhecimento rapido de deterioracao clinica

5 MATERIAIS NECESSARIOS

e EPI: luvas, méascara, 6culos, avental
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e Monitorizagdo: esfigmoman6metro, oximetro, monitor/desfibrilador

e Oxigenoterapia: Oz, mascara com reservatorio, BVM (Ambu), canula de Guedel
e Acesso venoso: cateter periférico, equipo, SF 0,9% ou Ringer Lactato

e Curativos: compressas e gazes estéreis, ataduras

¢ Irrigacdo: soro fisiologico

e Controle térmico: cobertor térmico

e Apoio: tesoura, materiais de descarte

e Medicac0es: analgesia conforme protocolo

e Registro: ficha de atendimento

e Priorizar oxigenacao, monitoriza¢do continua e suporte clinico adequado no APH.

6. PROCEDIMENTO
Seguranca da cena
e Garantir seguranca da equipe e vitima
e Utilizar EPIs
e Realizar avaliagdo rapida e intervencado simultanea conforme prioridade clinica.
Avaliacao inicial (ABCDE)
e A:avaliar vias aéreas (suspeitar de lesao inalatoria)
e B: avaliar respiracdo — ofertar Oz em alto fluxo
e C: avaliar circulagdo — controlar sangramentos e obter acesso venoso
e D: avaliar nivel de consciéncia (Glasgow)
e E: expor areas queimadas e prevenir hipotermia
Intervencoes imediatas
e Interromper agente causador
e Resfriar com 4gua corrente limpa por até 10 minutos, evitando hipotermia
e Retirar roupas/acessorios nao aderidos
e (Cobrir com compressa estéril seca
Condutas especificas
e Térmica: resfriar e cobrir
e Quimica: irrigar abundantemente, exceto substincias que reagem com agua (seguir ficha de
seguranca do produto quando disponivel).

e Elétrica: desligar fonte e realizar monitorizagao cardiaca continua devido ao risco de arritmias.
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Suporte clinico

Oxigenoterapia precoce

Obter acesso venoso periferico;

Considerar reposicado volémica em queimaduras extensas (>20% SCQ em adultos);
Preferir Ringer Lactato conforme protocolo institucional.

Analgesia conforme protocolo

Monitorizagao continua

Avaliar gravidade

Estimar extensao (ex.: Regra dos Nove)

Identificar areas criticas (face, vias aéreas, genitais, maos/pés)

6.7 Critérios de Gravidade (resumido):

Queimaduras >10% SCQ em adultos
Queimaduras >5% SCQ em criangas ¢ idosos
Face, maos, pés, perineo, vias aéreas

Lesao inalatoria

Queimadura elétrica

Sinais de choque

Transporte

Priorizar hospital de referéncia
Comunicagdo prévia

Monitorizagdo durante transporte

Registro

Causa, tempo, extensao
Sinais vitais

Condutas realizadas

Postos-chaves do atendimento pré-hospitalar

Atendimento sistematizado (ABCDE)
Oxigenagdo precoce
Equipe organizada e monitorizagdo continua

Integragdo com sistema de emergéncia

7 CONDUTAS DE ENFERMAGEM
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7.1 Avaliacao Inicial
e Realizar abordagem priméaria conforme protocolo ABCDE
e Avaliar via aérea com ateng¢ao para sinais de lesdo inalatoria:
o rouquidao
o fuligem em vias aéreas
o queimaduras em face/pescoco
e Verificar sinais vitais: PA, FC, FR, SpO., temperatura
e Avaliar nivel de consciéncia (AVPU ou Escala de Glasgow)
e Identificar mecanismo da queimadura (térmica, quimica, elétrica)
7.2 Cuidados Imediatos
o Interromper o agente causador da queimadura
e Resfriar a 4rea queimada com dgua corrente limpa ou SF 0,9% por até 10 minutos, evitando
hipotermia.
e Remover roupas e objetos ndo aderidos a pele
e Cobrir a lesdo com compressas ou gazes estéreis secas
o Evitar hipotermia (uso de cobertor térmico)
7.3 Monitorizacao
e Monitorar sinais vitais continuamente
e Monitorar saturacdo de O: (SpO2)
e Monitorizagdo cardiaca (especialmente em queimaduras elétricas)
e Reavaliar nivel de consciéncia
e Observar sinais de deterioracao clinica:
o dispneia
o queda de pressao arterial
o taquicardia
o rebaixamento do nivel de consciéncia
7.4 Intervengdes de Enfermagem
o Instalar oxigenoterapia em alto fluxo (méscara com reservatorio)
e Auxiliar na manutencao de via aérea pérvia (posicionamento, canula de Guedel se necessario)
o Obter acesso venoso periférico (preferencialmente em area ndo queimada)
e Iniciar reposi¢ao volémica conforme protocolo/prescri¢ao

e Administrar medicagdes conforme prescricdo médica:
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o analgésicos
o sedacao (se indicado)
e Preparar materiais para suporte avangado, se necessario
7.5 Avaliaciao da Lesao
e Avaliar extensao da queimadura (regra dos nove ou palma da mao)
o Identificar profundidade (superficial, parcial, total)

e Observar areas criticas:

o face

o maos

o pes

o perineo

o articulagdes
e Monitorar evolu¢ao da lesao durante atendimento
7.6 Controle da Dor
e Avaliar dor (escala numérica ou comportamental)
e Administrar analgesia conforme protocolo
o Reavaliar resposta a analgesia
7.7 Prevencao de Complicacoes
e Prevenir hipotermia
o Evitar contaminagao da ferida
e Nao romper bolhas
e Nao aplicar pomadas ou substancias no APH
e Observar sinais de choque hipovolémico
7.8 Educacio e Seguranca do Paciente
e Orientar o paciente a evitar manipular a lesdo
e Manter repouso durante atendimento
o Evitar praticas inadequadas (uso de substancias caseiras, gelo direto, etc.)
7.9 Comunicacao
e Informar a regulagao:
o extensdo e profundidade da queimadura
o sinais vitais

o suspeita de lesdao inalatdria
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Comunicar alteragdes clinicas imediatamente a equipe médica

Comunicar conforme protocolo institucional e item 9 deste POP

7.10 Registro de Enfermagem

Registrar:
o horario do atendimento
o mecanismo da queimadura
o extensdo e localizagdo
o sinais vitais
o Intervencoes realizadas

o resposta do paciente

7.11 Critérios de Alerta Imediato

Comunicar imediatamente a equipe médica/regulacgio:

Sinais de insuficiéncia respiratoria
Suspeita de lesdo inalatéria

Instabilidade hemodinamica
Rebaixamento do nivel de consciéncia
Queimaduras extensas ou em areas criticas

Arritmias (especialmente em queimaduras elétricas)

)is;

8 BIOSSEGURANCA

Garantir seguranca da cena antes do atendimento

Utilizar EPI obrigatério (luvas, mascara, 6culos, avental)

Evitar contato com sangue, secrecdes e areas queimadas

Em queimaduras quimicas: evitar exposicao e irrigar com prote¢do adequada
Descartar materiais conforme normas de biosseguranga

Higienizar maos e equipamentos apos atendimento

Em caso de acidente ocupacional, seguir protocolo institucional

9 COMUNICACAO

Comunicar imediatamente a Central de Regulagédo

Informar:

mecanismo da queimadura
tempo de ocorréncia

extensdo e localizagéo
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« sinais vitais
e suspeita de lesdo inalatéria
e Atualizar evolucdo clinica durante o atendimento e transporte

e Seguir orientagdes do médico regulador
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Uso:

EG RA DA PALMA O Estimativa da SCQ (%) em

queimaduras pequenas ou irregulares.

COMO USAR

™ o Use a palma do paciente

‘ ,' A superficie da palma da mio
Ny (com dedos) corresponde
Y/ a = 1% da SCQ.

o Compare com a drea queimada
Sobreponha mentalmente
ou use a palma como referéncia
para estimar a area queimada.

o Some as dreas
Some quantas “palmas” forem

\

[ A palma da mao do paciente
I (com dedos) = 1% da SCQ.

a drea queimada e estime o % total.

\‘ necessarias para cobrir toda

Queimadura em area
irregular no brago
e antebrago.

.

-

EXEMPLO PRATICO

a1

1 palma
= 1% SCO

1 palma
= 1% SCQ

)-[-

Total
2%

scQ

SECRETARIA :
SAUDE CASTRO o
Mais trabalho, mais futuro!
10 FLUXOGRAMA VISUAL
Regra dos Nove e Regra da Palma
~
REGRA DOS NOVE & o
d Estimativa rapida da
(ADU LTO) SCQ (%) em queimaduras extensas.
Cabeca e pescogo 9%
p *‘""“;»} GE =, Cada braco 9%
9% )) i) 18% . .;\.._. 9% 9% _/f 18% { K\— 9% Tronco anterior 18%
f ; [if IR \ Tronco posterior 18%
[{} : R ‘,}j N/ T";‘, Cada perna 18%
18% \ 18% Perineo/genital 1%
‘\ \ USO: queimaduras extensas.
.
N

Classificacdo da Gravidade

MODER

ADO

@ Sem areas criticas

&

Sem via aérea
comprometida

10-20% scaQ i

CLASSIFICAGCAO DA GRAVIDADE
L LEVE B © coxscacun 5 |

@» =20%sca ( ﬁ
( vmq
o Face, maos, pés,
perineo \
( 2
o Les&o inalatéria ?V \
e
o Queimadura elétrica | gﬁ )
o Sinais de choque - t -
(@)

D

CONDUTA:
GRAVE = PRIORIDADE MAXIMA
+ HOSPITAL REFERENCIA

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026)..
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Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).

Lesado Inalatoria

4D |ESAQ INALATORIA

(I\ },,) Rouquidao

Y {3)) Estridor
= ~J/ (chiado inspiratério)

Fuligem em
narinas/boca

Queimadura em
face/pescogo

(=
&
Tosse com

secreqéo escura

O, ALTO FLUXO PRIORIDADE NO AVISAR
IMEDIATO TRANSPORTE REGULACAO
Administre oxigénio Transporte rapido para Comunique Imediatamente
om alto fluxo © mais unidade hospitalar de a central de regulagico
rapido possivel. referéncia. sobre suspeita de lesio
inalataria
= Lesao inalatéria pode evoluir rapidamente.
[ %\ LEMBRE-SE: il et e

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).

QUEIMADURA ELETRICA 4

\\\ S --
-, \\\k
Lesdo externa pode &

ser pequena 1, \&' - \
Alto risco de arritmias w M )

- ™

-fi- CONDUTA:

Queimadura Elétrica

?

Monitorizagao
cardiaca continua

Alto risco de arritmias e
parada cardiaca.

Avaliar entrada/saida
da corrente
Identifique os pontos de
entrada e saida da corrente /S Lol
: Y

elétrica. £

Transporte
prioritario

Encaminhe para unidade
hospitalar o mais rapido
possivel

LEMBRE-SE

- Sempre priorize sua seguUranca antes de prostar atendimento,

* Desligus 4 fonte de ensrgia antes de (OCAr Na vitima. —_

* Quelmaduras elétricas podem causar kes8es internas graves, RISCO DE
CHOQUE ELETRICO

Mewno quando as Marcas externas s4o minimas.
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Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).

Checklist Rapido

HECKLIST RAPIDO ((APH)

Cena segura

O
m

ABCDE ABCDE realizado

“@a

O, em alto fluxo

£

Agente interrompido
Resfriamento (até 10 min)

Roupas/adornos removidos

400

Lesao coberta (estéril seca)

= Acesso venoso
{@’;{ Analgesia
do{'-]\ Estimativa SCQ

Avaliacao gravidade

00000000000

Ul

Comunicacdo com regulacdo

(] L= & Transporte prioritario

—

(
RAPIDEZ SALVA VIDAS! m FOCO NO PACIENTE t EQUIPE INTEGRADA
[ Avalie, trate e transporte v Prionize via aéres respiaclo, | Comunique-se sempre
com seguranca clrculacso e prevencio & siga os protecolos
de conicacdes § Instrucionais

AVALIACAO COMPLETA « TRATAMENTO AGIL « TRANSPORTE SEGURO

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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PROCEDIMENTO Edicdo)
OPERACIONAL PADRAO
. Data de
.- ~ Junho/2026
s | s AISTING POP-SAMU- 019 Elaboracio
uict | SER CASTRO
5 Data de
INSOLACAO E 10/09/2026
. Aprovacgao
DESIDRATACAO GRAVE
Pagina ldell
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira - | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro
340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Mével de | Ata); Secretaria Municipal de
Alencar-Enfermeira — Coren/Pl | Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
n° 705.877. 553.104. Municipal de Saude (CMS).
1 OBJETIVO

Padronizar o atendimento pré-hospitalar a pacientes com insolacdo e desidratacdo grave, garantindo

intervencdo precoce, reducdo de complicacOes e seguranca durante o transporte.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Este procedimento aplica-se a todos os profissionais de salde atuantes no atendimento pré-hospitalar
movel (APH).

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

* Realizar a triagem clinica minuciosa do chamado,
diferenciando a exaustdo pelo calor da insolacdo
(emergéncia médica com disfuncdo neuroldgica e
temperatura central elevada).

Medico regulador
» Orientar o solicitante sobre medidas imediatas de
resfriamento passivo enquanto a equipe se desloca

(ex.: mover a vitima para local fresco, remover
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e

roupas excessivas, aplicar compressas frias, nao
oferecer liquidos se houver rebaixamento de
consciéncia).

* Definir a prioridade do atendimento e empenhar
a unidade movel adequada (USB ou USA).

* Prestar suporte técnico telemedicina a equipe
assistencial em cena, autorizando terapias
medicamentosas ou infusdes especificas.

* Definir o destino do paciente e articular a vaga

receptora no servigo hospitalar.

Medico Intervencionista (USA)

* Realizar a avaliagdo clinica avangada, com foco
no status neurolégico (escala de coma de Glasgow)
e sinais de choque hipovolémico/distdrbios
hidroeletroliticos.

* Coordenar e instituir métodos de resfriamento
ativo agressivo (infusdo de soro fisioldgico
resfriado, lavagem gastrica se estritamente
indicado e monitorizado).

* Realizar manejo avangado de via aérea (IOT) em
pacientes com rebaixamento do nivel de
consciéncia que comprometa a paténcia
respiratéria ou apresentem crises convulsivas
refratérias.

* Tratar complicagdes sistémicas imediatas, como
crises convulsivas (uso de benzodiazepinicos),
arritmias cardiacas decorrentes de distdrbios
eletroliticos e choque refratario.

* Definir a taxa e o volume da expansao volémica
para evitar correcGes excessivamente rapidas que

possam causar edema cerebral.
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e

Enfermeiro

* Coordenar as agdes da equipe assistencial na
cena, focando na triade: seguranca, resfriamento
imediato e estabilizacdo hemodinamica.

» Supervisionar ou realizar o acesso venoso
periférico calibroso e iniciar a reposi¢do volémica
prescrita com soluges cristaloides.

* Monitorar a temperatura central de forma
continua ou intermitente, interrompendo o
resfriamento ativo assim que a meta de seguranga
for atingida (~38,5°C a 39°C) para evitar
hipotermia rebote.

» Realizar a sondagem vesical de demora para
monitorizacdo rigorosa do débito urinario (alvo de
perfusdo tecidual) e prevencdo de Insuficiéncia
Renal Aguda (IRA) por rabdomidlise.

* Supervisionar a aplicagdo de métodos de
resfriamento evaporativo ou por conducéo (lencéis
Umidos, borrifacdo de agua e aplicacdo de bolsas
de gelo em éareas de grandes vasos: axilas, virilhas

€ Pescogo).

Técnico/auxiliar de enfermagem

* Realizar a monitorizagao hemodinamica continua
do paciente: oximetria de pulso, eletrocardiograma
(ECG), frequéncia cardiaca, pressdo arterial e
mensuracao frequente da temperatura.

* Puncionar acesso venoso periférico conforme
orientacdo do enfermeiro/médico e administrar a
fluidoterapia prescrita.

* Executar as técnicas fisicas de resfriamento
prescritas (aplicagéo de compressas frias, bolsas de
gelo protegidas nas regides inguinais e axilares,

ventilacéo fisica).
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* Auxiliar na prote¢do e posicionamento do
paciente no leito da ambulancia, mantendo-o
monitorizado e em decubito seguro (especialmente
se houver nauseas, vomitos ou risco de convulséo).
* Registrar os sinais vitais evolutivos e os volumes

de fluidos infundidos na ficha de atendimento.

* Garantir o deslocamento rapido e seguro da
viatura, adotando direcdo defensiva.

+ Ligar o sistema de climatizagdo (ar-
condicionado) do saldo de atendimento da
ambuléncia na temperatura minima permitida,
auxiliando no resfriamento do ambiente antes e
durante o transporte do paciente.

 Transportar os equipamentos necessarios até¢ a
Condutor socorrista vitima (mochilas de via aérea, acesso venoso,
solucdes de expansao e oxigenoterapia).

* Auxiliar a equipe de saude na remocao de roupas
da vitima, aplicacdo de compressas de
resfriamento e na movimentacdo segura do
paciente para a maca.

* Manter a comunica¢ao ativa via radio/sistema
com a regulacdo médica para repasse de status do
transporte.

. o Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenagéo/Supervisao ) _
assistencial.

4 DEFINICAO
e Insolacéo (golpe de calor): temperatura corporal > 40°C associada a disfun¢do neuroldgica.
o Desidratacdo grave: perda significativa de liquidos e eletrélitos com repercusséo
hemodinamica.
4.1 Critérios de inclusao

Aplicar este protocolo se houver:
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e Exposicédo ao calor +

e Temperatura > 39,5-40°C OU suspeita clinica

o Alteracdo do nivel de consciéncia
« Sinais de choque (hipotenséo, taquicardia)

e Desidratacdo grave evidente

5 SINAIS E SINTOMAS
Insolacéo
e Temperatura elevada (> 40°C)
e Pele quente (seca ou sudoreica)
e Confusdo, agitacdo ou coma
e Cefaleia intensa
e Nauseas/vomitos
e Convulstes
Desidratacédo Grave
e Sede intensa
e Mucosas secas
e Olhos fundos
e Oligdria/andria
e Hipotensao
e Taquicardia

e Letargia

6 MATERIAIS NECESSARIOS
Equipamentos
e Monitor multiparamétrico
e Oximetro
e Termdmetro
o Esfigmomandmetro
Hidratacao
e Solucao fisiologica 0,9% (SF 0,9%) ou ringer lactato

e Equipos macrogotas

2o secrerana | #[6[T] & crISTING
[\ [t MUNICIPAL DE e P
' do Savde SAUDE c STR
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e Cateter venoso (18G/20G)
Resfriamento

o Compressas/gazes

e Bolsa térmica com gelo

e Agua

e Ventilagao
Via aérea

o Canula de Guedel

e Ambu

e Maiscara de oxigénio

e Aspirador
Medicamentos

e Benzodiazepinicos

e Antieméticos

e« SRO

)is;

7 AVALIACAO INICIAL (ABCDE)
e A —Viaaeérea: garantir permeabilidade
e B - Respiragdo: avaliar FR ¢ SatO: (O se < 94%)
e C - Circulagéo: PA, FC, perfusao
e D — Neuroldgico: Escala de Glasgow; verificar glicemia capilar.

e E — Exposicao: despir paciente e medir temperatura

8 CONDUTA PRE-HOSPITALAR
Intervencoes Imediatas:
8.1 Retirada do ambiente quente
e Levar para sombra ou ambulancia climatizada
8.2 Resfriamento ativo (PRIORIDADE ABSOLUTA)
o Compressas frias (axilas, pescoco, virilha)
« Agua + ventilagdo (método evaporativo)
e Bolsa térmica com gelo protegido

Objetivo: reduzir temperatura corporal para 38-38,5°C.

Suspender resfriamento ativo ao atingir 38—-38,5°C para evitar hipotermia.

Evitar:
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« Agua extremamente gelada
e Atraso no inicio do resfriamento
8.3 Acesso venoso
o Cateter periférico calibroso (> 18G)
8.4 Reposicao volémica
e SF 0,9% ou Ringer Lactato
e Adulto: iniciar com 500-1000 ml de cristaléide isotdnico, reavaliando perfusdo, PA e sinais de
sobrecarga volémica.
e Crianga: 20 ml/kg
8.5 Hidratacio oral (se consciente)
o Pequenos volumes de 4gua ou SRO
Nao oferecer via oral em pacientes com rebaixamento do nivel de consciéncia ou risco de
broncoaspiracio.
8.6 Suporte avancado (se necessario)
e Convulsdo — benzodiazepinico (Diazepam ou midazolam conforme protocolo institucional).
e Rebaixamento — manejo de via aérea
e Monitorizagao cardiaca continua
8.7 Condutas evitadas
e Antitérmicos nao sao eficazes na insolagao.
o Nao retardar transporte para concluir resfriamento completo no local.
o Evitar imersdao em agua gelada em pacientes instdveis sem monitorizagdo adequada.

o Evitar hidratacdo oral em pacientes rebaixados.

9 CUIDADOS DE ENFERMAGEM
e Monitorar sinais vitais (5-10 min)
¢ Avaliar Glasgow continuamente
e Controlar temperatura corporal
e Garantir acesso venoso seguro
e Administrar fluidos conforme prescricao
e Prevenir broncoaspiragédo
e Posicionar em decubito lateral (se rebaixado)

e Registrar evolugdo clinica
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10 TRANSPORTE
Prioridade ALTA se:
e Glasgow < 15
e Temperatura >40°C

Instabilidade hemodinamica

Convulstes

Transporte com climatizacdo quando disponivel.
Manter resfriamento durante deslocamento.

Destino: unidade com suporte de urgéncia/emergéncia

11 FLUXOGRAMA VISUAL
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Fluxograma Operacional

SAMU FLUXO OPERACIONAL
192 INSOLAGCAO E DESIDRATAGCAO GRAVE

ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR
F INiCIO
Seguranca da cena
4 PARAMETROS DE
( __‘é" Paciente exposto ao calor 1 MONITORIZACAO

~"~ com sinais e sintomas?
” PA: a cada 5-10 min

ATENDIMENTO
RAPIDO
E SEGURO

NAO o —M FC: continua

Orientar e

v AVALIAGAO INICIAL — ABCDE Sat0;: continua
atendimento Aferir temperatura e Glasgow
se necessario 3-

1 & Temperatura: seriada
v v v v v
‘ “. v " ﬁ; Glasgow: seriado
Via aérea Respiragio Circulagio N(*(;I‘Olfgico “Extosiqé:’a)

cul , & J
+
ORIENTAGAO RAPIDA
‘—[ CI.ASSIFICACAO DE GRAVIDADE H A EQUIPE
@ rur

(PRIORIDADE MAXIMA)

o, Q Iniciar resfriamento
o « Temperatura 38-39,5°C - S

« Temperatura > 40°C P! ede el nate

= Glasgow < 13 « Confusdo leve o Tortixa

a Convolctes - Taquicardia ﬁ = Sem alteragio @ Hidratar precocemente
» PAS < 90 mmHg * Desidrataciio evidente neurotoglca & Monitorar continuamente

¥

\ / J

i l l 0 Priorizar transporte rapido

conpurh - woveraoo i coxoura-ieve N :

g ™
R“ma"‘e;‘"’ lMlEDlATO Resfriamento ative Hidratagso oral ° NAO FAZER
s:m ')'is::n:::g[:::::::;?o * Compressas frias + ventilacio Agua ou SRO
evaporativo + método evaporativo (pequenas volumes) Q NES usar antitérmicos
:FC:SSSH: Ve'::so t:hbwso = o Resfriamento leve 0 Nao atrasar resfriamento
500’10()‘!;u ml."(:r I:T“m I Ao vendec * Ambiente fresco
e SF 0,9% ou Ringer Lactato Comprassas frias e N3o dar liquidos

20 mL/kg (crianga) |

Hidrataciio oral se possivel a inconsciente

rt :
Suposte avangedo Manitorizacde frequente

Oxigénio se Sat0, < 94% : 1
Proteger via aérea se necessério ” Reavaiara cada 510 min
Sinais vitais e Glasgow

Orientac¢iio ¢ reavaliagdo o N3Zo subestimar sinais
Observagao dos sinais neurologicos
Reavaliar se evolugao
clinica piorar

-
\

Monitorizagio continua

PA, FC, SatO,, Temperatura, Transporte monitorado REGISTRO DE ATENDIMENTO
Glasgow .“a Avaliar evolugdo continua (RESUMO)
Transporte IMEDIATO durante o transporte

Prioridade maxima Horirio do atendimento

Unidade com suporte de
urgéndia/emergéncia

P ES o %

Temperatura inicial
Sinais vitais

2\

L’[ REAVALIACA()‘CONTlNUA ]A—J

IntervengGes realizadas

Volume infundido
Atualizar conduta conforme evolugdo clinica

Evolugdo clinica

Destino do paciente

FIM ~ o
Estabilizagdo e entrega do paciente a unidade de destino
MATERIAIS ESSENCIAIS (CHECK RAPIDO) | e LEMBRE-SE |
]
‘ SF0,9% / RL #i5 Compressas / gelo B8 Monitor multiparamétrico s“‘ A prioridade é resfriar o paciente
' g % rapi e iniciar ¢a:

— Catftcr venoso (18/20G) +% Oxigénio § T.rrr\&metro pracoce; Cada minuto conts para ‘
§ Equipos macrogetas 8 Ambu g+ Aspirador | evitar complicacbes graves. |

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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Escala de Glasgow

ESCALA DE COMA DE GLASGOW (ECG)

Avaliacao do nivel de consciéncia

3 W . s Escore total:
A ECG avalia o nivel de consciéncia do paciente através de

3 parametros: Abertura Ocular, Resposta Verbal e Resposta Motora. 3 = 1 5
pontos

&) 1. ABERTURA OCULAR (40) | PoNTos [NERESD AL (RV) | PO L 3. RESPOSTA MOTORA (RM) | PONTOS
P51 s {1 i
Espontanea 4 Orientado 5 Obedece comandos 6
Ao chamado (voz) 3 Conversa confusa 4 Localiza dor 5
Retira a dor 4
A dor 2 Palavras inapropriadas
Flexao anormal 3
Ausente 1 Sons incompreensiveis 2 (decorticagio)
Extensdo anormal 2
Ausente | (descerebragao)
Ausente 1
@ Avalia a capacidade do paciente ( T ) Avalia a capacidade de comunicagio Avalia a resposta motora
de abrir os olhos. 1" e o contetido da resposta. a estimulos.
CLASSIFICACAO CLINICA EXEMPLO DE REGISTRO INTERPRETACAO OPERACIONAL

ECG CLASSIICAGRO ECG 12 (AO3/RV4/RM5) ’ ‘

[ALTERAGAO DO NIVEL DE CONSCIENCIA) Alteracio leve

@ 13-15

do nivel de consciéncia
m Alteracao leve m Abertura ocular ao chamado

e, = A
e o) 3 "R\ 2 ﬁ Conversa confusa @ o .49  Alteragio moderada
ML‘E&J Ritrchomnndonye — - N = do nivel de consciéncia
m Localiza dor
Alteragdo grave

TOTAL: 12 PONTOS A <8 Alteragéo grave
: do nivel de consciéncia

P

[ 0 A classfficacdo nao se aplica apenas ao trauma. o Registrar sempre

| Utilizar em qualquer condicao clinica. separadamente AO/RV/RM.

o ¢ ECG < 15 em paciente com hipertermia (ex.: insolagao) é sinal de gravidade.
A ATENCAO ® ECG < 8: considerar via aérea definitiva conforme avaliagao clinica.

NO APH » Rebaixamento progressivo do Glasgow exige prioridade mdxima de transporte.
¢ Reavaliar e registrar AO/RV/RM periodicamente.

LIMITACOES DA ESCALA
Sedagio ! Intubacéo Atasia Surdez QR sareias
pode reduzir ! prejudica a : é a pode interferir : 9 pode dificultar  : linguisticas
apontuagio. resposta verbal. | naresposta. | a resposta. : @ podem interferir.
A ECG deve ser aplicada em adultos e criangas = 5 anos. et Registrar sempre separadamente
Em criancas < 5 anos, utilizar a Escala de Coma ‘ = AO / RV / RM e a pontuagiio total
de Glasgow Pediatrica (ECGP). ;

J

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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BLOCO V. EMERGENCIAS PEDIATRICAS
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Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira - | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro
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n° 705.877. 553.104. Municipal de Saude (CMS).
1 OBJETIVO

Padronizar o atendimento pré-hospitalar a crianca com crise convulsiva febril, garantindo abordagem
segura, suporte basico/avangado de vida e estabilizacdo até encaminhamento, conforme diretrizes da

American Heart Association.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Este procedimento aplica-se as equipes do Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (USB e USA)

no atendimento pré-hospitalar mével (APH).

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

* Garantir o transporte rapido e Seguro, priorizando uma
conducéo suave para a seguranca do paciente.
) * Levar os materiais de primeira resposta (maleta
Condutor socorrista . L ) o
pediatrica, oxigénio e aspirador) até a vitima.
* Auxiliar na movimenta¢cdo segura da crianga e na

contencdo passiva durante os procedimentos.
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* Manter a comunicagdo via radio com a regulacdo

médica.

Medico Regulador

* Triar a gravidade da crise por telefone e orientar o
solicitante sobre a protecdo lateral da crianca.

* Definir e despachar a viatura adequada (USB ou
USA).

« Dar suporte técnico a equipe de campo e regular a

vaga hospitalar de referéncia.

Técnico/auxiliar de

enfermagem

* Monitorar os sinais vitais (oximetria, frequéncia
cardiaca e temperatura) e realizar teste de glicemia
(HGT).

* Puncionar o acesso venoso e preparar/administrar as
medicacdes prescritas.

+ Instalar oxigenoterapia sob mascara e aplicar
compressas mornas para baixar a febre.

* Registrar os hordrios e a duragdo da crise na ficha de

atendimento.

Enfermeiro

e GQGarantir a permeabilidade das vias aéreas
(posicionamento e aspiragao de secrecdes).

* Realizar ou supervisionar o acesso venoso periférico
(ou intradsseo em caso de falha imediata).

* Conferir rigorosamente as doses pediatricas e
coordenar os métodos de resfriamento fisico gradual.
 Coordenar a equipe assistencial na cena e acolher os

familiares.

Meédico Intervencionista (USA)

* Avaliar o status neurologico e o padrdo respiratorio da
crianca.

* Prescrever, calcular e administrar anticonvulsivantes
(se crise maior que 5 min) e antitérmicos.

* Realizar manejo avangado de via aérea (I0T) em caso

de insuficiéncia respiratoria ou crise refrataria.
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. L Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenacao/Supervisao ) )
assistencial.

4 DEFINICAO
e Crise convulsiva associada a febre (> 38 °C), em criangas de 6 meses a 5 anos, sem evidéncia

de infec¢do do SNC no momento do atendimento.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e Oxigénio portatil
e Bolsa-valvula-méscara (BVM)
e Aspirador portatil
e Oximetro de pulso
e Glicosimetro
e TermOmetro
Medicac0es:
e Midazolam

e Diazepam

6 PROCEDIMENTO
1. Abordagem Inicial (Cena segura)
e Garantir seguranca da cena
o Identificar crianca em crise
e Acionar apoio, se necessario
2. Atendimento Imediato (ABCDE)
A — Vias aéreas
e Posicionar em decubito lateral
e Aspirar secregdes, se necessario
B — Respiracao
e Administrar O, sob mascara
o Avaliar esforgo respiratorio
C - Circulacéo
o Verificar pulso e perfusao
D — Neuroldgico

e Avaliar nivel de consciéncia (AVPU)
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Identificar tipo de crise

E — Exposicéao

4.

Verificar temperatura
Procurar sinais de trauma
Durante a crise
Protecéo fisica
o Afastar objetos
o Proteger cabeca
Condutas proibidas
o N&o conter movimentos
o N&o colocar objetos na boca
Cronometrar crise

Crise > 5 minutos

Iniciar benzodiazepinico o mais precocemente possivel (% 5 minutos)

Considerar emergéncia convulsiva:

7.

Administrar:
o Midazolam IM/intranasal/bucal (preferencial no APH)
o ou Diazepam (se disponivel)
Suporte ventilatorio com BVM, se necessario.
Conforme American Heart Association, tratar precocemente crises prolongadas.
Pos-crise (pbs-ictal)
Manter em posicao lateral
Oxigenoterapia, se necessario
Reavaliar consciéncia

Monitorar sinais vitais

Controle térmico

Retirar excesso de roupas
Ambiente ventilado

Antitérmico (se protocolo permitir)

Transporte

Indicado em TODOS os casos, principalmente:

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com


https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

PREFEITURA

T & CRISTINO
,§ CASTRO

Mais trabalho, mais futuro!

MUNICIPAL DE
SAUDE

SECRETARIA ‘

Primeira crise

Crise prolongada
Recorréncia
Alteracdo neurologica
Duvida diagndstica

Transportar com monitorizagdo continua

7 COMUNICACAO COM REGULACAO

Informar:

Idade da crianca

Tempo de crise
Temperatura

MedicagOes administradas

Estado atual

8 REGISTRO
e Horario de inicio da crise
e Duracao
e Sinais vitais
e Intervencgdes
e Evolucédo

9 FLUXOGRAMA VISUAL
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+ Garantir seguranca da cena.,
+ Identificar crianga em crise.

+ Acionar apoio, se necessario.

FLUXO DE ATENDIMENTO

ABORDAGEM INICIAL (CENA SEGURA)

'

B ATENDIMENTO IMEDIATO (ABCDE)

$

A - Vias aéreas:
“ Posicionar em decdbito lateral,
Aspirar secregoes, se necessario.

B - Respiragio:
Administrar O, sob mascara.
Avaliar esforco respiratorio.

m C - Circulagao:

v Verificar pulso e perfusao.

|

D - Neurolégico: Avaliar nivel
de consciéncia (AVPU).
Identificar tipo de crise.

E — Exposicao: Verificar temperatura.
Procurar sinais de trauma

B DURANTE A CRISE

PROTEGAO FiSICA
o * Afastar objetos.

o « Proteger cabega.
na boca.

CONDUTAS PROIBIDAS
o * Nio conter movimentos.

o « Nio colocar objetos

CRONOMETRAR CRISE

]

n CRISE 2 5 MINUTOS

Iniciar benzodiazepinico o mais
precocemente possivel (= 5 minutos).
Considerar emergéncia convulsiva:

» Administrar:
o Midazolam IM/intranasal/bucal
(preferencial no APH)
o ou Diazepam (se disponivel).

» Suporte ventilatorio com BYM,
$e necessario.

* Conforme American Heart
Association, tratar
precocemente crises
prolongadas.

¥

B POS-CRISE (POS-ICTAL)
@Sy

B CONTROLE TERMICO

= .
'

L

* Primeira crise
» Crise prolongada

* Recorréncia

Manter em posicio lateral.

« Oxigenoterapia, se necessario.
Reavaliar consciéncia.
Monitorar sinais vitais.

* Retirar excesso de roupas.
+ Ambiente ventilado.
» Antitérmico (se protocolo permitir).

Indicado em TODOS os casos, principailmente:

* Alteragdo neurolégica

» Duvida diagndstica

* Transportar com
monitorizagado continua.

CUIDADOS IMPORTANTES

Nao conter a crionga
Priorizar seguranga i bt b
da crianga, 18 bocs,

& LEMBRE-SE

Cronomerar a crise: m Suporte ventilatério

Informagso essencial v imediato 5o houvor
para a conduta. comprometinento
REpIAtan

COMUNICAGAQ COM REGULAGAO

Informar:

+ ldade da crianga

+ Tempo de crise

* Temperatura

* Medicagoes administradas
+ Estado atual

SINAIS DE ALERTA (ENCAMINHAMENTO)

Alteracéo do estado neurolégico
apds a crise.

Febre persistente ou
foco infeccioso grave.

Crise prolongada (> 15 minutos)
ou recorrente.

Déficits neurolégicos focais.
Sinais de infecgao do SNC

(rigidez de nuca, vomitos
em jato, sonoléncia intensa).

DRO=B

p

MEDICAGOES (USO NO APH)

Midazolam
IM /intranasal / bucal
(preferencial).

Y

-

Diazepam
(se disponivel).

MATERIAIS NECESSARIOS

|

n

=™

@, (@

BVM

Oxigénio Aspirador
portatil portatil
Oximetro . ! ;
de pulso Glicosimetro Termdmetro
ﬁ
Midazolam Diazepam

Horario de inicio da crise
Duragdo da crise

Sinais vitais

Intervengées realizadas
Evolugdo durante o atendimento

Todo episddio de crise convulsiva febril deve ser avaliado e a crianga deve ser
transportada para unidade hospitalar para investigagao e acompanhamento.

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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1 OBJETIVO
Padronizar o atendimento pré-hospitalar a vitima com OVACE, com foco na desobstrucdo rapida das

vias aéreas e manutencao da vida.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Este procedimento aplica-se as equipes do Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (USB e USA)

no atendimento pré-hospitalar mével (APH).

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

* Deslocar-se com agilidade e maxima seguranca,
dado o carater de tempo-dependéncia da asfixia.
» Levar o aspirador portatil, kit de vias aéreas e
Condutor socorrista oxigénio imediatamente até a vitima.

» Auxiliar fisicamente na sustentacdo ou
contengdo da vitima durante as manobras e no

transporte rapido para a ambulancia.
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* Manter a comunicac¢do aberta com a regulacio
para reportar a evolucdo da desobstrugdo no

trajeto.

Técnico/auxiliar de enfermagem

* Posicionar e testar imediatamente o aspirador de
secrec¢Oes rigido e preparar as fontes de oxigénio.
e Monitorar os sinais vitais, com foco na
oximetria de pulso e frequéncia cardiaca.

* Auxiliar o enfermeiro na execucao das
manobras fisicas e no revezamento da RCP caso
0 paciente complique.

* Registrar os tempos de intervencdo e 0s

procedimentos realizados na ficha assistencial.

Enfermeiro

* Comandar as manobras de desobstrucgao fisica
em cena (Heimlich em adultos/criancas ou a
sequéncia de 5 batidas nas costas e 5 compressoes
toracicas em lactentes).

» Preparar o material de via aérea avancada,
aspiracéo e pinga de remocdo para 0 médico.

* Iniciar manobras de RCP caso a vitima evolua
para parada cardiorrespiratdria (PCR) decorrente
da hipdxia.

* Realizar ou supervisionar o0 acesso venoso e

monitorizacao apds a desobstrucéo.

Meéedico Regulador

* Identificar o nivel de obstrug¢do por telefone
(parcial vs. total) e reconhecer a faixa etaria
(adulto, crianca ou lactente).

* Instruir o solicitante a realizar a Manobra de
Heimlich ou tapotagem/compressdes (em
lactentes) enquanto a viatura se desloca.

* Despachar a equipe com prioridade maxima e

regular a vaga de destino de forma imediata.
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* Avaliar a eficacia da tosse, presenca de cianose
e nivel de consciéncia da vitima.

* Realizar laringoscopia direta e remogdo do
o o corpo estranho com a Pinca de Magill (se visivel).
Médico Intervencionista (USA) _ _
» Executar manejo avangado de via aérea (10T,
cricotireoidostomia por agulha ou cirdrgica) em
caso de obstrucdo total persistente e falha nas

manobras manuais.

B L Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenacéo/Supervisao ) )
assistencial.

4 DEFINICAO
e Evento subito de obstrugcdo mecénica das vias aéreas por corpo estranho, com risco de rapida
evolucdo para hipoxia, parada cardiorrespiratoria e morte.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
o Oxigénio portatil
e BVM (Bolsa-valvula-méscara)
e Aspirador portatil
e Oximetro de pulso
e Laringoscdpio (USA)
o Pinga de Magill (USA)

6 PROCEDIMENTO

6.1 Cena e abordagem inicial

e Garantir seguranca da cena
e Auvaliar responsividade
e Identificar sinais de engasgo (ex.: m&os no pescoco, incapacidade de falar)
e Acionar suporte/regulacdo, se necessario
6.2 Avaliacao rapida (ABCDE focado)

A — Via aérea:

e Obstrucdo visivel

e NAO realizar varredura digital as cegas
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B — Respiracao:

e Tosse eficaz ou ineficaz
e Esforco respiratorio

C — Circulagéo:

e Pulso e perfusdo
D — Neuroldgico:

e Nivel de consciéncia
6.3 Tomada de decisdo (AHA 2025)

Obstrucéo leve (tosse eficaz)

e |ncentivar a tosse
e NAO interferir
e Monitorar continuamente

Obstrucéo grave — critérios

e Tosse ineficaz ou ausente

¢ Incapacidade de falar

e Cianose

e Incapacidade de respirar

e Alteracdo do nivel de consciéncia
e Apneia

Acionar suporte imediatamente
Paciente consciente (adulto e crianga > 1 ano)
Iniciar ciclos de:

e 5 tapas interescapulares (golpes nas costas)
e 5 compressdes abdominais (manobra de Heimlich)

Repetir até:

e Desobstrucéo

e Perda de consciéncia
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Apbs desobstrucao:

e Monitorar continuamente até encaminhamento

Paciente inconsciente

e Iniciar RCP imediatamente (30:2)
Durante a RCP:

e Iniciar compress@es toracicas

Ao abrir a via aérea:

e Verificar corpo estranho visivel
e Remover apenas se visivel
o Tentar ventilagdo

Se ventilagdo néo for eficaz:

e Reposicionar via aérea
e Realizar nova tentativa
e Se persistir ineficaz — retomar compressoes imediatamente

Lactentes (< 1 ano)

e Posicionar com cabeca inferior ao tronco

Realizar ciclos de:

e 5 tapas interescapulares

e 5 compress@es toracicas

e Repetir até desobstrugdo ou inconsciéncia
» Se inconsciente — iniciar RCP (30:2)

6.4 Pds-desobstrucao

e Reavaliar via aérea e respiracao

e Administrar oxigénio, se necessario

e Monitorizagdo continua (SpOx)

e Considerar aspiracdo de vias aéreas

e Encaminhar obrigatoriamente para avalia¢do hospitalar

6.5 Critérios de gravidade
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e Cianose

e Incapacidade de falar ou tossir

e Uso de musculatura acessoria

¢ Rebaixamento do nivel de consciéncia
e Estridor ou siléncio respiratorio

e Parada cardiorrespiratoria

6.6 Observacdes importantes

e NAO realizar varredura digital as cegas
e NAO realizar compressdes abdominais em lactentes
e Gestantes e obesos: realizar compressdes toracicas
e Oxigenoterapia nao substitui a desobstru¢do mecanica da via aérea
e Em OVACE grave, iniciar sempre com golpes nas costas, seguidos de compressdes abdominais
em ciclos (AHA 2025)
e Reavaliar continuamente pelo ABCDE
e Hipdxia grave pode causar dano neurologico irreversivel em 4-6 minutos
6.7 Suporte avancado (USA)

e Laringoscopia direta

e Remocdo de corpo estranho com pinca de Magill
e Aspiracdo de vias aéreas

e Ventilagéo sob visualizagéo

e Considerar via aérea avancada (10T)

e Capnografia, se disponivel

> Indicado na falha das manobras bésicas ou deterioracéo clinica

7 COMPLICACOES POTENCIAIS
e Parada cardiorrespiratoria (PCR)
e Lesdes internas
e Broncoaspiracdo
e Edema de vias aéreas

e Hipdxia prolongada com dano neurolégico

8 INDICADORES DE QUALIDADE
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e Tempo até inicio das manobras
e Tempo até desobstrucdo
e Reconhecimento precoce
e Execucéo correta
e Necessidade de RCP
e Registro completo
9 REGISTRO
e Sinais iniciais (tosse, cianose, fala)
o IntervencOes realizadas
e Tempo estimado de obstrucéo
e Evolucdo clinica
¢ Nivel de consciéncia (AVPU/Glasgow)
e Saturacao de O:
e Destino do paciente

)is;

10 FLUXOGRAMA VISUAL
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Fluxograma OVACE adulto e pediatrico

Figura 6. Algoritmo de OVACE em adultos.

\

=

Verifique a seguranca do lacal

f Verifique se hd sinals
* |ncentive a tosse. Aunentos de OVACE grave
» Continue verfficandosehd «————— » Fraqueza ouauséncia de tosse

‘sinals de OVACE grave. ¢ Incapaz de falar
% ’ 5 * Alteragdo de cor (cianose)
I * Estado mental alterado

>+ Apneia

Inicle ciclos repetidos de
* 5 tapas nas costas (golpes) seguidos de
*« 5 compressfes abdominais*
* Repita até que o objeto seja expelido ou

o adulto figue inconsclente.

« Se o objeto for expelido, continue a
‘monitorar até a chegada do servico
médico de emergéncla.

Inicie a RCP até a chegada
do servigo médico avangado;
consulte o algoritmo de SBV

em adultos.
* Inicie as compressies.
* Verifique se hd um objeto visivel
na boca antes de administrar
AN \.‘:_i,.\_,‘,

§

-/

*Para pacientes nos estagios finais da gestagao, ou quando o socorrista nao
consaguir circundar 0 abdome da paciente, deve-se usar 5 compressdes toracicas.

© 2025 American Heart Association
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SUS SECRETARIA ’

OVACE - OBSTRUCAO DE VIA AEREA POR CORPO ESTRANHO

DIRETRIZES AHA 2025 |
LACTENTE (<1 ANO)

[ o ) e
G sv) QIOE@ (i)

0 lactente consegue
tossir, chorar ou respirar?

A vitima consegue
tossir, falar ou respirar?

OBSTRUGAO LEVE OBSTRUGAO GRAVE OBSTRUGAO LEVE 0BSTRUGAO GRAVE
v Tosse forte o Nao consegue falar ou tossir  Tosse forte « Nao consegue tossir ou chorar
V Fala/ respira o Tosse ineficaz ou silenciosa v Choro vigoroso « Tosse ineficaz ou silenciosa
' Cornormal ¢ Cianose & Catnotsal « Cianose

« Sinal universal do engasgo o Sinal universal do engasgo
€7 Incentivar a tossir (maos no pescogo) €7 Incentivar tosse/choro (méos no pescogo)
Nao interferir Nao interferir
Monitorar Monitorar
— A 4 A 4

’_[ A vitima esta consciente? 0 lactente esta consciente?

Com )

¥
( NAO (INCONSCIENTE))

N \( o scovesnascosms ) | @ Acionar emergéncia

AL
0 5GOLPES NAS COSTAS | (- - e
Incline a vitima Ad@ o Aconer emesgncia \ Posicione o lactents d @ 192
para frente e dé : [ e 192 L% brucos sobre seu antebrags,
5 golpes firmes [ is bai ¢ i
m:a as ( 3 ] — z: :mb?: e O Iniciar RCP pediatrica
3 D& 5 tapas firmes entre
as escapulas, '(" ==
5 COMPRESSOES ABDOMINAIS A
(HEIMLICH) ¢ - <
Fique atrds da vitima, faga o " ( & 1 CICLO DE RCP
um punho e posicione v , e 5 COMPRESSOES TORACICAS > ;
acima do umbigo e 3baixo ( p ’ @ 30 compressdes torécicas (2 dedos)
|| i CICLO DE RCP :; : ::entedebamga © Abrir via aérea
| Puepacenoeroscrs U1 | | @) 30 compressdes torécias Fore B canmmumtedas @ Verificar objeto VISIVEL e remover
Abrir via aérea centro do térax, abaixo da i
/7N ALTERNAR: 5 GOLPES + 5 COMPRESSOES Verfcar obiefo VISVEL e 22vent.|la.;65
Repetir ciclos até: Q e 2 dedos. © Repetir ciclos
* Objeto expelido OU « Vitima inconsciente @ 2 ventilagdes [ v, f NAO realizar \

A EXCECAO: ) | &3 Repetir ciclos / N varredura digital cega J
SR Mot R ALTERNAR: 5 GOLPES + 5 COMPRESSOES TORACICAS do /
Gestantes ou obesos NAQ realizar J
realizar 5 compressdes tordcicas v [ varvadry dighal coge ] Repatir ciclos até: » Objeto expelido OU « Lactente inconsciente
no centro do térax, % ”

‘\ )\ | S ) | | (¢ )
&  RESUMORAPIDO : : *
A\ SINAIS DE OVACE GRAVE _ eMERGENCIAS § ¥ PRINCIPIO-CHAVE
- N o @ Adulto / Crianga 5 golpes nas costas
@ Incapacidade de falar ou chorar : | & consciente " +5 compressdes abdominais SAMU ® Golpes nas costas sio ‘
® Tosse ineficaz ou silenciosa ) Lactente consciente 9 5 901es nas costas 192 a primeira manobra em
@ Cianose (labios/pele arroxeados) + 5 compressges tordcicas adultos e criangas (AHA 2025). ‘
§o e © cwinerimmer vicu P @ BOMBEIROS | | Em bebés, nunca fazer
Maos No pescogo o) y
@ Reaixamento do nivelde consciéncia @ Sempre | Remove abjetoapenas s visive 193 SO Sk
: Nunca fazer varredura cega use compressoes toracicas.
— . =) g )

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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; Aprovacgao
PEDIATRICO (SBV)
Pagina 1de8
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira - | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacdo do | SAMU (Registrado em Livro
340.498; Giovanna Jacobina Servico de Atendimento Movel | Ata); Secretaria Municipal de
Alencar-Enfermeira — Coren/PI n°| de Urgéncia (SAMU) — Coren/PI Saude (SMS); Conselho
705.877. n° 553.104. Municipal de Saude (CMS).
1 OBJETIVO

Padronizar o atendimento pré-hospitalar em parada cardiorrespiratéria (PCR) pediéatrica, destacando as

diferencas técnicas em relagdo ao adulto.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Este procedimento aplica-se as equipes do Servico de Atendimento Mével de Urgéncia (USB e USA)

no atendimento pré-hospitalar movel (APH).

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

* Garantir o deslocamento rapido e seguro, adotando
direcdo defensiva para preservar a estabilidade da
) viatura.

Condutor socorrista o
e Desembarcar imediatamente com a maleta
pediatrica, prancha rigida infantil, oxigénio portatil

e 0 DEA.
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« Auxiliar ativamente no revezamento das
compressdes toracicas a cada 2 minutos para evitar
fadiga da equipe.

* Apoiar a movimentacdo segura do paciente até a
ambulancia e manter contato por radio com a

regulacéo.

Técnico/auxiliar de enfermagem

« Posicionar a crianga em superficie rigida e instalar
a oxigenoterapia adequada.

» Executar as compressoes toracicas ou ventilagdes
na frequéncia correta para a faixa etéria.

* Realizar o teste de glicemia capilar (HGT) e aferir
a temperatura central assim que possivel.

* Registrar rigorosamente o tempo de RCP, ciclos,

ritmos e respostas clinicas na ficha assistencial.

Enfermeiro

» Comandar a equipe assistencial em cena e realizar
a avaliacdo rapida de responsividade, pulso e
respiracao.

* Iniciar e coordenar as manobras de RCP de alta
qualidade (relagdo 15:2 com dois socorristas).

* Operar o DEA adaptado com eletrodos infantis
(atenuador de carga) ou monitor manual conforme o
caso.

* Supervisionar o manejo de via aérea com bolsa-
valvula-mascara (BVM) conectado a fonte de

oxigénio.

Médico Regulador

* Identificar os sinais de insuficiéncia respiratdria ou
PCR pediatrica relatados pelo solicitante.

* Orientar por telefone o inicio imediato de
compressdes e ventilagbes (RCP guiada pela

regulacao).
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» Despachar a equipe com prioridade maxima e
coordenar a reserva de leito de estabilizagéo ou UTI

pediatrica.

* Avaliar clinicamente a crianca através do
Triangulo de Avaliacao Pediatrica (TAP).

. o  Prescrever parametros de expansdao Volémica e
Meédico Intervencionista (USA) . )
drogas ressuscitatorias baseadas no peso estimado.
* Realizar o manejo avancado da via aérea (IOT ou

dispositivo supraglético) em caso de falha no SBV.

B o Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenacéo/Supervisao _ )
assistencial.

4 DEFINICAO
e PCR pediétrica: interrupcao da circulacao e respiracdo em lactentes (<1 ano) e criancas (1 ano
até puberdade), geralmente de origem respiratoria ou choque.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e BVM com mascara pediatrica
« Oxigénio portatil
o Oximetro de pulso
o DEA com pas pediatricas (se disponivel)

o Dispositivos de via aérea

6 PROCEDIMENTO
6.1 Reconhecimento da PCR
e Inconsciéncia
e Auséncia de respiragdo ou respiragdo agonica
e Auséncia de pulso central (braquial em lactentes, carotideo ou femoral em criangas) em até 10
segundos
6.2 PRINCIPIOS FUNDAMENTAIS (AHA)
e PCR pediatrica geralmente ¢ secundaria a hipoxia
e Prioridade: ventilacdo eficaz + RCP de alta qualidade

e Minimizar interrupgoes (< 10 segundos)
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e PCR pediatrica ¢ geralmente precedida por deterioracao respiratdria — reconhecimento precoce
¢ essencial
e Evitar hiperventilagdo (risco de diminui¢do do retorno venoso e débito cardiaco)
6.3 DIFERENCAS PRINCIPAIS EM RELACAO AO ADULTO
COMPRESSOES TORACICAS
Lactentes (< 1 ano):
e Técnica preferencial: 2 polegares com maos circundando o toérax
e Em situagdes especificas com 1 socorrista, pode-se utilizar técnica alternativa, priorizando
qualidade das compressdes
Profundidade (TODOS):
e Pelo menos 1/3 do didmetro anteroposterior do torax
e Lactentes =4 cm
e C(riangas =5 cm
Frequéncia das compressoes:
e 100 a 120 compressdes/min
Ventilacoes:
e Diferente do adulto, ventilacdo ¢ ESSENCIAL na pediatria
Sem via aérea avancada:
e 30:2 (1 socorrista)
e 15:2 (2 socorristas)
Com via aérea avancada:
Ventila¢ao continua:
e 1 ventilagdo a cada 2—-3 segundos (20—30/min), sem interromper compressoes
6.4 EXECUCAO DA RCP
e Iniciar compressoes toracicas imediatamente
* » Garantir profundidade adequada (= 4 cm em lactentes € = 5 cm em criangas, ou 1/3 do didmetro
toracico)
e Permitir retorno completo do torax
e Minimizar interrupgdes (< 10 segundos)
e Trocar compressor a cada 2 minutos
e Quando disponivel (USA), utilizar parametros fisioldgicos (ETCO-, pressdo arterial) para

avaliar qualidade da RCP
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6.5 USO DO DEA

e Utilizar assim que disponivel

e Preferir pas pediatricas

e Seguir comandos do DEA e minimizar interrup¢des nas compressoes toracicas
6.6 CAUSAS MAIS COMUNS

e Hipoxia

e Aspiragdo / OVACE

e Afogamento

e Sepse / choque

» Diferente do adulto (causa cardiaca predominante)
6.7 POS-RESSUSCITACAO

e Monitorizagdo continua

e Oxigenagdo adequada

e Controle hemodinamico

e Evitar hipotensao e manter pressao arterial adequada para a idade

e FEncaminhamento imediato

7 COMPLICAQ@ES POTENCIAIS
e Lesdo torécica
e Hipdxia persistente

e Dano neuroldgico

8 INDICADORES DE QUALIDADE
e Tempo até inicio da RCP
¢ Qualidade das compressoes
e Tempo de interrupgéo (<10s)
e Retorno da circulacdo espontanea (RCE)

e Fracdo de compressao toracica > 60%

9 REGISTRO
e Tempo de PCR
e Ritmo inicial
e IntervencOes realizadas

e Tempo até RCE
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e Evolucdo clinica

10 FLUXOGRAMA VISUAL
Suporte Basico de Vida Pediatrico

SUPORTE BASICO DE VIDA PEDIATRICO (SBV)

CRIANCA
INCONSCIENTE |
" v R
Avaliar respiragao e
L pulso central (< 10 s) )
v

sinais de ma perfusio?

continuamente

. m Sem pulso OU NAO Monitorar e
v FC < 60 bpm com e reavaliar

J (sm]

2 ;{ INICIAR RCP

} v —
.l. 30:2 (1 socorrista)
15:2 (2 socorristas)

Oxugenlo + BVM
Conectar DEA

(=}
l-g ANALISAR RITMO |«
W l J
[ |
CHOCAVEL NAO CHOCAVEL
(FV/TV sem pulso) (AESP/Assistolia)

+
[@ DESFIBRILAR ] { } Q < CONTINUAR RCP ]
conforme DEA por 2 minutos
C J
¥
[ #  REAVALIAR ]

%/  ritmo e pulso

- RiE?

v

CUIDADOS POS-PCR ( )
# > RETORNAR A RCP

V (ciclos de 2 minutos) ‘

==

= Oxigenacgao adequada

« Monitorizagao continua

« Controle hemodinamico

« Transporte e encaminhamento

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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Diferencas adulto vs pediatrico

DIFERENCAS ENTRE SBV - ADULTO vs PEDIATRICO

Lactente: 2 dedos ou 2 polegares

” Causa mais comum Cardiaca Respiratoria
daPCR (IAM, arritmias) (hipoxia, insuficiéncia respiratoria, choque)
@ Prioridade inicial Compressdes precoces + DEA Ventilagao eficaz + compressoes
B . , Braquial (lactente),
% Avaiacio do pulso Fangae carotideo ou femoral (crianca)
&(? Profundidade das 5a6 1/3 do didmetro toracico
compresses 33 (=4 cm lactente / = 5 cm crianga)
@ Fieguinzia ded 100 - 120/min 100 - 120/min
compressdes
Relagdo compressao/ ’ :
2 ventilagéo (1 socorrista) | Wi s
2 g alecie competoyhid 30:2 15:2
ventilagao (2 socorristas) - - 7
& Via aérea avangada 1 ventilagdo a cada 6 segundos 1 ventilaggo a cada 2 - 3 segundos
(ventilagdo continua) | (10 /min) (20 - 30/min)

Técnica de compressio Duas méos no centro do térax Crianca: 1 ou 2 mios
‘ : Imediato, preferencialmente
s | o com atenuador pediatrico
Ritmos chocéveis FV e TV sem pulso FV e TV sem pulso
mais comuns frequentes menos frequentes
Relacionado principalmente ao Relacionado principalmente ao
.II Prognéstico tempo até desfibrilagio e reconhecimento precoce da insuficiéncia
\ RCP precoce. respiratoria e ventilagao eficaz.
RESUMO VISUAL PRINCIPIOS-CHAVE A Lemeresse:
ADULTO _ PEDIATRICO || PCR pedidricageralmente é secundri b | |/ £C ¢ 60 b com sais de mé porusio
“ mmm:n:)rﬁaco m’gpmn V' Ventilagéo eficaz ¢ essencial na pediatria. deve ser tratada como PCR iminente.
v } v Reconhecimento precoce da deterioragéo V' Acionar ajuda e DEA o mais ripido possivel.
RCP + DEA precoce Ventilaco eficaz respiratoria pode evittar a PCR. V' Priorizar oxigenago e ventilago adequad
] V' Minimizar interrupges nas compressdes (< 10 s). em lactentes e criangas.
Desﬁb: A R d: ata quabdiade V/ Trocar o compressor a cada 2 minutos. v Sequir algoritmos € protocolos institucionais
lcnipde DEA qundoindicado | | v/ Qualdade da RCP & o fator mis importante. | | dosawu.

|AM: Infarto Agudo de Miocirdio |  FC: Frequéncia Cardiaca | FV:Fibrilagdo Ventricular | TV: Taquicardia Ventricular |  DEA: Desfibriador Externo Automatico |  RCP: Ressuscitagao Cardiopulmonar

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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resuscitation 2021. Bruxelas: ERC, 2021. Disponivel em: https://www.erc.edu. Acesso em: 26 maio

2026.
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Elaborado por:

Verificado por:

Aprovado por:

Cristiane de Araujo Santos-
Enfermeira — Coren/PI n°
340.498; Giovanna Jacobina
Alencar-Enfermeira — Coren/PI
n°® 705.877.

1 OBJETIVO

Emanuel Vitor Dantas Oliveira -
Enfermeiro — Coordenacéo do
Servico de Atendimento Mével de
Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n°
553.104.

Equipe Multiprofissional do
SAMU (Registrado em Livro
Ata); Secretaria Municipal de

Saude (SMS); Conselho

Municipal de Saude (CMS).

Estabelecer padronizacdo da técnica de puncdo venosa periférica em atendimento pré-hospitalar,
garantindo seguranca do paciente e da equipe, com finalidade de obtencédo de acesso venoso para coleta

de exames laboratoriais e/ou administracdo de solugbes e medicamentos, conforme indicacdo e

regulacdo médica.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todos os profissionais de saude habilitados do SAMU envolvidos no atendimento pré-

hospitalar mével, durante procedimentos realizados em ambiente extra-hospitalar, em suporte basico

ou avancado de vida, conforme competéncia técnica e protocolos institucionais vigentes.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Condutor socorrista

* Levar a maleta de acesso venoso € os insumos de

infusdo imediatamente até o paciente.
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* Auxiliar no posicionamento e na estabilizacdo do
membro do paciente para facilitar o procedimento da
equipe técnica.

* QGarantir iluminacdo adequada no saldo de
atendimento da viatura e manter uma condugéo

suave se a pungao ocorrer em movimento.

Técnico/auxiliar de enfermagem

* Reunir e preparar todo o material necessario para a
puncdo, infusdo e coleta (cateteres, equipos, algodédo
com alcool, tubos).

* Realizar a pun¢do venosa periférica, colher as
amostras de sangue necessarias e conectar o equipo
a solucdo prescrita.

* Identificar corretamente os tubos de exames a
beira-leito e registrar o procedimento e o volume

infundido na ficha assistencial.

Enfermeiro

* Executar ou supervisionar a puncao venosa € a
coleta de exames laboratoriais, aplicando
rigorosamente as regras de biosseguranca e técnica
asséptica.

* Definir o calibre do cateter ideal conforme a
finalidade do atendimento (ex.: calibres maiores
para choque/expansdo rapida).

* Monitorar a permeabilidade do acesso e gerenciar
intercorréncias locais, como infiltracdo ou

extravasamento.

Médico Regulador

» Autorizar a expansdo volémica ou a coleta de
exames com base no quadro clinico relatado pela
equipe.

* Orientar a equipe de campo sobre restri¢coes

hidricas ou prioridades terapéuticas imediatas.
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* Regular o destino hospitalar considerando a
necessidade  de  continuidade  diagnostica

(laboratorio).

* Determinar a necessidade de acesso venoso
calibroso e prescrever o volume, velocidade e tipo
de solugdo/medicacao.

o o * Realizar a pun¢do venosa em casos de extrema
Médico Intervencionista (USA) . o
dificuldade técnica.

* Indicar e executar vias alternativas de urgéncia
(como a via intradssea) em caso de falha na puncéo

periférica.

B o Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenacéo/Supervisao _ )
assistencial.

4 DEFINICAO
e Puncéo venosa periférica € um procedimento invasivo realizado com técnica asséptica, que
consiste na insercdo de um cateter em veia periférica para obtencdo de acesso vascular

temporario, com finalidade terapéutica ou diagndstica.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
o Luvas de procedimento e estéreis (quando indicado)
e Garrote
« Antisséptico (clorexidina alcodlica 2% ou conforme protocolo)
 cateter intravenoso periférico (jelco)
« Seringas e/ou equipo de soro
« Soro fisiolégico 0,9%
o Curativo estéril transparente ou gaze + fita
o Coletor de perfurocortantes
o Compressa estéril
« Torniquete eléstico de seguranca (ou garrote automatico)
« Dispositivo de estabilizacdo (quando disponivel)

6 PROCEDIMENTO

e Higienizacdo das méos e preparo do material
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Identificacdo do paciente e conferéncia da indicacéo

Explicacdo do procedimento, quando possivel

Posicionamento do membro e escolha da veia (preferéncia: dorso da mao, antebraco, fossa
antecubital)

Aplicacdo do garrote acima do local selecionado

Antissepsia da pele (movimentos unidirecionais e aguardar secagem)

Puncéo venosa com bisel voltado para cima, em angulo aproximado de 15-30°
Confirmacéo de refluxo sanguineo

Introducéo do cateter e retirada do mandril

Descompresséao do garrote

Conexéo do equipo ou coleta de sangue, conforme indicacéo

Fixac&o do cateter com curativo estéril

Lavagem do acesso com SF 0,9% (se indicado)

Descarte de perfurocortante imediatamente

Testar permeabilidade do acesso com SF 0,9% ap0s fixacao, quando indicado.

Em pacientes em choque ou dificil acesso venoso, priorizar veias calibrosas e considerar
acesso intradsseo conforme protocolo institucional.

Permitir secagem completa do antisséptico antes da puncéo (reduz risco de falha e flebite)

INDICACOES:

Administracéo de fluidos
Administracdo de medicamentos
Coleta de exames

Instabilidade hemodinamica

CONTRAINDICACOES RELATIVAS:

Infecgdo no local

Flebite prévia

Membro com fistula AV
Mastectomia ipsilateral
Trauma local grave

7 COMPLICACOES POSSIVEIS

Hematoma

Flebite
Infiltracdo/extravasamento
Infeccado local

Puncéo arterial acidental

8 REGISTRO
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e Local anatdmico detalhado
e NuUmero de tentativas

e Calibre do cateter

e Intercorréncias

¢ Responsavel pela puncgdo

e Horério do procedimento

10 FLUXOGRAMA VISUAL

PUNCAO VENOSA PERIFERICA - SAMU
FLUXOGRAMA DO PROCEDIMENTO

1. AVALIAR INDICACAO

¥

2. HIGIENIZAR AS MAOS

¥

| @. (333
0
: . UL

3. SEPARAR MATERIAIS

¥

4. CALCAR LUVAS DE PROCEDIMENTO

¥

dl

5. IDENTIFICAR PACIENTE

S

¥
6. SELECIONAR VEIA ADEQUADA

(preferéncia: dorso da mao, antebrago, fossa antecubital)

¥

7. ANTISSEPSIA E SECAGEM

(clorexidina alcodlica 2% — aguardar secagem completa)

£ 2

8. PUNGCAO VENOSA PERIFERICA

(bisel voitado para cima, angulo de 15° a 30%)

L 2

9. CONFIRMAR REFLUXO SANGUINEO

¥

N

10. INTRODUZIR CATETER

e retirar o mandril

I
y
3
I

';Ejl
-
Ra 3
]

===

11. COLETA DE EXAMES E/OU INFUSAO

(conectar equipo ou coletar sangue conforme indicagio)

12. FIXAR CATETER COM CURATIVO ESTERIL

(curativo transparente ou gaze + fita)

ik 2

13. TESTAR PERMEABILIDADE
(com SF 0,9%, quando indicado)

L 2

14. DESCARTAR PERFUROCORTANTES

imediatamente apés o uso

¥

mjaf:[sf8

15. REGISTRAR PROCEDIMENTO

na ficha de atendimento

¥

16. MONITORAR COMPLICACOES

(infiltracao, flebite, hematoma, extravasamento, etc.)

(ex.: intraéssea) e comunicar o médico.

[ 0 Em caso de falha na punc¢do periférica, seguir protocolo institucional para vias alternativas ]

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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553.104. Municipal de Saude (CMS).

1 OBJETIVO

Padronizar a administracdo de medicamentos em atendimento pré-hospitalar mediante autorizacdo da

Central de Regulacdo Médica, via comunicacdo remota (radio/telefone/sistema digital), garantindo

seguranca do paciente, rastreabilidade, continuidade do cuidado e conformidade com protocolos

institucionais.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se as equipes de suporte basico (USB) e suporte avancado (USA) do SAMU durante

atendimentos regulados pela Central Médica de Regulacao.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Condutor socorrista

* Garantir o perfeito funcionamento e estabilidade
dos equipamentos de comunicacdo (radio, telefone
ou internet) para a transmissao da telemedicina.

* Auxiliar na organizagao e iluminagdo do saldo de
atendimento para facilitar o preparo seguro do

medicamento.
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» Adotar uma condugdo defensiva e extremamente
suave para evitar oscilagcdes na viatura durante a

manipulacdo de agulhas e seringas.

Técnico/auxiliar de enfermagem

* Preparar ¢ administrar a medicacdo sob a
supervisdo direta do enfermeiro ou médico,
seguindo as orientagdes de diluicdo.

» Aferir e registrar os sinais vitais do paciente
antes, durante e apos a aplicacdo do farmaco.

* Registrar detalhadamente na ficha assistencial o
nome do medicamento, dose, via, horario e 0 nome
do médico que autorizou a conduta por

telemedicina.

Enfermeiro

* Realizar a checagem dupla verbal da prescri¢ao
(medicamento, dose, via, tempo e paciente correto)
junto ao médico emissor.

» Executar ou supervisionar o preparo asséptico € a
administracao segura do medicamento.

» Monitorar rigorosamente a resposta clinica do
paciente e a permeabilidade do acesso venoso

durante a infusdo.

Medico Regulador

* Avaliar o caso clinico via telemedicina e realizar
a prescricao verbal clara do medicamento, dose,
velocidade e via de administrag&o.

» Orientar a equipe de campo sobre cuidados
especificos, como diluicdo, tempo de infusdo e
potenciais efeitos adversos.

* Registrar formalmente a teleconsultoria e a
medicacéo prescrita no prontuério

eletrénico/sistema de regulacéo.
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* Coordenar a assisténcia em cena, validando a
indicacdo clinica em comunicacdo direta com a
regulacao ou especialistas remotos.

Médico Intervencionista (USA) * Supervisionar o preparo e a infusdo de farmacos
de alta vigilancia.

* Intervir imediatamente com manobras avangadas

em caso de reacdes adversas graves ou anafilaxia.

B L Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenagao/Supervisao ] _
assistencial.

4 DEFINICAO

Administracdo de medicamentos sob telemedicina é a execucdo de prescricdo médica
realizada de forma remota por médico regulador, em situaces de urgéncia e emergéncia, por
meio de comunicacdo verbal ou digital, com registro obrigatdrio, confirmacéo ativa da ordem e

restricdo a protocolos institucionais vigentes.

5 PRINCIPIOS DE SEGURANCA (CRITICO)

Toda ordem verbal deve ser obrigatoriamente repetida integralmente (read-back)

Toda medicagdo deve seguir os “9 certos” da administragdo segura

Apenas medicamentos previstos em protocolo institucional SAMU podem ser administrados
E proibida a administracdo de medicamentos fora de protocolo, mesmo sob orientac&o verbal

Prioridade absoluta: seguranca do paciente e prevencdo de eventos adversos

6 MATERIAIS NECESSARIOS

Kit de medicamentos padronizado da viatura (USB/USA)

Protocolos institucionais (impressos ou digitais)

Equipamentos de monitorizagdo (PA, SpO2, ECG quando disponivel)

Acesso venoso ou intradsseo quando indicado

Sistema de regulacdo médica (radio/telefone/aplicativo)

Material de suporte a administracao (seringas, equipos, diluentes conforme protocolo)

7 PROCEDIMENTO

7.1 Comunica¢io com a Regulacido Médica

Informar avaliagao clinica baseada em ABCDE

Informar sinais vitais completos e evolugdo do paciente
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e

Descrever hipotese diagnostica e contexto clinico

Solicitar conduta terapéutica quando indicada

7.2 Recebimento da Prescricao Médica

Ao receber a ordem verbal, o profissional deve registrar imediatamente:

Medicamento

Dose

Via de administragao
Diluicao (se aplicavel)

Velocidade/tempo de infusdo (se aplicavel)

7.3 Confirmacao Obrigatoria (Read-Back)

Repetir integralmente a prescricdo ao médico regulador:

“Confirmo: medicamento X, dose Y, via Z, correto?”

A administragdo so pode ocorrer apds confirmagao verbal explicita do médico.

7.4 Checagem dos “9 CERTOS”

Antes da administracao:

Paciente certo
Medicamento certo
Dose certa

Via certa

Hora certa

Indicagao certa
Compatibilidade certa
Registro certo

Resposta esperada

7.5 Administracio

Preparar medicamento com técnica asséptica

Realizar dupla checagem sempre que possivel

Conferir novamente antes da administragao

Administrar conforme prescri¢ao médica confirmada

Monitorar continuamente sinais vitais durante e ap6s administracao

Observar reagoes adversas imediatas

7.6 Pos-Administracao
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Reavaliar paciente pelo método ABCDE
Monitorizagdo continua (PA, FC, SpO-, nivel de consciéncia)
Comunicar resposta clinica a Central de Regulagao

Solicitar reavaliagcdo médica se necessario

8 REGISTRO

Registrar obrigatoriamente:

Nome do médico regulador
Horério da prescrigdo
Medicamento, dose e via
Confirmacao verbal (read-back)
Resposta clinica do paciente
Intercorréncias

Profissional executor

9 BIOSSEGURANCA

Conferéncia dupla sempre que possivel

W)is

Nunca administrar medicamento sem prescri¢do verbal completa e confirmada

Proibido assumir ou interpretar ordens implicitas
Evitar interrupgdes durante preparo e administragéo
Identificacdo/rotulagem de seringas quando aplicavel

Manter técnica asséptica durante todo o processo

10 SITUACOES CRITICAS

Suspender e reavaliar imediatamente se:

Dose estiver inconsistente ou duvidosa
Medicamento ndo constar em protocolo institucional
Deterioracdo clinica subita do paciente

Falha de comunicac¢do com a Central de Regulagéo

Risco de evento adverso identificado

11 COMPLICACOES POSSIVEIS

Erro de medicacao

Reacdo adversa medicamentosa
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e Anafilaxia

e Hipotenséo ou instabilidade hemodinamica

e Depresséo respiratoria

e Agravamento clinico por dose ou via incorreta
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ADMINISTRAGCAO DE MEDICAMENTOS

SOB TELEMEDICINA (SAMU)

Fluxo seguro para administragcio de medicamentos com autorizagao da

Central de Regulacio Médica

7.1 COMUNICAGAO COM A REGULAGCAO MEDICA
* Informar avaliacio clinica baseada em ABCDE

= Informar sinais vitais completos e evolugao do paciente
* Descrever hipétese diagndstica e contexto clinico

» Solicitar d itica do ir

v =

7.2 RECEBIMENTO DA PRESCRIGAO MEDICA
Ao receber a ordem verbal, registrar imediatamente:
* Medicamento

* Dose

* Via de administracdo

« Diluigdo (se aplicavel)
= Velocidade/tempo de infusdo
(se aplicavel)

+

7.3 CONFIRIMAGCAO OBRIGATORIA (READ-BACK)

Repetir integralmente a prescrigao ao médico regulador:

READ BACK | “Confirmo: medicamento X, dose Y, via Z, correto?”

A administragdo s0 pode ccorrer apds confirmagao
verbal explicita do medico.

+

7.4 CHECAGEM DOS “9 CERTOS"

Antes da administracio:

@ Indicagiio certa

& Compatibilidade certa

€@ Registro certo
©) Resposta esperada

&) Paciente certo

) Medicamento certo
€ Dose certa

@ Viacerta

© Hora certa

_ R o

7.5 ADMINISTRAGAO

+ Preparar medicamento com técnica asséptica

+ Realizar dupla checagem sempre que possivel

+ Conferir novamante antes da administracéio

« Administrar conforme prescrigao meédica confirmada

« Monitorar continuameante sinais vitais durante @ apés administra¢ao

* Observar reagbes adversas imediatas

= v

7.6 POS-ADMINISTRAGCAO
*R i i pelo do ABCDE
* Monitorizagao continua (PA, FC, SpO32, nivel de consciéncia)
* Comunicar resposta clinica 3 Central de Regulagio
* Solicitar reavaliagao médica se necessario
v
8. REGISTRO (OBRIGATORIO)
Registrar obrigatoriamente:

PRINCIPIOS DE SEGURANCA (CRITICO)

Toda ordem verbal deve ser obrigatoriaments
repetida integralmente (read-back)

Toda medicagio deve seguir os "9 certos” da
administragio segura

Apenas medicamentos previstos em protocolo
institucional SAMU podem ser administrados

239

E proibida a administracdo de medicamentos
fora de protocclo, mesmo sob orientagao verbal

n Prioridade absoluta: seguranga do paciente
e prevenciio de eventos adversos

6. MATERIAIS NECESSARIOS

X - Kit de medicamentos padronizado da viatura (USB/USA)

\ e - instiucionais o
’ - E rentos de itorizagao (PA, SpO2,
ECG quando disponivel)

ﬁ)? * Acesso venoso ou intradsseo quando indicado

E - Si de 1;

; « Material de superte & administragio (seringas,
S equipos, conforme p )

CONDUTAS E RESPONSABILIDADES

@ Condutor

&=y Socorrista

©  TécnicorAux,
&3 de Enfermagem

médica (radioftelefone/apli

Comunicagiio estavel, ambiente adequado
e condugdo suave da viatura,

Preparo e administragio =ob supervisio;
sinais vitais; registro completo.

‘ A Checagem dupla com ¢ médico; prepara

A Enferraing @ administracio; Monitorizagio rigoros.

@ Médico Avalia o caso e prescreve verbalmente;

“ Regulador orienta cuidados; registra no sistema.
Médico Coordena a assisténcia; supervisiona

m Intervencionista farmacos de alta vigilancia; intervém em
usay reagOes adversas graves.

e®g Coordenagio/  Garanta o cumprimento do PCP
Supervisio e qualidace assistencial

9. BIOSSEGURANGCA

Conferéncia dupla sempre que possivel

Nunca administrar medicamento sem prescrigao verbal
completa e confirmada

Proibido assumir cu interpretar ordens iImplicitas

Evitar interrupgdes durante preparo e administracio
identificagio/rotulagem de seringas quando aplicdvel
Manter técnica asséptica durante todo o processo

10. SITUAGOES CRITICAS

Suspender ¢ reavaliar imediatamente se:
= Dose estiver inconsistente ou duvidosa

+ Nome do médicor lad . clinica do

* Horéric da prescrigéo = Intercorréncias

* Medicamento, dose e via « Profissional executor
« Confirmagfo verbal {read-back)

¥

ADMINISTRAGCAO SEGURA REALIZADA
Continuidade do cuidado e comunicagio continua
com a Central de Regulacdo Médica.

& ? nio constar em protocolo institucional
= Deterioragac clinica sabita do paciente
= Falha de comunicagio com a Central de Regulagao
= Risco de evento adversc identificado

11. COMPLICAGOES POSSIVEIS

Erro de madicagio

Reagio adversa medicamentosa

Anafilaxia

Hipotensao ou nstabllidade hemodindmica
Depressao respiratéria

Agravamento clinico por dose ou via incorreta

A seguranca do paciente depende da comunicacao clara, checagem rigorosa e registro completo.

EM CASO DE DUVIDA, NAO ADMINISTRAR. CONTATAR A REGULAGAO MEDICA.

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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PROCEDIMENTO
OPERACIONAL PADRAO

Versao 1.0 (1* Edicao)

' Data de Junho/2026
i unho
st | e CRISTING AOIFEEhiIL- 02 Elaboracio
uiot | gAY CASTRO
Data de
OXIGENO~TERAPIA E ] 10/09/2026
ASPIRACAO DE VIAS Aprovacio
AEREAS (SAMU) Pagina 1de8
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araljo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira- | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro

340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Movel de | Ata); Secretaria Municipal de
Alencar-Enfermeira — Coren/Pl | Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
n® 705.877. 553.104. Municipal de Saude (CMS).

1 OBJETIVO
Padronizar a administracdo de oxigenoterapia no atendimento pré-hospitalar, por meio de cateter nasal
e mascara com reservatorio, bem como a montagem e uso do aspirador de vias aereas, garantindo

oxigenacdo adequada, seguranca do paciente e prevencao de complicacdes.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se as equipes de Suporte Basico (USB) e Suporte Avancado (USA) do SAMU em atendimento

pré-hospitalar movel.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

» Verificar diariamente a pressdo ¢ a carga dos
cilindros de oxigénio (fixos e portateis) da
Condutor socorrista ambulancia.

» Levar o aspirador portdtil e o oxigénio de

transporte imediatamente até a vitima.
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+ Auxiliar no posicionamento do paciente (como
elevacdo da cabeceira/Fowler) para melhorar a
expansdo toracica.

* Manter a comunicacao por radio com a regulagao

médica.

Técnico/auxiliar de enfermagem

* Montar, testar e instalar o fluxometro,
umidificador, circuito de oxigénio e o sistema de
aspiracdo de secrecgdes.

* Realizar a aspiragdo de vias aéreas superiores sob
supervisdo e monitorar continuamente a oximetria
de pulso (Sp0O2).

* Registrar os sinais vitais, a oferta de oxigénio
(L/min), o procedimento de aspiracao e o aspecto da

secre¢do na ficha assistencial.

Enfermeiro

* Avaliar o padrio respiratdrio, ausculta pulmonar e
definir o dispositivo ideal de oxigenoterapia (cateter,
maéscara de Hudson ou de alta concentracgéo).

* Executar ou supervisionar a aspira¢ao de secrecoes
(orofaringe, nasofaringe ou tubo endotraqueal) com
técnica asséptica.

* Monitorar o padrao ventilatério, a resposta a
oxigenacdo e prevenir lesdes por pressdo

decorrentes das fixagoes.

Meédico Regulador

* Autorizar o inicio da oxigenoterapia e orientar o
fluxo ou dispositivo adequado com base no relato
clinico.

* Dar suporte na decisdo de intervengdes invasivas
caso haja falha na oxigenacdo passiva.

* Regular o destino do paciente para unidades com

suporte ventilatorio compativel.
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* Avaliar a mecanica respiratéria e indicar o manejo
avancado da via aérea (IOT) se houver insuficiéncia
respiratoria grave.

Medico Intervencionista (USA) |[* Realizar laringoscopia direta para aspiracdo
traqueal sob visualizacdo, se necessario.

* Prescrever os parametros de fluxo de oxigénio e

ventilacdo mecanica na USA.

B L Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenagéo/Supervisao _ )
assistencial.

4 DEFINICAO
e Oxigenoterapia é a administracdo de oxigénio suplementar em concentracdes superiores ao ar
ambiente, com o objetivo de corrigir ou prevenir hipoxia.
e A aspiracdo de vias aéreas é o procedimento de remocdo de secrecBes, sangue ou contetdo

aspirado por meio de sistema de vacuo.

5 INDICACOES
e Hipoxemia SpO: < 94% (ou conforme protocolo clinico, ex.: DPOC com alvo 88-92%)
¢ Dispneia ou desconforto respiratorio
e Trauma com comprometimento respiratorio
e PCR e pés-ROSC
e Choque circulatério
e Rebaixamento de nivel de consciéncia

e Presenca de secrecdes em vias aéreas

6 MATERIAIS NECESSARIOS
« Fonte de oxigénio portéatil ou central
e Fluxémetro
o Umidificador (quando necessario)
o Cateter nasal (canula nasal)
o Mascara facial simples
o Mascara com reservatorio (ndo reinalante)
o Extensao de O:

o Aspirador portéatil a vacuo
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« Sondas de aspiracdo (flexiveis e rigidas tipo Yankauer)
e Luvas de procedimento

« Soro fisiolégico 0,9% (quando indicado para aspiragao)

)is;

7 PROCEDIMENTO
7.1 Seguranca Inicial

o Higienizar maos

e Verificar funcionamento da fonte de O2

e Checar cilindro (pressao e valvula)

o Garantir ambiente seguro

e Avaliar necessidade de oxigénio por ABCDE
7.2 Cateter Nasal (Canula Nasal)
Indicacao

o Hipodxia leve a moderada

e Paciente consciente e respirando espontaneamente
Fluxo Recomendado

e 1 a5 L/min (adulto)

e Ajustar conforme SpO: e protocolo médico
Procedimento

e Conectar cateter a fonte de O2

e Introduzir extremidades do cateter nasal (prongs) nas narinas

o Fixar adequadamente

e Monitorar SpO: e conforto
7.3 Mascara Simples
Indicacao

o Hipodxia moderada

e Necessidade de maior concentragao de O:
Fluxo

e 5a10L/min
Procedimento

o Posicionar méscara cobrindo nariz e boca

e Ajustar eléstico

e Garantir vedacao parcial
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e Monitorar saturagao
7.4 Mascara Com Reservatorio (Nao Reinalante)
Indicacao
o Hipoxia grave
e Trauma, choque, PCR pds-ROSC
Fluxo
e 10 a 15 L/min (reservatério sempre inflado)
Procedimento
o Inflar reservatério previamente
e Ajustar mascara firmemente ao rosto
» Evitar colapso do reservatério
e Monitorizacdo continua
7.5 Aspiracio de Vias Aéreas
Indicacao
e Secrecgdo excessiva
e Sangue em vias aéreas
e VoOmitos com risco de aspiragao
e Obstrucao parcial por secregdes
Procedimento
e Higienizar maos e calcar luvas
e Conectar sonda ao aspirador
e Testar sucgdo antes do uso
o Introduzir sonda sem aspirar inicialmente
e Aspirar durante retirada da sonda (movimento rotatorio)
e Tempo maximo: 10—15 segundos por tentativa
o Reoxigenar entre tentativas
Cuidados / Observacoes Clinicas
e Avaliar presenga de obstrugdes nasais (desvio de septo, polipos, edema, epistaxe)
o Estimular tosse espontanea quando o paciente estiver consciente
o Selecionar calibre adequado da sonda conforme idade e paciente
o Evitar introdugdo forcada da sonda

e Observar caracteristicas das secregoes (cor, odor, quantidade)
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Interromper procedimento em caso de dor intensa, sangramento ou instabilidade

Precaucoes

Evitar hipoxemia durante aspira¢ao
Nao prolongar aspiragao
Monitorar FC e SpO:

Interromper se instabilidade clinica

7.6 Montagem do Aspirador

Passo A Passo

Conectar aspirador a fonte de energia ou bateria
Conectar mangueira ao frasco coletor
Verificar vedacao do sistema
Testar pressdo negativa (vacuo)
Conectar sonda de aspiragao
Ajustar pressdo conforme idade:
o Adulto: 80-120 mmHg
o Crianga: 60-100 mmHg
o Lactente: 40-60 mmHg

8 BIOSSEGURANCA

Uso obrigatdrio de luvas

Uso de mascara cirdrgica ou protecao respiratdria em risco de aerossois
Descarte adequado de sondas

Evitar reprocessamento de materiais

Técnica asseptica sempre que possivel

Higienizacdo de equipamentos ap0s uso

Prevencdo de aerossois

9 COMPLICACOES POSSIVEIS

Hipoxemia transitoria
Lesdo de mucosa nasal
Sangramento
Broncoespasmo

Aspiracdo de conteudo gastrico
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Barotrauma ocorre por ventilagdo com pressdo positiva

N&o por oxigénio isolado

10 REGISTRO

Dispositivo utilizado

Fluxo de O2 administrado
SpO- antes e apds intervencao
Necessidade de aspiracéo
Caracteristicas das secre¢oes
Resposta clinica

Intercorréncias

11 FLUXOGRAMA VISUAL
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FLUXOGRAMA OBJETIVO

Padronizar o manejo das vias

MANUSEIO DE VIAS .'AE'REAS: - aé-reas no AP.H. gara‘ntindo
OXIGENOTERAPIA E ASPIRACAO DE SECREGOES | criscnotoreic e cpiasio

permeabilidade das vias aéreas

AVALIAGAO INICIAL € a oxigenagdo tecidual adequada.

e Avaliar FR, padrao respiratorio e SpO,.

« Identificar necessidade de oxigénio ou aspiragao.
« Indicagao: SpO, < 94% ou dispneia grave.

INDICAGAQ DE OXIGENOTERAPIA

| + Sp0, < 94%

* Dispneia moderada ou grave
- + Sinais de trabalho
Manter monitorizagdo respiratorio aumentado

e reavaliar
periodicamente.

» Transporte de pacientes criticos

1 OXIGENOTERAPIA

Selecionar dispositivo conforme necessidade de fluxo. Z
MATERIAIS NECESSARIOS

l

CATETER NASAL MASCARA SIMPLES MASCARA COM RESERVATORIO OXIGENOTERAPIA
+» Cilindro/Rede de O,
@ Fluxo: 102 15 L/min « Fluxdmetro
2 Fi0,: > 90% « Umidificador (se indicado)
Fluxo: 1a 6 L/min Fluxo: 5 a 10 L/min « Cateter nasal
FiO,: 24% - 44% FiO,: 40% - 60% Hso amcasos graves: « Mascaras: simples, Venturi
' e com reservatério
== — _¥ 3 __ ~ + BVM (Ambu)
1. Ajustar o fluxdmetro conforme dispositivo escolhido. ATENGAO DPOC | « Cinulas de Guede!
2. Posicionar o dispositivo garantindo vedagao e conforto. Manter alvo de SpO, e e e S S e e SR SR
Q 3. Moenitorizar SpO,, FR e padréo respiratério continuamente. entre 88% e 92%. ASPIRAGAO DE SECRECOES

+ Aspirador (fixo ou portatil)
+ Sondas de aspiracio estéreis

2 ASPIRACAO DE SECRECOES (n° 10, 12 ou 14)
* Luvas estéreis ou de procedimento
o 0 o o e o + Oculos de protacao

Posicionar o Verificara Introduzir a Aplicar succiio Pré-oxigenar o Reavaliar SpQ,, « Miscara cirrgica
paciente em pressio do sonda de aspiracio apenas na retrada, paciente com D, a FRe padrao .S fisiolégico 0,9% o
Fowler (45%) -» aspirador. » Sem Sucgado. ~p commovimentos -p 100%por 30-60 p  respratdrio |

ou semi-Fowler. dos antes e apdés o

(Adulto: X entre as aspira p
80 2120 mmHg) QL
® )1%@
2 Wt ‘ 7 2/
= I PONTOS DE ATENCAQO
R = Ny E‘ @

=

por tentativa.

0 Monitorizagao: suspender a aspiragdo em caso de bradicardia, cianose ou queda brusca de SpO,.  Manter ambiente
aquecido na viatura.

« Garantir privacidade
e acolhimento humanizado.

3 BIOSSEGURANGA

«/ Trabalhar em equipe

EPI COMPLETO ° HIGIENE MONITORIZAGAO DESCARTE com comunicagio clara.
A . e ==
Nyt Vo2 Mighumican w5 wiion m Sespendes aspirrlosm e " Registrar todos os
méscarao Seulos/faco @ antes e apas o contato v easa de bradicardia, ciancgo materiais conforme H t
shield devido ao rizco USSR % 660, F procedimentos.
de serossolizecdo durante e > 3
% 2 aspiracao. biosseguranga. )

Q LEMBRE-SE

. : . = Anctar na ficha de atendimento: be'o:pack re
= Hip por tempo pi de Sho? « Dispositivo utilizado b oomm;q;e ot Bes
« Traums de mucosa e sangramentos. b= * Fluxode O, (L/min) i 30 Mé
ng Do~ S o0, antess is imediatamente & regulacio médica.
* Arritmias e broncoespasmo. e C isticas da ¢do (cor, |
* Resposta clinica do paciente

@ EM CASO DE DUVIDAS OU AGRAVAMENTO DO QUADRO, COMUNICAR IMEDIATAMENTE A REGULAGAO MEDICA.
SAMU 192 — SALVAR VIDAS E A NOSSA MISSAO!

\

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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BLOCO VII: SITUACOES ESPECIAIS E LOGISTICA
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OPERACIONAL PADRAO
. Data de
B - _ Junho/2026
L B ] N { CRISTING POP-SAMU- 026 Elaboracao
uict | SR CASTRO
. ) Data de
CONSTATAGAO DE OBITO 5 10/09/2026
Aprovacao
NO LOCAL
Pagina 1de8
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araljo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira- | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro

340.498; Giovanna Jacobina Servico de Atendimento Mdvel | Ata); Secretaria Municipal de

Alencar-Enfermeira — Coren/PI | de Urgéncia (SAMU) — Coren/PI Saude (SMS); Conselho
n® 705.877. n®553.104. Municipal de Saude (CMS).
1 OBJETIVO

Padronizar a abordagem para constatacdao de 6bito no atendimento pré-hospitalar mével, assegurando
critérios clinicos validados, seguranca juridica, rastreabilidade das a¢cGes e comunicacao efetiva com a

Central de Regulacéo e autoridades competentes.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se as equipes de Suporte Basico (USB) e Suporte Avangado (USA) do SAMU, durante

atendimentos em ambiente pré-hospitalar, conforme protocolos institucionais e regulacdo médica.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

* Auxiliar no isolamento e na seguranca do local,
controlando o acesso de curiosos para proteger a
dignidade da vitima e a integridade da equipe.
Condutor socorrista  Garantir a preservagdo da cena intacta quando
houver suspeita de crime ou causa externa.

* Manter a comunicagdo ativa com a regulacao

médica para repasse de informacdes logisticas e
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e

apoio no acionamento de Orgdos competentes
(Policia/IML).

Técnico/auxiliar de enfermagem

» Auxiliar na verificacdo da auséncia de sinais
vitais e, se orientado, realizar o tracado
eletrocardiografico (ECG) para a comprovacao
de assistolia.

* Proceder com a cobertura e o isolamento digno
do corpo, além de recolher os materiais
assistenciais que nao interfiram na pericia.

* Registrar os dados cronoldgicos e os sinais

aferidos na ficha de atendimento sob superviséo.

Enfermeiro

« Identificar sinais evidentes de morte biol6gica
irreversivel (rigor mortis, livores cadavéricos,
decapitacdo ou decomposi¢do) e comunicar
imediatamente o Médico Regulador.

* Liderar a equipe na cena, garantindo o
acolhimento humanizado e técnico aos familiares
presentes.

* Preservar o corpo, pertences ¢ o ambiente
(especialmente em Obitos violentos) e registrar
detalhadamente todos os achados clinicos e

horarios na ficha assistencial.

Meédico Regulador

* Analisar os critérios clinicos ¢ sinais de morte
irreversivel relatados pela equipe de campo para
autorizar a ndo iniciacdo ou a interrupcdo das
manobras de RCP.

* Orientar a equipe sobre os procedimentos de
preservagao da cena em casos de morte por causa
externa (violéncia/acidente).

* Registrar o dbito no sistema e orientar a equipe

ou familiares sobre o fluxo legal de
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encaminhamento do corpo (SVO, IML ou

Servico Funerario).

* Realizar o exame fisico minucioso para a
constatacéo clinica e legal do obito na cena.

« Preencher a Declaracdo de Obito (DO)
conforme as normativas do Conselho Federal de
) o Medicina (CFM) em casos de morte natural
Médico Intervencionista (USA)
assistida.

* Identificar indicios de violéncia ou morte
suspeita, suspendendo a manipulac¢éo do corpo e
acionando formalmente a autoridade policial e a

pericia (IML).

B L Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenagéo/Supervisao ) )
assistencial.

4 DEFINICAO
e Constatacdo de Obito é o ato médico que confirma a auséncia de sinais vitais e a
irreversibilidade das funcBes cardiorrespiratorias, ndo se aplicando aos critérios formais de

morte encefalica, que sdo hospitalares.

5 INDICACOES
e Paciente encontrado em parada cardiorrespiratoria (PCR) sem resposta as manobras de
reanimacao
e Presenca de sinais inequivocos de morte
e Situacbes com contraindicacdo de RCP conforme protocolo

e Determinacgéo da Central de Regulacdo Medica

6 CRITERIOS DE MORTE EVIDENTE (NAO INICIAR RCP)
e Rigidez cadavérica (rigor mortis)
e Livores cadavéricos (hipostase)
e Decomposi¢do corporal
e Decapitacdo ou lesdes incompativeis com a vida

e Carbonizagao extensa
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7 MATERIAIS NECESSARIOS
o Equipamentos de protecdo individual (EPI)
e Monitor multiparamétrico/desfibrilador (quando disponivel)
« Estetoscdpio
e Oximetro de pulso
o Material de registro (ficha SAMU/sistema)

8 PROCEDIMENTO
8.1 Avaliacao Inicial (ABCDE)

e Garantir seguranga da cena

e Avaliar responsividade

e Verificar respiracdo e pulso central

e Monitorar sinais vitais quando possivel

8.2 Confirmacao de Parada Cardiorrespiratoria

e Auséncia de movimentos respiratorios
e Inconsciéncia nao responsiva
e Assistolia confirmada em pelo menos duas derivagdes no monitor cardiaco, quando disponivel

e Auséncia de pulso central (carotideo/femoral) por no minimo 10 segundos

8.3 Conduta

e Iniciar RCP conforme protocolo, quando indicado
e Comunicar imediatamente a Central de Regulagado
e Seguir orientacdo do médico regulador

8.4 Constataciio do Obito

e Realizada exclusivamente por médico

e Confirmar auséncia de sinais vitais por tempo adequado

e Verificar critérios de irreversibilidade

e Tempo minimo de observacao clinica conforme protocolo local
e Exclusdo de causas reversiveis (4Hs e 4Ts, quando aplicavel)

8.5 Situacoes Especiais
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e Trauma grave — avaliar lesdes incompativeis com a vida (ex.: hemicorporectomia, evisceragao
maciga)

e PCR nio testemunhada — considerar tempo estimado

e Hipotermia — considerar reversibilidade (“nao esta morto até estar aquecido™)

e Intoxicacdes — considerar antidotos e suporte avancado antes da constatacao

8.6 Pos-Constatacio

e Preservar o corpo no local

e Nao remover dispositivos (exceto orientagao contraria)

e Manter dignidade e privacidade do paciente

e Orientar familiares de forma ética e humanizada

e Acionar autoridades competentes quando necessario (policia, IML)

e Nao emitir Declaragio de Obito no local, salvo normativas especificas do servigo

8.7 Transporte do Corpo (Quando Aplicavel)

e O transporte do corpo nao ¢ atribuicdo rotineira do SAMU

e Deve ocorrer apenas mediante orientacdo da Central de Regulagao Médica

e Em casos de Obito com suspeita de causa externa, o corpo deve permanecer no local até
liberagdo da autoridade competente

e Em Obitos naturais, seguir fluxo local (servigo funerario / unidade de saude)

e A equipe ndo deve realizar transporte sem autorizagdo formal

e Garantir respeito, dignidade e preservagao do corpo durante todo o processo

e Registrar formalmente a autorizagao da Central

9 CUIDADOS DE ENFERMAGEM
e Garantir seguranca da cena e uso de EPI
e Auxiliar na avaliacdo inicial (responsividade, respiracédo, pulso)
¢ Instalar monitor e apoiar confirmacao de PCR
e Realizar/auxiliar RCP conforme protocolo
e Controlar tempo de PCR e intervengdes
e Apoiar 0 médico na constatacéo do 6bito
e Manter o corpo em posic¢do digna e evitar manipulacdo desnecessaria

o Na&o retirar dispositivos (salvo orientagéo)
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Oferecer apoio humanizado aos familiares

Auxiliar na comunicagdo com a Central de Regulagéo
Realizar registro claro e completo da assisténcia
Seguir normas de biosseguranca

Respeitar limites legais (ndo declarar ébito)

10 BIOSSEGURANCA

Utilizar EPI durante todo o atendimento
Evitar exposicdo a fluidos biologicos
Higienizacdo das maos antes e ap06s o contato

Descarte adequado de materiais

11 RISCOS E EVENTOS ADVERSOS

Erro na identificacdo de dbito
Interpretacdo inadequada de sinais clinicos
Conflitos com familiares

Risco juridico por conduta inadequada

12 REGISTRO

Identificac¢do do paciente (quando possivel)

Horério da avaliagdo e constatagdo

Condigoes encontradas no local

Presenca de sinais de morte evidente

Intervengdes realizadas

Nome do médico responsavel

Comunicagdo com regulagdo

Dados de testemunhas/familiares (quando aplicavel)
Horério da ultima intervengdo de RCP (quando realizada)

Tempo estimado de PCR (quando possivel)

13 FLUXOGRAMA VISUAL
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; CRISTINO

(3%)iss

* Avaliar responsividade

CHEGADA AO LOCAL

* Garantir seguranca da cena

© Avaliar riscos e usar EPI

* Isolar area e controlar acesso

=,

v

* A-Via aérea
« B - Respiragao

LR R
ik

« D - Déficit neurolégico

AVALIAGAO INICIAL (ABCDE) y

* C - Circulagao (pulso central)

—| &

SINAIS DE MORTE EVIDENTE? |

* Rigidez cadavérica (rigor mortis)

« Livores cadavéricos (hipostase)

+ Decomposigao corporal

« Decapitagio ou lesGes incompativeis
com a vida

+ Carboniza¢ao extensa

A

v

CONDUTA

NAO INICIAR RCP

Comunicar imediatamente
a Central de Regulacéo

S

= E - Exposicdo / controle ambiental f 3 N

* J | EXCLUIR CAUSAS REVERSIVEIS ;

|

e CONFIRMACAO DE PCR .3 4 418 * {
m = Auséncia de movimentos respiratorios g 2 proxm 2 > Teotuhass:cotatadeny {

« Inconsciéneia néio responsiva I * Hipovolemia + Trombose pulmonar |

“ * Auséncia de pulso central | = Hipo/hiperpotassemia « Tamponamento cardiaco |
(carotideo/femoral =z 10 segundos) :  Hipotermia * Téxicos :

= Assistolia em = 2 derivagdes | + Tensio pneumotarax l

(quando disponivel) I\ _____________________________ )

* Preservar o corpo no local
* NZo remaover dispositivos
(exceto orientagio)

* Orjentar familiares de forma

ética e humanizada

* Acionar autoridades competentes

* Nao emitir Declaragao
de Obito no local. salvo
normas especificas

® = Iniciar RCP conforme protocolo, se indicado - ~
& * Monitorar e realizar intervengdes SITUAGOES ESPECIAIS
[ I * Comunicar imediatamente a
CesrTEs D o 4 ot 2 -
Central de Regulagdo Avalar lesdes incompativeis
* Seguir orientagido do Médico Regulador Q b i Vid? o h‘nmi B
e evisceragio macica)
‘ PCR nao %
e CONSTATACAO DO OBITO Sastavinhada Considerar tempo estimado
* Realizada exclusivamente por médico
« Auséncia persistente de sinais vitais i i Considerar reversitilidade
R . P Y q 2 * Higotermia “Nao esta morto até estar aquecido”
« Assistolia confirmada (quando disponivel)
* Critérios de irreversibilidade atendidos 2 #
« Tempo minimo de observagdo conforme Intoxicagdes Sonsiderar antidatos s supoite
P ; avangado antes da constatagio
protocolo local i ¥
. '
e POS-CONSTATACAO

* Registrar 1odas as informacoes
na ficha de atendimento
* Comunicar a Central de Regulacao

* Manter dignidade & quando necessario do servigo
privacidade do paciente (Policia / IML)
. ¥
TRANSPORTE DO CORPO (QUANDO APLICAVEL)
Tranaporte do corpo NAQ $6 ocarrera mediante Obito com suspei{z Gbito ':mk ) Equipe NAO deve Garantir respeio, ‘ Regisirar formalmente
A & atribuisdic rotingira orientagas da Central 06 causa bcteraa: seguir fluxo IOG: realizar transporte sem | dignidace € presenagio 3 autorizagio da
do SAMU de Regulacio Médics corpo permanece ro local (servico funer&io/ | gurcrizacho formal do corpo Central
até iberagdo da autoridade unicade de sadde) |
@ ™ ™ N

n CUIDADOS DE ENFERMAGEM ( BIOSSEGURANGA RISCOS /EVENTOS ADVERSOS _e REGISTRO OBRIGATORIO

. : = «—| « Identificagio do paciente
* Garantir seguranca e EPI . - —
+ Apoiar avallagao nicial e PCR U e 5"2:," Hetiacko ' « Horério da avaliagdo e constatagio
* Realizar/auxillar RCP « Evitar exposigioa g onto = Condiges encontradas no local
« Controlar tempo de PCR fluidos biolégices * Interpretacio inadaquada * Sinais de morte evidente
« Apciar 0 médico na cw},{m,,?;m « Higianizagso dos mos de sinais clinicos ) . ::tews:q&o.s;raﬁzadas -
* Manter o corpo em posicho digna anforeanted contato « Cenfiites com familiares e Nome do medico nesponsaver
* Apciar familiares e comunicagao Pos « Risco juricico por * Comunicagdo com regulagio
* Registrar assisténcia » Descarte adequado co.n duta inadequada * Dados de testemunhas/familiares
+ Saguir normas e limites legaic de materiais * Horédrio da titima RCP

* Tempo estimado de PCR
\ s\ \ LY >

AN

IMPORTANTE: A constatagdo de ébito é ato médico e deve seguir critérios clinicos validados,
normas legais e protocolos institucionais do SAMU,

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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MANEJO DE PACIENTE Data de e

AGRESSIVO/SURTO Aprovacio

PSIQUIATRICO Pagina 1de7

Elaborado por:

Verificado por:

Aprovado por:

Cristiane de Araljo Santos-
Enfermeira — Coren/PI n°
340.498; Giovanna Jacobina
Alencar-Enfermeira —
Coren/P1 n° 705.877.

1 OBJETIVO

Emanuel Vitor Dantas Oliveira -
Enfermeiro — Coordenacéo do
Servico de Atendimento Movel de
Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n°
553.104.

Equipe Multiprofissional do
SAMU (Registrado em Livro
Ata); Secretaria Municipal de

Saude (SMS); Conselho

Municipal de Saude (CMS).

Padronizar a abordagem ao paciente em agitacao psicomotora ou surto psiquiatrico no atendimento pré-

hospitalar movel, garantindo seguranca da equipe, do paciente e de terceiros, por meio de técnicas de

descalonamento verbal e, em Gltima instancia, contencdo fisica mecanica segura, conforme critérios

clinicos, éticos e legais.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se as equipes de Suporte Basico (USB) e Suporte Avancado (USA) do SAMU, durante

atendimentos em ambiente pré-hospitalar, conforme protocolos institucionais e regulacdo médica.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Condutor socorrista

» Auxiliar ativamente
transporte seguro do

ambulancia.

* Garantir a seguranca da equipe mantendo a viatura
posicionada estrategicamente para uma rota de

fuga/evasdo rapida se a cena se tornar insegura.

na contencao fisica e no

paciente agitado até a
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* Retirar do saldo de atendimento qualquer objeto
perfurocortante ou contundente que possa ser usado
como arma e manter contato continuo via radio com

a regulacao.

Técnico/auxiliar de enfermagem

 Auxiliar na conten¢ao fisica do paciente sob a
lideranga do enfermeiro ou médico, agindo com
firmeza e sem agressividade.

* Preparar ¢ administrar a medicacdo prescrita
(contencdo quimica) de forma &gil e segura.

» Aferir sinais vitais assim que o paciente estiver
estabilizado e registrar os horarios, justificativa da

contencdo e medicacdes na ficha assistencial.

Enfermeiro

* Liderar a abordagem verbal inicial e técnicas de
desescalonamento na tentativa de acalmar o
paciente.

* Coordenar e aplicar a contencao mecanica/fisica de
forma segura (técnica de 4 ou 5 pontos), se
estritamente necessaria para prote¢do do paciente e
da equipe.

» Supervisionar o posicionamento do paciente no
leito (nunca em decubito prono) e monitorar
continuamente o  padrdo  respiratorio e

hemodinamico durante a contengé&o.

Meédico Regulador

* Triar o chamado para avaliar o risco de violéncia
contra si ou terceiros.

* Acionar o suporte das forcas de seguranga (Policia
Militar/Corpo de Bombeiros) antes do envio da
equipe, se houver risco iminente.

* Orientar a conten¢do quimica (via telemedicina) e
indicar a vaga hospitalar de referéncia psiquiatrica

ou clinica.
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» Realizar o diagnostico clinico-psiquiatrico,
afastando causas organicas para 0 surto (ex.:
hipoglicemia, trauma, intoxicacao).

* Prescrever e coordenar a contencdo quimica
Médico Intervencionista (USA) ||(sedacdo/antipsicdticos) conforme o protocolo
assistencial.

* Monitorar e garantir o0 manejo avangado da via
aérea caso ocorra depressdo respiratoria pos-

sedacéo.

. L Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenacao/Supervisao ] )
assistencial.

4 DEFINICAO
e Paciente agressivo ou em surto psiquiatrico é aquele que apresenta alteracdo comportamental
aguda, com agitacdo psicomotora, agressividade, risco de auto ou Heteroagressdo, delirios,

alucinacgdes ou perda do controle comportamental, exigindo intervencao da equipe de saude.

5 INDICACOES
e Agitacdo psicomotora grave
e Risco de autoagressao ou Heteroagresséo
e Ameaca a equipe, paciente ou terceiros
e Surto psicotico agudo
¢ Intoxicacdo associada a agressividade
e Comportamento desorganizado com risco iminente

e Determinacdo da Central de Regulacdo Médica

6 CONTRAINDICACOES
e Contencao fisica sem risco iminente
e Uso de contengao como puni¢do ou conveniéncia

e Auséncia de monitorizagdo do paciente contido

7 MATERIAIS NECESSARIOS
e Equipamentos de protecdo individual (EPI)
e Monitor multiparamétrico/desfibrilador (quando disponivel)
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e Oximetro de pulso

« Dispositivos de contencdo mecanica (acolchoados)
« Medicamentos conforme prescri¢do médica

o Material de registro (ficha SAMU/sistema)

8 PROCEDIMENTO

8.1 Avaliagao Inicial

e Garantir seguranca da cena

e Auvaliar risco de agresséo e presenca de objetos perigosos

e Solicitar apoio policial quando necessario

e Auvaliar nivel de consciéncia e comportamento

¢ Investigar causas clinicas (hipoglicemia, hipoxia, trauma, intoxicacéo)
8.2 Descalonamento Verbal

e Abordar de forma calma e ndo ameagadora

¢ Identificar-se ao paciente

e Utilizar linguagem simples e respeitosa

¢ Evitar confronto, discussdo ou julgamento
e Reduzir estimulos ambientais

e Manter distancia segura

e Definir um Unico interlocutor

e Estimular cooperacao voluntaria

8.3 Conduta
Priorizar medidas néo coercitivas
Comunicar a Central de Regulagdo Médica
Seguir orientagdo médica
e Considerar contencdo quimica conforme prescricdo médica (USA)
8.4 Contencao Fisica Mecéanica
¢ Realizar apenas em caso de risco iminente

e Executar com equipe suficiente e treinada

e Explicar o procedimento ao paciente, quando possivel
e Utilizar contengéo segura (preferencialmente 4 pontos)
e Evitar compresséo toracica, abdominal ou cervical

¢ Na&o manter paciente em decubito ventral prolongado
e Monitorar continuamente o paciente

o Reavaliar frequentemente a necessidade de contencéo
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e

¢ Nunca realizar contengdo com apenas um profissional

8.5 SituagOes Especiais
e Intoxicacdo — descartar causas reversiveis

e Trauma cranioencefalico — considerar alteragdo neurologica
e Hipoxia/hipoglicemia — corrigir causas clinicas

e Uso de drogas — monitorar risco cardiovascular

e Tentativa de suicidio — vigilancia continua

8.6 Transporte
e Garantir seguranca da equipe e do paciente

e Manter monitorizacdo continua

e Posicionar adequadamente o paciente

e Evitar estimulos que aumentem a agitacao
e Comunicar unidade de destino previamente

8.7 Pds-Atendimento
e Reavaliar sinais vitais

e Registrar intervencdes realizadas

e Comunicar intercorréncias a regulacéo

e Encaminhar conforme orientacdo

e Deve ocorrer apenas mediante orientacdo da Central de Regulagao Médica

e Em casos de Obito com suspeita de causa externa, o corpo deve permanecer no local até
liberagao da autoridade competente

e Em Obitos naturais, seguir fluxo local (servigo funerario / unidade de satude)

e A equipe ndo deve realizar transporte sem autorizagdo formal

e Garantir respeito, dignidade e preservagao do corpo durante todo o processo

e Registrar formalmente a autorizagao da Central

9 CUIDADOS DE ENFERMAGEM
e Auxiliar no descalonamento verbal
e Garantir seguranca da cena e uso de EPI
e Reduzir estimulos ambientais
e Monitorar sinais vitais e nivel de consciéncia
e Identificar risco de auto/Heteroagressao

e Auxiliar na contencdo fisica segura, quando indicada
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Monitorar continuamente respiracao, perfusao e consciéncia
Observar sinais de hipoxia, broncoaspiracdo ou lesdes
Evitar decubito ventral prolongado

Oferecer apoio humanizado

Auxiliar na comunicacdo com a regulacao

Registrar assisténcia prestada

Seguir normas de biosseguranca

Respeitar limites éticos e legais

)is;

10 BIOSSEGURANCA

Utilizar EPI durante todo o atendimento
Reduzir risco de agressao ocupacional
Higienizar maos e equipamentos

Descartar materiais corretamente

11 RISCOS E EVENTOS ADVERSOS

Lesdes durante contencao
Hipdxia e broncoaspiracédo
Parada cardiorrespiratoria
Uso excessivo de forca
Conflitos com familiares
Fuga do paciente

Risco juridico

Morte subita associada a contencao (ex.: asfixia posicional)

12 REGISTRO

Condigoes encontradas no local
Comportamento do paciente

Risco identificado

Técnicas de descalonamento utilizadas
Indicagdo de contengdo (tipo e tempo)
Intervencgdes realizadas

Resposta do paciente

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com


https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

B qus

Sisterna
Unico
de Sadde

e (Comunicagdao com regulacao
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13 FLUXOGRAMA VISUAL

SAMU

192

AVALIACAO INICIAL
« Garantir soguranga da cena

« Avallar risco de agressic e objetos perigosos
« Solicitar apoio policial quando necessario

= Avaliar nivel de censciéncia e comportamento

...
trauma, intoxicagso)
‘B ’ DESCALONAMENTO VERBAL

= Abordar de forma calma ¢

ni#o ameagadora

- Identificar-se 20 paciente

= Utilizar linguagem simples «
Ttpaitass volunitaria

= Evitar confronto, discussio
sujulgamento

= Reduzir estimulos ambientais

CONDUTA

\\ « Priorizar medides ndo cosrcitives
« Comunicar a Central de Regulagio Madica
+ Seguir orientacao medica
- Considerar contengio quimica conforme
proscricio médica (USA)

CONTENGAO FISICA MECANICA
* Realicar apenas em caso de fisco iminente

com equipe sufici e

« Utilizar

segura

« Investigar causas clinicas (hipoglicemia, hipaxia,

* Manter disténcia segura

+ Estimular cooperagio

« Explicar o pvoc:dmcnm a0 paciente, quondo passivel
4 pontos)
= Evitar compressiio tordcca, abdominal ou cervical

RISCO
IMINENTE?

FLUXOGRAMA — MANEJO DE PACIENTE
AGRESSIVO / SURTO PSIQUIATRICO

SEGURANCA DA EQUIPE, DO PACIENTE E DE TERCEIROS

(s I o8

PACIENTE
COOPERA?

* Definir um anico interlocutor |

(ED B

= NBo manter paciente em
decibito ventral prolongado
+ Monitorar continuamente
o pacionte
« Reavaliar frequentemente
a necessxede de contencio
* Nunca realizar contencio
corm apenas um profssional

y +

SITUACOES ESPECIAIS

« Garantic seguranga da equips © do pacients
* Manter monitarizaclo continua

¥

°nn

= Evitar estimules que sumentem

TR, i N § T ~ ;\
) (@) ()
(8) (B (&) (%
Intoxicagio Trauma Hipdxia/ Uso de droges
causas - considarar - corrigir r risco -» vigilancia
reversiveis alterag o causas cardiovascular continua
( neurlbgica clinicas
+
TRANSPORTE

a agitacho

« Comunicar unidade de destino

previamente

e POS-ATENDIMENTO
T * Reavaliar sinais vitais .
;—_ . =] GO * Monitorar apds sedagio/quimica
. C e jas & lags. . o

REGISTRO COMPLETO
= Condigdes enconrades no local
* Comportamento do paciente

* Risco identificado

Intervengées realizadas
Resposta do paciente
« Comunicagao com regulagio

competanty,

9.

veae

formal

A equipe ni realizar P

Registrar formamente a autorizaglo da Contral,

(P .
* Indicagdo de comtengio (tipo e tempo) * Destino do pacdiente
- A comer apmnas i i 5o cln Conitral de Regulacic Médica,

Em Gbitos naturais, seguir fluxo local (unlco f\morvlo / unidade de saide}.
o

Garartir respeito, dignidade ¢ mu:rvnch o corpo durants todo © processo.

b 3
=
-~

»
by &
=

RISCO IMINENTE PARA Si, TERCEIROS
OU EQUIPE?

Garantir seguranca imediata
da equipe e do paciente

o

[

Solicitar apoio policial
quando necessario

Comunicar imediatamente
& Central de Regulagiio

Seguir crientagiio médica
(contencio quimica - USA)

Realizar contengao fisica
mecanica segura, se necessano

XN 6

7. MATERIAIS NECESSARIOS

Equipamentos de protecao individual (EPI)
Monitor multiparamétrico/desfibrilador

(quando disponivel)

Oximetro de pulso

Ci de n (acolchoados)
Medicamentos conforme prescrigio médica
Material de registro (ficha SAMU/sistema)

9. CUIDADOS DE ENFERMAGEM

Auxiliar no descalonsmento verbal

Garantlr segurargs da cena e uso de EPI

Reduzir estimulos ambientais

Menitorar sinais vitais e nlvul de comclenc:a
risco de auta/bs

Auziliar na contenglio fisica segura

Mcnitorar respiracao, perfuso e conscidncia

Observar sinais de hipéxia, broncoaspiragiio

ou lesdas

Evitar dectbito ventral prolongado

Oferecer apoio humanizado

Auxiliar na comunicaglio com a regulagic

Registrar assisténcia prestada

Seguir normas de biosseguranga

Respeitar limites éticos e legais

10. BIOSSEGURANCA

* Utilizar EPI durante todo o atendimento
« Reduzir risco de agressio ocupacional
* Higienizar m#os e equipamentos

* Descartar materials corretamente

11. RISCOS E EVENTOS ADVERSOS

Lesdes durante contencdo
Hipéxia e broncoaspiragio
Parada cardiorrmapiratria
Use excessive de forga

Confiitos com familiares

« Fuga do paciente A

« Risco juridico

* Morte stbita associada
A contenglic (ex.: asfixia
posicional)

Em casos de o\mo com suspeita de causa extema, o corpo deve pemanecer no local até liberacao da autoricade \

12. REGISTRO

Condigées encontradas no local
Comportamento do paciente
Risco identificado

Técnicas de descalonamento utilizacas »
* AS = = o —
Indicacio de contencio (tipo e tempo)
Intervancées realizadas A=
& —

Resposta do pacients
Comunicacao com regulacio
Profissionais envolvidos

+ Destino do pacients

SEGURANGA + HUMANIZAGAO « ETICA + TECNICA + COMUNICAGAO

A seguranca da equipe e do paciente é pl’lDrldddQ

Fonte: Elaborado pelo autor com o aUXI|I0 do ChatGPT (OpenAI 2026).

14 REFERENCIAS

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com



https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

- R
Yy PREFEITURA

SECRETARIA ¢ [ & -
MUNICIPAL DE ‘ 3 & T ; CRISTINO * 192
SAUDE &=y CASTRO

Mais trabalho, mais futuro!

AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Practice guideline for the psychiatric evaluation
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1 OBJETIVO

Padronizar a assisténcia na transferéncia interhospitalar de pacientes criticos no atendimento pré-
hospitalar mével, garantindo continuidade do cuidado, seguranca do paciente, estabilidade clinica

durante o transporte e comunicacéo eficaz entre as unidades de saude.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se as equipes de Suporte Basico (USB) e Suporte Avancado (USA) do SAMU, durante

transferéncias interhospitalar, conforme regulacdo médica e protocolos institucionais.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

* Verificar previamente a carga e a autonomia dos
cilindros de oxigénio (fixo e portatil) e o
) funcionamento da rede elétrica da viatura.

Condutor socorrista 3 .
* Adotar uma condugdo defensiva, suave e sem
aceleracGes ou frenagens bruscas, minimizando

oscilagbes hemodindmicas no paciente critico.
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* Auxiliar a equipe de salde na movimentagdo
cuidadosa da maca e manter a comunicagao ativa

via radio com a regulacdo médica.

Técnico/auxiliar de enfermagem

* Realizar a monitorizacdo continua dos sinais
vitais e auxiliar na transferéncia fisica segura do
paciente entre os leitos e a maca da ambulancia.

* Controlar a infusdo de solugdes e preparar
medicacdes sob supervisdo e prescricdo médica
durante o trajeto.

* Registrar rigorosamente o0s sinais vitais
evolutivos, horéarios e balanco hidrico na ficha

assistencial.

Enfermeiro

» Coordenar a equipe assistencial e supervisionar a
fixacdo, permeabilidade e seguranca de todos os
dispositivos invasivos (tubos, acessos venosos,
sondas).

* Conferir o funcionamento, parametrizacdo ¢ a
autonomia de bateria dos equipamentos criticos
(monitor, ventilador e bombas de infuséo) antes da
partida.

* Monitorar continuamente a estabilidade
hemodindmica do paciente durante o transito e

registrar o relatorio de enfermagem.

Médico Regulador

» Validar a real necessidade da transferéncia e
garantir a confirmacéo do leito receptor no hospital
de destino (vaga regulada).

* Definir o suporte adequado para o transporte
(Unidade de Suporte Avangado - USA) com base
na gravidade do paciente.

» Monitorar o andamento da transferéncia e mediar
0 contato entre os médicos assistentes de origem e

destino em caso de intercorréncias.
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* Realizar a avaliacdo clinica do paciente critico no
hospital de origem, garantindo sua estabilizacdo
pré-transporte.

* Gerenciar a via aérea avancgada, os parametros do
Médico Intervencionista (USA) ventilador mecénico e a titulagio de drogas
vasoativas durante o trajeto.

* Realizar a passagem de plantdo formal e
detalhada do caso clinico ao médico receptor no

hospital de destino.

3 - Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenacao/Supervisao ] ]
assistencial.

4 DEFINICAO
e Transferéncia interhospitalar é o transporte de paciente entre unidades de salde, visando acesso

a recursos diagnasticos, terapéuticos ou especializados indisponiveis na unidade de origem.

5 INDICACOES
¢ Necessidade de suporte avangado indisponivel na unidade de origem
e Paciente critico com necessidade de UTI
o Necessidade de avaliacédo especializada (cirurgia, neurologia, cardiologia, etc.)
e Exames ou terapias ndo disponiveis localmente

e Determinacgéo da Central de Regulacdo Medica

6 CONTRAINDICACOES
e Instabilidade extrema sem possibilidade de estabilizagdo prévia
e Auséncia de vaga confirmada na unidade de destino
e Falta de recursos minimos para transporte seguro

e (Condi¢des que representem risco iminente de dbito durante transporte sem suporte adequado

7 MATERIAIS NECESSARIOS
e EPI
« Monitor multiparamétrico/desfibrilador
e Oximetro de pulso

o Ventilador mecanico portatil (USA)
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Bomba de infuséo

Medicamentos de emergéncia

Cilindro de oxigénio com reserva adequada
Material para manejo de via aérea

Kit de acesso venoso

Prancha/maca com cintos de seguranca

Material de registro

8 PROCEDIMENTO

8.1 Preparo Pré-Transporte

Confirmar regulacdo e vaga na unidade de destino

Realizar passagem de caso entre equipes (origem — SAMU — destino)
Avaliar estabilidade clinica do paciente

Garantir via aérea pérvia

Estabilizar parametros hemodinamicos

Checar acesso venoso funcional

Garantir sedagdo/analgesia quando indicado

Revisar dispositivos (tubos, drenos, sondas)

Conferir equipamentos e autonomia de oxigénio

Calcular autonomia de oxigénio conforme consumo do dispositivo
Garantir volume suficiente para todo o trajeto + reserva minima de seguranca (=30%)
Confirmar identificacdo correta do paciente

Garantir documentagao clinica e exames que acompanham o paciente

Checklist pré-transporte (OBRIGATORIO):

Via aérea segura
Oxigénio suficiente
Monitor funcionando
Medicagdes preparadas
Acesso venoso pérvio

Equipamentos testados

Conferir presenca de:
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Relatorio médico

Prescri¢ao atual

Exames relevantes

Confirmar responsabilidade médica pelo paciente durante o transporte (médico
assistente/regulador)

Definir tipo de suporte (USB ou USA) conforme gravidade clinica, necessidade de ventilacao

mecanica, uso de drogas vasoativas ou instabilidade hemodinamica

8.2 Avaliacao Inicial (ABCDE)

A: Via aérea e protecao

B: Ventilagdo e oxigenacao
C: Circulagao e perfusao
D: Estado neurologico

E: Exposicdo e controle de lesdes

8.3 Conduta Durante o Transporte

Monitorizagao continua (FC, PA, FR, SpO-, ECG)

Manter ventilagdo com parametros ajustados conforme condicdo clinica e prescri¢do (volume
corrente, FR, FiO2, PEEP quando aplicavel)

Administrar medica¢des conforme prescricao

Manter estabilidade hemodinamica

Reavaliar paciente continuamente

Evitar interrupgdes de infusao e oxigénio

Antecipar possiveis intercorréncias

Garantir fixacdo adequada de todos os dispositivos € equipamentos

Realizar reavaliacdo sistematica do paciente em intervalos regulares (5—10 minutos ou
conforme gravidade)

Manter comunicagdo com a Central de Regulagdo em caso de intercorréncias ou piora clinica

8.4 Situacgdes Especiais

Paciente intubado — confirmar fixacdo e posi¢do do tubo
Uso de drogas vasoativas — garantir bomba de infusdo continua
Trauma — imobiliza¢do adequada

PCR durante transporte — iniciar protocolo imediatamente
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Paciente agitado — considerar sedacao conforme prescricao

8.5 Chegada Ao Destino

Realizar passagem de caso estruturada (SBAR)
Transferir monitorizacao e dispositivos com seguranca
Confirmar recebimento pela equipe do hospital
Registrar horario de entrega

Garantir transferéncia formal de responsabilidade assistencial

8.6 Pos-Atendimento

Higienizar materiais e viatura
Repor insumos utilizados
Registrar ocorréncia

Comunicar intercorréncias a regulagcdo

9 CUIDADOS DE ENFERMAGEM

Garantir seguranca do paciente e uso de EPI
Auxiliar na estabilizacdo pré-transporte

Conferir e organizar equipamentos e medicacgdes
Monitorar continuamente sinais vitais

Controlar infusdes e dispositivos

Observar sinais de deterioragéo clinica

Manter vias aéreas e ventilacdo adequadas
Prevenir deslocamento de dispositivos

Registrar todos 0s parametros e intervengoes
Auxiliar na comunicacéo entre equipes

Garantir transporte seguro (fixacdo em maca)

10 BIOSSEGURANCA

Uso de EPI

Higienizacdo das maos

Descarte adequado de residuos

Limpeza da viatura e equipamentos

Prevencdo de contaminagdo cruzada durante transporte

Uso de EPI conforme risco bioldgico
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11 RISCOS E EVENTOS ADVERSOS

Instabilidade hemodinamica

Perda de via aérea

Deslocamento de dispositivos

Falha de equipamentos

Hipoxia

Parada cardiorrespiratéria

Atraso na transferéncia

Desconexao acidental de dispositivos

Erro na administracdo de medicacdes

q

§

PREFEITURA

CRISTINO
CASTRO

Mais trabalho, mais futuro!

12 REGISTRO

Dados do paciente

Unidade de origem e destino
Horarios (saida, transporte, chegada)
Condigoes clinicas

Intervengdes realizadas
Equipamentos utilizados
Intercorréncias

Profissionais envolvidos

Nome do médico regulador

Tipo de suporte (USB/USA)

Condicao do paciente na entrega (estavel/instavel)

13 FLUXOGRAMA VISUAL
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OBJETIVO

CAMPO DE APLICAGAO/ABRANGENCIA

a
interhospitalar do pacientes criticas no
atendimento pré-haspitalar mdvel,
garantindo continvidade do cuidado,
do paciente,
elinica durante o transporie @
eficaz entre as

de saide.

Aglicarse s equipes do Superte Bisico (USB)
©Suparte Avancado (USA) do SAMU, durante

regulacio médica @ protocolos institucionais.

X

RESPONSAVEIS
RESPONSABILIDADE

autonomia dos cilindres de O;

da rede eiétrica da viatura,

+ Cordughio dofensiva, suave @ sem manebras bruscas.
Auslisr na movimentaco da maca.

Manter via radie com

* Verificar carga
e

* Monitorizar continuamente os sinake Vitais,
+ Auwsilior na tranalerincia segura (leite ++ maca).

+ Cortrolar infusbes & praparar medicagées
s0b supervisBo.

& de enfermagem

DEFINICAO

INDICAGOES

Necessidade de suporte avangado
indisponivel ra unidade da origem
Pacente critico com necessidade de UTI
a z
(cirurgia, newologia, cerdologia, efc.]
Exames ou terapias niio disporiveis
localmente
Detorminagio da Central de Regulagis
Médica

©

* Registrar sinas vitais, horarios e balango hidrico.
* Coordenar a equipe
+ Corferir di

assstencial.
P invasvos e
(monitor, ventilador, bombas).

+ Registar relatério de enfarmagem.

CONTRAINDICAGOES

« Instabilidads extrenma sem postiblicade
de estabilizacio privia

MATERIAIS NECESSARIOS

A + P * Cindro da cosginio com
'+ * Monitor mutiperaniico/ resena adecuada
u cesitiilador * Material para manero de

+ Oximetro de puiso vis adrea

. icoportitl | = Kitde

wsa) | = Prancha/maca com cintes
+ Bomba da infusso e saguranga
. . regisro

« Validor . 7 P i
Medico Ieito receptor.
Regulador + Definir suporte adequado [USB ou USA),
. « mediar
) as equipes.
« Avaliar @ estabilizar o paciente critice antes do
e Médico tranaporta.
Inter i . via adrea, o drogac
B usa > eakiiir paasgaiole plbrie forrd 5o
médico reeaptor.

+ Gamntir o cumprimento do POP &
.m.. Cpondemeiol |5 i setandil.

W Supervisio

> N 7 . p N
g 8.1 PREPARO DOCUMENTACAD 8.2 AVALIAGAO INICIAL ( 83 CONDUTA DURANTE
E: PRE-TRANSPORTE E RESPONSABILIDADE %’ (ABCDE) m © TRANSPORTE SITUACOES ESPECIAIS
kb e e Relatirio médico + Monitorizacio continua Pacionto intubado
‘ . (FC. PA,FR, Sp0O., ECG) — confirmar fixagio &
Passagem de caso entre @ Prescricio stual
equipes (origem ~» SAMU — destine) o Via eérea e protesdo + Manter vensilac3o com parimetios posigio do tubo
‘ « Avaliar estabilidade eliviea Bismiss relavaitas =5 P gjustades conforme condicio
& pacione elirica o proscricio (VC, FR, Oisdia sk
« Garantir via aérea pérvia FiO. PEEP quanda aplicérel) o ad’ - garantir bormba de
‘ * Establizer pardmenos * Garantir volume suficiente 0 . infusdio continua
| hemodinimicos para 1odo 0 trajeto + reserva ~ prescrigio
| + Checar acesso venosa funcional | i de weptrsecs (230%) + Mantor estabiidade homodinbmica .
+ Garantir sedacfio/analgesia + Canfirmar identificache o o aald 5 ; s rauma
S 2 . ak rculagdo o perfs Reml.l p-aeﬂ_h mt.mu-neme -% -4 i a
R oy P ey + Evitar interupcdes de infuséo : <
Reviser wﬂs') « Gerantir documentacic o oxigino
Crames. Sarias finica o exames -
| . Corferir equipamentes e :c:':v:-tum 5 p::m o Estado nerolgico - Antecipar possivais intorcerrénciat “ PCR durante transporte
autonomya de axigénio | - Gamntir fixacie adequada de todes v iniclar protocolo
‘ * Calcular de O, conf * Cenfi P | o8 dispositivos e equisamentos imediatamente
consume do dispositivo médica pelo pacients durante 2 e
= g RS ‘ % ico Exposiciio e controle Poa:nhu ;llwnastn-emb o
assistente/ragulador) de leades pocente s cade 530 mlpidoy Paciente agitado [
- (ou conforme gravidade) / —+ considerar sedagio
CONFERIR PRESENGA: < Défiic tips da aupiorte UGS + Manter comunicagio com a Central PRSI 20
ou USA) conforme gravidade preseri
Via eérea sequra italco, noseskidiadia 4o de Reguiacie em caso de
& Osigtnio suficiente T T 0 A intercorréncias ou piora clinica
Monitor funcicnande droges vasoativas ou instablidece 7
8 Mo ) . . — o ,
=
& Acesso CUIDADOS DE ENFERMAGEM
T « Garantir seguranca do pacients |+ Manter vias séreas € ventilagio
> - © uso do EP| | adequadas
= R * Auxiliar na estabilizagio * Pravenir deslocamento
85 CHEGADA AO DESTINO 8.6 POS-ATENDIMENTO pré-transporte | de dispositivos
* Realizer passagem de case estrvturds (SBAR) « Higienzar m is'e Viatura * Conferir e organizar * Registrar todos os parimetros
+ Transforir monitorizasio e dispositvos i 2 equipamentes e medicacdes | eintervensdes
com seguranca * Ropor insumos wilizades * Monitorar continuamente |+ Auwiliar na comunicagio
. G quipe do hospital * Registrar ocorréncia Soalavitais | _ | enteequipes
* Registrar hordno de snirega. « Comuniear imtercorréncias = Controlarinfusbes e dispositivos + Garantir transporie seguro
+ Gamntir wansferneia formal de a regulagio * Observar sinals de deterionclio | (ixagio em maca)
resporsabilictade assiconcisl L clinica )
& S e — —
SIOSIEGURANGA A RISCOS E EVENTOS ADVERSOS REGISTRO
Uso de €P1 ' Y Dados do paciente + Intercoréncias
« Higienizago das mBos « Instabiliciade hemodinamica = Parada cardiorrespiratérie « Unidade de origem ¢ destine + Profissionals envelvides
* Descarte adequada de residuos + Perda de via aéma = Atz na transferéncia * Horaros (saida, tansporte, + Nome do médico requlador
« Uimpeza da viatwra & D de di R onc v il shoasl) + Tipo de suporte (USB/USA)
* Prevengdo de contaminesio « Falha de equipamentos "P“““""V = Condicdes clinicas + Condigio do paciento na entrega
enzada durante transporte « Hipéxia * Ero na administragho * Intervengoes It )
L * Uto de EPI conforme tiszo biolégico de medicaces = Equipamentos utilizados
IMPORTANTE:
& i ioe S0 continua 530 essenciais para uma transferdncia segura, ¥  SEGURANCA + EQUIPE + COMUNICAGAD = VIDA
Plarsunerts camuriesgio« mordores ekl pr ma it ", @

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com



https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

- R
Yy PREFEITURA

SECRETARIA ¢ [ & -
MUNICIPAL DE ‘ 3 & T ; CRISTINO * 192
SAUDE &=y CASTRO

Mais trabalho, mais futuro!

13 REFERENCIAS

AMERICAN HEART ASSOCIATION (AHA). Guidelines for CPR and ECC. Dallas: AHA, 2025.
Disponivel em: https://cpr.heart.org/en/resuscitation-science/cpr-and-ecc-guidelines. Acesso em: 27
maio 2026.

ASSOCIACAO DE MEDICINA INTENSIVA BRASILEIRA (AMIB). Transporte de pacientes
criticos. Sdo Paulo: AMIB, 2022. Disponivel em:

https://www.amib.org.br/fileadmin/user _upload/amib/2022/documentos/Transporte de Pacientes Cr
iticos.pdf. Acesso em: 27 maio 2026.

BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Atencdo as Urgéncias. 3. ed. Brasilia, DF:
Ministério da Saude, 2013. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional atencao_urgencias_3ed.pdf. Acesso
em: 27 maio 2026.

BRASIL. Ministério da Saude. Servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU 192). Brasilia,
DF: Ministério da Saude, 2025. Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-
br/composicao/saes/samu-192. Acesso em: 27 maio 2026.

SOCIETY OF CRITICAL CARE MEDICINE (SCCM). Guidelines for interfacility transport of
critically ill patients. Chicago: SCCM, 2023. Disponivel em: https://www.sccm.org/Clinical-
Resources/Guidelines/Guidelines-for-Interfacility-Transport-of-Critically-111-Patients. Acesso em: 27
maio 2026.

WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Emergency care systems for universal health
coverage. Geneva: WHO, 2019. Disponivel em: https://www.who.int/publications/i/item/emergency-
care-systems-for-universal-health-coverage. Acesso em: 27 maio 2026.

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com


https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com
https://cpr.heart.org/en/resuscitation-science/cpr-and-ecc-guidelines
https://www.amib.org.br/fileadmin/user_upload/amib/2022/documentos/Transporte_de_Pacientes_Criticos.pdf
https://www.amib.org.br/fileadmin/user_upload/amib/2022/documentos/Transporte_de_Pacientes_Criticos.pdf
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_atencao_urgencias_3ed.pdf
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saes/samu-192
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/saes/samu-192
https://www.google.com/search?q=https%3A%2F%2Fwww.sccm.org%2FClinical-Resources%2FGuidelines%2FGuidelines-for-Interfacility-Transport-of-Critically-Ill-Patients
https://www.google.com/search?q=https%3A%2F%2Fwww.sccm.org%2FClinical-Resources%2FGuidelines%2FGuidelines-for-Interfacility-Transport-of-Critically-Ill-Patients
https://www.google.com/search?q=https%3A%2F%2Fwww.who.int%2Fpublications%2Fi%2Fitem%2Femergency-care-systems-for-universal-health-coverage
https://www.google.com/search?q=https%3A%2F%2Fwww.who.int%2Fpublications%2Fi%2Fitem%2Femergency-care-systems-for-universal-health-coverage
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Aprovado por:

Equipe Multiprofissional do
SAMU (Registrado em Livro
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Saude (SMS); Conselho

Municipal de Saude (CMS).

Estabelecer procedimentos padronizados para a seguranca da cena e sinalizacdo de via em ocorréncias

de acidentes rodoviarios, garantindo a protecdo da equipe, das vitimas e dos demais usuarios da via,

reduzindo riscos secundarios e assegurando condi¢fes seguras para atuacdo integrada das equipes de

emergéncia.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todas as equipes de atendimento pré-hospitalar mével do Servico de Atendimento Movel

de Urgéncia (SAMU 192) envolvidas em ocorréncias em vias publicas, rodovias, estradas urbanas e

rurais, onde haja risco relacionado ao trafego de veiculos.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Condutor socorrista

estratégica;

o Posicionar a ambulancia de forma segura e

o Auxiliar na protecdo inicial da cena contra

riscos relacionados ao trafego;
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Manter sinais luminosos de emergéncia

ativos;

Auxiliar na implantacdo da sinalizacdo

viaria.

Apoiar a sinalizacdo da via;

Auxiliar na montagem da zona segura,;

Técnico/auxiliar de enfermagem Garantir uso correto de EPIs pela equipe.

Comunicar imediatamente situacdes de risco

identificadas durante a operacao.

Coordenar a seguranca da equipe na cena;

Avaliar riscos ambientais e dinamicos;

Supervisionar a organizacdo das zonas de

Enfermeiro atendimento;

Garantir que o atendimento seja iniciado
somente apds avaliagho minima de

seguranca da cena.

Apoiar decisdes clinicas apds estabilizacdo

Medico regulador/assistencial da cena;

(quando presente) Priorizar intervencdes considerando

seguranca do local.

. L Garantir o cumprimento do POP e qualidade
Coordenagéo/Supervisao _ )
assistencial.

4 DEFINICAO
Seguranca de cena e sinalizacdo de via compreendem o conjunto de agdes realizadas pela equipe de
atendimento para:

e |solar e proteger o local do acidente;

e Organizar o fluxo de veiculos;

e Reduzir riscos de atropelamento ou novos sinistros;

e Garantir condicdes seguras para atendimento pré-hospitalar.
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> Inclui o posicionamento estratégico da ambuléncia, uso de dispositivos de sinalizacdo (cones e

triangulos) e controle inicial da area, avaliacdo continua de riscos dindmicos, preservacédo da

cena e articulacdo com o6rgéos de transito e seguranca publica.

5 MATERIAIS NECESSARIOS

Cones de sinalizacdo refletivos
Tridngulo de seguranca
Lanternas/sinalizadores luminosos
Coletes refletivos de alta visibilidade
EPIs (luvas, mascara, 6culos, etc.)
Calcos de roda (quando disponiveis)
Radio comunicador

Kit de atendimento pré-hospitalar

6 PROCEDIMENTO

6.1 Chegada ao local

Reduzir velocidade progressivamente;

Avaliar riscos antes de desembarcar;

Identificar fluxo de trafego e cenario do acidente.

Observar presenca de produtos perigosos, incéndio, vazamento de combustivel, instabilidade

estrutural ou risco elétrico.

Considera-se cena minimamente segura quando:

Houver protecdo contra fluxo de trafego;
Riscos imediatos estiverem controlados ou isolados;
Equipe estiver utilizando EPIs adequados;

Houver possibilidade segura de acesso e retirada das vitimas.

6.2 Posicionamento da ambulancia

Estacionar antes do local do acidente, no sentido do trafego;

Posicionar em angulo aproximado de 30° a 45° quando possivel;

Conforme diretrizes de seguranca viaria e sinalizacdo temporaria do CONTRAN;

Manter luzes de emergéncia e sinalizagdo ativa.

Evitar posicionamento em areas de curva, aclive, declive ou baixa visibilidade sempre que

possivel.

6.3 Sinalizagdo da via
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o Utilizar tridangulo de seguranga como alerta inicial, conforme Manual Brasileiro de Sinalizagao
de Transito — CONTRAN;
o Implantar cones em linha progressiva formando corredor de desaceleracao;
Distancias minimas sugeridas:
e Viaurbana: 10 a 30 metros
e Via arterial/avenida: 30 a 50 metros
e Rodovias: 50 a 150 metros
e Baixa visibilidade, chuva, neblina ou curvas: ampliar progressivamente conforme risco
operacional
Ajustar posicionamento conforme velocidade da via, visibilidade e seguranga da equipe.
6.4 Organizaciao da cena
Delimitar zonas operacionais:
e Zona quente: area de risco direto, com acesso restrito apenas as equipes essenciais €
devidamente protegidas;
e Zona morna: area de estabilizacdo e atendimento inicial;
e Zona fria: area segura para apoio logistico, ambulancias e comando operacional.
o Controlar acesso de curiosos e veiculos ndo autorizados;
e Solicitar apoio de 6rgdos de transito quando necessario.
6.5 Condicoes adversas
e Noite: aumentar sinaliza¢ao e iluminagao;
e Chuva/neblina: ampliar distancias de adverténcia;
e Curvas/aclives: iniciar sinalizacao antes da visibilidade direta do local.
o Em baixa visibilidade, utilizar lanternas, sinalizadores luminosos ou iluminag¢ao portatil quando
disponiveis.
9 CUIDADOS DE ENFERMAGEM
e Garantir seguranca antes de qualquer contato com a vitima;
e Utilizar EPIs completos (luvas, colete refletivo, capacete quando indicado);
¢ Realizar avaliagdo primaria somente em area segura;
e Realizar monitoramento continuo dos riscos dindmicos da cena, mantendo comunicagéo
padronizada com a Central de Regulacédo e demais equipes de apoio.
e Priorizar autoprote¢édo da equipe;

e Manter comunicacao constante com a central de regulacéo;
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Evitar intervencdes na zona quente sem protecdo adequada.
Comunicagéo padronizada (ex.: SBAR com central)
Registrar intercorréncias ou eventos criticos relacionados a seguranga da cena no prontuério ou

instrumento institucional correspondente.

10 BIOSSEGURANCA

Avaliar cena antes do contato com vitima

Uso obrigatério de EPIs

Higienizacdo das maos

Evitar contato com sangue e fluidos

Descarte correto de materiais contaminados

Descontaminacao da viatura e equipamentos

Integracdo com NR-32 e precaugOes padrédo

Em ocorréncias com produtos perigosos, sangue em grande volume ou contaminantes quimicos,
realizar descontaminacao operacional conforme protocolo institucional antes do retorno da

viatura ao servico.

12 REGISTRO

O registro deve ser completo, legivel e cronoldgico, contendo:

Horario de chegada na cena;

Condicdes de seguranga encontradas;

Estratégia de sinalizagdo utilizada;

Posicionamento da viatura;

Descrigdo da organizagdo das zonas;

Intercorréncias relacionadas a seguranca vidria;
Medidas adotadas para prote¢do da equipe e vitima;
Comunicagao com central de regulacao;

Responsavel pelo atendimento e evolugao.
Solicita¢do de apoio de outros 6rgaos, quando realizada.
Tempo de resposta: ~ min

Classificagao da cena: () leve () moderado () critico

Checklist aplicado: sim/nao
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11 DISPOSICOES FINAIS
o Nenhum atendimento deve iniciar sem seguranca da cena;
e A integridade da equipe tem prioridade operacional;
o Desvios operacionais relevantes devem ser comunicados & coordenagdo conforme fluxo
institucional;

« Revisdo recomendada a cada 24 meses ou conforme atualizagdo normativa.
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CHEGADA A CENA

Reduzir velocidade

Avaliar riscos ambientais

» Observar trafego, incéndio, eletricidade,
produtos perigosos e violéncia

= Comunicar situacgiio & Central

v

" A CENA E SEGURA
- PARA ABORDAGEM?

0

« Permanecer em
local seguro

= Solicitar apoio
(PRF, PM, Bombeiros,
concessionaria etc.)

SINALIZAGCAO DA VIA

Tridngulo de seguranga
Cones em progressiio

Atengio para curvas @
baixa visibilidade

« N&o iniciar POSICIONAMENTO DA AMBULANCIA 5
atendimento em « Posicionar antes da ocorréncia
cena insegura * Preferencialmente em angulo
- i de protegiio (30°-45%)
* Manter luzes de emergéncia acionadas
* Utilizar EPI refletivo obrigatdrio )
* ity

O

Distancia conforme velocidade da via ‘

50
~
N
ORGANIZACAO DA CENA
ZONA QUENTE ZONA MORNA ZONA FRIA
Alto risco / Atendimento o Comando,
acesso restrito estabilizagcio apoio e |
ambuléncias
i mabl
|
“~
REAVALIACAO CONTINUA
= Reavaliar riscos dinamicos ’
= Monitorar trafego e ambiente
= Atualizar Central de Regulaca&o J |

@ INICIAR ATENDIMENTO APENAS

COM CENA SEGURA

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro
Servico de Atendimento Movel de | Ata); Secretaria Municipal de
Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
553.104. Municipal de Saude (CMS).

Estabelecer procedimentos padronizados para o atendimento a Incidentes com Mdltiplas Vitimas

(IMV), utilizando o método START de triagem, visando a organizacdo do cenario, priorizacdo de

atendimento e otimizacdo dos recursos disponiveis, com reducdo de mortalidade evitavel.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA

Aplica-se a todas as equipes de atendimento pré-hospitalar mével do Servico de Atendimento Movel

de Urgéncia (SAMU 192) envolvidas em ocorréncias com multiplas vitimas, acidentes de grande porte,

desastres e eventos com sobrecarga do sistema de atendimento.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

Condutor socorrista

o Garantir posicionamento seguro das
unidades

e Auxiliar na organizacao do perimetro de
atendimento

e Apoiar logistica de deslocamento de
recursos
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Técnico/auxiliar de enfermagem

Apoiar triagem inicial sob superviséo
Auxiliar na organizacao das vitimas por
prioridade

Garantir segurancga e suporte operacional

Coordenar a triagem inicial e aplicacdo do
START

(quando presente)

Enfermeiro Organizar setores de atendimento
Priorizar recursos conforme gravidade
Supervisionar equipe de triagem

Médico regulador/assistencial Definir prioridades clinicas avancadas

Apoiar decisfes de remogéo e evacuagao

Coordenacao/Supervisao

Garantir o cumprimento do POP e

qualidade assistencial.

4 DEFINICAO

Incidente com Mudltiplas Vitimas (IMV) é a ocorréncia em que o nimero de vitimas e a gravidade

das lesdes ultrapassam a capacidade imediata de resposta dos recursos locais.

O método START (Simple Triage and Rapid Treatment) é um sistema de triagem rapida baseado em

critérios clinicos simples para classificacdo das vitimas conforme prioridade de atendimento.

Considera-se formalmente declarado um IMV quando:

e Houver nimero de vitimas superior a capacidade inicial da equipe presente;

e Necessidade de multiplas viaturas;

e Necessidade de coordenagdo ampliada de recursos;

e QOcorréncia com potencial de sobrecarga do sistema local.

5 MATERIAIS NECESSARIOS

o Coletes de identificacao por cores (vermelho, amarelo, verde, preto)

e Pranchetas ou fichas de triagem

o Canetas ou marcadores

e Radio comunicador

e EPIs completos

e Macas e dispositivos de transporte

o Fita de isolamento de cena

6 PROCEDIMENTO

6.1 Reconhecimento da cena
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e Avaliar seguranga do local antes da entrada
o Identificar nimero aproximado de vitimas
e Solicitar refor¢o de recursos imediatamente
e Definir 4area de comando e triagem
6.2 Organizacio inicial da cena
e O primeiro profissional de maior qualificagdo técnica na cena assume inicialmente o Comando
do Incidente até transferéncia formal da funcéo;
o Estabelecer estrutura de Comando do Incidente (SCI);
e Definir responsaveis pelos setores de triagem, tratamento e evacuagao;
e Separar area de triagem e evacuagao
o Controlar fluxo de entrada e saida de equipes
6.3 Método START (Triagem rapida)
A triagem deve ser baseada em 3 perguntas principais:
1. A vitima anda?
e SIM — VERDE (leve / deambulagao)
« NAO — avaliar respiragio
2. Respira?
e NAO — abrir via aérea:
o Se nao respirar — PRETO (6bito/expectante)
o Se voltar a respirar —» VERMELHO
e SIM — avaliar frequéncia respiratoria
3. Frequéncia respiratoria
e >30irpm — VERMELHO
e <30 irpm — avaliar perfusdo

4. Perfusao

e Auséncia de pulso radial OU enchimento capilar > 2 segundos: > VERMELHO

* Pulso radial presente e enchimento capilar < 2 segundos: = Avaliar estado mental
5. Estado mental

e Nido obedece a comandos — VERMELHO
e Obedece a comandos — AMARELO
Classificacao final - START

e @ Vermelho: atendimento imediato

e (O Amarelo: atendimento pode aguardar
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o @ Verde: leve / deambulagio

o @ Preto: 6bito ou sem chance de sobrevivéncia imediata
6.4 Fluxo de atendimento

e Priorizar vitimas vermelhas

e Evacuacdo rapida conforme disponibilidade de transporte

e Reavaliagdo continua da triagem

e Atualizacdo de prioridades conforme evolugdo da cena

e Reavaliar vitimas periodicamente ou sempre que houver alteracao clinica, mudanga operacional

da cena ou disponibilidade de novos recursos.

6.5 Comunicacio

o Comunicag¢do constante com Central de Regulagdo

e Informar nimero de vitimas por categoria

e Solicitar refor¢o de recursos humanos ¢ viaturas

7 CUIDADOS DE ENFERMAGEM
e Garantir seguranca da equipe antes da triagem
e Utilizar EPIs completos
e Aplicar triagem de forma répida e objetiva
e Evitar intervenc¢des prolongadas no local
e Priorizar vitimas com risco imediato de morte

e Manter organizacdo continua da cena

8 BIOSSEGURANCA
e Uso obrigatério de EPIs
¢ Higienizacdo das maos
e Precaucdes padréo para sangue e fluidos
e Descontaminacdo de materiais apds operacdo
e Atencdo a riscos bioldgicos, quimicos, mecanicos e ambientais (incluindo ferragens,

combustivel e maltiplas vitimas)

9 REGISTRO
e Horério de chegada na cena
e Tempo de resposta da primeira viatura

e Numero estimado de vitimas
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Classificacdo START por cores

NUmero total de vitimas por categoria (Vermelho/Amarelo/Verde/Preto)
Numero de equipes envolvidas na cena

Horéario de inicio da triagem START

Intercorréncias operacionais

Recursos acionados

Evolucéo da triagem

Comunicacdo com central

Destino das vitimas

10 DISPOSICOES FINAIS

Em IMV, a prioridade é salvar o maior nimero de vidas possivel
Intervencgdes individuais prolongadas devem ser evitadas
A triagem deve ser dindmica e reavaliada continuamente

Revisdo do POP a cada 24 meses ou conforme necessidade institucional

11 FLUXOGRAMA VISUAL
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TRIAGEM START (IMV)

CHEGADA A CENA

Avaliar seguranca da cena
Estimar nomero de vitimas
Solicitar reforgo

Definir &rea de triagem

.
* VIiTIMA ANDA? ]

NAO
[ VERDE b
L "‘ RESPIRA? }‘ Sim
| Deambulante
¥
[ NAO | FREQUENCIA
RESPIRATORIA
ABRIR VIA ot
AEREA < 30 -rpm]
l CON'MMSEMRES’IWJ [VOLTAAWJ VERMELHO PERFUSAO
Atendirnento ADEQUADA?
imediato (Pulso racial
PRETO VERMELHO TEC = z:)“
Obito / Atendimento
incormpatived com : ediat
sobroevivéncia - e Sim

Obeadece
comandos?
— A
[ sim |
v
VERMELHO AMARELO
Atondimento Pode
imediato .OU.""'
=
CLASSIFICA¢AO FINAL - START
@ verveLno AMARELO @ veroe
imediato Pode Leve / P
ncompativeld
aguardar Deambasiante

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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Data de
ACIDENTES DE TRABALHO 3 10/09/2026
Aprovacao
COM A EQUIPE
Pagina ldel2
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira - | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacdo do | SAMU (Registrado em Livro
340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Mével de | Ata); Secretaria Municipal de
Alencar-Enfermeira — Coren/PI n°| Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
705.877. 553.104. Municipal de Satde (CMS).
1 OBJETIVO

Estabelecer procedimentos padronizados para conduta imediata, notificacdo, atendimento e

acompanhamento de profissionais do APH em casos de acidentes de trabalho, incluindo exposigédo a

material biologico, perfurocortantes, acidentes veiculares e outros eventos ocupacionais.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se a todos os profissionais do SAMU 192 e equipes de APH em:

Exposicao a sangue e fluidos corporais
Acidentes com perfurocortantes
Acidentes com viatura

Quedas, traumas e eventos ocupacionais

Exposigdo quimica, elétrica ou mecanica

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL

RESPONSABILIDADE

Profissional envolvido no acidente

Interromper atividade imediatamente
Comunicar equipe e coordenagéo
Iniciar medidas de primeiros cuidados
(lavagem/isolamento)
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e Procurar atendimento médico imediato

o Garantir seguranca do local
e Auxiliar no primeiro atendimento ao

Equipe de atendimento (colegas de profissional exposto

cena) e Comunicar Central de Regulagéo
e Apoiar deslocamento para unidade de
referéncia

e Coordenar conduta imediata
o Garantir notificacdo do acidente
« Auvaliar risco biol6gico e necessidade de

Enfermeiro
PEP
e Acionar fluxo institucional de satde do
trabalhador
_ _ _ o Auvaliar indicacdo de profilaxia pos-
Médico regulador/assistencial

exposicédo (PEP)
(quando presente) « Definir condutas clinicas iniciais
o Orientar encaminhamento hospitalar

e Registrar ocorréncia em sistema oficial
Coordenacao/ Saude do (SINAN/CAT)

Trabalhador e Acompanhar evolugédo do caso
e Garantir investigagdo do acidente

4 DEFINICAO
Acidente de trabalho: evento subito durante atividade laboral que gere lesdo ou exposicdo a agente
nocivo.
Inclui:
e Material biolégico potencialmente infectante
e Perfuracéo por agulhas/laminas
e Contato com mucosas ou pele ndo integra
e Acidentes veiculares
e Exposi¢do ambiental de risco
Evento grave: acidente que envolva risco significativo a vida, necessidade de internacdo, exposi¢do

bioldgica de alto risco, acidente veicular com dano estrutural ou afastamento do trabalhador.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e EPIs completos
« Antissépticos e agua corrente
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o Kit perfurocortante e limpeza

o Fichas SINAN/CAT

o Comunicacao institucional (radio/celular)
e Fluxo impresso de PEP

o Kit primeiros socorros

e (Coddigo verbal de “exposicao ocupacional”

e Acesso a regulacdo médica imediata

6 PROCEDIMENTO
6.1 Classificacdo inicial

e Biologico

e Perfurocortante

e Quimico

e Mecéanico/trauma

e Veicular

e Exposicdo sem lesdo
6.2 Conduta imediata

e Interromper atividade

e Afastar-se do risco

e Avaliar exposicéo

e Acionar equipe
6.3 PROTOCOLO DE EXPOSICAO BIOLOGICA (PEP)
6.3.1 Definicao
PEP é medida de urgéncia para prevencao de HIV e hepatites virais apds exposi¢ao ocupacional.
6.3.2 Principio institucional

e Emergéncia medica

e Inicio imediato

e Na&o aguardar exames da fonte

e Deciséo baseada em risco da exposicao
6.3.3 Janela temporal

e Ideal: até 2 horas

e Maximo: até 72 horas
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e Apbs 72h: avaliacdo especializada
6.3.4 Classificacdo de exposicao
Baixo risco

e Pele integra

e Fluido sem sangue

Moderado risco

e Mucosa
e Pele ndo integra
Alto risco
e Perfuragdo com sangue
e Agulha/lamina contaminada
e Fonte desconhecida de alto risco
Exposicdo NAO significativa (sem indicagio de PEP)
e Sem contato direto
e Pele integra + fluido sem sangue — NAO indica PEP
6.3.5 Condutas por agente
HIV
Indicar PEP conforme avaliacdo de risco
Hepatite B
e Vacinado com resposta: sem PEP
e Esquema incompleto: vacina £ imunoglobulina (HBIG)
e Nao vacinado: vacina + HBIG se indicado
Hepatite C
e Né&o hd PEP
e Seguimento soroldgico obrigatério
6.3.6 Avaliacao inicial obrigatoria
e Tipo de exposicao
e Material bioldgico
e Tempo desde evento
e Integridade da pele
e Vacinagdo HBV/tétano

e Fonte identificada

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com

)is;


https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

SUS SECRETARIA

-
LN\l MUNICIPAL DE
n

do Saude SAUDE

§

PREFEITURA

¥ CRISTINO

CASTRO

Mais trabatho, mais futuro!

e Usode EPI
6.3.7 Conduta imediata
e Classificar risco
e Decidir PEP imediatamente
e Na&o aguardar exames
e Iniciar fluxo sem atraso

6.3.8 Regra institucional

e Decisdo clinica imediata e definitiva no momento da avaliagéo

e Proibido atraso por burocracia ou exames
6.3.9 FLUXO OPERACIONAL PADRAO

Fluxo de Atendimento a
Exposicao Ocupacional

EXPOSICAO OCUPACIONAL

Ocorréncia de acidente com material

biolégico.
£ 3

AVALIACAO IMEDIATA

Enfermeiro/médico realiza a avaliagcdo
clinica imediata.

#75. CLASSIFICACAO DE
| RISCO BIOLOGICO

Analise do tipo de exposicao,
fonte e material envolvido.

& 2

-

INDICACAO OU NAO DE PEP

Decisao quanto a necessidade
de Profilaxia Pos-Exposigdo.

S

SIM

X

NAO

E 2

ENCAMINHAMENTO IMEDIATO
AO SAE/URGENC!A

1ento para atendi 't

espectolmdo
R 2

INICIO DA PEP

(SE INDICADA)

Inicio da profilaxia o mais

precoce possivel (idealmente < 2h).

@@@..-

)

REGISTRO SINAN + CAT
Notificagdo no SINAN e emissao
da Comunicacdo de Acidente

de Trabalho (CAT).

i S

SEGUIMENTO AMBULATORIAI.

h clinico e lab
oonforme protocolo.

o .e

Fonte: Elaboragdo: Gestdo da Qualidade em Saude, Cristino Castro/Pl, 2026.

6.3.10 FLUXO DE CONTINGENCIA
Se SAE indisponivel:

e iniciar PEP em unidade mais proxima
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e nao atrasar primeira dose
e registrar falha de acesso
e acionar regulagdo imediatamente

6.3.11 Multiplos expostos

Avaliacgdo individual obrigatdria

Na&o usar decisdo coletiva Unica

Classificacao por risco individual

Registro separado por profissional
6.3.12 Recusa de PEP
e Permite recusa informada
e Termo obrigatorio assinado
e Seguimento clinico mantido
6.3.13 Registro clinico obrigatério
e Tipo de exposicdo detalhado
e Profundidade
e Sangue visivel
e EPI utilizado
e Vacinagdo HBV
e Horéarios TO completos
e Conduta e justificativa
6.3.14 Suspensdo da PEP
e Fonte HIV negativa comprovada
e Reavaliacdo medica
¢ Intolerancia grave
6.4 CONDUTAS LOCAIS
e Lavagem imediata com 4gua e sabao
e Mucosas: soro fisioldgico
e N&o manipular ferida
6.4.1 Hepatite B
e Vacinagdo imediata quando necessario
e HBIG até 7 dias
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Seguimento 30-180 dias

6.5 PERFUROCORTANTE

Lavagem imediata
Notificacédo

Avaliagdo medica urgente

6.6 ACIDENTE VEICULAR

Garantir seguranca da cena;

Avaliar imediatamente integridade fisica da equipe;

Acionar apoio adicional quando necessario;

Preservar local para pericia institucional e transito;

Realizar notificacdo imediata a Central de Regulagéo e coordenacao;

Registrar danos estruturais da viatura.

6.7 NOTIFICACAO

Obrigatoria e imediata:

SINAN

CAT

Saude do Trabalhador
Regulacéo

Prazo maximo: 24h

6.7.1 Comunicacao institucional obrigatdria

>

A comunicagéo do acidente deve seguir obrigatoriamente a seguinte ordem:
Central de Regulagédo (imediato)

Coordenacéo de equipe / chefia imediata

Salde do Trabalhador

Direcdo do servi¢o (quando evento grave)

Eventos criticos devem ser comunicados em tempo real, sem prejuizo da assisténcia.

7 CUIDADOS DE ENFERMAGEM

Garantir seguranca antes de qualquer intervencéo

Priorizar atendimento ao trabalhador exposto

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com


https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

. SECRETARIA . ’M;"—‘\: s PREFEITURA -
sl ?ys MUNICIPAL DE % |<|.l| & CRISTINO *
| e SAUDE =¥ CASTRO 192

Mais trabalho, mais futuro!

e Aplicar precaucdes padrdo sempre
e Evitar subnotificacdo de acidentes
e Reforgar uso correto de EPIs

e Garantir rastreabilidade do evento

8 BIOSSEGURANCA
e NR-32
e EPIs obrigatorios
e Vacinacdo atualizada
e Descontaminacgéo de viatura
e PGRSS
8.1 Afastamento e retorno ao trabalho
O afastamento do profissional sera definido por avaliacdo médica
Deve ser considerado em casos de:
- Exposicéo de alto risco
- Efeitos adversos da PEP

- Condigdes clinicas associadas

e Oretorno as atividades ocorrera somente apos liberagdo formal do servico de satde ocupacional

9 REGISTRO
Deve conter:
e Data e hora do acidente
e Tipo de exposicao ou evento
e Descricdo detalhada da ocorréncia
e Medidas imediatas adotadas
¢ Identificacdo de paciente-fonte (quando houver)
e Encaminhamento realizado
e Profissional responsavel pelo atendimento
e Hora da notificacdo
e Servico de referéncia de encaminhamento
¢ Se houve indicacao de PEP (sim/nédo)
e Numero da CAT
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e Responsavel pela notificagdo no SINAN (e fluxo institucional de vigilancia em sadde do
trabalhador)
e Data/hora de inicio da PEP (quando indicada)

10 DISPOSICOES FINAIS
e Todo acidente deve ser considerado evento grave até avaliagdo final
e Notificacdo ¢ obrigatdoria em qualquer suspeita de exposi¢ao
e A assisténcia ao trabalhador tem prioridade sobre a operacao
e A prevencao de acidentes é responsabilidade coletiva da equipe
e Revisdo do POP a cada 24 meses ou conforme atualizagdo normativa

10.1 Auditoria e controle de qualidade
Todos os casos de PEP devem ser revisados pela Saude do Trabalhador
Indicadores minimos:

e tempo médio para inicio da PEP

e taxa de notificagdo SINAN/CAT

e Taxa de acidentes por tipo (bioldgico, perfurocortante, veicular)

e Taxa de PEP iniciada < 2 horas

e Taxa de abandono de seguimento pos-exposi¢ao

e Taxa de exposicao com uso inadequado de EPI

¢ Incidéncia por equipe/turno (se institucional quiser maturidade alta)

e Taxa de adesdo ao seguimento

e (asos graves devem ser discutidos em reunido de CCIH ou comissdo interna
e Eventos devem compor plano anual de prevencao de acidentes

Indicadores recomendados:
e Inicio de PEP em até 2h > 90%
e Taxa de notificacio SINAN/CAT > 95%
e Adesdo ao seguimento pds-exposi¢cao > 80%

10.2 Capacitacio e educacio permanente
e Todos os profissionais devem ser treinados anualmente neste POP
e Treinamento obrigatorio na admissao
e Simulagdes realisticas devem ser incentivadas

e Atualizagdes devem acompanhar mudangas do Ministério da Saude

10.3 critérios para aborto ou suspensio do atendimento
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O atendimento deve ser imediatamente suspenso quando houver:
e risco iminente a integridade da equipe;
e agravamento das condi¢des da cena (incéndio, explosao, instabilidade estrutural);
e fluxo de trafego descontrolado;
e presenca de violéncia ativa ou ameaga direta a equipe;

A equipe deve recuar para zona segura e solicitar apoio imediato.

11 FLUXOGRAMA VISUAL

PROFILAXIA POS-EXPOSICAO (PEP)
A MATERIAL BIOLOGICO

fi EXPOSICAO OCUPACIONAL )
@ « Percutinea - Mucosa - Pele ndo integra

* Sangue ou fluidos potencialmente infectantes

+
CONDUTA IMEDIATA

= Interromper procedimento
= Lavagem imediata com Sgua e sabdo
é - Irrigar mucosas com solugio fisiolégica
= N&oc espremer o local

= Comunicar chefia/regulagio

= Procurar avaliagio médica imediata

v

E] AVALIACAO DE RISCO
:: Tipo de exposicho « Material biolégico envolvido
- —

J

Tempo da exposicio -« Integridade da pele
Uso de EP1 = Situagiio soroldgica da fonte
Status vacinal do profissional _J

SEM INDICACAO
+ 3 g R *._ - DE PEP
Seguimento clinico/

) & \
R HIV {1 HEPATITE B HEPATITEC laboratorial conforme
® & aostel con

REGISTRO E NOTIFICACAO
= = Notificagio SINAN = Emissio de CAT
| Somed = Registro institucional - Comunicagiio ao SaGude do Trabalhador

+

ACOMPANHAMENTO
- AvaliagSes clinicas e sorolégicas
= Monitorar adesio ao tratamento
= Acompanhamento ocupacional
= Retorno conforme protocolo

DECISAO CLINICA IMEDIATA — NAO AGUARDAR

EXAMES OU BUROCRACIA PARA INICIAR PEP

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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PROCEDIMENTO
OPERACIONAL PADRAO

Versao 1.0 (1* Edicao)

: Data de Junho/2026
i) unho
e | g CRISTING POP-SAMU- 032 Elaboracio
LLY t:f{;ﬂ[m
Data de
MANEJO DE CRISES ] 10/09/2026
CONVULSIVAS EM Aprovagio
ADULTOS Pagina 1de?
Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araljo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira - | Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacdo do | SAMU (Registrado em Livro

340.498; Giovanna Jacobina Servico de Atendimento Movel | Ata); Secretaria Municipal de
Alencar-Enfermeira — Coren/PI n°| de Urgéncia (SAMU) — Coren/PI Saude (SMS); Conselho
705.877. n® 553.104. Municipal de Saude (CMS).

1 OBJETIVO
Padronizar o manejo pré-hospitalar de crises convulsivas em adultos, priorizando seguranca, protecéo
contra traumas, cronometragem da crise, posicionamento adequado e suporte clinico, visando reduzir

complicacOes e garantir estabilizacéo.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se as equipes do SAMU 192 em atendimentos a pacientes adultos com crise convulsiva em

qualquer ambiente.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE
e Garantir seguranca da cena
Condutor e Apoiar transporte e comunicagdo com
regulacéo

« Proteger o paciente
 Iniciar cronometragem

e Preparar materiais

e Auxiliar no posicionamento

Técnico/Auxiliar de Enfermagem

o Coordenar atendimento
o Avaliar ABC

Enfermeiro
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Definir intervengdes
Supervisionar seguranca
Garantir registro

Medico regulador/assistencial

Orientar terapéutica medicamentosa
Definir intervengdes avancadas

(quando presente)

Coordenagéo/ Satde do Garantir o cumprimento do POP e qualidade

Trabalhador assistencial.

4 DEFINICAO

Crise convulsiva: manifestacdo clinica decorrente de atividade elétrica cerebral anormal, podendo

envolver movimentos tonico-clénicos, alteracdo do nivel de consciéncia e/ou manifestacfes sensoriais.

Estado de mal epiléptico: crise com duragdo > 5 minutos OU crises recorrentes sem recuperagdo do

nivel de consciéncia entre elas.

O manejo pré-hospitalar inclui:

Protecdo contra traumas
Cronometragem da crise
Posicionamento adequado
Monitorizacdo clinica

Prevencdo de hipoxia e broncoaspiragdo

5 MATERIAIS NECESSARIOS

EPIs (luvas, mascara, 6culos)
Oxigénio

BVM

Aspirador portatil

Monitor multiparamétrico
Glicosimetro
Anticonvulsivantes

Maca

6 PROCEDIMENTO

6.1 Seguranca e abordagem

Avaliar seguranca da cena

Identificar atividade convulsiva
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e Afastar objetos que possam causar lesao
e Naio conter movimentos de forma forgada
e Nao introduzir objetos na boca do paciente
6.2 Protecdo do paciente
e Proteger a cabeca (apoio macio)
e Afrouxar roupas apertadas
e Garantir ventilagdo adequada do ambiente
6.3 Cronometragem
e Iniciar contagem no inicio da crise
e Registrar duragdo e caracteristicas
Classificacao operacional:
e <5 minutos — crise aguda
e > 5 minutos — crise prolongada
e > 5 minutos ou recorrente sem recuperagao — estado de mal epiléptico
6.4 Manejo da via aérea e posicionamento
Durante a crise:
e Manter seguranca, sem manipulagdo excessiva
ApOs a crise:
e Posicionar em decubito lateral (posi¢do lateral de seguranca)
e Qarantir via aérea pérvia
e Prevenir broncoaspiragao
6.5 Suporte clinico
e Avaliar ABCDE
e Administrar oxigénio se necessario (SpO: < 94% ou sinais de hipoxia)
e Monitorizar sinais vitais
e Verificar glicemia capilar precocemente
e Aspirar secrecgdes, se indicado
e Obter acesso venoso, se possivel
e Administrar anticonvulsivantes conforme prescricao/regulacdo
e Preparar transporte imediato

6.6 Indicacoes de intervencido medicamentosa (via regulacio)
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Crise > 5 minutos
Crises recorrentes
Comprometimento respiratdrio

Estado de mal epiléptico

6.7 Situacgdes especiais

Primeira crise convulsiva
Trauma associado

Gestante (suspeita de eclampsia)
Hipoglicemia

Intoxicagdes ou abstinéncia

Paciente com historia conhecida de epilepsia
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7 CUIDADOS DE ENFERMAGEM

Uso de EPIs

Monitorizacao continua
Registro da crise

Evitar estimulos desnecessarios
Prevenir hipoxia e aspiragdo

Apoiar familiares

8 BIOSSEGURANCA

Precaugdes padrao
Higienizacdo das maos
Descarte adequado

Descontaminagdo de equipamentos

9 REGISTRO

Tempo de inicio e término
Tipo de crise

Sinais vitais

Glicemia

Intervencdes

Medicamentos
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Evolucgéo

Classificacdo da crise

10 DISPOSICOES FINAIS

Priorizar seguranga da cena
Protecao do paciente ¢ prioridade
Cronometragem ¢ essencial
Decubito lateral sempre que possivel

Comunicagdo com regulagao obrigatoria

11 FLUXOGRAMA VISUAL
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FLUXO - MANEJO DE CRISES CONVULSIVAS EM ADULTOS

r N N
SEGURANCA E ABORDAGEM BIOSSEGURANCA
v/ Avaliar seguranca da cena
V' Identificar atividade convulsiva L ol
v/ Afastar objetos que possam causar lesao SEEE
v Nio conter movimentos de forma forada 22°. Higienizagio
v Nio introduzir objetos na boca do paciente & das mios
\ J
(i = * B E=  Descarte
2 PROTEGAO DO PACIENTE W aequaco
v Proteger a cabeca (apoio macio) |
v Afrouxar roupas apertadas " Descontaminagio
v Garantir ventilacao adequada de equipamentos
do ambiente \_ )
J
‘ ~ CUIDADOS DE
CRONOMETRAGEM ENF AN
' Iniciar contagem no inicio da crise Monitorizacio
v Registrar duragao e caracteristicas continua
‘ CLASSIFICACAO OPERACIONAL:
* < 5 minutos — crise aguda Y=| Registro da crise
* > 5 minutos — crise prolongada =
* > 5 minutos ou recorrente sem
recuperagio — estado de mal epiléptico ",( Evitar estimulos
>, desnecessarios
s + a
4 ] MANEJO DA VIA AEREA E POSICIONAMENTO “ Prevenir hipoxia
- € aspiracao
; DURANTE A CRISE APOS A CRISE
[ ]
* Manter seguranca, + Posicionar em declbito lateral ) o ) Al
sem manipulagdo # (posicdo lateral de seguranga) m Apoter famiers
excessiva + Garantir via aérea pérvia
* Prevenir broncoaspiragao )
* DISPOSICOES FINAIS
7 N
SUPORTE CLINICO v Priorizar seguranca da cena
/\. /\ ), v Protecédo do paciente é
| ABCDE O ‘ @ @\ /> Q O e
2 prioridade
& | O |8 Nl Y
Avaliar Oxigénio se Monitorizar Verificar Aspirar Obter acesso Mmmstrar Prepuar v Cronomatragem é
ABCDE SpO,<94% ou  sinais vitais glicemia secregdes, VENoso, se | P essencial
sinais de hipoxia capilar se indicado possivel conforme imodim
prescrigo/ v Decibito lateral sempre
L fodliacto y que possivel
= * o ~ | v Comunicagéo com
B INDICACOES DE INTERVENCAO MEDICAMENTOSA requlagdo obrigatéria
(VIA REGU LA(;AO) g p,
’.Crlse ]’/'\Cdses \l Comprrmetlmenm ’%B&dﬁdemal“ e S
L = 5 minutes | u recorrentes \\ respiratorio epiléptico ‘ A SINAIS DE ALERTA
: ‘ * Rebaixamento do nivel
SITUACOES ESPECIAIS PR
Frimei s’ Trauma s @ Q‘ Ak > Facko + Dificuldade respiratoria
crise o iado (suspeita de al ou I histcria conhecida e
e || ST e || 4 L o  Instabilidade

hemodinamica
: 2

REGISTRO E COMUNICAGAQ ‘
,,? X Eeg?'ar tempo de lr;:b e| término, Encaminhar para unidade + Convulsoes recorrentes
s po de crise, sinais vitais, glicemia,
g intervencoes, medicamentas e * O % 9 relersic cofornie Deterioracio clinica

mhqao orientago da regulagio
. P i a

0 IMPORTANTE Tampo proto;io e suporto adequados reduzem complkaqbos e salvam vidas.

Vomitos e risco de
broncoaspiragao

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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Elaborado por: Verificado por: Aprovado por:
Cristiane de Araujo Santos- Emanuel Vitor Dantas Oliveira - Equipe Multiprofissional do
Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro

340.498; Giovanna Jacobina | Servico de Atendimento Mdvel de | Ata); Secretaria Municipal de

Alencar-Enfermeira — Urgéncia (SAMU) — Coren/PI n° Saude (SMS); Conselho
Coren/PI n° 705.877. 553.104. Municipal de Saude (CMS).
1 OBJETIVO

Padronizar o manejo pré-hospitalar de crises convulsivas em adultos, priorizando seguranca, protecdo
contra traumas, cronometragem da crise, posicionamento adequado e suporte clinico, visando reduzir

complicacdes e garantir estabilizac&o.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se as equipes do SAMU 192 no atendimento a pacientes adultos com dor toracica em ambiente
pré-hospitalar.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

e Garantir seguranca da cena
Condutor « Apoiar transporte rapido
e Auxiliar na comunicagdo com regulagédo

« Monitorizar sinais vitais
Tecnico/Auxiliar de Enfermagem « Auxiliar na administracio de oxigénio
e Preparar materiais e medicacgoes

o Realizar avaliacdo primaria (ABCDE)
Enfermeiro o Coordenar atendimento
e Monitorizar paciente
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o Executar intervengdes iniciais

o Definir conduta medicamentosa
Médico regulador/ Intervencionista « Autorizar terapias especificas

o Direcionar unidade de destino

e Garantir o cumprimento do POP e

Coordenagao/ Supervisao qualidade assistencial.

4 DEFINICAO
Dor toracica suspeita de SCA: desconforto toracico com caracteristicas isquémicas, podendo irradiar
para braco esquerdo, dorso, mandibula ou epigastrio, associado ou ndo a dispneia, sudorese, nauseas

ou sincope, equivalentes anginosos.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
o EPIs
o Oxigénio suplementar
« Monitor/desfibrilador com ECG
e Glicometro
e Acesso venoso periférico
e Medicamentos (AAS, nitrato, analgesia conforme protocolo)
e BVM

¢ Maca

6 PROCEDIMENTO
6.1 Abordagem inicial
e Garantir seguranga da cena
e Identificar queixa principal (dor toracica)

e Avaliar responsividade

11 Avaliagdo primaria (ABCDE)

e A: Viaaérea pérvia

e B: Avaliar respiragdo e SpO-

e C: Avaliar pulso, perfusao e PA

e D: Avaliar nivel de consciéncia (AVPU/Glasgow)

o E: Exposicdo e investigacdo de sinais associados
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12 Caracterizagao da dor

e Inicio, duragdo e intensidade

e Tipo (opressiva, em aperto, queimagao)
e Irradiacao

e Fatores de melhora/piora

e Sintomas associados

13 Suporte clinico imediato

e Oxigénio se SpO2 < 94% ou sinais de hipoxia
e Monitoriza¢ao continua

e Obter acesso venoso

e Verificar glicemia

14 Eletrocardiograma (se disponivel)

e Realizar ECG o mais precocemente possivel
e Identificar sinais de isquemia (supra de ST, infra de ST, inversao de T)
e Comunicar achados a regulagao

e Realizar ECG em at¢ 10 minutos, se disponivel

15 Terapia inicial (conforme regulag¢io/protocolo)

e Acido acetilsalicilico (AAS), se ndo houver contraindicago

e Nitrato (se PAS > 90 mmHg e auséncia de contraindicacgdes)

e Analgesia, se dor intensa

o Evitar atrasos no transporte

e NAO ao uso prévio de inibidor de PDE-5 (ex.: sildenafil nas tltimas 24-48h)

e NAO ao uso com suspeita de IAM de ventriculo direito

16 Regulagdo e transporte

e Comunicar imediatamente a regulacao
e Informar tempo de inicio dos sintomas
e Encaminhar para unidade de referéncia (preferencialmente com hemodinamica, se indicado)

e Priorizar transporte rapido e seguro

17 SituagOes de alerta
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Instabilidade hemodinamica
Arritmias

Rebaixamento do nivel de consciéncia
Dor refrataria

Parada cardiorrespiratéria

18 CUIDADOS DE ENFERMAGEM

Monitorizacao continua

Administragdo segura de medicamentos
Registro detalhado

Manter paciente em repouso

Reduzir ansiedade
19 BIOSSEGURANGA
Higienizacao das maos

Descarte adequado de materiais

Desinfeccéo de equipamentos

9 REGISTRO

Horério de inicio da dor
Caracteristicas da dor

Sinais vitais

ECG (se realizado)
Intervencg0es realizadas
Medicamentos administrados

Evolucéo clinica

10 DISPOSICOES FINAIS

Tempo ¢ musculo: atendimento deve ser agil

ECG precoce ¢ fundamental

Oxigénio ndo deve ser administrado rotineiramente sem indicagdo
Comunicagdo com regulagdo ¢ obrigatdria

Todo paciente com suspeita de [AM deve ser transportado

)is;
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11 FLUXOGRAMA VISUAL

(3k) ;9‘5

FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO

AO PACIENTE COM DOR TORACICA SUSPEITA DE SCA

SEGURANCA DA CENA
« Avaliar riscos para equipe, paciente e terceiros.
- Garantir segurancga antes da abordagem.

'§\

'S

¥

AVALIACAO ABCDE
- A: Via aérea

« B: Respiragao

- C: Circulacao

- D: Déficit neurolégico
« E: Exposicdao/ambiente

- 2
MONITORIZACAO + SINAIS VITAIS + GLICEMIA

« Monitor cardiaco, PA, FC, FR, SpO, e temperatura.
« Aferir glicemia capilar.

2

ECG DE 12 DERIVAGOES

- Realizar o mais precocemente possivel.

- Preferencialmente em até 10 minutos
quando disponivel.

+

COMUNICAGCAO IMEDIATA COM A REGULAGCAO
« Informar quadro clinico, achados e ECG

(se disponivel).
- Solicitar orientagdo e definir destino.

+

OXIGENIO SE INDICADO
+ Administrar O, se SpO, < 94% ou sinais
de hipoéxia/insuficiéncia respiratoria.

+

AAS CONFORME PROTOCOLO/REGULACAO

= Administrar AAS 160 a 325 mg VO, se nao houver
contraindicagao e conforme orientagao médica.

- Outras medicagdes conforme protocolo/regulagdo.

<+

TRANSPORTE PARA UNIDADE DE REFERENCIA

- Priorizar transporte rapido e seguro.

- Preferencialmente para unidade com hemodinamica,
quando indicado.

Meta:
ECGem
até 10
minutos

-

D

—_—

Regulacdo
imediata
obrigatéria

Meta:
SpO, = 94%

Verificar
contraindicages

antes da
administragio

E

Tempo é

=Y musculo:
B reduzir tempo

porta-tratamento

PONTOS IMPORTANTES

» Todo paciente com dor toracica

= O tempo de inicio dos sintomas é

- Reavaliar continuamente sinais

fundamental para decisao
terapéutica.

suspeita de SCA deve ser
monitorizado.

vitais e condigdo clinica durante
todo o atendimento.

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com



https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

PREFEITURA

|| & CRISTINO ﬂ@‘}””“
> CASTRO /192

Mais trabatho, mais futuro!

MUNICIPAL DE
SAUDE

SECRETARIA ’

ESCALA DE AVALIACAO DA DOR - EVA (0-10)

ESCALA VISUAL NUMERICA
0 1 2 3 5 6 7 8 9 10
i L 1 ) 1
l_ » ! T ! 1 I_l
J L — J
SEM DOR DOR LEVE DOR MODERADA DOR MODERADA DOR INTENSA DOR IN?EONRSA

INTENSA  mAxIMA

INTENSIDADE

Sem dor

p—
-
-

Dor leve: desconforto presente, mas toleravel; nao interfere significativamente nas atividades.

Dor moderada: dor que interfere nas atividades diarias, mas ainda controlavel.

Dor intensa: dor forte que interfere significativamente nas atividades e dificil de ser tolerada.

o Avaliar, registrar e reavaliar a dor regularmente, especialmente apods intervencdes terapéuticas.

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
Orientag0es:

e Solicitar ao paciente que atribua uma nota de 0 a 10 para sua dor
e Registrar o valor informado no atendimento

e Reavaliar apds intervencdes terapéuticas

e Utilizar como parametro para monitoramento da evolucéo

Aplicacdo no APH:

e Auxilia na decisdo de analgesia
e Permite monitorar resposta ao tratamento

e Padroniza comunicagdo com a regulacao e unidade de destino
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; CARACTERISTICAS SUGESTIVAS DE
SINDROME CORONARIANA AGUDA (SCA)

) 4 v
( ~\ . s >\
DOR TORACICA TIiPICA IR SINTOMAS ASSOCIADOS
« Localizagdo QS Membro superior Iy ’ -
retroesternal % esquerdo [ °. Sudorese fria
i (mais comum)
« Carater opressivo i
k ‘ (“aperto”, “peso”, % ] & Nauseas e/ou vomitos
"queimagao”) 5 2/~  Mandibula |
+ Duragéo superior .
a 20 minutos &l Dispneia
b + ﬁ Dorso
- Pode ocorrer
SOVICREUES Palidez cutdnea
$ Epigastrio
< Sincope ou
pré-sincope
. / \ J
L I )
v
z =
ATENCAO
« ldosos, diabéticos e mulheres podem apresentar quadros atipicos.
« Pode haver auséncia de dor toracica (equivalentes isquémicos,
como dispneia isolada).
J
l APLICACAO NO APH
2
ORIENTA INDICA PRIORIDADE AUXILIA NA DECISAO
SUSPEITA CLINICA PARA ECGE DE TERAPEUTICA
PRECOCE REGULAGAO IMEDIATA . INICIAL
Reconhecer sinais Realizar ECG o mais rapido Seguir protocolos
e sintomas sugestivos possivel e acionar a regulagéo institucionais
de SCA
L l $ J

SUSPEITOU DE SCA?

Priorize ECG « Acione a regulagao *

Inicie condutas conforme protocolo « Transporte rapido

A identificacdo precoce e o tratamento oportuno reduzem
complicagées e melhoram o progndstico do paciente.

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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CHECKLIST DE ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR
PACIENTE COM DOR TORACICA (SUSPEITA DE SCA)

[l ldentificacéo e seguranca:
1 Seguranca da cena avaliada
"1 Avaliagdo inicial:

O Avaliagdo primaria (ABCDE) realizada
O Nivel de consciéncia avaliado

1 Monitorizagao:
T Sinais vitais registrados (PA, FC, FR, SpOx)
(] Saturacao de O- aferida
1 Glicemia capilar aferida

71 Avaliacao especifica:
1 Caracteristicas da dor avaliadas
1 Horério de inicio da dor registrado

] Exames:
[ ECG realizado (quando disponivel)

71 Condutas:
] Oxigénio administrado se indicado
] Acesso venoso obtido (se indicado)
1 Medicamentos administrados conforme protocolo/regulagéo
'] Medicamentos registrados

] Comunicagao:
[ Regulacdo médica comunicada
O Informacdes clinicas transmitidas

1 Destino:
1 Transporte iniciado

[1 Unidade de referéncia definida

12 REFERENCIAS

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria n°® 2.048, de 5 de novembro de 2002. Aprova o
Regulamento Técnico dos Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia. Brasilia, DF: Ministério da
Saude, 2002. Disponivel em: https://bvsms.saude.gov.br. Acesso em: 2 jun. 2026.
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Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro
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1 OBJETIVO
Padronizar o atendimento pré-hospitalar ao paciente com suspeita de Acidente Vascular Cerebral
(AVC), com foco na identificacéo precoce, aplicacdo da Escala de Cincinnati, reconhecimento da janela

terapéutica e encaminhamento rapido para unidade de referéncia.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se as equipes do SAMU 192 no atendimento a pacientes adultos com suspeita de AVC em

ambiente pré-hospitalar.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

o Garantir seguranca da cena
Condutor « Apoiar transporte rapido

o Auxiliar comunicagdo com regulagéo
« Monitorizar sinais vitais

o Verificar glicemia

o Auxiliar aplicacdo da escala

e Preparar materiais

e Avaliar ABCDE
Enfermeiro « Aplicar Escala de Cincinnati
o Identificar janela terapéutica

Técnico/Auxiliar de Enfermagem
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e Coordenar atendimento

o Confirmar suspeita clinica
Médico regulador/ Intervencionista o Definir condutas

« Direcionar hospital de referéncia

e Garantir o cumprimento do POP e

Coordenagao/ Supervisao qualidade assistencial.

4 DEFINICAO
AVC:
Déficit neuroldgico subito decorrente de alteragdo vascular cerebral, podendo ser:
e Isquémico (mais comum)
e Hemorragico
Sinais cléassicos:
o Fraqueza ou paralisia de face/membros
e Alteragdo da fala
e Assimetria facial
e Alteragdo do nivel de consciéncia
Escala de Cincinnati (CPSS)
Avalia 3 itens:
1. Desvio de rima labial
2. Fraqueza em membro superior
3. Alteragao da fala
> 1 achado alterado = suspeita de AVC (alta sensibilidade)
Janela terapéutica
e Trombolise: até 4,5h
e Trombectomia: até 6h (podendo chegar até 24h em casos selecionados))

Tempo de inicio dos sintomas (ou tltimo momento normal) € critico.

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e EPIs
o Oxigénio
e Monitor multiparamétrico
e Glicometro

e Acesso venoso periférico
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6 PROCEDIMENTO

6.1 Abordagem inicial

Garantir seguranca da cena
Identificar sintomas neurolégicos

Avaliar responsividade

6.2 Avaliacdo primaria (ABCDE)

A: Via aérea pérvia

B: Respiragdo e SpO:

C: Pulso, perfusdo e PA

D: Avaliagao neurologica (AVPU/Glasgow)

E: Exposicdo e avaliagdo geral

6.3 Avaliaciao neurologica especifica

Aplicar Escala de Cincinnati
Avaliar pupilas
Observar lateralizacao

Identificar déficit motor/sensitivo

6.4 Identificacio do tempo de inicio

Perguntar: “Quando foi visto normal pela ultima vez?”
Registrar horario exato

Informar a regulacao

6.5 Suporte clinico

Oxigénio se SpO2 < 94% ou sinais de insuficiéncia respiratoria
Monitorizagdo continua

Verificar glicemia (descartar hipoglicemia)

Hipoglicemia deve ser corrigida imediatamente

Identificar hipertermia e comunicar a regulacao

Acesso venoso (se possivel)

6.6 Condutas importantes

Nao administrar alimentos ou liquidos

Nao reduzir PA de forma agressiva

)is;

Rua Jodo Falcéo, s/n, Bela Vista — Cristino Castro/PI
CEP: 64920-000 — CNPJ: 00.922.402/0001-43

Site: https://cristinocastro.pi.gov.br/

E-mail: cristinocastrosamu@gmail.com


https://cristinocastro.pi.gov.br/
mailto:cristinocastrosamu@gmail.com

R

PREFEITURA

SECRETARIA

MUNICIPAL DE ‘ GIT: £ CRISTINO *
SAUDE ==/3¢ CASTRO 192

Mais trabalho, mais futuro!

e Manter cabeceira elevada (~30°), se tolerado
o Evitar atrasos no transporte
» Evitar hipdxia, hipotensao e hipoglicemia
6.7 Regulacio e transporte
e Comunicar suspeita de AVC imediatamente
e Informar:
o Tempo de inicio
o Resultado da Cincinnati
o Sinais vitais
e Encaminhar para unidade com capacidade de AVC (stroke center)
e Priorizar transporte rapido
6.8 Situacoes de alerta
e Rebaixamento do nivel de consciéncia
e Convulsdes
o Instabilidade hemodinamica
e Vomitos e risco de broncoaspiragdao

e Deterioragdao neurologica

7 CUIDADOS DE ENFERMAGEM
e Monitorizagdo continua
e Controle glicémico
e Manter vias aéreas protegidas
e Registro detalhado

e Apoiar familiares

8 BIOSSEGURANCA
e Usode EPIs
e Higienizacdo das méos
e Descarte adequado

¢ Desinfeccao de equipamentos

9 REGISTRO
e Horario de inicio dos sintomas

e Horario do “ultimo momento normal”
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Escala de Cincinnati
Nivel de consciéncia
Sinais vitais

Glicemia

Intervencgoes realizadas

Evolugdo clinica

10 DISPOSICOES FINAIS

Tempo ¢ cérebro

Identificacdo precoce salva fung¢io neuroldgica
Glicemia deve ser verificada em todos os casos
Comunicagao com regulagdo € obrigatoria

Todo paciente com suspeita de AVC deve ser transportado com prioridade

11 FLUXOGRAMA VISUAL
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FLUXOGRAMA - ABORDAGEM AO PACIENTE COM SUSPEITA DE AVC Cf%}

2. AVALIACAO PRIMARIA (ABCDE)

1. ABORDAGEM INICIAL

Via aé Srvi wls
+ Garantirsegurancadacena n RS @ ;E-] « Aplicar Escala de Cincinnati
B Respiracdo e SpO, a’a
+ Identificar sinais » *
neurclégicos Pulso, perfusio e PA % « Avaliar pupilas ‘
i o Avaliacdo neurplégica AR
+ Avaliar responsividade ac 69 % R
B (AVPU/Glasgow) é‘g )« Observar lateralizagdo
B Exposigio e avaliagéio geral ﬁ \&} + Identificar déficit motor/sensitivo
\ % * ¥
~
ESCALA DE CINCINNATI (CPSS) — AVALIE 3 ITENS 4. IDENTIFICAGAO DO TEMPO
1.DESVIO DERIMA LABIAL | | 2. FRAQUEZA EM MEMBRO SUPERIOR | ( 3. ALTERAGAO DA FALA | Porde
"Quando foi visto(a)
[ ‘ normal pela dltima vez?"
Posapar A Fesapan ewar Registrar horério exato.
os dentes ou sorrir. ambos os bragos
(10 segundos). Peca para o Informar a regulagio.
: uma frase simples. e <
JANELA TERAPEUTICA
Anormal: um lado da Anormal: um brago Anormal: fala arrastada, « Trombélise: até 4,5 horas
face n3o se move. cai ou ndo se move. confusa ou incompreensivel. o Trombectomin: ats 6 koras

(podendo chegar até 24 horas
em casos selecionados)

= 1 ACHADO ALTERADO = SUSPEITA DE AVC (ALTA SENSIBILIDADE) O tempo de inicio dos sintomas
(ou Gltimo momento normal)

é critico.

3 s e J

5. SUPORTE CLINICO

-
NS

. CONDUTAS IMPORTANTES

| Naio administrar
Oxigénio se | \=m alimentos ou liquidos
[ Lo
Sp0O, < 94% ou .’ 4 g
sinais de insuficiéncia Verificar ® Nao reduzir PA

(o)

respiratéria glicemia Identificar Acesso venoso | de forma agressiva
cunhnua hipertermia periférico
(descartar : A Manter cabeceira Evitar atrasos
hipoglicermia) e comunicar (se possivel) |
a regulagio [ elevada (~30°), no transporte
e ~—" setolerado
de?;p::‘wm':'d’ E)litar hieéxia,
briadia te ‘ hipotensao e
/ hipoglicemia
- = = — — — — B
7. REGULACAO E TRANSPORTE
R Rl (=] fe sy i o —
de AVC imediatamente =1 unidade com = o3
ultimo momento n.orma.l EHE capacidade de = tra ra
+ Resultado do Cincinnati AVC (stroke center)
- Sinais vitais )
(" 8. SITUACGES DE ALERTA 9. CUIDADOS DE ENFERMAGEM 10. REGISTRO
« Rebai donifwsl de o . 7 torEacio continua * Horario de inicio dos sintomas
ST L J S Vit BB « Horério do "Ghimo moments normal”
= Instabilidade hemodinamica = Manter vias aéreas protegidas : E;::a d:e ;’::2:::
* \Bmitos e risco de broncoaspraciao = Rogistro detalhado o Sinais vitais
* Daterioragiio neurologica « Apoiar familiares « Glicemia
4 * Intervengbes realizadas
+ Evolugdo cknica
6 1. BIOSSEGURANGA 12. DISPOSIGOES FINAIS e el d /
% i‘ + Uso de EPis Tempo ¢ cérebro
: « Higienizacdo das maos « Identificacdo precoce salva funcio neurolbgica
g + Descarte adequado Glncomna dave ser verificada em todos os casos
+ Desinfecgio de equipamentos * Cor &o com lagho € obrigatd
+ Todo paciente com suspeita de AVC deve ser transportado com prioridade

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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CHECKLIST RAPIDO
Paciente com suspeita de AVC

[l Cenasegura
ABCDE realizado
Escala de Cincinnati aplicada
Horario de inicio identificado
Ultimo momento normal registrado
Glicemia aferida
Sinais vitais registrados
Oxigénio (se indicado)
Regulacdo comunicada

O 0O o0o0ooo-oogogod

Transporte iniciado
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Enfermeira — Coren/PI n° Enfermeiro — Coordenacéo do SAMU (Registrado em Livro
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1 OBJETIVO
Padronizar o atendimento pré-hospitalar ao paciente com hipoglicemia, com foco na identificacdo
precoce por meio da glicemia capilar (HGT), correcdo imediata e prevencdo de complicacdes

neuroldgicas.

2 CAMPO DE APLICACAO/ABRANGENCIA
Aplica-se as equipes do SAMU 192 no atendimento a pacientes adultos com suspeita ou confirmacao

de hipoglicemia em ambiente pré-hospitalar.

3 RESPONSAVEIS

PROFISSIONAL RESPONSABILIDADE

o Garantir seguranga da cena
Condutor « Apoiar transporte
e Auxiliar comunicacdo com regulagéo

« Verificar glicemia capilar
Técnico/Auxiliar de Enfermagem e Monitorizar sinais vitais

o Preparar materiais e glicose

e Avaliar ABCDE

e Interpretar HGT

o Coordenar correcdo da hipoglicemia
e Monitorar resposta clinica

Enfermeiro
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e Autorizar terapia medicamentosa
Medico regulador/ Intervencionista « Definir conduta avancada

o Direcionar unidade de destino

e Garantir o cumprimento do POP e

Coordenagdof Supervisdo qualidade assistencial.

4 DEFINICAO
Hipoglicemia: condicdo caracterizada por niveis de glicose sanguinea baixos, geralmente:
e <70 mg/dl — hipoglicemia
e <54 mg/dl — hipoglicemia clinicamente significativa
Sinais e sintomas
Autonomicos:
e Sudorese
e Tremores
o Taquicardia
e Ansiedade
Neuroglicopénicos:
o Confusdo mental
e Sonoléncia
e Alteracao da fala
e Convulsdes
e Coma
Confirmagao

o Realizada por glicemia capilar (HGT)

5 MATERIAIS NECESSARIOS
e EPIs
e Glicometro e tiras reagentes
e Glicose oral (gel/actcar)
o Solucgéo glicosada (EV)
e Acesso venoso periférico
e BVM
o Oxigénio

e Monitor multiparamétrico
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e Maca

6 PROCEDIMENTO
6.1 Abordagem inicial
e Garantir seguranca da cena
e Avaliar nivel de consciéncia
o Suspeitar de hipoglicemia em paciente com alteragdo neuroldgica
6.2 Avaliacao primaria (ABCDE)
e A:Viaaérea
e Garantir protecao de via aérea
e Considerar canula orofaringea se necessario
e Posicionar em decubito lateral se rebaixado
e B: Respiracao
e C: Circulagao
e D: Estado neurolégico (AVPU/Glasgow)
o E: Exposicdo
6.3 Verificacio de glicemia
e Realizar HGT o mais precocemente possivel
o Registrar valor
6.4 Classificacdo pratica
e Leve: consciente e HGT < 70 mg/dl
e Moderada: confusao ou alteracao do comportamento
e QGrave: inconsciéncia, convulsdao ou HGT < 54 mg/dl
6.5 Correcao da hipoglicemia
PACIENTE CONSCIENTE (VIA ORAL SEGURA)
e Ofertar glicose oral:
o Acucar dissolvido
o Suco
o Gel de glicose
e Reavaliar em 1015 minutos
e Repetir se necessario
Paciente com rebaixamento ou incapaz de deglutir

e N3o administrar via oral
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e Obter acesso venoso
e Administrar glicose EV:
o Glicose 50%: 20-50 ml EV em bolus lento
o Alternativa: SG 10%: 100-250 ml EV
e Se ndo houver acesso venoso:
o Glucagon I mg IM ou SC
REGRA DOS 15:
e Administrar 15 g de carboidrato
e Reavaliar HGT em 10-15 minutos
e Repetir se glicemia < 70 mg/dl
6.6 Monitorizacao
o Reavaliar glicemia ap0s intervengao
e Monitorar nivel de consciéncia
e Monitorar sinais vitais
6.7 Condutas importantes
e Sempre reavaliar apos corre¢ao
e Investigar causa (uso de insulina, antidiabéticos orais, jejum prolongado, ingestdao de alcool,
sepse, doenca hepatica)
e Manter paciente em observagao
e Nao administrar glicose por via oral em paciente com rebaixamento do nivel de consciéncia
(risco de broncoaspiragao).
6.8 Regulacio e transporte
o Comunicar casos moderados/graves
e Informar:
o Valor inicial de glicemia
o Intervengdes realizadas
o Resposta clinica
TRANSPORTAR OBRIGATORIAMENTE SE:
e Persisténcia ou recorréncia da hipoglicemia
e Uso de insulina ou antidiabéticos orais
o Rebaixamento prévio do nivel de consciéncia

¢ Primeira ocorréncia
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o Etiologia ndo esclarecida

e Auséncia de acompanhante
Melhora clinica pode ser transitdria, com risco de recorréncia da hipoglicemia.
6.9 Situacoes de alerta

e Convulsdes

e Coma

o Hipoglicemia recorrente

e Trauma associado

e Suspeita de intoxicacao

7 CUIDADOS DE ENFERMAGEM
e Monitorizagdo continua
e Controle glicémico seriado
e Seguranca do paciente
e Registro detalhado

¢ Orientacdo ao paciente/familiares

8 BIOSSEGURANCA
e UsodeEPIs
e Higienizacdo das méos
e Descarte de perfurocortantes

¢ Desinfeccao de equipamentos

9 REGISTRO
e Valor inicial de glicemia
e Sinais e sintomas
o Intervencoes realizadas
¢ Via de administracdo
¢ Resposta ao tratamento

e Evolucdo clinica

10 DISPOSICOES FINAIS
e Hipoglicemia ¢ causa reversivel de alteragdo neuroldgica
e HGT deve ser realizado em todo paciente com alteracdo de consciéncia

e Correcao deve ser imediata
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e Reavaliagdo ¢ obrigatéria

e Comunicagdo com regulagdo deve ser mantida

11 FLUXOGRAMA VISUAL

ATENDIMENTO A HIPOGLICEMIA

ALGORITMO DE DECISAO - SAMU 192

ABORDAGEM INICIAL (_e AVALIAGAO PRIMARIA (ABCDE)
« Garantir seguranga da cena A - Via aérea 3 VERIFICAGAO
« Avaliar nivel de consciéncia S Qarmkie protegdo de vis wérea on DE GLICEMIA
2 > 5 o Considerar cénula orofaringea se necessario > @

* Considerar h'iPW"‘_W"_“’a OO0 > o Paosicionar em decubito lateral se rebaixad | « Realizar HGT o mais
causa reversivel prioritaria em e eice te possivel
pacientes com alteragio B - Respiragdo ‘ B
neuroldgica. C - Circulagao « Registrar valor

D - Estado neurolégico (AVPU/Glasgow) |
E - Exposigio J

v

o_ CLASSIFICAGAO PRATICA (HGT) |

=
LEVE o MODERADA GRAVE
. Consciente e Confuséo ou alteragio Inconsciéncia, convulsdo
- HGT < 70 mg/dL - do comportamento ou HGT < 54 mg/dL

e
l v
(_e CORREGAO DA HIPOGLICEMIA
.

@  PACIENTE CONSCIENTE PACIENTE COM REBAIXAMENTO
@R§ (V1A ORAL SEGURA) '« OU INCAPAZ DE DEGLUTIR

: % * Administrar 15
* Ofertar glicose oral: « N&o administrar via oral @ de @Lrlboldralog

© Aglcar dissolvido + Obter ace: +—
SSO VEeNoso
o Suco

o Gel de glicose

REGRA DOS 15

Administrar glicose EV: 3
= Reavaliar HGT em

o Glicose 50%: 20-50 mL EV P
* Reavaliar em 10-15 minutos em bolus lento 10-15 minutos
* Repetir se necessério o Alternativa: SG 10%: * Repetir se glicemia
100-250 mL EV < 70 mg/dL
« Se ndo houver acesso venoso: > o
o Glucagon 1mg IM ou SC
. 3 L,

v

MONITORIZAGAO

-

* Reavaliar glicemia apos intervengao
* Monitorar nivel de conscigéncia

+ Monitorar sinais vitais

é REGULACAO E TRANSPORTE

= Comunicar casos moderados/graves
* Informar:

© Valor Inicial de glicemia

o Intervengdes realizadas

@ Resposta clinica

CONDUTAS IMPORTANTES
A TRANSPORTAR OBRIGATORIAMENTE SE:

Sempre reavaliar apos corregio

Persisténcia ou recorrincia da hipoglicemia
Uso de insulina ou antidiabéticos orals
Rebaixamento prévio do nivel de consciéncia
Primeira ocorréncia
Etiologia ndo esclarecida
Auséncia de acompanhante

* Investigar causa (uso de insulina, antidiabéticos orais, jejum prolongado,
ingestao de alcool, sepse, doenga hepatical

Manter paciente em observacao

NAO ADMINISTRAR GLICOSE POR VIA ORAL EM PACIENTE COM
REBAIXAMENTO DO NIVEL DE CONSCIENCIA (IRISCO DE BRONCOASPIRAGAD).

o = N Melhora clinica pode ser transitéria,
SITUACOES DEALERTA L = —— Y com risco de recorréncia da hipoglicemia.

@ & & % g8 | J

Convulsdes Coma Hpoglicemia Trauma Suspuita de
P ——— e — v
© cuDADOS DE ENFERMAGEM REGISTRO BB cHeckuisT RAPIDO
@B . Montorzagsocontinus  + Registro detolhado v—| « Valorinicial de gicemia  « Via de administracio [ conasaguea [ sinais vitais monitorados
as . coon glicémico seriado  « Orientagia a0 paciente/ =] ¢ Sinaisesntomas + Resposts ao tratamento [[] ABCOE restizado [] RegulagSo comunicada
* Seguranca do paciente familiares + IntervengBes malzades = Evoluglo clinica [ HaT aterico [ Transperto (se incscace)
————— - e el [[] Via aérea protegida
= B
BIOSSEGURANCA DISPOSIGOES FINAIS 3 [[] Gicose v ou gheagon
1 m_\‘ . .ﬁ s [[] coregfio inicinds poiaraie
@S @ ﬁ « HGTdmoser . [ Reeval ] Regra dos 15 apiicada
- = Carmgiio dove sarirmedists
| Veode EPis » i O . Reavaliogdo é chegatinia
| das mhas perfuroccrtantes  equidarmantos ) * Comunicagio com roguagdo deve cor martida

N— =

REFERENCIAS: 1. % * ~2026. 4. Socseclacte Brusiieia du Dabotes. Diwe NICE. Dlabetes bs

scilts INGI9).

Fonte: Elaborado pelo autor com o auxilio do ChatGPT (OpenAl, 2026).
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CHECKLIST RAPIDO
Paciente com suspeita de hipoglicemia

71 Cenasegura

ABCDE realizado

HGT aferido

Classificacao da gravidade
Correcéo iniciada
Reavaliacéo realizada
Sinais vitais monitorados
Regulagédo comunicada
Transporte (se indicado)
Via aérea protegida

Glicose EV ou glucagon administrado

o o o o o 0o o o o o d
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