Primeiros
Socorros pcirc
Situacacoes cde
Crise

Bem-vindo 0 nossa apresentagdo sobre Atendimento Pré-Hospitalar (APH) e
primeiros socorros em situagdes de crise. Este guia abrangente fornecerd
conhecimentos essenciais sobre técnicas de salvamento, legislagdo relevante

e procedimentos cruciais para lidar com emergéncias médicas.

Ao longo desta apresentagdo, exploraremos a evolugdo do APH no Brasil,
técnicas de avaliagdo primdria, controle de hemorragias e fraturas,

reanimagdo cardiopulmonar e aspectos legais do atendimento de emergéncia.

por Alexandre Darshan
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Evolucaco cda Legislacgcio do
APH no Brasil

- 1993

Resolugdo CFM n® 1.529 reconhece o APH como servigo médico.

[2 1999

Portaria n© 824 estabelece diretrizes iniciais para o APH.
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Portaria n® 814 amplia as regulamentagoes.
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Portaria n® 2.048 adota o modelo franco-alemado, consolidando o APH no Brasil.

Essa evolugdo legislativa garantiu padronizagdo, eficiéncia e qualidade no atendimento a populagdo brasileira.



Avaliacco Primacaric: O Metodo
ABCDE

1| A (Airway) - B (Breathing) = C (Circulation)
Garantir vias aéreas livres e proteger Avaliar e assegurar a respiragdo da Checar pulso, hemorragias e
a coluna cervical. vitima. perfusdo capilar.
a P (Disability) = E (Exposure)
Avaliar a fungdo neuroldgica (Escala de Coma de Expor o corpo para identificar lesoes ocultas, prevenindo

Glasgow). hipotermia.



Controle de Hemorragics e
Fraturas

Hemorragias Fraturas

Externas: Identificadas pela saida visivel de sangue. Conduta:

e Arterial: Sangue vermelho vivo, pulsdtil. Controle de hemorragias.

e Venosa: Sangue vermelho escuro, fluxo continuo. Imobilizagdio do membro afetado.

N Transport r hospital.
Internas: Dificilmente visiveis, indicadas por sinais como pulso ansporte seguro do hospitd

fraco, pele fria e pdlida, fontura e inconsciéncia.
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Parcicla
Cardiorrespirator
ia (PCR) e
Reanimagaco
Cardiopulmonar
(RCP)

O cque € PCR”? Como recalizar
a RCP?

A inferrupgdo das fungdes

cardiaca e respiratdria, que, sem Iniciar 30 compressoes tordcicas

intervengdo imediata, leva a a 5-6 cm de profundidade,

morte. frequéncia de 100-120/min.
Realizar 2 ventilagdes apds cada

ciclo de compressoes.

Ccicleia da Sobrevivencica

1. Reconhecimento rdpido da PCR. 2. Acionamento de emergéncia. 3. Uso
de DEA. 4. Suporte avangado de vida.



Aspectos Legais e
Eticos no
Atendimento
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Lei

O Cddigo Penal Brasileiro, artigo 135, criminaliza a omissdo de socorro.

Q

Etica

Atuar de acordo com seus conhecimentos é um dever ético e legal.
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Proteccio LLegail

Ao agir com intengdio de ajudar e de forma consciente, vocé estd protegido pela legislagdo.

E importante estar ciente dos aspectos legais e éticos ao prestar socorro, garantindo uma

atuagdo responsdvel e protegida.




Perountacs e
Respostas
Freuentes

D Como
iclentificar
unma vitimémaoa
com PCR?

Auséncia de pulso e respiragdo,

inconsciéncia imediata.

Como
joriori=cr
multiplas
vitimas?

Use o método START,
priorizando aqueles com maior

chance de sobrevivéncia.
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Quiandlo clevo
pcirciyr a RCP?

Ao chegar ajuda especializada,
caso o socorrista esteja
exausto, ou quando sinais de

vida retornarem.

O cjue fa=zer
se a vitinma
cipresentar
suspeita cde
fratura
cervical?

Ndo mova a vitima, a menos
que esteja em risco iminente.
Utilize colar cervical, se

disponivel.




Concluscio e Proximos
Pcassos

Conhecimento Tedrico

Base sélida adquirida nesta apresentagdo.

Treincamento Pratico

Participar de cursos certificados de APH.

Atucalizagccdo Continua

Manter-se informado sobre novas técnicas e legislagdes.

Aplicagcio Responsavel

Utilizar o conhecimento para salvar vidas com segurangal.

Lembre-se: esta apresentagdo oferece uma base tedrica, mas a prdtica e o freinamento continuo sdo essenciais para um atendimento
de emergéncia eficaz e seguro.



