GUIA DE MATERIAIS DO PROGRAMA
UNIVERSAL DETREINAMENTO INTERNO
PARA ESTUDANTES

As tabelas e apostilas a seguir sio um suplemento aos materiais do
aluno que vocé viu ou recebeu como parte do curso de
treinamento de atendimento de emergéncia do qual esta
participando (ASHI, EMS Safety ou MEDIC First Aid).

As tabelas e folhetos descrevem as atualizagdes das diretrizes e
recomendagoes existentes do G2015 para tratamento de cuidados
de emergéncia.

Esses folhetos e tabelas sio materiais “provisérios” porque sao
usados com os materiais de treinamento existentes do G2015 até
que os programas de treinamento atualizados sejam langados.

As diretrizes atualizadas entre 2015 e 2020
confirmam a seguranca e eficacia de muitas
recomendagdes existentes. E importante
ressaltar que essas novas recomenda¢des ndao
significam que os cuidados com as diretrizes
anteriores sejam inseguros ou ineficazes.
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Tabela seis

SUPORTE AVANCADO DE VIDA CARDIACA

ndac¢3do nova ou atualizada

“As causas, processos e resultados da ressuscitagao sao muito diferentes para OHCA
[parada cardiaca fora do hospital] e IHCA [parada cardiaca dentro do hospital] ...As
cadeias de sobrevivéncia de adultos OHCA e IHCA foram atualizadas para destacar
melhor a evolugdo dos sistemas de cuidados e o papel critico de recuperagao e
sobrevivéncia com a adi¢gdo de um novo vinculo. Este link de recuperagio destaca a
enorme jornada de recuperagao e sobrevivéncia, desde o fim do tratamento agudo para
doengas criticas até a reabilitagao multimodal (tanto de curto quanto de longo prazo),
para sobreviventes e familias apds a parada cardiaca.”

REF: Circulation. 2020;142(suppl 2): S366-S468

Aplica-se a:

Cadeia de Sobrevivéncia
Suplementar ao Capitulo |

Veja: Folheto |

“Recomendamos uma avaliagdo estruturada para ansiedade, depressao, estresse
pos-traumatico e fadiga para sobreviventes de parada cardiaca e seus cuidadores.”

“Recomendamos que os sobreviventes de parada cardiaca tenham avaliagao de
reabilitagio multimodal e tratamento para deficiéncias fisicas, neurologicas,
cardiopulmonares e cognitivas antes da alta hospitalar”

“Recomendamos que os sobreviventes de parada cardiaca e seus cuidadores recebam um

planejamento de alta multidisciplinar abrangente, incluindo recomendagoes de
tratamento médico e de reabilitagao e retorno as expectativas de atividade / trabalho.”

REF: Circulation. 2020;142(suppl 2): S366-S468

Ritmos de parada
cardiaca, cuidados
po6s-parada cardiaca

Suplementar ao Capitulo 4

“Em pacientes que permanecem em coma apos a parada cardiaca, recomendamos que a
neuroprognosticagao envolva uma abordagem multimodal e nao seja baseada em nenhum
achado Unico”.

“Em pacientes que permanecem em coma apos a parada cardiaca, recomendamos que a
neuroprognosticagao seja adiada até que o tempo adequado tenha passado para garantir
a prevengao de confusao por efeito de medicagao ou um exame temporario
insatisfatério no periodo pods-lesao.”

“Recomendamos que as equipes que cuidam de sobreviventes de parada cardiaca
comatosos tenham discussdes multidisciplinares regulares e transparentes com
substitutos sobre o curso de tempo previsto e as incertezas em torno da
neuroprognosticagao.”

REF: Circulation. 2020;142(suppl 2): S366-S468

Ritmos de parada
cardiaca, cuidados
pos-parada cardiaca

Suplementar ao Capitulo 4

1

Instructor Guides/Manuals & Student Materials (Books, Workbooks, Skill Sheets/Practices & Summary Tables.)
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Tabela Cinco: Suporte Basico de Vida Pediatrico Materiais do programa de treinamento provisorio universal

Recomendacdo nova ou atualizada Aplica-se a

“As prioridades para gestantes em parada cardiaca devem incluir o fornecimento de Ritmos de parada

RCP de alta qualidade e alivio da compressao aortocaval por meio de deslocamento cardiaca, situacoes

lateral esquerdo do utero.” especiais de
ressuscitacdo, parada

“Como pacientes gravidas sao mais propensas a hipdxia, a oxigenagao e o manejo cardiaca e gravidez

das vias aéreas devem ser priorizados durante a ressuscitagdo de uma parada

cardiaca na gravidez.” Suplementar ao Capitulo
4

“Devido a potencial interferéncia com a ressuscitagdo materna, o monitoramento
fetal ndo deve ser realizado durante a parada cardiaca na gravidez.”

“Recomendamos o gerenciamento de temperatura direcionado para mulheres
gravidas que permanecem em coma apos a ressuscitagao de uma parada cardiaca.”

“Durante o controle de temperatura direcionada da paciente gravida, é
recomendado que o feto seja continuamente monitorado para bradicardia como
uma complicagao potencial, e consulta obstétrica e neonatal deve ser procurada.”

“Durante a parada cardiaca, se a gestante com altura do fundo do Utero ou acima
do umbigo nao atingiu RCE com as medidas de ressuscitagao usuais mais o
deslocamento lateral esquerdo do Utero manual, € aconselhavel se preparar para
evacuar o Utero enquanto a ressuscitagao continua.”

“Em situagSes como trauma materno nao sobrevivente ou falta de pulso
prolongada, em que os esforgos de ressuscitagdo materna sao considerados fteis,
nao ha razao para atrasar a realizagao de cesariana perimortem em pacientes
apropriadas.”

REF: Circulation. 2020;142(suppl 2): S366-S468

“Recomendamos evitar a hipoxemia em todos os pacientes que permanecem em Cuidados p6s-parada

coma apos o ROSC” cardiaca, oxigenacdo e
ventilacdo

“Uma vez que uma medigao confidvel da saturagao de oxigénio no sangue periférico

esteja disponivel, evitar a hiperoxemia titulando a fragao de oxigénio inspirado para Suplementar ao Capitulo

atingir uma saturagao de oxigénio de 92% a 98% pode ser razoavel em pacientes 4

que permanecem comatosos apos ROSC.”

REF: Circulation. 2020;142(suppl 2): S366-S468
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Tabela Quatro: Primeiros Socorros Materiais do programa de treinamento provisério universal

Recomendac¢do nova ou atualizada Aplica-se a

“A cardioversao sincronizada é recomendada para o tratamento agudo em pacientes com Taquicardias, taquicardias
TVS hemodinamicamente instavel.” de QRS estreito

’
cardioversdo sincronizada
“A cardioversao sincronizada é recomendada para o tratamento agudo em pacientes com

> 3 P

TVS hemodinamicamente estavel quando as manobras vagais e a terapia farmacoldgica sao Suplementar ao Capitulo 5
ineficazes ou contra-indicadas.”

REF: Circulation. 2020;142(suppl 2): S366-S468

“Para parada cardiaca com hipercalemia conhecida ou suspeita, além do tratamento padrio Ritmos de parada
do ACLS, o cilcio IV deve ser administrado. cardiaca
“Para cardiotoxicidade e parada cardiaca por hipomagnesemia grave, além do tratamento Suplementar ao Capitulo 4

ACLS padrao, o magnésio |V é recomendado.”

“A administragao IV de bolus de potassio para parada cardiaca em suspeita de hipocalemia
nao é recomendada.” (Classe 3)

REF: Circulation. 2020;142(suppl 2): S366-S468.
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Folheto um

CADEIA DE SOBREVIVENCIA DE PARADA CARDIACA EM ADULTOS

Parada cardiaca fora do hospital
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