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DEFINICAO

Entende-se por Primeiros Socorros o conjunto
de acoes e tecnicas gue permitem a assisténcia
Imediata a um acidentado ate a chegada de
ajuda medica profissional, com o objetivo de
evitar que as lesoes sofridas se agravem.
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ACOES GERAIS EM CASO DE EMERGENCIA. PAS

1. Manter a calma

2. Evitar aglomeracoes que possam dificultar a atuacao
do socorrista

3. Nao mover a vitima
4. Examinar o ferido

5. Tranquilizar o ferido
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6. Manter o ferido quente
/7. Alertar os servicos de saude
8. Transporte adequado

9. Nao administrar medicamentos
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AVALIACAO PRIMARIA

O seu objetivo e identificar situacoes que representam uma ameaca a vida. Para tal,
observam-se as funcoes vitais, sempre nesta ordem:

O estado da consciencia
A respiracao
A circulacao sanguinea
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Avaliar o estado de consciéncia:

- Se a vitima responde aos Nnossos estimulos (fala, responde as perguntas, queixa-se, etc.), significa que
esta consciente.

- Se a vitima nao responde, significa que esta inconsciente. Nesse caso, pede-se ajuda sem a
abandonar e verifica-se se esta a respirar.
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Respiracao

Deve verificar-se a respiracao:

- Sentindo ou ouvindo a saida de ar, ou observando a elevacao e descida do torax.
- Se respirar, avaliar a circulacao.

- Se nao respirar, realizar a manobra de “abertura das vias aereas”.

- Muitas vezes, com estes procedimentos, a respiracao e restabelecida espontaneamente.
- Nesse caso, colocar a vitima em posicao lateral estavel e de seguranca (P.L.S.).

- Se o0 acidentado nao respirar, iniciar imediatamente a respiracao artificial atraves da ventilacao boca a
boca.
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Verificar a circulacao:

- Palpando o pulso carotideo, apenas de um dos lados e nunca com o polegar.

- E importante lembrar que ndo se deve palpar ambas as artérias carotidas ao mesmo tempo, pois isso
reduziria o fornecimento de sangue ao céerebro.

- Se nao houver pulso, significa que o coracao deixou de bombear sangue, sendo necessario iniciar
Imediatamente o bombeamento artificial atraves da tecnica de “compressoes toracicas externas”.
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Posicao Lateral Estavel de Seguranca
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Acoes em caso de perda de consciéncia

Dada a frequéncia com gue ocorrem a lipotimia e a epilepsia, vamos vé-las com detalhe:
Lipotimia

O que fazer?

Deitar a pessoa com as pernas elevadas, para facilitar gue o sangue chegue ao cerebro.
Afrouxar as roupas que comprimem O Pescoco, O torax ou a cintura e retirar as meias.
Garantir ar suficiente, abrindo a janela, com um leque, etc.

Se nao se recuperar, verificar os sinais vitais e colocar em posicao lateral de seguranca.
Se nao se detetarem os sinais vitais, iniciar R.C.P.
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Epilepsia
O que fazer?

Afaste os objetos ao redor da vitima, para evitar que se magoe durante os espasmaos, e coloque
almofadas ou algo macio sob a cabeca.

Afrouxe as roupas apertadas.

Coloque na boca algum material duro, como um pedaco de madeira, a carteira ou outro objeto
disponivel, certificando-se de que nao seja de metal nem demasiado grande, para evitar que a
vitima se asfixie ao engolir a lingua.

Quando o ataque terminar, o que costuma durar alguns minutos, devera ser transferida para
um servico medico.
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AVALIACAO SECUNDARIA

Depois de verificadas as constantes vitais, realiza-se uma avaliacao secundaria que
consiste em identificar os possiveis danos ou lesoes.

Hemorragias e Choque

Denomina-se hemorragia a qualquer saida de sangue
dos seus vasos habituais (os vasos sanguineos), como
consequéncia da sua rotura.
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O que fazer?

-Se a ferida for grave ou apresentar hemorragia, o primeiro passo € tentar estancar a hemorragia atraves das tecnicas habituais:
compressao e elevacao.

-Se a hemorragia nao for significativa, siga as seguintes normas:

_avar as maos com sabao e escova de unhas.

L impeza da ferida com agua e sabao (para feridas leves).

L impeza da ferida com agua (para feridas graves).

- NUNCA utilizar diretamente sobre uma ferida: Alcool, Algodao ou Tintura de lodo.

- Podem ser usados antissépticos como Agua Oxigenada e Betadine.

-Secar a ferida sem esfregar.

- Cobrir a ferida com gasas esterels.

-Nunca aplicar a gasa sobre a ferida pelo lado com o qual a fixamos.

- Colocar algodao sobre as gasas, vendar firmemente todo o conjunto e, se 0 penso utilizado na compressao se impregnar,
colocar outro por cima SEM RETIRAR o primeiro.

- Manter o membro elevado e fixa-lo para evitar gque se mova durante o transporte.

- Realizar o transporte o mais rapidamente possivel.
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PRACTICA DOS PRIMEIROS SOCORROS

Reanimacao cardiopulmonar [RCP)

E necessario realizar esta pratica quando o paciente esta inconsciente, hdo respira e nao tem pulso.
O que fazer?
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RCP pediatrica

Em criancas (de 1 a 8 anos) e lactentes (ate 1 ano), a norma de RCP e:

- 2 reanimadores: 15 COMPRESSOES - 2 INSUFLACOES
1 reanimador: 30 COMPRESSOES - 2 VENTILACOES N 1
Em criancas, as compressoes esternais realizam-se como nos adultos. Q ,
Nos lactentes, as compressoes esternais realizam-se com dois dedos )
'\\
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Hemorragias externa

Sao aquelas hemorragias que, embora internas, saem para o exterior atraves de um orificio natural do
corpo: ouvido, nariz, boca, anus e genitais.

a. QOuvido
b. Nariz
c. Boca
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Hemorragias internas

Sao aquelas que ocorrem no interior do organismo, sem sair para o exterior. Assim, 0 sangue nao e Vvisivel,
mas pode ser identificado pelos sinais e sintomas de choque apresentados pelo paciente.

O que fazer?

- Evitar que o ferido se mova.

- NAO Ihe dar nada para comer ou beber.
- Controlar os sinais vitais.

- Afrouxar tudo o que possa comprimir o acidentado, para facilitar a circulacao sanguinea.

- Tranquilizar o ferido.

- Evitar a perda de calor corporal.

- Colocar o acidentado deitado com a cabeca mais baixa que os pes (posicao de Trendelenburg).
- Evacua-lo com urgéncia, uma vez que a tendéncia do choque e sempre de agravamento.
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Hemorragias externas

O que fazer?

- Deitar a vitima para evitar desmaios.

- Aplicar pressao no ponto de sangramento.

- Manter a pressao durante, no minimo, 10 minutos (de relogio|, utilizando um penso (gazes, lenco,
etc.) o mais limpo possivel.

- Se o primeiro penso nao for suficiente, adicionar mais por cima, mas nunca retirar o anterior.

- Simultaneamente, elevar a extremidade afetada a uma altura superior a do coracao do acidentado.
- ApPOs esse tempo, aliviar a pressao, mas NUNCA retirar o penso.

- Em caso de sucesso, proceder a aplicacao de uma ligadura sobre os pensos e transportar a vitima
para o hospital.

- Este metodo nao deve ser utilizado se a hemorragia for causada por uma fratura exposta de um 0sso
OU se houver corpos cravados na ferida.
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Compressao Arterial a Distancia

Se nao for possivel deter a hemorragia com a compressao direta no ponto de sangramento, sera
necessario realizar uma compressao arterial a distancia. Para isso, aplica-se pressao com os dedos sobre a
artéeria ou veia lesionada, pressionando-a contra o 0sso em um dos seguintes pontos.
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Torniquete

O torniquete interrompe toda a circulacao sanguinea na extremidade, resultando na falta de oxigenacao
dos tecidos e morte tecidual, alem da formacao de toxinas por necrose e trombos devido a acumulacao
plaguetaria.

Condicoes para a sua aplicacao:
-Quando as medidas basicas falnarem: compressao direta, elevacao e imobilizacao do membro em
hemorragia.
-Em casos de amputacao de um membro: frequentemente, o membro amputado nao sangra de
Imediato, mas pode comecar a fazé-lo a qualguer momento; o torniguete deve ser colocado de forma
a estar pronto para ser apertado quando necessario.
- Cansaco ou impossibilidade de manter a compressao manual direta sobre a arteria afetada.
-Quando houver mais de um acidentado em emergéncia e o socorrista estiver sozinho.
- Diante do perigo iminente de perda de vida.
- Deve sempre ser a ultima opcao.
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Traumatismos

O que fazer?

-Controlar as hemorragias externas.

- Se houver duvida sobre a existéencia de uma fratura, atuar como se ela existisse.

- Antes de mobilizar ou transportar o acidentado: almofadar e imobilizar (embalar) adequadamente a
lesao.

- Para avaliar a deformidade de um membro devido a uma fratura ou luxacao: comparar sempre com o
membro oposto.

O que nao se deve fazer?

- NAO endireitar o membro fraturado.

- NAO permitir que o lesionado caminhe se houver suspeita de fratura nos membros inferiores.
- NAO deixar anéis nos dedos se as maos sofreram um traumatismo.

- NAO remover os sapatos ou despir o lesionado (rasgar sempre a roupa).

- NAO transportar sem imobilizar previamente, exceto em caso de perigo iminente.
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Traumatismo ocular

Os olhos sao as partes do corpo que mais frequentemente sofrem os efeitos dos acidentes de trabalho.
O que fazer?

- Contusoes

- Feridas superficiais
- Corpos estranhos
- Causticacoes
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Amputacao
O que fazer?
- Controlar a hemorragia na zona da amputacao.

- Tapar a zona ferida com um penso o mais limpo possivel.
- O transporte destes pacientes deve ser o mais rapido possivel.
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Objetos encravados

Nestes casos, nao se deve tentar retirar o objeto nem corta-lo.

- Comprimir diretamente sobre a ferida e tentar estabilizar o objeto no local onde ficou enclavado.

- Aplicar pressao direta sobre as bordas da ferida para conter a hemorragia.

- Cortar um buraco atraves de varias camadas de gazes e coloca-las de forma que rodeiem o objeto
enclavado.

- Com um pedaco de tecido ou toalhas, formar um circulo em torno do objeto.

- Fixar tudo com uma ligadura.
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Queimaduras

- Primeiro grau
- Segundo grau
- Tercelro grau

A extensao € o fator chave que determina a gravidade, devido a sua
estreita relacao com a perda de liquidos e o choque.

Regra dos Nove

La A avaliacao e feita atraves da Regra dos Nove: Esta regra atribui os
seguintes percentuais: 9% a cabeca,9% a cada uma das extremidades
superiores, 18% a face anterior do torax e do abdomen, 18% as costas e
nadegas, 18% a cada uma das extremidades inferiores e 1% a area genital.
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O que fazer?

- Neutralizar o agente agressor.

- Se a roupa estiver a arder, apagar as chamas com mantas, casacos, agua, etc.

- Controlar o pulso e a respiracao. Se forem negativas, iniciar R.C.P.

- Cortar a roupa sobre a zona queimada. Nao tentar retirar a roupa aderida a queimadura.
- Limpeza com agua fria.

- Cobrir com gazes e fazer bandagens pouco volumosas € nao compressivas.

- Cobrir o ferido com uma lencol limpa.

- Tranquilizar o lesionado.

- Transportar o paciente para um Centro ou Unidade de Queimados.

O que nao se deve fazer?

- NAO aplicar pomadas.

- NAO romper as bolhas.

- NAO aplicar antissépticos, corantes ou produtos de drogaria.
- NAO dar liquidos nem comida.

- NAO injetar nada.
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Obstrucao via aerea. Asfixia

Em pessoas inconscientes, a principal causa de obstrucao @
das vias respiratorias € a queda da lingua para a retro /

faringe.

Em pessoas conscientes, geralmente, o motivo de
obstrucao € a “comida”, um evento popularmente
conhecido como engasgamento, € que pode ocorrer com
certa frequéncia. Esta obstrucao por corpo solido acontece
devido a aspiracao brusca (risos, choros, sustos...) da comida
gue esta na boca.
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Obstrucao incompleta ou parcial

O que fazer?

- Deixar a pessoa tossir, pois este € um mecanismo de
defesa que pode ajudar a expulsar o corpo estranho.

- Observar se continua a tossir ou se expulsa o corpo
estranho.

- NAO bater nas costas enquanto a pessoa continuar a
tossir, pois isso pode causar obstrucao total ou fazer com
gue O Ccorpo estranho se mova mais para dentro.
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Obstrucao completa ou total

Procederemos entao a realizar a Manobra de Heimlich: O seu objetivo € empurrar o corpo estranho em
direcao a saida atraves da expulsao do ar que preenche os pulmaoes.

Manobra de Heimlich

: - t*v LN ) ,‘)\- \" i 0 P ] 5 -«'-n“r"l\ A "/‘ " / - J - . . v )
O VAN 00 O\ i e v o ) : 7 i i M
-2 A8 —_— . e ek ———————— X ,
p . / -, =




&
Z

ProtecCyL/CIM-BSE
Plan de promocion de la Autoproteccion
40 da -

% Cofinanciado por

X * la Unién Europea

nterreg BN
*ax Uniao Europeia

Espaia - Portugal

Abertura das vias aereas

O que fazer?

Imediatamente e sem perder tempo, colocaremos o
acidentado, seja traumatico ou nao, em posicao de decubito
supino (deitado de costas), abrindo as vias aereas.

- Abriremos as vias aereas.
- Se o lesionado continuar sem respirar, procederemaos a pratica
de Respiracao Artificial
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Corpos estranhos

Assim chamamos a qualquer corpo ou substancia que penetra no Nnosso organismo atraves de qualquer um
dos orificios naturais do corpo (pastilnas, rebucados, dentes, alimentos, etc.).

- Garganta
- Nariz

- Ouvidos
* Olhos
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Respiracao artificial

- Boca a boca

- Boca a nariz

- Boca a boca - nariz (no caso das criancas)

- Boca a estoma (nho caso de pessoas traqueotomizadas,
realiza-se através do orificio ho pescoco).

A ventilacao boca a boca € uma tecnica rapida, simples e eficaz.
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Eletrocussao

Pedir ajuda.

Resgatar ou desenganchar o acidentado.
a) Deve-se cortar a corrente eletrica acionando o interruptor.
b) Se for impossivel cortar a corrente, deve-se tentar desenganchar a pessoa eletrificada utilizando
qualguer elemento nao condutor.
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DEA (Desfibrilador)

Os passos a seguir durante o seu uso SAao:

* Identificacao da paragem cardiorrespiratoria, chamar
Os servicos de emergeéncia e localizar o desfibrilador mais
proximo.

* [|niclar a reanimacao cardiopulmonar (RCP) (30
compressoes — 2 ventilacao).

 Pegar no desfibrilador, colocar os adesivos e seguir as
INnstrucoes do dispositivo.

* Aguardar pelos servicos de urgéencia.
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Quem pode usar o DEA

Qualquer pessoa que tenha conhecimentos basicos e minimos, comprovaveis, em reanimacao, suporte vital
basico e uso do desfibrilador.

Para efeitos do Decreto 9/2008, de 31 de janeiro, sobre o uso de desfibriladores semiautomaticos, considera-
se pessoal nao sanitario, em Castela e Leao, todas as pessoas que nao possuam o titulo de Licenciado em
Medicina e Cirurgia ou de Diplomado Universitario em Enfermagem.

O pessoal nao sanitario podera utilizar um DESA (Desfibrilador Externo Semiautomatico) apos ter obtido a
formacao correspondente em empresas devidamente autorizadas.
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Transporte de feridos

Nao se deve mover a vitima de um acidente ate a chegada dos servicos de emergéncia.

SO deve ser movida se for imprescindivel devido a existéncia de um perigo iminente: explosao, incendio,
desabamento.

- Transporte atraves de maca.

-Com cuidado, evitando movimentos bruscos de pescoco e costas.
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