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1. DEFINICOES

A parada cardiopulmonar ou cardiorrespiratéria é a parada dos batimentos cardiacos
eficazes e da respira¢do. Nos casos subitos hd sincope inesperada, auséncia de resposta a estimulos
e pulsos ndo palpaveis. E uma emergéncia maxima e exige acdes imediatas para evitar a progressdo
das lesdes hipdxico-isquémicas que causam danos neuroldgicos irreversiveis apds poucos minutos.
(OLIVEIRA, 2016).

Diagndstico da parada cardiorrespiratéria: qualquer pessoa inconsciente, que nao
responde a estimulos e que ndo respira ou apresenta apenas gaspings (inspiracdoes espasmaodicas
bem espacadas) deve ser presumida como estando em parada cardiaca e as manobras de
reanimacao precisam ser imediatamente iniciadas. Para evitar atrasos no inicio e manutencdo das
compressoes toracicas de alta qualidade, ndo é mais preciso constatar auséncia de pulso para iniciar
a reanimacgao (OLIVEIRA, 2016).

2. OBJETIVOS

e Padronizar o procedimento de assisténcia de enfermagem na ressuscitagao cardiopulmonar
nos pacientes atendidos no HUAC.

e Orientar a equipe de enfermagem quanto a assisténcia de enfermagem na ressuscitacdo
cardiopulmonar.

e  Contribuir para a qualidade da assisténcia de enfermagem de forma segura para o paciente.

3. INDICAGOES

° Na constatagao da parada cardiorrespiratoria.
4. MATERIAL

. Carrinho de emergéncia

° Reanimador manual (AMBU)

. Desfibrilador

° Luvas de procedimento

. Biombo

. Mascara descartavel

o Avental

o Oculos
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° Monitor multiparamétrico (ECG, PNI, Oximetro)

° Tabua rigida

5. DESCRICAO DOS PROCEDIMENTOS
5.1 Etapas do procedimento

° Solicitar ajuda ao encontrar um paciente que nao responde — o atendimento sera
realizar por, no minimo 4 profissionais.

4 12 PROFISSIONAL — Verificar a presenca de respiracdo ou gasping e, em seguida,
pulso central, se ausente, inicie a RCP (Ressuscitacdo Cardiopulmonar) com compressoes
toracicas (item 5.2), apds colocar a tabua rigida sob a regido toracica do paciente.

. Colocar avental descartavel

. Colocar mdscara descartavel.

° Calcar luvas de procedimento (todos os profissionais).

4 22 PROFISSIONAL — Levar o carrinho de emergéncia para préximo ao paciente.

4 22 PROFISSIONAL - Iniciar ventilacdo positiva com reanimador manual (com

reservatorio ligado a fonte de oxigénio e mascara de silicone) para pacientes sem via aérea
avangada na proporgao de 30:2 e sincronizadas; Para os pacientes com via aérea avangada,
ventilar de forma continua, na proporcdo de 1 ventilacdo a cada 6 segundos (10 ventilacGes
por minuto).

4 32 PROFISSIONAL — Monitorizar o paciente.

° Checar ritmo, se for ritmo CHOCAVEL (FV/TV), colocar gel nas pds e carregar o
desfibrilador conforme solicitacdo médica e entregd-las ao médico para realizar a
desfibrilagdo no paciente.

) Checar ritmo, se for ritmo NAO CHOCAVEL (ASSISTOLIA/AESP), realizar a checagem
dos CABOS do monitor/desfibrilador; aumentar o GANHO (amplitude da onda) e mudar a
DERIVACAO no monitor, com o intuito de confirmar se realmente é um ritmo n3o chocavel.

v 32 PROFISSIONAL — Colocar biombo.

v 32 PROFISSIONAL — Checar permeabilidade do acesso venoso, caso negativo
puncionar novo acesso.

v 32 PROFISSIONAL — Administrar medica¢cGes conforme solicitacdo médica e apds a
mesma fazer um flush de S.F. 0,9% 20 ml e elevar o membro do acesso venoso.

° Manter seringas com as medicacdes identificadas.
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Cronometrar o intervalo de administracdo das drogas (adrenalina) a cada 3 minutos
e avisar ao médico e/ou ao lider do grupo.

Manter o rodizio entre os profissionais, que ficaram nas compressdes toracicas e
ventilacdes, a cada 2 minutos.

Manter manobras de RCP, enquanto houver indicagdo médica, avaliando a cada 2
minutos o ritmo e o pulso carotideo ou femoral.

Manter compressdes toracicas —(item 5.2)

Minimizar a frequéncia e a duragao das interrupg¢des das compressdes toracicas.

Preparar material de intubacado orotraqueal — via aérea avancada.

42 PROFISSIONAL — Manter dispositivo de feedback audiovisual para assisténcia em

Preparar material de intubacado orotraqueal — via aérea avancada;

Realizar cuidados pds - RCP.

Desprezar o material utilizado em local préprio.
Retirar luvas de procedimento.

Retirar avental descartavel.

Higienizar as maos

Realizar as anotacdes no prontuario do paciente.
Compressoes tordcicas:

Higienizar as maos.

Calcgar luvas de procedimento.

Retirar travesseiro, coxins do paciente.
Posicionar o paciente em decubito dorsal.

Retirar roupas do paciente, expondo o tdrax.

Colocar a tabua rigida sob a regido toracica do paciente.

Posicionar a escada de dois degraus ao lado da cama.

Manter-se ao lado do paciente.

Hiper estender os bracos, posicionando a regido hipotenar da mdo ndo dominante,
dois dedos acima do apéndice xifoide. Entrelacar os dedos e flexiona-los para cima.
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5.3

Realizar compressdes tordcicas em movimento de alavanca, na proporcdao de 30
compressdes para 2 ventilagdes, de forma sincronizada para paciente sem via aérea
avangada.

Realizar compressdes tordcicas em movimento de alavanca, de forma continua, com
1 ventilacdo a cada 6 segundos (total de 10 ventilacdes por minuto) para paciente com via
aérea avangada.

Manter uma frequéncia de 100 a 120 compressdes por minuto.

Permitir o retorno total do térax, evitando se apoiar sobre o tdrax do paciente.

Permitir a profundidade das compressdes de, pelo menos, 2 polegadas (5 cm).

Minimizar a frequéncia e a duracao das interrupcdes das compressoes toracicas.

Manter dispositivo de feedback audiovisual para as compressoes toracicas.

Realizar cuidados pés-RCP (Ressuscitagdo Cardiopulmonar).

Desprezar o material utilizado em local préprio, apds o término da RCP.

Retirar luvas de procedimento.
Higienizar as maos.
Manter o ambiente em ordem.

Realizar as anotacdes no prontudrio do paciente.

Desfibrilagao elétrica no adulto

Conferir a indicacdo médica para o procedimento.
Higienizar as maos

Manter um ambiente seguro e privativo.

Calgar luvas de procedimento

Colocar a mascara descartavel.

Colocar os éculos.

Ligar o desfibrilador.

Aplicar gel condutor nas pas.

Oferecer as pas ao médico.

Carregar o desfibrilador conforme solicitacdo médica.

Esperar o aviso do médico que vai desfibrilar.
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° Certificar que todos estejam afastados da cama do paciente.
° Solicitar ao profissional que estiver nas vias aéreas que desligue o fluxo de oxigénio.
° Esperar o médico fazer a desfibrilacao.
. Aguardar a analise do ritmo cardiaco.
. Realizar compressdes toracicas imediatamente apds a desfibrilacdo (item 5.2).
. Repetir os procedimentos acima conforme indicagao médica.
° Iniciar cuidados pds-PCR, caso o paciente retorne em ritmo cardiaco normal.
° Iniciar cuidados com o corpo pés-morte em caso de dbito do paciente.
° Retirar luvas de procedimento.
. Desprezar o material utilizado em local préprio.
° Higienizar as maos.
° Realizar as anotacdes no prontudrio do paciente.
6. OBSERVACOES
° Em casos de excesso de profissionais durante o atendimento de RCP, o enfermeiro

deverad solicitar a organizacdo da equipe de atendimento.

. Discutir com a equipe, apds o término do atendimento, as intervengdes relacionadas
ao protocolo assistencial.

° Manter os equipamentos e materiais necessarios para o atendimento de RCP sempre
testados, em boas condicGes de uso e em numero adequado.

° Em casos de falhas dos equipamentos e/ou materiais providencie a troca dos
mesmos, imediatamente.

° A escada devera estar posicionada de forma a ndo oferecer risco de queda ao
profissional que ird realizar as compressdes toracicas.

° Manter o respirador manual ligado a rede de oxigénio e com a mascara
perfeitamente adaptada ao rosto do paciente.

° Posicao das pas manuais: A posicdo mais comum das pas manuais durante a
ressuscitacdo é a esterno-apice, também chamada de posicdo antero-lateral ou apice
anterior. Posicione a pa externa no lado direito do osso esterno do paciente, abaixo da linha
da clavicula. Coloque a pa (apice) na linha média axilar, lateral ao mamilo esquerdo do
paciente. Se o paciente for mulher, eleve a mama esquerda e coloque a pa abaixo ou préoximo
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da mama. A colocag¢ao da pd diretamente no tecido mamario resulta em maior impedancia
transtoracica, reduzindo o fluxo da corrente.

7. FIGURAS

Figura 1. Local da compressao toracica

Localizagéo do ponto de
compressio toracica

Fonte: http://www.eletricistaconsciente.com.br/pontue/fasciculos/8-riscos-eletricos/efeitos-da-corrente-sobre-o-

corpo-humano/

Figura 2. Técnica de compressao toracica

Fonte: American Heart Association, 2022
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Figura 3. Posi¢do das pds durante a desfibrilagao

Fonte:http://www.iepmoinhos.com.br/hresalgoritmos/publico/protocolos/informacoesquadrinho/13472
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