RESSUSCITACAO
CARDIO
PULMONAR

RCP

VIAS AE REAS E
RESPIRACAO

DEA

RESUMO - DIRETRIZ 2010

Compressbes Toracicas -Via Aérea -
Respiragéo — (C—- A—-B)

Sequéncia Recomendada:

1. Checar responsividade e auséncia de
respiracao.

2. Peca ajuda e um DEA

3. Checar pulso (para profissionais da
area saude)

4. Fornecer 30 compressoes

5. Abrir vias aéreas e 02 ventilacbes

6. Retomar as compressoes

Compressbes devem ser iniciadas dentro de
10 segundos do reconhecimento da parada.

Compressbes devem ser fornecidas com
uma frequéncia de pelo menos 100 por
minuto .

Profundidade das compressfes deve seguir
0 preconizado:
1. Adultos: pelo menos 5 cm
2. Criangas: pelo menos 1/3 da
profundidade do térax,
aproximadamente 5 cm.
Bebés: pelo menos 1/3 da
profundidade do térax,
aproximadamente 4 cm.

Profissionais de saude devem checar
rapidamente a responsividade e a
respiracdo para detectar a parada cardiaca.
Apbs executar 30 compressdes, 0 socorrista
deve abrir as vias aéreas e fornecer 02
ventilacoes.

Para criancas de 1 — 8 anos de idade, o DEA
guando utilizado devera estar com o sistema
de atenuador de carga pediatrico., se
disponivel. Se ndo houver disponibilidade
deste dispositivo, aplicar a carga usual.

Para criangcas menores de 1 ano de idade, o
Desfibrilador Manual deve ser o preferido.
Se o Desfibrilador Manual néo estiver
disponivel o DEA com o sistema de
atenuador de carga pediatrico, € desejavel.
Se nenhum dos dois estive disponivel, usar
o DEA e aplicar a carga usual.




Resumo dos principais componentes de SBV para adultos, criangas e bebés*

Nao responsivo (para todas as idades)

Sem respiracdo ou com respiracio

Reconhecimento anormal (isto &, apenas com gasping) Sem respiragéo ou apenas com gasping

Sem pulso palpado em 10 segundos, para todas as idades (apenas para profissionais de salde)

C-A-B

Ne minimeo, 100/min

o - No minimo % do diametro AP No minimo ¥ do diametro AP
No minimo, 2 polegadas (5 cm) Cerca de 2 polegadas (5 cm) Cerca de 1'% polegada (4 cm)

Permitir retorno total entre as compressoes

Profissionais de satde, alternar as pessoas que aplicam as compressées a cada 2 minutos

Minimizar interrupgdes nas compressdes toracicas
Tentar limitar as interrupgdes a menos de 10 segundos

Vias aéreas Inclinacéo da cabega-elevagéo do queixo (profissionais de satde que suspeitarem
de trauma: anteriorizacao da mandibula)

30:2
30:2 Um socorrista
1 ou 2 socorristas 15

2 socorristas profissionais de satude

Ventilagoes: quando
socorrista nao treinado ou Apenas compressoes
treinado e nao proficiente

1 ventilagcao a cada 6 a 8 segundos (8 a 10 ventilagées/min)

Assincronas com compressées toracicas
Cerca de 1 segundo por ventilagao
Elevagéo visivel do térax

Desfibrilacio Colocar e usar o DEA/DAE assim que ele estiver disponivel. Minimizar as interrupcdes nas compressoes toracicas
< antes e apos o choque; reiniciar a RCP comegando com compressées imediatamente apos cada choque.

Abreviaghes: DEA/DAE, desfibrilador automatico externo; AP, anteroposterior; RCP, ressuscitagdo cardiopulmonar; PS, profissional da sagde.
"Excluindo-se recém-nascidos, cuja eticlogia da PCR &, quase sempre, asfixica.



