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EMENTA

Suporte Avangado de Vida. Atendimento clinico nas urgéncias cardiovascular e respiratéria do adulto. Nogdes de acesso vascular




PROGRAMA

1. Suporte basico de vida — cadeias de sobrevivéncia

.1. Abordagem inicial do paciente grave pré-hospitalar
.2. Abordagem inicial do paciente grave intra-hospitalar
.3. Identificacdo de PCR

4. Causas de PCR e identificag&o inicial dos ritmos

—_

2. Suporte avangado de vida
2.1. Identificagcdo dos ritmos — bradiarritmias e taquiarritmias na emergéncia
2.2. Manejo medicamentoso e elétrico
2.3. Cardioversao e desfibrilagao
2.4. Cuidados pés ressuscitagao

3. Insuficiéncia respiratéria — parte |

3.1. Etiologia e achados clinicos, exames complementares, tratamento na emergéncia
3.2. TEP — PNM — DPOC — ASMA — EAP — ICC — OBSTRUGCAO DE VIA AEREA
3.3. Oximetria de pulso e dispositivos de vias aéreas

4. Insuficiéncia respiratéria — parte Il
4.1. intubagdo orotraqueal: materiais e passos do procedimento
4.2. Complicagdes da técnica

5. Infarto agudo do miocardio - IAM
5.1. Etiologia e achados clinicos, exames complementares, tratamento na emergéncia
5.2. 1AM COM SUPRA ST
5.3. IAM SEM SUPRA ST

6. Insuficiéncia cardiaca aguda e edema agudo de pulméao

6.1 Etiologia e classificagao
6.2. Achados clinicos, exames complementares e tratamento

7. Hipotensao e Choque

7.1. Etiologia e achados clinicos
7.2. Exames complementares, tratamento na emergéncia

8. Procedimentos na emergéncia

8.1. Acesso venoso central
8.2. Toracocentese

8.3. Paracentese

8.4 Pungéo Lombar

8.5 Pungéo arterial

OBJETIVO GERAL

Ensinar as habilidades da ressuscitagao cardiopulmonar (RCP) com enfoque no paciente adulto e praticar a RCP em equipe. Habilitar
o estudante a identificar e a abordar um paciente grave. Capacitar o profissional a reconhecer as principais emergéncias
cardiovasculares e respiratdrias.

OBJETIVO ESPECIFICO

- Propiciar a integracéo entre teoria e pratica;

- Habilitar para 0 manejo de uma parada cardiorrespiratéria, através das manobras de ressuscitagédo cardiopulmonar efetivas;

- Desenvolver habilidades para avaliar o paciente potencialmente grave e realizar procedimentos de primeiros socorros em
ambiente simulado, valorizando o trabalho em equipe;

- Desenvolver habilidades para identificar e conduzir as emergéncias cardiovasculares e respiratérias (IAM, ICC, Arritmias,
Hipotensao e Choque, Crise asmatica, DPOC descompensado, Tromboembolismo pulmonar);

- Desenvolver habilidades técnicas de procedimentos, como monitorizagdo, acesso venoso periférico e central, pungao arterial,
desfibrilagéo / cardioversao;

- Desenvolver habilidades técnicas avangadas para controle das vias aéreas




PROCEDIMENTOS DIDATICOS

a) A realizagdo das aulas: as conferéncias serao realizadas presencialmente na sala de aula do 5° periodo do Campus UFPR Toledo com a utilizacdo
de retroprojegao de slides. Para as aulas praticas, nas salas de simulagdo do mesmo Campus, serdo utilizados o laboratério de Simulagdo Hospitalar -
UTI. Os equipamentos utilizados para simulagdo dos casos clinicos sdo: manequim adulto e pediatrico de simulagido de reanimagéo cardiopulmonar
(azuis), manequim de intubagao pediatrico (cabega e corpo inteiro) e adulto (tronco e corpo inteiro — incluindo o modelo simulador Megacode Kelly
para treinamento de diversas habilidades na emergéncia como choque, arritmias, parada cardiaca e respiratéria e padrdes respiratérios),
desfibriladores (manual e automatico — DEAs — 2 tipos — um de treinamento), monitor multiparamétrico, material de pungdo e hidratagdo (soros
fisiologicos 0,45% e 0,9% (250ml, 500ml e 1000ml) e Ringer lactato), material de intubagdo e oxigenagdo (mascaras, mascaras com reservatorio, tubo
orotraqueal, canulas orofaringeas, laringoscépios, material de aspiragao, fixadores do tubo, luvas de procedimento, seringas e frascos simuladores de
medicagéo). Também seréo utilizados os materiasi: de acesso venoso central (adulto e crianga) e o simulador de tronco para treinamento de pungéo
lombar. O negatoscopio e o quadro branco seréo utilizados como auxiliares para explanacdo dos casos clinicos. O uso de luvas e jaleco é obrigatério
par manipulagdo dos manequins.

b) material didatico para as atividades de ensino: serdo utilizados livros, artigos cientificos e sites indicados na bibliografia basica e complementar e
outros materiais, como videos, casos clinicos e questdes selecionados pelo docente, quando este achar pertinente. Serdo utilizados casos clinicos
elaborados pelo docente para discussdo com os discentes sobre diagndstico, conduta e tratamento. Diretrizes e protocolos atuais das Sociedades
Médicas serdo utilizados como complemento didatico, assim como fluxogramas, mapas mentais e material extra.

FORMAS DE AVALIAGAO

Avaliagoes:
- Atividades escritas — 50% - 2 avaliagdes — com questdes variadas (de multipla escolha, dissertativas, de verdadeiro ou falso, resposta rapida
— Unica, casos clinicos)
-TBL (3) — 30%
- Atividade pratica — 20% - avaliagéo individual, duplas ou em grupos (com nota individual)
- Critério de aprovagao: média 70

- Critério de aprovagéo com prova exame final: média 50

O exame final serd agendado para a 12 semana apés a concluséo das atividades da disciplina.

O controle da frequéncia sera realizado com a presenca e assinatura do discente em sala de aula.
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 Protocolos de Suporte Basico de Vida. Ministério da Salde. Secretaria de Atengéo a Saude - SAS Departamento de Atencéo
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« Manual técnico: normatizagédo das rotinas e procedimentos de enfermagem nas Unidades Basicas de Saude / Secretaria da
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(http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/upload/saude/arquivos/enfermagem/ManualTecnico_NormasRotinas_2013.pdf)
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JEII L,j Documento assinado eletronicamente por SABRINA LIMA MACHADO, PROFESSOR DO MAGISTERIO SUPERIOR, em 05/08/2024,
assinatura 231 as 10:46, conforme art. 12, Ill, "b", da Lei 11.419/2006.
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Jel! ij Documento assinado eletronicamente por JESSICA CRISTINA RUTHS, PROFESSOR DO MAGISTERIO SUPERIOR, em 18/09/2024,
“ | as 14:04, conforme art. 12, ll, "b", da Lei 11.419/2006.
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https://sei.ufpr.br/sei/web/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0

