Saude

SAMU 192 — Regional Fortaleza
Nucleo de Educacio Permanente 1 9 2
NEP SAMUFor

REGIONAL FORTALEZA

Urgéncias em Saude
Mental

Cartilhas de Atendimento

Volume 1

Fortaleza
Setembro, 2022






Fortaleza

PREFEITURA

Saude

SXRXU
192

REGIONAL FORTALEZA

SAMU 192 — Regional Fortaleza
Nucleo de Educagiao Permanente
NEP SAMUFor

Urgéncias em Saude
Mental

Cartilhas de Atendimento do SAMUFor

Volume 1



Capa: SMS Fortaleza
Arte-finalizagido da Capa: Cldudio Azevedo
Diagramagao: Cldudio Azevedo

Nucleo de Educagio Permanente do SAMU 192 — Regional Fortaleza
Direitos Reservados ® 2019

Impresso no Brasil / Printed in Brazil

Dados Internacionais de Catalogagao na Publicagao — CIP

Urgéncias em Saude Mental — Cartilhas de Atendimento do
SAMUFor / Prefeitura Municipal de Fortaleza. Secretaria Municipal
da Satde. Coordenadoria de Redes Pré-hospitalar e Hospitalar.
Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia 192 — Regional Fortaleza.
Claudio Roberto Freire de Azevedo (Org.). Volume 1. Fortaleza, CE:
NEP SAMUFor, 2022

Varios autores

22 Edigao, revista e ampliada

104 p. il.

1. Atendimento a Satide Mental 2. Saide Mental 3. Psiquiatria 4.
Emergéncias 5. Emergéncias Médicas 6. Medicina de Urgéncia 7.
Primeiros Socorros 8. Servicos de Saude 9. Servicos Médicos de
Urgéncia. I. Titulo.

CDD: 341.41
CDU: 352:614.2

Original: abril de 2019
12 Revisdo: setembro de 2022



SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU 192 — .
REGIONAL FORTALEZA » Prefeltulra de
NUCLEO DE EDUCAGAO PERMANENTE — NEP SAMUFor Fortaleza

CLEGHI® secretaria Municipal da Satde

AUTORES

Claudio Roberto Freire de Azevedo

CRM-CE 5197 (UFC/1990); Cirurgido Geral (UFC/1993-94) com especializacdo em
Gestao da Atengao a Saude (2012), em Regulagdo em Saude (2014) e em Processos
Educacionais na Sadde (2013/2014) e Mestrado em Gestao de Tecnologias e
Inovacdo em Salde, todos pelo Instituto de Ensino e Pesquisa do Hospital Sirio
Libanés, em parceria com o Ministério da Saide. Membro do Corpo Clinico do
Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia — SAMU 192 Regional Fortaleza (desde
1998).

Gleicianne Garcia Gadelha

CRM-CE 15127 (UECE/2013); Psiquiatra RQE 11.989 (Escola de Satde Publica do Ceara
— Hospital de Saude Mental Professor Frota Pinto/2016-2019) com especializagao
em Terapia Cognitivo Comportamental (Unichristus/2016-2017). Coordenadora
médica da emergéncia do Hospital de Saide Mental Professor Frota Pinto desde
2020. Membro do Corpo Clinico do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia —
SAMU 192 Regional Fortaleza (desde 2014).

FORTALEZA-CE
= maonasoraiza - secretarianep@samu.fortaleza.ce.gov.br

\

a SAMU RUA PADRE GUERRA, 1350 - PARQUELANDIA
<\* FONE: (085) 3452.9149 - FAX: (085) 3452.9151
w192




SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU 192
REGIONAL FORTALEZA
NUCLEO DE EDUCAGAO PERMANENTE — NEP SAMUFor

Prefeitura de

: Fortaleza

Secretaria Municipal da Satide

SAMU RUA PADRE GUERRA, 1350 - PARQUELANDIA

FONE: (085) 3452.9149 - FAX: (085) 3452.9151
A 192 FORTALEZA-CE

7 maonarontauza secretarianep@samu.fortaleza.ce.gov.br

)




SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU 192

REGIONAL FORTALEZA Prefeitura de

NUCLEO DE EDUCAGAO PERMANENTE — NEP SAMUFor Eor}a!deﬁa
SUMARIO

AREGULAGAO DAS URGENCIAS EM SAUDE MENTAL 9

1.0 ACOLHIMENTO DO CHAMADO EM SAUDE MENTAL 14

2. IDENTIFICAGCAO PRELIMINAR DOS 3 “S” DA REGULAGAO 14

3. ANAMNESE DIRIGIDA NA REGULAGAO 15

4. ESTABELECIMENTO DO GRAU DE URGENCIA DO CHAMADO 16

5. DECISAO E RESPOSTA 19

6. ABORDAGEM DO CASO 30
DIAGRAMAS DE CONTENGAO 45
TABELA DE DISCRIMINADORES ESPECIFICOS 47
PEO - COMUNICAGAO TERAPEUTICA NO APH 53
RC4 - AGITAGAO E SITUAGAO DE VIOLENCIA 57
RC5 - AUTOAGRESSAO E TENTATIVA DE SUICIDIO 59
RC9 - CRISE EM SAUDE MENTAL 61
RC19 - INTOXICAGAO OU ABSTINENCIA ALCOOLICA 63
RT5 - OVERDOSE E ENVENENAMENTOS 65
BC28 ou AC38- MANE]JO DA CRISE EM SAUDE MENTAL 67
BC29 e AC39 - AGITAGAO E SITUAGAO DE VIOLENCIA 71
BC30 e AC40 - AUTOAGRESSAO E RISCO DE SUICIDIO 75
BTox2 e ATox3 - INTOXICACAO POR DROGAS DE ABUSO 85
BTox 3 e ATox4 - INTOXICAGAO OU ABSTINENCIA ALCOOLICA 89
BP27 e AP42 - CONTENCAO FISICA 93
REFERENCIAS 99

FORTALEZA-CE
= maonasoraiza - secretarianep@samu.fortaleza.ce.gov.br

\

a SAMU RUA PADRE GUERRA, 1350 - PARQUELANDIA
<\* FONE: (085) 3452.9149 - FAX: (085) 3452.9151
w192




SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU 192
REGIONAL FORTALEZA
NUCLEO DE EDUCAGAO PERMANENTE — NEP SAMUFor

Prefeitura de

: Fortaleza

Secretaria Municipal da Satide

SAMU RUA PADRE GUERRA, 1350 - PARQUELANDIA

FONE: (085) 3452.9149 - FAX: (085) 3452.9151
A 192 FORTALEZA-CE

7 maonarontauza secretarianep@samu.fortaleza.ce.gov.br

)




SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU 192 eRigs )
Prefeitura de

REGIONAL FORTALEZA «
NUCLEO DE EDUCACAO PERMANENTE — NEP SAMUFor — ljotha!dezda

A REGULAGAO DAS URGENCIAS EM SAUDE MENTAL

A vivéncia de eventos estressores é ocorréncia natural na vida dos seres
vivos. No dia a dia, o ser humano esforga-se em buscar equilibrio em si mesmo e em
seu entorno. A crise em salide mental configura-se como uma ruptura brusca e
repentina desse equilibrio, um estado de extremo sofrimento e/ou tensiao
emocional, externado por alteracbes do comportamento desencadeadas frente a
situagdes naturais da vida, seja no aspecto biolégico, no social ou até espiritual. A
pessoa em crise esta mais sensivel aos estimulos externos: “a crise é uma emergéncia
psiquidtrica, pois a pessoa ndo consegue resolver o problema com seus mecanismos
habituais de enfrentamento™ (p. 28).

Sendo uma resposta a uma situagdo de “ameaca”, podemos agrupar, de
forma muito resumida, as crises em salide mental em grandes sindromes: i) as
ansiosas; i) as do afeto e humor; iii) as psicéticas. As sindromes ansiosas, antigamente
denominadas neuroses, sio alteragées comportamentais particularmente marcadas
por diversos quadros clinicos como o da ansiedade generalizada, os obsessivo-
compulsivos, os fébicos e os transtornos somatoformes. Esses tltimos incluem a
somatizagao, as crises conversivas (histeria), a hipocondria, a dismorfia corporal e a
dor psicogénica?® (p. 686). Em todos esses quadros, em geral, tanto a capacidade de
avaliar a realidade adequadamente (juizo critico) quanto a organizacdo da
personalidade encontram-se intactos.

As sindromes do afeto e humor (do &nimo) sdo um complexo de
sentimentos, com componentes psiquicos somaticos e comportamentais? (p. 311)
que podem se apresentar como uma expressao emocional incongruente com a
descrita pelo paciente (afeto) ou como tristeza, raiva ou entusiasmo prolongados
(humor).

Os Transtornos do Humor ou Afetivos sdo aqueles cujo sintoma
principal é a altera¢do do humor ou do afeto, da energia (dnimo) e
do jeito de sentir, pensar e se comportar. Acontecem com crises
unicas ou se repetem, oscilando ao longo da vida. Podem ser
episodios de depressdo ou de mania (difere da “mania de fazer as
coisas” ou “tique” — nome dado a fase de euforia do transtorno

bipolar).? (p. 8)
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Ja as psicoses podem se manifestar através de quadros confusionais agudos
como os delirios, as alucinacdes, confusdo e perda de memoria? (p. 309) e
comprometimento do juizo critico, podendo também ser acompanhados de
comportamento desorganizado (rolar no chao, comer grama, evacuar fora do lugar)
e auséncia de “insjght” (paciente nao sabe ou nao acredita que esta doente e que
precisa de ajuda). Enquanto os delirios sao alteragdes do contelido do pensamento,
crencas irreais e infundadas nido compartilhadas pelo meio do individuo”, as
alucinagdes sao disturbios da sensopercepcao (visuais, auditivas, olfativas, tateis
etc.).

Apresentando um disparador, uma evolugdo e um desfecho, as crises
podem ter desfechos positivos e/ou negativos, dependendo da gravidade do
incidente critico que a ocasionou, dos recursos disponiveis ao paciente (vivéncia
anterior de situacdes semelhantes, apoio recebido, salde fisica) e da intervencéo e
suporte realizados no momento da crise.

Considera-se um desfecho positivo quando o paciente percebe e/ou
desenvolve novas habilidades de enfrentamento. O conceito de resisténcia evoluiu
ao de resiliéncia, mas hoje precisamos nao somente nos recuperar, sobreviver ou
ceder sem se quebrar, mas desenvolver uma capacidade de sairmos mais fortes de
qualquer crise, num novo conceito de antifragilidade*: “o fundamental no é apenas
prevenir a crise ou deixar-se passar por ela, e sim passar ‘melhor’ por ela, uma vez

que crises sdo imprevisiveis” (p. 25).

Na intervengdo psicossocial em situagoes de crise, o foco é colocado
na reag¢do ao incidente critico (e ndo no incidente critico em si), e sGo
examinados possiveis fatores de risco atuais e estratégias de coping
(enfrentamento) em situagoes prévias, os quais podem influenciar a
maneira do individuo de reagir a situagdo.” (p. 21)

" Os contetdos irreais (delirios) mais observados sdo: 1) paranoides — persecutérios, de
grandeza, de autoacusagao (culpa) e de referéncia (estar sendo constantemente observado),
etc,; 2) somaticos (sentir os 6rgaos internos apodrecendo); 3) sensuais; 4) bizarros — abdugao
por invasores do espaco.
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As crises em saide mental nao estio necessariamente associadas a
situagdes de violéncia, embora alguns pacientes sejam mais propensos a violéncia:
psicopatas com personalidade antissocial, pacientes sob uso de substancias
psicoativas ou sem adesao adequada ao tratamento. A figura a seguir demonstra o
momento ideal, em uma crise, para a intervencao e suporte:

4

Agressao Fisica

4

Agressao Verbal

Agitacao
Psicomotora

Desorganizagao
e Desequilibrio

Emocional
L Intervengao e Manejo precoces

Esse estado de desorganizacao e desequilibrio emocional, na realidade, é o
GUltimo de quatro estagios em situacdes de crise, que se inicia na “exposicao ao
incidente critico” ameagador e passa por uma “reagao emocional intensa”, onde as
“estratégias de autocontrole habitualmente utilizadas nao funcionam”, até se chegar
ao estado de “desequilibrio emocional e desorganizagao” propriamente dito’ (p. 22).

O cuidado mais importante nesses quadros confusionais agudos é que se
investigue a existéncia de outras condigdes clinicas que possam ser sua causa (outros
sintomas clinicos concomitantes, sintomatologia confusional em salvas, faixa etaria
atipica etc.) ou o uso corrente de substancias psicoativas. A abordagem da urgéncia
visa a intervencao precoce de forma a evitar a progressao do quadro a um estado
agressivo ou reverter esse quadro, o quanto possivel, a um nivel de funcionamento
psiquico anterior a crise.

Silva, no | Congresso da Rede Nacional SAMU 192 (2006)", definiu urgéncia
psiquiatrica como uma ‘manifestacdo psiquica ou comportamental que denuncie ou

TEm 20 a 23 de margo de 2006 ocorreu o | Congresso da Rede Nacional SAMU 192 em Brasilia,
onde foi elaborada, por profissionais especialistas em saide mental de Curitiba (PR), a
primeira normatizagado ao assunto “Atendimento e Manejo de Emergéncias do
Comportamento”.

FORTALEZA-CE
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represente risco iminente a integridade fisica do individuo, as pessoas em contato
com o mesmo ou ao meio” © (p. 4). As principais condicdes abordadas nas urgéncias
psiquiatricas sao’ (p. 177):

e Agitagdo/agressividade;

e Transtornos ansiosos/conversao/somatizacao;

e Ideacdo e/ou tentativa de suicidio;

e Transtornos relacionados ao uso de alcool e outras substancias;

» Disturbios amnésticos;

e Reagao aguda ao estresse e estresse pos-traumatico;

* Doengas clinicas que levam a alteragdes de comportamento; e

*  Quadros psiquiatricos que cursam com doengas clinicas associadas.

Assim, dois grandes grupos de urgéncias em saide mental sdo definidos®:

e  As urgéncias cérebro-organicas (delirium), que se desenvolvem num
curto periodo de tempo e apresentam taxas de mortalidade variando
de 22 a 76% — comparaveis as do IAM ou sepse ° (p. 250). Sdo mais
comuns em pessoas com mais de 65 anos e com alguma disfungao
prévia (como deméncia). Se caracterizam por mecanismos de
perturbacao da consciéncia e alteracdo da cognigao. Suas causas mais
comuns sao:

o Intoxicagao exdgena por alcool, drogas ou venenos;

o Abstinéncia alcodlica (delirium tremens) ou de sedativo-
hipnéticos;

o Doengas cerebrais primarias (TCE, epilepsias, neoplasias,
transtornos cérebro vasculares); ou

o Doengas sistémicas afetando o cérebro (encefalopatias
metabdlicas, infecgdes).

e  As urgéncias comportamentais, que abrangem os comportamentos de
natureza emergencial de diversos transtornos psiquiatricos, bem como
ocasionais disfungdes comportamentais graves de pessoas sem
diagnéstico aparente:

o Agitacdo psicomotora e situacdo de violéncia;

o  Prejuizo do comportamento de autopreservagao ou autoprotecao,
incluindo a tentativa ou ideacao suicida; ou

o Prejuizo do comportamento pragmatico que ocorre por
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transtornos da critica e da iniciativa pragmatica. Devido a um
comportamento hipercinético, expansivo e por vezes até
inconveniente, o paciente negligencia a preservacido e promogao
do préprio bem-estar, acarretando desadaptacao significativa em
relacédo ao meio® (p. 9).

Agitagdo psicomotora e agressividade sao manifestagoes
psicopatologicas complexas, mas inespecificas, que podem ser
decorrentes de condigoes clinicas variadas, o que exige o
estabelecimento de raciocinio clinico voltado para um diagnostico
diferencial amplo."’ (p. 597)

Quase sempre o processo de trabalho, numa Central de Regulagao das
Urgéncias, se inicia no atendimento telefonico. E a porta de entrada ao usuario mais
visitada dentro da Rede de Urgéncia e Emergéncia, responsavel pelos atendimentos
de urgéncia e solicitacdes de transferéncia interunidades de pacientes graves. E esse
atendimento que da ao solicitante a sua primeira impressao sobre a qualidade do
servigo.

Sabemos que, nesse momento, as primeiras palavras ditas sempre sdo as
mais fiéis ao que esta ocorrendo. A importancia do trabalho ético, humano e
atencioso dessa porta de entrada é inquestionavel e o profissional Telefonista
Auxiliar de Regulagao Médica (TARM) tem um ponto central na qualidade das
informagoes colhidas e repassadas ao Médico Regulador (MR).

O processo de regulacdo das solicitagdes tem trés momentos distintos: (i)
com o usuario, (ii) com a equipe de saide em atendimento e (iii) com a equipe de
satide do destino final do paciente.

Esse primeiro momento consiste em duas etapas, com sete passos a serem
percorridos no total:

e  Primeira Etapa (TARM):

Acolhimento do chamado;

Identificagao do solicitante e do paciente;
Identificagao e localizagao da urgéncia; e
Identificagao preliminar dos 3 “S” da Regulagéo.

SAMU RUA PADRE GUERRA, 1350 - PARQUELANDIA
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e Segunda Etapa (MR):
5. Anamnese dirigida;
6. Estabelecimento do grau de urgéncia (prioridade clinica);
7. Decisao e resposta.

Na Cartilha de Trabalho do TARM (Volume 1) ja abordamos os primeiros
“cinco passos” e na Cartilha de Trabalho da Regulacido Médica ja detalhamos a
Segunda Etapa da Regulagao Médica. A anamnese dirigida deve ser capaz de suprir a
regulagao médica do maior nlimero possivel de informacgdes.

1. O ACOLHIMENTO DO CHAMADO EM SAUDE MENTAL

Mais do que nunca, o TARM aqui deve zelar pela escuta qualificada,
atenciosa e comprometida com a solicitagao. Deve ter atengéo, principalmente, para
que os passos protocolares previstos sejam cumpridos com humanizagéo (Protocolo
de Acolhimento Telefénico — RM1) e empatia ao sofrimento de quem esta ligando:
acolhimento do chamado, com identificagao preliminar dos 3 “S” e coleta do
enderego com seus pontos de referéncia.

O TARM nunca deve:

e Exaltar-se com o solicitante ou com o paciente;

e Induzir respostas do solicitante;

e  Utilizar termos técnicos e informagdes/perguntas desnecessarias, nao
previstas nos protocolos do servigo.

2, IDENTIFICAQAO PRELIMINAR DOS 3 “S” DA REGULAQI\O

Em saude mental, existem critérios especiais para cada um 3 “S” da
Regulagao. Desde o primeiro passo de recepcao do chamado, onde se inicia o
acolhimento ao solicitante por meio de uma escuta qualificada de sua histéria, o
TARM deve estar atento ao reconhecimento de quaisquer um dos 3 “S” da Regulacao
ja mencionados:

e Sindromes de “Forte Valéncia Social”, onde o valor social é muito
elevado: “paciente psicotico causando grande comogao social”. O
“grande sofrimento socioambiental” pode ser uma urgéncia médica
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mesmo que a gravidade do paciente seja nula, nos casos em que existe
grande comogao social no evento;

e Sindromes de “Etiologia Potencialmente Grave”, que sdo os casos com
alto risco de autoagressdo ou heteroagressao, mecanismo de trauma
significativo e histéria de overdose; e

e Sindromes de “Semiologia Potencialmente Grave”, como a sindrome
de abstinéncia alcodlica grave?, a sindrome neuroléptica maligna$, a
catatonia™ ou outras queixas apresentadas via telefone: “Eu o encontrei

desmaiado”, “Esta roxo”, “
etc.).

”

Nao esta respirando”, “Nao esta se mexendo”

3. ANAMNESE DIRIGIDA NA REGULAQAO

Em geral, é de extrema importancia investigar alguns fatos nessa fase de
anamnese:

e O que esta acontecendo, onde esta ocorrendo e em que circunstancias?
e O paciente esta acompanhado por algum familiar?

e Eum fato cronico que piorou ou é um fato novo e imprevisto?

e Desenvolveu-se de forma insidiosa ou rapida?

e Jatem diagndstico psiquiatrico ou clinico-sistémico prévio?

¢ Houve consumo de drogas ou alcool, trauma craniano ou algo mais?

e O paciente esta de posse de algo que possa servir como arma?

Nao reconhecida nenhuma dos 3 “S” da Regulagao (nos protocolos RMI1 e
RM2), ao TARM ¢é autorizado revisar questdes ainda nao feitas ao solicitante (ou que
ele ndo informou espontaneamente) e as efetua de acordo com o “apelido”
escolhido para a ocorréncia no sistema de regulagao. Esse “apelido” aponta para as

! Sudorese, taquicardia, tremores grosseiros nas maos, alucinagdes, agitagao psicomotora e
até convulsao que surge em até 3 dias de abstinéncia do alcool.

$ Rigidez muscular grave, hipertermia e pelo menos dois dos seguintes sintomas,
consequéncia da intoxicagao por antipsicoticos: sudorese, disfagia, tremor, incontinéncia,
alteragdes do nivel de consciéncia, mutismo, taquicardia e pressao arterial elevada.

™ Perturbacao acentuada da fungdo motora marcada pela rigidez e imobilidade continua,
presente na esquizofrenia, ou hipertermia, ansiedade intensa, comportamento destrutivo e
psicose, presente na intoxicagao por chumbo (catatonia letal).
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questdes especificas constantes no Protocolo RM3 — Abordagem por Queixas. Em
satide mental, o SAMUFor tem cinco protocolos especificos de regulagao, com sua
abordagem por queixas presente no Protocolo RM3:

e Agitagao e Situagao de Violéncia (Protocolo RC4), voltado para os casos
de agitacdo psicomotora e comportamento heteroagressivo;

e Autoagressao e Tentativa de Suicidio (Protocolo RC5), voltado para os
casos de prejuizo do comportamento de autopreservagio ou
autoprotecao;

e Crise em Satide Mental (Protocolo RC9), como um protocolo geral com
aspectos voltados para os casos de prejuizo do comportamento
pragmatico;

e Intoxicagdo ou Abstinéncia Alcodlica (Protocolo RC19), voltado
especificamente para os casos de dependéncia de alcool; e

e Overdose e envenenamentos (Protocolo RT5), voltado para os demais
casos de dependéncia quimica ou envenenamentos.

4, ESTABELECIMENTO DO GRAU DE URGENCIA DO CHAMADO

No SAMUFor, em cada protocolo ha uma sequéncia de aspectos a serem
considerados em ordem sequencial onde, ao primeiro positivo, ja se tem uma nogao
do grau de urgéncia e a nogao sobre qual decisao médica deve ser considerada™

1. Agitagao e Situagao de Violéncia (Protocolo RC4):
o Considerar o envio de Unidade de Suporte Avancado (USA) /
Unidade de Suporte Intermediario (USI) se houver:
i.  Histéria de overdose ou envenenamento com perda de
consciéncia;
ii. ~ Comportamento heteroagressivo;
iii.  Alto risco de agredir outros;
iv.  Alto risco de autoagressao (ideagao suicida);
o Considerar o envio de Unidade de Suporte Intermediario (USI) /
Unidade de Suporte Basico (USB) se houver:
v.  Agitacdo psicomotora intensa (hipercinese);

T Veja o significado dos sinais e sintomas adiante, na Tabela de Discriminadores Especificos.
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Vi. Comportamento ameacgador;
vii.  Risco moderado de autoagressao (passado de autoagressao);
viii. Historia psiquiatrica importante;
ix. ~ Comportamento conturbador;
X. Inquietagdo psicomotora (acatisia);
o Realizar orientagdo médica se nenhum item acima existir:
Xi. Comportamento hostil;
xii.  Expansividade;
Xiii. Outras queixas;
xiv.  Nesses casos, a remogao (se necessaria) deve se dar por
transporte proprio;
2. Autoagressao e Tentativa de Suicidio (Protocolo RC5):
o Considerar o envio de USA/USI se houver:
i. Hemorragia exanguinante;
ii.  Dispneia aguda;
iii.  Hemorragia maior incontrolavel;
iv. Alteracao subita da consciéncia;
V. Mecanismo de trauma significativo;
vi.  Alto risco de autoagressdo (ideagao suicida) ou de nova
autoagressao;
o Considerar o envio de USI/USB se houver:
vii. Dor intensa;
viii. Hemorragia menor incontrolavel;
ix.  Risco moderado de nova autoagressio (passado de
autoagressao);
X. Historia psiquiatrica importante;
Xi.  Historia discordante;
xii.  Disturbio de coagulagao;
xiii.  Agitagao psicomotora intensa (hipercinese);
o Realizar orientagdo médica se nenhum item acima existir:
xiv.  Comportamento negligente ou autopreservagao parcial;
XV. Outras queixas;
xvi.  Nesses casos, a remogao (se necessaria) deve se dar por
transporte proprio;
3. Crise em Salide Mental (Protocolo RC9):
o Considerar o envio de USA/USI se houver:
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Necessidade de apoio a USB para contencdo quimica nas
seguintes situagoes:

= Comportamento heteroagressivo;

= Alto risco de agredir outros;

= Alto risco de autoagressao (ideacao suicida);

o Considerar o envio de USI/USB se houver:

ii.
iii.
iv.
V.
vi.
vii.

Historia psiquiatrica importante;

Jejum ha mais de trés dias

Risco moderado de autoagressao ou heteroagressao;
Comportamento conturbador;

Inquietagdo psicomotora (acatisia);

Prejuizo grave da critica e da iniciativa pragmatica;

o Realizar orientagdo médica se nenhum item acima existir:

viii.
ix.

Outras queixas;
Nesses casos, a remogao (se necessaria) deve se dar por
transporte proprio;

4. Intoxicagio ou Abstinéncia Alcoélica (Protocolo RC19):
o Considerar o envio de USA/USI se houver:

i
ii.
iii.
iv.
V.
vi.
vii.
viii.

Alteracao da consciéncia ndo totalmente atribuivel ao alcool;
Crianga nao reativa;

Convulsionando;

Déficit neurolégico agudo;

Hipoglicemia;

Historia inadequada;

Hipotermia;

Sindrome de abstinéncia alcodlica grave;

o Considerar o envio de USI/USB se houver:

ix.

X.
Xi.
Xii.
xiii.

Alteracao do nivel da consciéncia totalmente atribuivel ao
alcool;

Déficit neurolégico novo

Historia de trauma craniano;

Historia de inconsciéncia;

Historia discordante;

o Realizar orientagdo médica se nenhum item acima existir:

Xiv.
XV.
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transporte proprio;
5. Overdose e envenenamentos (Protocolo RT5):
o Considerar o envio de USA/USI se houver:
i. Alteracao subita da consciéncia;
ii. Crianca nao reativa;
ii. ~ Convulsionando;
iv.  Sialorreia e sudorese fria;
v.  Substancia de mortalidade alta;
vi.  Necessidade de apoio a USB para contengao quimica nas
seguintes situagoes:
=  Comportamento heteroagressivo;
= Alto risco de agredir outros;
= Alto risco de autoagressao (ideacao suicida);
o Considerar o envio de USI/USB se houver:
vii.  Risco de nova autoagressao;
viii.  Risco de hipoglicemia;
ix.  Substancia de mortalidade moderada;
X. Historia psiquiatrica importante;
Xi. Historia de inconsciéncia;
xii. Agitagao ou inquietagao psicomotora;
xiii. Histéria discordante;
o Realizar orientagao médica se nenhum item acima existir:
Xiv. Outras queixas;
xv.  Nesses casos, a remogao (se necessaria) deve se dar por
transporte proprio.

5. DECISAO E RESPOSTA

De acordo com o estabelecimento do nivel de gravidade, uma resposta
devera ser emitida, que pode considerar o envio de uma USA e/ou USI e/ou USB ou
apenas uma orientagao médica, de acordo com o nivel de gravidade avaliado por
telemedicina, pela Regulagao Médica. Essa decisao deve levar em conta também o
diagndstico situacional da frota disponivel no momento no SAMUFor.

O enfermeiro radioperador deve municiar as equipes do SAMUFor, ao
passar o caso, de todas as informagoes colhidas pela Regulagdo Médica, para que
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haja tempo habil de um planejamento prévio da abordagem pelas equipes. Isso
inclui, principalmente:

e O que esta acontecendo e em que circunstancias?

¢ O paciente esta acompanhado por algum familiar?

e Como esse comportamento evoluiu ou se instalou?

e O que se sabe sobre os antecedentes de saide do paciente até o
momento?

e Houve algum agente precipitante reconhecivel?

e O paciente esta de posse de algo que possa servir como arma?

Nas urgéncias em salide mental, sendo consideradas urgéncias clinicas, o
tempo ideal de deslocamento das ambulancias, até a chegada ao destino, é o mesmo
para qualquer outra urgéncia clinica conforme Protocolo RM4 (Tempo Resposta e
Respostas ao Solicitante).

Tempo-
Ambulancia resposta
recomendado

Nivel

USA, USI (ou USB) e

Urgéncia de Prioridade Maxima [%33Y|48(e) até 10 minutos

I )
o
=

Motolancia
Urgéncia de Alta Prioridade AMARELO USB (ou U.SI) fz/ou até 30 minutos
Motolancia
Urgéncia de Baixa Prioridade VERDE Orientagao Médica * até 60 minutos
Urgéncia de Prioridade Minima AZUL Orientagao Médica -

* Envio de USB em casos de valéncia social

5.1 A Crise em Saude Mental

O comportamento humano integra fatores biopsicossociais que sdo
interligados e interdependentes: o medo de perder o emprego pode levar alguém a
ter um infarto do miocardio ou, ao inverso, uma pessoa infartada pode entrar em
depressao pela perda da capacidade de trabalhar ou de satisfazer sexualmente seu
conjuge.

O viver é um constante se deparar com eventos estressantes, tensoes,
incomodos e estimulos dificeis, perigosos ou desafiadores, conhecidos como
estressores desencadeantes. Uma crise em saide mental é uma perturbagdo causada
pela ameaca ou pela presenca de estressores desencadeantes levando a um
crescente na intensidade da ansiedade do individuo.
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Muitas reagoes, diante de uma crise, sdo consideradas naturais e
podem variar entre manifestagoes fisicas, cognitivas,
comportamentais e emocionais. Elas manifestam-se no periodo apos
a ocorréncia de um incidente critico, dependendo da forma como a
pessoa o percebe (ameaca, relevincia e importancia).® (p. 28)

As seguintes manifestagdes, apds uma crise em salide mental, podem
aparecer nas primeiras 48 horas e em até quatro semanas® (p. 29). A seguir uma lista
de possiveis sinais e sintomas que podem ocorrer perante ou apds um evento
traumatico” (p. 31):

e Manifestagbes fisicas: variacdes excessivas da pressdo arterial,
taquicardia, dificuldade respiratéria, fadiga, insénia, hiperalerta,
nauseas, sede, alteragao do apetite, arrepios, suores e vulnerabilidade a
doengas.

e Manifestacbes cognitivas: atencao dispersa, dificuldade de
concentragao, dificuldade de tomada de decisdo, diminuicdo da
capacidade funcional, descrenca, negagao, alteracdo da memodria,
confusdo, distorgao, pensamentos intrusivos, preocupacao excessiva e
dissociacao.

e  Manifestagbes comportamentais: comportamentos de luta, fuga ou
“congelamento-imobilizagao”, obediéncia automatica, alienacao,
abandono de atividades, desconfianga, problemas nas relagdes
interpessoais, conflito, agitacdo e abuso de substancias.

e Manifestagdes emocionais: choque emocional, humor depressivo,
ansiedade ou panico, culpa, raiva, medo, desespero, irritabilidade,
embotamento afetivo (distanciamento), sentimento de luto/pesar e
inseguranga exacerbada.

A intervengao em crises visa fazer com que o individuo retorne, no minimo,
a um nivel de funcionamento psiquico anterior a crise. Reconhecida pela OPAS e
OMS, os Primeiros Socorros Psicossociais (PSP) consistem do auxilio prestado por
qualquer pessoa treinada ao paciente em crise, visando dar conforto e reduzir o
sofrimento psiquico durante ou imediatamente apds o incidente critico,
‘potenciando os recursos internos, normais, da pessoa afetada”" (p. 11).

Nao sendo exclusividade de médico, enfermeiro ou psicélogo, os PSP
podem ser feitos por qualquer pessoa treinada. Assim, todos podem e devem ser
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capazes de compreender os eventos que possivelmente estio ameagando o
paciente (fisica ou psiquicamente) e servindo de disparador ou incidente critico. As
equipes do SAMUFor devem ser capazes de, no local da crise, avaliar a seguranga,
oferecer apoio visando minimizar o sofrimento e suprir necessidades basicas ao
paciente, escutar e confortar as pessoas para acalma-las, iniciar tratamento e dar
encaminhamento apropriado as unidades de satde ou servicos de suporte social de
referéncia.

5.2 O comportamento suicida

O comportamento suicida € um grave problema de sadde publica que vem
aumentando vertiginosamente e com extremo impacto social: “para cada suicidio
ha, em média, 5 ou 6 pessoas proximas ao falecido que sofrem consequéncias
emocionais, sociais e econémicas”?™™. Em 1999, a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) deu inicio a uma campanha mundial de prevengao ao suicidio, devido ao
crescimento das taxas de suicidio no mundo. No Brasil, o Ministério da Saude vem
trabalhando numa Estratégia Nacional de Prevencdo do Suicidio desde 2006 e, ha
alguns anos, iniciou a campanha do “Setembro Amarelo” de prevengao do suicidio.

o
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Fonte: Adaptado do Relatério Global de Saude Mental da OMS de 2022%

No mundo, mais de uma em cada 100 mortes se dao por suicidio. Para cada
morte por suicidio, existem 20 tentativas®. E uma das principais causas de morte
entre os jovens, sendo o sexo feminino mais propenso a tentar suicidio, embora

a SAMU RUA PADRE GUERRA, 1350 - PARQUELANDIA
i FONE: (085) 3452.9149 - FAX: (085) 3452.9151
MY/ 192 FORTALEZA-CE
NGZ

7 maonaroniuezs  secretarianep@samu.fortaleza.ce.gov.br

22

\




SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU 192 _— .
REGIONAL FORTALEZA : Prefeitura de
NUCLEO DE EDUCAGAO PERMANENTE — NEP SAMUFor Fortaleza

PSR ¥E Secretaria Municipal da Satde

morram o dobro de homens. Nos paises de alta renda, a propor¢ao homem-mulher
para morte por suicidio é ainda maior, em trés homens para cada mulher. Em 2019,
foi a terceira principal causa de morte em mulheres de 15 a 29 anos; e a quarta por
causa da morte em homens nessa faixa etaria. As taxas de suicidio em pessoas com
mais de 70 anos sao mais do que o dobro das pessoas em idade de trabalho.

No Ceara, “as mortes por suicidio representaram 6,9% (n=5.874) dos obitos
por Causas Externas. Houve um aumento de 3,8% (n=21) no nimero de cbitos, ao
comparar os anos de 2011 e 2020™ (p. 5), mas ainda com uma taxa de 6,3 6bitos por
100 mil habitantes, abaixo da média mundial de 9 por 100 mil. Examinando-se por
regidao, em 2020 o Sertao Central apresentou a maior taxa (12 ébitos por 100 mil),
80% dessas mortes sendo em homens e 80,1% por enforcamento:

Ao detalhar o cendrio por Area Descentralizada de Saiide (ADS) de
cada Superintendéncia Regional (SR), as taxas de mortalidade por
suicidio mais elevadas foram nas ADS Taua (13,0 obitos por 100 mil
habitantes) e ADS Quixada (12,2 obitos por 100 mil habitantes),
localizadas na SR Sertdo Central; ADS Brejo Santo (13,9 obitos por
100 mil habitantes) e ADS Juazeiro do Norte (11,4 6bitos por 100 mil
habitantes), localizadas na SR Cariri; ADS Tiangua (13,1 obitos por
100 mil habitantes) e ADS Acarau (11,2 oébitos por 100 mil
habitantes), na SR Norte.” (p. 13)

As pessoas expressam o pensamento suicida de varias formas, por
pensamentos de morte, intensdo e ideagao suicida até que se possa construir um
plano suicida e fazer uma tentativa. O desejo de morrer e o de viver confundem-se,
pois na realidade o que se quer é “matar o sofrimento e a dor”. Em muitos casos o
ocorre o suicidio oculto, sem que nunca se saibam que realmente o que houve
(afogamento, intoxicacdes, acidentes de carros ou mortes por causas
desconhecidas®). O Ministério da Saude® catalogou fatores de risco e de protecao
para o suicidio, que sdo reproduzidos abaixo:

e Fatores de Risco

o Fatores sociodemogriaficos: sexo masculino; adultos jovens (19 a 49
anos) e idosos; vilvo, divorciado e solteiro (principalmente entre
homens); orientacdo homossexual ou bissexual; crengas (ateus,
protestantes tradicionais, catdlicos, judeus) e grupos étnicos
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minoritarios;
o Condigbes de saude limitada: doengas crénicas incapacitantes; dor
crénica; trauma medular; tumores malignos; AIDS;

o Transtornos mentais: depressao, transtorno afetivo bipolar,
abuso/dependéncia de alcool e outras drogas, esquizofrenia,
transtornos de personalidade (especialmente borderline);
comorbidade psiquiatrica (ocorréncia de mais de um transtorno
mental ao mesmo tempo); ideagdo ou plano suicida; tentativa de
suicidio pregressa; histéria familiar de suicidio;

o Fatores psicossociais: abuso fisico ou sexual; perda ou separagao
dos pais na infancia; instabilidade familiar; auséncia de apoio social;
isolamento social; perda afetiva recente; acontecimentos
estressantes; datas importantes (reunides familiares, perdas,
aniversarios, eventos marcantes ou traumaticos); desemprego;
aposentadoria; violéncia doméstica; acesso a meios letais;

o Aspectos psicoldgicos: desamparo; ansiedade intensa; vergonha,
humilhacao (bullying); baixa autoestima; desesperanca; tracos de
personalidade: impulsividade, agressividade, labilidade do humor,
perfeccionismo; rigidez cognitiva.

e Fatores de Protecao

o Fatores socioculturais: integragdo e bons relacionamentos em
grupos sociais (colegas, amigos, vizinhos); adesao a valores e
normas socialmente compartilhados; pratica de uma religiao;
praticas coletivas (esportes, atividades culturais e artisticas); rede
social que oferece apoio pratico e emocional; emprego;
disponibilidade e acesso a servigos de saide mental;

o Personalidade e estilo cognitivo: flexibilidade cognitiva; disposicao
para aconselhar-se em caso de decisdes importantes; disposigao
para buscar ajuda; abertura para experiéncia de outrem; habilidade
para comunicar-se; capacidade para fazer uma boa avaliagao da
realidade; habilidade para solucionar problemas da vida;

o Estrutura familiar: bom relacionamento interpessoal; senso de
responsabilidade em relagao a familia; presenca de criangas
pequenas em casa; pais atenciosos e presentes; apoio da familia em
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situacdes de necessidade;

o Outros: gravidez, puerpério; boa qualidade de vida; regularidade
do sono; boa relagao terapéutica.

A depender dos fatores de protegdo e de risco presentes, pode-se
optar por manter a pessoa em casa, com apoio social e familiar, além
de vigilancia 24 horas por dia e remogdo de meios que possam servir

para a execugdo de uma tentativa. Outra opg¢do é a realizagdo do

transporte da pessoa para uma unidade de saude. Os fatores de
protecdo necessitam ser considerados e abordados na avaliagdo,
porque sdo capazes de frear a ideagdo de suicidio. Sdo os recursos
individuais ou sociais que fazem o individuo repensar a ideia e
manter a ambivaléncia (familia, amizades solidas, profissdo, sonhos

para o futuro).® (p. 93)

E importante o bom manejo e controle da crise suicida, saber lidar com a
ambivaléncia, impulsividade e pensamento restrito a dor e sofrimento para a
obtengdo de um bom desfecho. Ndo se deve temer a abordagem do tema da morte
ou suicidio, mas o dialogo sobre o tema pode ser desestabilizador, dependendo da
forma como se o aborda. Recomenda-se, por exemplo ‘hdo utilizar a expressdo
‘cometeu suicidio’ uma vez que a expressio remete a um crime, sugere-se utilizar a
expressdo ‘morreu por suicidio”V (p. 18). Da mesma forma nao falar “de suicidio”,
mas sim “sobre suicidio”. O Ministério da Saude lembra que" (p. 17-18):

o O efeito “Werther” refere-se ao aumento de casos de suicidio apds
reportagens sensacionalistas ou que mostrem com detalhes o suicidio de
alguém. Diversos estudos confirmam que ha uma relagao entre a divulgacao
inadequada de suicidios e o aumento de casos; e

e O efeito “Papageno” refere-se ao contrario, quando reportagens
responsaveis podem diminuir o comportamento suicida no publico,
fornecendo exemplos de outras pessoas, que conseguiram superar crises
suicidas, enfatizando alternativas ao ato, educando o publico e gerando
conscientizagao. Portanto, a divulgagao adequada de informagdes voltadas
para a prevencao é recomendada.
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5.3 Habilidades do profissional treinado

Os profissionais treinados devem ser ativos, diretos, resolutivos, ageis e
flexiveis, para colocar em pratica acdes de resolucio de problemas’ (p. 32). Devem
também ser capazes de acolher a dor do paciente sem julgamentos, observar se a
cena esta segura, proteger-se e procurar proteger o paciente do evento disparador,
a fim de minimizar ou evitar a exposigao continua as ameagas que podem ter dado
inicio a sua crise.

Os protocolos do SAMUFor'®%, baseados nos protocolos nacionais do
Ministério da Sadde, exemplificam e direcionam o manejo da crise. O acolhimento
é a chave e o caminho para a formagao de um vinculo, uma ponte ao dialogo para
que se consiga promover um senso de calma, seguranca e esperanga, € um senso de
autossuficiéncia, autoeficacia e atividade pré-social que facilite a conexao
interpessoal?.

As principais ferramentas para a estabilizacdo emocional e diminuicao do
estresse sdo a escuta ativa e a psicoeducacao. Durante a escuta o profissional deve
validar e normalizar as reagdes, sentimentos e emocodes do paciente, podendo até
parafrasear suas frases e fazer perguntas reflexivas de modo a poder entender a
experiéncia traumatica e o seu estado atual.

As estratégias de psicoeducacio envolvem® (p. 34):

e Sinalizacdo das necessidades prioritarias que requeiram resolugao;

e Informagao sobre os procedimentos que serao adotados; e

e Oferecimento de esclarecimentos a respeito dos sintomas e das
expressdes emocionais que sdo normais em um episédio critico, como
acontece em uma crise.

A procura por uma forma de fornecer informagées e direcionar o caso aos
servicos pertinentes depende do vinculo com o paciente e com a sua familia (ou
amigos proéximos). Deve-se tentar envolver o paciente nas tomadas de decisao, de
acordo com as prioridades de agdes identificadas pelo profissional. Quando dificil
ou impossivel, deve-se perguntar a ele quem é a sua pessoa de confianga, para que
se possa chama-la.

A todo momento o profissional deve “emprestar sua esperanga”, ou seja,
transmitir uma visao otimista baseada em possibilidades e oportunidades reais, de
forma que a visdo desesperancosa da situagdao se desvanega, mesmo que
parcialmente, mostrando uma possibilidade de que nem tudo esta perdido ou sem
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solucdo. Uma boa forma de injetar esperanga nos pacientes é lembrando ao paciente
que possivelmente ocorreu um adoecimento diante de uma crise e que a mesma esta
causando aqueles sintomas, mas que se trata de um adoecimento passivel de
tratamento e controle.

5.4 O Papel da Enfermagem

Ha um temor prévio das equipes de saude, na abordagem e atendimento de
pacientes em crise de saide mental, que se relaciona ao esteredtipo desses como
individuos agressivos, uma vez que é esse o quadro que é mais apresentado pela
midia? (p. 53). O consenso na literatura é que o aumento no risco de violéncia
envolve histéria de delinquéncia ou criminal prévia, abuso de substancias
psicoativas, desajuste familiar ou personalidade antissocial como psicopatia® (p. 65).
Mas devemos nos lembrar, também, que esse aumento no risco de violéncia pode
ser motivado por reagdes pouco empaticas e desorganizadas da equipe de saude,
trazendo sensagao de inseguranga ao paciente e levando-o a tentativa de defesa.

Historicamente, no imaginario social tem se consolidado a crenga de
que as pessoas com transtorno mental sdo perigosas, agressivas, sem
a capacidade de compreender e responder de modo efetivo a uma
abordagem verbal ou ndo verbal. No entanto, a magnitude dessa
crenga é desproporcional ao nimero de pessoas que manifestam
comportamentos que constituem risco real em situagoes de
exacerbacdo dos sintomas decorrente do transtorno.”® (p. 480)

Mesmo nesses pacientes, a comunicagao terapéutica é a abordagem mais
importante e efetiva de manejo, quando executada de forma firme e clara, no intuito
de tentar acalmar o paciente e estimula-lo a falar sobre seus sentimentos® (p. 480).

A maior parte do trabalho terapéutico é ajudar o paciente a explorar os
estressores relevantes, promover seu insight (autopercepgao de sua condicio e da
necessidade de ajuda), ligando percepgdes, pensamentos, sentimentos e acdes para
ajuda-lo a dominar suas ansiedades?? (p. 57). Isso s6 sera possivel se houver um
relacionamento terapéutico construido baseado na boa comunicacédo. As agoes de
prevencao do comportamento que levam as imobilizacdes e contencdes? (p. 480) e
o préprio manejo do comportamento agressivo sao habilidades importantes para
todos os enfermeiros? (p. 655).
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A atitude de atender as necessidades dos enfermos existe desde o inicio da
civilizagao. A histéria dos cuidados de enfermagem para a sadde mental baseia-se na
premissa de que cuidar da saide mental é tao importante quanto cuidar da saide
fisica do paciente. Assim foi surgindo o papel da enfermagem como aquele que
‘observa o paciente em busca de alteracées pequenas e fugidias, demonstra
aceitagdo, respeito e compreensdo diante do paciente e promove seu interesse e
participagdo na realidade”** (p.33). Para isso sdo essenciais uma postura adequada e
uma iniciativa e atitude predispostas ao encontro terapéutico.

O objetivo da enfermagem é a estabilizagdo do paciente; a avalia¢do
da enfermagem concentra-se nos fatores de risco que ameagam a
satide e o bem-estar do paciente; a intervengdo da enfermagem é

dirigida para o manejo do ambiente com o fim de oferecer seguranca;

o resultado dos cuidados de enfermagem é a auséncia de danos para

o paciente ou outros.** (p. 110)

A abordagem da enfermagem em saide mental se caracteriza por cuidados
incondicionais, poucas exigéncias e antecipacdo das necessidades dos pacientes,
tanto fisicas quanto emocionais: fazé-lo recordar e compreender plenamente o que
lhe esta acontecendo na situagao atual. Isso inclui?? (p. 34):

e Lidar com os problemas de atitude, de humor e de interpretagao da
realidade dos pacientes, ou seja, ndo punir os pacientes por reagoes
desagradaveis que possam ter, mas ajuda-los a entenderem sobre esse
sintoma e suas possiveis repercussoes;

o Lembrar que essas reagdes nao estio direcionadas
pessoalmente ao profissional podem ajuda-lo na atitude
empatica.

e Explorar pensamentos e sentimentos perturbadores e geradores de
conflitos;

e Usar os sentimentos positivos do paciente para com ele para propiciar
equilibrio psicofisiolégico;

e Aconselhar nas emergéncias de medo e panico; e

e Reforcar a parte saudavel dos pacientes.

O saber escutar, o saber se comunicar de maneira clara, ndo mentir, ndo
descartar uma possivel esperanca e aliviar a dor, e evitar a conspiragao do siléncio e
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a falsa alegria sdo habilidades que todo profissional de satide deve ter* (p. 237). Em
salde mental, “o tratamento mais efetivo é a intervencgdo verbal, o profissional deve
ter atitude calma, respeitosa e direta, tratando o paciente com honestidade e
dignidade”? (p. 2201).

Violéncia e comportamento agressivo podem ser dificeis de se prever. Além
disso, o comportamento autoritario, desrespeitoso ou agressivo (verbal ou néo-
verbal) por parte da equipe pode, com frequéncia, aumentar o sofrimento psiquico
do paciente e desencadear um comportamento agressivo. Isso ocorre em equipes
destreinadas para o manejo de crises, mas o comportamento agressivo do paciente
pode também ser uma tentativa de obter a atencao da equipe ou condicionamento
prévio de busca por recompensa.

Em geral os pacientes agressivos estdo se defendendo de seu préprio medo,
perdendo o autocontrole por conseguinte, ou presos na prépria raiva ou confusao
mental?? (p. 657), mas é possivel avaliar o risco de violéncia e perceber sinais de
violéncia iminente? (p. 964):

e Considerar ideagao, desejo, intencdo, plano violento,
disponibilidade de meios, implementagao de plano;

e Considerar sexo (masculino), idade (15-24), situagao
socioeconomica (baixa) e apoios sociais (poucos);

Risco para cconomics (baixa) e apoios soctai (pou e
C ra . e  Considerar histéria anterior de violéncia, atos antissociais,
violéncia . . . L
descontrole impulsivo (psicose, abuso de substancias,
autoagressao e tentativa de suicidio); e
e  Considerar estressores manifestos (conflito conjugal, perdas reais
ou simbélicas etc.).
e Atos recentes de violéncia (incluindo danos a propriedade);
e  Portar armas ou objetos que podem ser usados como tal;
e  Agitagao psicomotora progressiva;
o Andar em circulos e incapacidade de sentar-se quieto;
o  Respirar mais rapido;
Sinais de e  Ameacas verbais ou fisicas;
o fa o  Cerrar os punhos, golpear e cerrar as mandibulas ou contrair
violéncia .
L. a musculatura facial;
iminente

o  Ameagas a objetos reais ou imaginarios;

o  Exigéncias intrusivas de atengao;
e  Cessagao subita da atividade motora (catatonia);
¢ Intoxicagao por alcool ou outras drogas;

e  Aspectos paranoides em paciente psicético, envolvendo o
profissional no seu delirio;
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e Alucinagées auditivas de comando violentas (nem todos os
pacientes sao de alto risco);

e Transtornos da personalidade (raiva, violéncia ou descontrole
impulsivo);

e  Certos episédios maniacos ou depressivos agitados.

6. ABORDAGEM DO CASO

Na abordagem da crise pelo SAMUFor, a primeira coisa a ser feita, apds a
equipe chegar ao local, deve ser avaliar a Seguranga de Cena, sua Seguranca Pessoal
e Biosseguranga e a Seguranga do Paciente. Nunca abordar inicialmente o paciente.
O Ministério da Salide adotou o método mnemonico ACENA para a abordagem e
avaliacao inicial em saide mental:

A Avaliar: Arredores, A casa e a presenga de Armas ou Artefatos que indiquem o
uso de Alcool e drogas; Altura e a Aparéncia do paciente.

C Observar a presenca de sinais de Conflito e Crise na rede social do paciente.

E Avaliar as expectativas e a receptividade da rede social e do préprio paciente
sobre a Equipe de atendimento.

N Avaliar o Nivel de consciéncia, a adequagéo a realidade e a capacidade de escolha
e Nivel de sofrimento.

A Avaliar a presenca de sinais de uso de Alcool e drogas, a presenca de
Agressividade (atual ou anterior) e a presenca de sinais de Autoagressao.

Ao se aproximar do local da solicitagao (QUS) a equipe deve desligar o sinal
sonoro da ambulancia e avaliar a cena (ACENA), nao perdendo de foco o primeiro
dos 3 “S” para a seguranca, contido no Protocolo PEI (Seguranga de Cena): qual a
situagao? Para onde a situagao pode evoluir? Como controlar a situagao?

Em cendrios hostis com possibilidade de violéncia contra a equipe
(principalmente com a presenca de armas) a equipe deve manter-se afastada em
local seguro, chamar familiares para esclarecimentos sobre a situagao e informar a
Central de Regulagao das Urgéncias de Fortaleza (CRUFor). Se houve evolugao para
um cenario hostil com a equipe ja na cena, considerar saida estratégica diante de
ameaga percebida ou potencial, com imediata comunicacdo a CRUFor.
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O desejo de ajudar ndo deve se sobrepor a propria seguranca da
equipe. Em cenarios hostis, é util o uso de sinais ou palavras
previamente combinadas para situagoes que exijam saida estratégica.
(Protocolo PEI)

O Instituto Federal da Paraiba, na criagao de Equipes de Referéncia em
Satde Mental para seus campi; recomendou o mneménico AEIOU para representar
os seguintes passos? adicionais (p. 1-2):

e Acolher: observar os individuos que eventualmente precisem de um
suporte emocional, mostrando-se disponivel ao perceber sinais de
sofrimento psiquico ou ao receber solicitagdes de ajuda.

e Escutar: ouvir as queixas apresentadas e expor interesse e compaixao
(com a mimica facial e gestos), evitando opinides e julgamentos.

e Informar: dividir conhecimentos basicos acerca dos principais
transtornos mentais e comunicar que existem profissionais
especializados e tratamentos especificos.

e Orientar: compartilhar possibilidades de acompanhamento e
tratamento, fazendo uma busca conjunta das opgoes de
encaminhamento de acordo com a situagao.

e Unir: entrar em contato pessoal ou telefonico com o servigo que
recebera o individuo com sofrimento mental; se for o caso, também sera
prudente avisar aos familiares (urgéncia ou interesse da pessoa).

O Ministério da Salde, em setembro de 2021, passou a oferecer um Curso
de Formagao de Multiplicadores em Urgéncias e Emergéncias em Satide Mental em
parceria com o Nucleo de Saide Mental do SAMU do Distrito Federal
(NUSAM/SAMU/DF), que ja desenvolve essas capacitagdes desde 2016. Nesse curso
apresentou-se o “Circuito dos Cuidados Psicossociais”, um novo mneménico AEIOU
com passos semelhantes, mas mais direcionados ao atendimento pré-hospitalar a
crise em saide mental:

e Acolhimento — é transversal durante todo o atendimento. E o oferecer
apoio e cuidado pratico nao invasivo, o ajudar o paciente a se sentir
calmo. E o momento de construcao de vinculo: apresentar-se, olhar nos
olhos, tratar o paciente pelo nome com uma postura calma, empatica e
acolhedora e, se possivel, toca-lo (medir os sinais vitais por exemplo);
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e Escuta ativa — compreender as necessidades e preocupagoes, validando
seus sentimentos e deixando-o falar sem pressionar: respeitar suas
pausas (reequilibrio e reordenamento do pensamento, alivio de
tensdes). Nao completar frase, mas estimular a pessoa a concluir seu
pensamento. E nesse momento que as possiveis resolucdes a crise
surgem na propria fala do paciente.

e Identificagao fatores de risco e protegio — bioldgicos (ex. doencas
concomitantes), familiares, sociais (amigos, trabalho, servicos publicos,
instituigoes religiosas etc.), psicoldgicos, contextuais etc., que somados
podem auxiliar o individuo na resolucédo da crise ou ndo, tornando mais
complicado o manejo:

o Fatores de risco — o que desencadeou a crise; qual o incidente
critico ameagador? Nunca devem ser avaliados isoladamente;

o Fatores de protecao — o que pode auxiliar o sujeito na superagao
dessa vulnerabilidade?

e Orientagbes e encaminhamentos — nido dé conselhos e evite emitir
opinido pessoal. Evite que o paciente vire entrevistador focando o
assunto nele oferecendo possibilidades de (re)organizagao e recursos
necessarios para o enfrentamento da crise. Aqui cabem as estratégias de
psicoeducagao ja citadas. Pergunte como o paciente deseja resolver o
problema e o ajude na busca de informacées, servigos e suportes sociais.

e Ultimagdo — é o momento de resumir os fatos e as resolugdes
encontradas, relembrar os acordos feitos e, se possivel, solicitar para
que o paciente e/ou sua rede de suporte repita as orientacdes. E
fundamental proteger as pessoas de danos adicionais e que se transmita
uma perspectiva positiva e realista do contexto.

Como passear por todos esses conceitos, numa abordagem de paciente com
sofrimento mental? Entra aqui o conceito de “comunicagao terapéutica”.

6.1 A Comunicag¢do Terapéutica

Antes de qualquer abordagem do paciente, a familia deve ser contatada
para esclarecimentos prévios sobre o caso, favorecendo que aquela abordagem seja
a mais tranquila e segura possivel: conhecer a situagao e riscos inerentes ao paciente
e ao local onde ele se encontra. Essa conversa também deve deixar claro, quando
indicado, que a imobilizacao sera procedimento de excecao, utilizada em ultimo
caso, quando for considerada como tnico meio disponivel para prevenir dano
imediato ou iminente ao paciente e/ou aos demais. Em casos de extremo risco,
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considerar a cena insegura e solicitar apoio a Central de Regulagao, aguardando
orientagao médica.

Deve-se esclarecer a familia que, estando a cena segura, a abordagem inicial
sera a comunicacao terapéutica, com vistas a tranquilizagao do paciente e sua livre
aceitacao de condugao a unidade de saude de referéncia, se necessario. Apesar de
ser um instrumento de trabalho reconhecido, pouco se tem estudado sobre a
comunicacéo terapéutica no ambito da saide mental, alcool e outras drogas** (p.
234).

Estima-se que cerca de 7% do significado sejam transmitidos pelas
palavras, 38% por indicadores para linguisticos, como a voz, e 55%
por sugestoes corporais. A comunica¢do ndo-verbal com frequéncia

tem motivos inconscientes e pode indicar com maior precisdo o que

uma pessoa quer dizer do que as palavras que estdo sendo ditas. As
pessoas tendem a verbalizar o que acham que o ouvinte deseja escutar,
enquanto mensagens menos aceitaveis ou mais honestas podem ser
comunicadas simultaneamente, pela via néo verbal.?* (p. 58)

Qualquer comunicagao sempre ocorre em dois niveis: o verbal e o nao-
verbal. Enquanto aquela ocorre através da palavra falada ou escrita, essa dltima
abrange todos os cinco sentidos. Além de ter participagao minima na comunicagao,
a linguagem verbal tem outras limitagoes:

e E um meio pouco eficaz para transmitir sentimentos, estados
emocionais e pensamentos; e

e As palavras podem ter conotacdes diferentes, significados
implicitos diferentes, dependendo da cultura e meio social em que
se esta imerso e das préprias experiéncias individuais.

Ja a linguagem nao-verbal pode ser dividida em cinco categorias:

e Comunicagdo por sugestdes paralinguisticas, que sio i) as
qualidades nao-verbais da fala: tom, volume, intensidade,
velocidade e ritmo da fala; e ii) os sons ndo-verbais: risadas, pigarro,
sons de hesitagao (“ummm”, “ééé”) e tosse nervosa,

e Comunicagao por agdes, que incluem a postura, a expressao facial,

gestos, maneirismos e reflexos automaticos;
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e Comunicagao por objetos, que dizem respeito ao uso de objetos
por quem fala;
e Comunicagao pela ocupacido de zonas de espaco interpessoal®:

o Espaco publico (acima de 3,5 metros), que é o utilizado em
palestras e discursos;

o Espago social (entre 2,5 e 3,5 metros), espago de interacao
social ndo pessoal;

o Espago pessoal (0,5 a 1,5 metros), espaco de interacao
pessoal onde a pessoa ja pode ser vista com mais detalhes
e também ja pode ser tocada;

o Espaco intimo (abaixo de meio metro), onde a
possibilidade do contato proporciona uma maior
estimulagao entre as pessoas.

e O contato fisico, a mais pessoal das mensagens nao-verbais.

Adentrar pelo espacgo interpessoal e fazer contato fisico pode ser um
reforgo da comunicagao, mas deve ser permitido pelo outro, pois sendo torna-se
uma invasdo nao autorizada podendo gerar mais medo e/ou mais raiva. Por outro
lado, a semelhanga de estatura fisica e a postura corporal obliqua ao outro podem
facilitar a comunicagao, por serem menos ameacadoras do que uma confrontacao
face-a-face por um membro da equipe de maior envergadura que o paciente.

Toda a linguagem do paciente, verbal e ndo-verbal, deve ser alvo da atencao
da equipe, que a todo tempo deve confirmar seu significado e importancia com o
paciente: ‘“se as palavras e o tom de voz do enfermeiro indicam uma verdadeira
tentativa de esclarecimento ou validacdo, geralmente nio ocorre uma reacdo
defensiva”? (p. 59).

As estratégias de comunicagao terapéutica podem ser classificadas em
grupos de expressao, de clarificacio e de validagdo 24%":

e Técnicas de expressdo: usar terapeuticamente o siléncio e a escuta;
verbalizar interesse, duvidas e aceitacdo; ser assertivo (dizer nio a
pedidos irracionais, expressar apreco quando for o caso); permitir ao
paciente que escolha o assunto, colocar em foco a ideia principal e

 Originalmente, as distancias sao referenciadas em polegadas e pés: acima de 12 pés, entre
12 e 9 pés, entre 4 pés e 18 polegadas e abaixo de 18 polegadas sdo as quatro zonas de
espago com importancia interpessoal na América do Norte? (p. 58).
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manté-lo nesse foco, pedindo que ele o detalhe; estimular expressao de
sentimentos subjacentes; e usar terapeuticamente o humor;

e Técnicas de clarificagdo: tentar colocar em palavras as ideias ou
pensamentos vagos do paciente; descrever os eventos relatados em
sequéncia légica; solicitar ao paciente que esclareca termos comuns ou
que dé maior precisao ao seu pensamento, sentimento ou emogao. O
objetivo nao é ficar completando as frases no intuito de agilizar a
abordagem. Isso desfaz o esforgo de tornar o paciente auténomo na
relagdo com o profissional e no seu atendimento;

e Técnicas de validagao: reflexdo do contelido ou troca de percepgdes, é
uma técnica reciproca pois o paciente valida a compreensao do
enfermeiro e vice-versa. Pode ser feita por meio do parafrasear ou
acentuar as palavras ditas pelo paciente, fazendo-o perceber que foi
compreendido e, também, pelo pedir ao paciente para repetir o que foi
dito ou sumarizar o contetlido da interagao. Por exemplo: “vou falar o
que entend| da sua historia, mas preciso que me corrija se eu nao tiver
entendido bem ... a melhor forma de ajudar o/a senhor/a é entendendo
muito bem o que esta acontecendo”.

Uma comunicagdo adequada, centrada na pessoa e no seu contexto,
deve ser considerada como um dever ético e uma responsabilidade de
qualquer profissional de saude que trabalhe em contato direto com
pessoas, de forma a garantir que os cuidados prestados para além da
competéncia técnica, também tenham uma competéncia relacional e
humana.” (p. 8)

Além de procurar garantir a seguranca do paciente e da equipe (ACENA),
outros aspectos devem ser considerados para a eficacia da comunicagao
terapéutica, que sao a observacdo e a busca pelo vinculo com o paciente. O
protocolo PEO — Comunicacdo Terapéutica no APH, sumariza bem como
proceder. Requer determinadas competéncias do profissional, como a capacidade
de escuta, disponibilidade e aceitagdo, com a empatia e assertividade
desempenhando um papel central” (p. 7). Stuart & Laraia descrevem essas
estratégias de comunicagao:
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Falar com o paciente em tom calmo e baixo pode ajudar a diminuir
sua agitagdo. [...] E importante que os enfermeiros ndo respondam
levantando a voz [...] porque isso provavelmente serd percebido
como uma competicdo. [...] E importante que o enfermeiro
comunique o comportamento esperado de um modo que incentive o
paciente a manter o controle de quaisquer impulsos violentos. [...]
Uma postura calma e tranquila, que ndo ameace o paciente, é muito
menos intimidante que uma postura na qual as mdos sdo colocadas
nos quadris [...]. Cruzar os bragos no peito é uma outra postura que
comunica distancia emocional e relutancia em ajudar. As maos do
enfermeiro devem ser mantidas abertas e fora dos bolsos. [...] O
enfermeiro deve assumir uma [...] distancia minima de 1 metro do
paciente [...] em um dangulo obliquo ao paciente e respeitar a sua
necessidade por seu espaco pessoal. [...] pessoas propensas a
violéncia precisam de quatro vezes mais espaco pessoal.” (p.666 )

Embora a atribuicdo de comunicacdo terapéutica seja do profissional de
enfermagem, é o paciente quem define a quem, quando e como vai se vincular e, por
vezes, esse vinculo de faz por associagdo do profissional da equipe a alguém
conhecido. Por isso toda a equipe deve estar pronta para mediar, (re)iniciando uma
comunicagao terapéutica.

O profissional se aproxima de forma tranquila garantindo que seja visto
pelo paciente, mas cuidando de sua prépria seguranga; se identifica (nome e fungéo)
e pergunta como pode ajudar, de forma respeitosa e acolhedora, na tentativa de
tranquilizar o paciente. Os protocolos AC38, AC39 e AC40 (no caso de suporte
avancado de vida) e BC28, BC29 e BC30 (no caso de suporte basico de vida)
descrevem esse manejo da crise em saide mental.

Sao sinais de sucesso no vinculo o olhar interessado e a tranquilizagao do
paciente e/ou de seus acompanhantes. Mesmo que o primeiro contato do
profissional tenha sido com o acompanhante, para avaliagdo minima da cena, caso
ele permaneca na cena durante a abordagem verbal, o profissional deve ordenar as
escutas dando prioridade a escuta do paciente e explicando que podera ouvir o
acompanhante em segundo momento. E relativamente comum o paciente ter
reagdes de raiva/frustragao/introspecgao quando se da mais atencdo ao
acompanhante; é ferir sua autonomia mais uma vez.
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O profissional mediador deve ter ciéncia dos limites da comunicagao
terapéutica e estar atento aos seguintes agravos: estresse da equipe e/ou do
ambiente, tempo excessivo na comunicagao terapéutica e piora clinica do paciente.
Nesses casos deve considerar a possibilidade de ser substituido por outro membro
da equipe. Deve estar atento também a possiveis comportamentos inadequados do
paciente e/ou seus acompanhantes que podem prejudicar os 3 “S” da seguranga no
APH e motivar uma mudanca rapida de postura.

O manejo de um paciente agitado ou violento deve ser planejado e
executado em trés niveis distintos de complexidade: 1) controle de
fatores ambientais e operacionais do proprio servigo que podem
aumentar o risco de agitagdo ou violéncia, 2) antecipagdo e
diagnostico precoce de risco de agitagdo e violéncia, com
intervengdo rapida que impega a escalada do comportamento
violento, e 3) intervengdo adequada, no caso de comportamento
agitado ou violento jd instituido."’ (p. 598)

O fracasso em obter sintonia leva ao fracasso da comunicacdo com o
paciente. Em situagdes de agressao iminente, deve-se buscar apoio e proximidade
de outras pessoas na mediagao, de modo a transmitir a mensagem de superioridade
numérica e de forca. Nessa situagdo, pode ser necessaria a suspensao da
comunicagdo terapéutica e a solicitagido de apoio a Central de Regulagao,
aguardando orientagao médica.

A decisido de imobilizacio e contencio fisica é ato médico’S e deve ter
sempre finalidade terapéutica. Ja os esforgos que visam a intervencao precoce de
forma a evitar a progressao do quadro de inquietagao a agitacao e, no extremo, a
agressividade, tem no profissional de enfermagem seu destaque e papel principal.
Isso ndo exime o também importante papel do médico nessa abordagem preventiva:
“o segredo para cuidar de um paciente é ter consideracio com ele”* (p.15).

55 A Resolucao CFM n? 159872000 (D.O.U, 18 de agosto de 2000, Secéo |, p.63), em seu Art. 11,
diz que um ‘paciente em tratamento em estabelecimento psiquiatrico so deve ser submetido
a contengdo fisica por prescricio médica, devendo ser diretamente acompanhado, por um
auxiliar do corpo de enfermagem durante todo o tempo que estiver contido’.
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Nunca é demais enfatizar as seguintes estratégias, que podem ajudar a
prevenir comportamentos agressivos: apresente uma aparéncia tranquila; fale baixo,
sem criticas e de um modo nao provocador; coloque espaco minimo de um metro
entre vocé e o paciente; demonstre respeito pelo paciente; evite olhar direta e
intensamente para o paciente; demonstre ter controle da situagdo sem demostrar
autoritarismo; facilite a fala do paciente e escute-o; evite interpretagdes precoces e
ndo se comprometa com algo que vocé nao pode cumprir? (p. 667).

Se a pessoa delirar ou sentir-se desconectada do ambiente
circundante, esclarecer que fazer contato com o ambiente real e
consigo mesma pode ajudar. O paciente em crise pode: pisar e sentir
os pés no chdo [— grounding]; tocar os dedos ou as mdos no proprio
colo, concentrar-se na sua respiragdo e respirar vagarosamente
[aumentando o tempo expiratorio]; e procurar algo tranquilizador no
ambiente.’ (p. 42)

O grafico abaixo mostra com mais detalhes a hierarquia de
comportamentos agressivos e violentos que podem evidenciar o insucesso do
vinculo e da comunicagao terapéutica:

| Exibiu leve hostilidade

| Abordou outros de forma ameacadora

| Falou alto e em tom de intimidacao |

| Fez ameaca verbal sem um plano de infligir ferimento

| Tocou outra pessoa de um modo ameacador |
| Fez ameaca verbal com plano de infligir ferimento |

| Infligiu ferimentos leves que nao exigiram atengao médica |

Alto risco Infligiu danos sérios que exigem atencao médica

XV A
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6.2 Ideagdo Suicida

Perceber um paciente em risco de suicidio é fundamental para uma
abordagem pertinente no intuito de conter a crise suicida. Nessa investigacdo, nao
deve haver temos em abordar a tematica suicida, devendo-se questionar as reais
intengdes do paciente e a existéncia de planos suicidas. O Ministério da Saide
consolidou uma Tabela de Avaliagdo de Risco de Suicidio, com seus respectivos
manejos’ (p. 98-102), que reproduziremos a seguir:

Baixo risco

Pensamentos suicidas ocasionais,
sem plano definido;

Tentativas nao planejadas,
proximas a alguém, sem intengao
de morrer;

Apoio familiar e social consistente;
Falta de impulsividade;

Boa adesdo a tratamento.

Oferecer apoio emocional;
Trabalhar sobre os sentimentos
suicidas;

Focar nos aspectos positivos da
pessoa;

Encontrar a pessoa em intervalos
regulares até que ela receba
tratamento adequado; e

Se nao identificar uma condicao
tratavel e/ou a pessoa nao
melhorar, encaminha-la para um
profissional de saiide mental.

Médio risco

Pensamentos e planos suicidas,
embora nadao sejam de carater
imediato;

Apoio familiar e social pouco
consistente;

Presenca de transtorno mental;
Tentativa de suicidio prévia;
Disponibilidade  para  buscar
tratamento; ¢

Nao abuso de alcool e outras
drogas;

Minima esperanga de mudar.

Focar nos sentimentos de
ambivaléncia;

Explorar alternativas ao suicidio;
Propor um “contrato de vida”;
Encaminhar a pessoa a um
psiquiatra; e

Entrar em contato com a familia,
amigos e/ou colegas, reforcar o
apoio e orienta-los sobre medidas
de prevencéo ao suicidio.
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Alto risco

Plano de suicidio definido, de
carater imediato, com meios de
execugao;

Presenca de afetos intoleraveis;
Baixa tolerancia a frustracoes;

Falta de adesdao a tratamento e
resisténcia a busca por ajuda;
Presenca de impulsividade;

Falta de apoio social ou familiar ou
apoio  social ou  familiar
inconsistente;

Presenca de transtorno mental
grave;

Alucinagcbes do tipo voz de

Estar junto da pessoa, nunca a
deixar sozinha;

Remover meios (comprimidos,
facas, armas, venenos);

Fazer um contrato de vida, ganhar
tempo;

Informar a familia sobre a situagao
do paciente e entrar em contato
com a Central de Regulacdo das
Urgéncias pelo ndmero 192
solicitando o encaminhamento do
paciente a uma unidade de
atendimento de emergéncia em
saude mental; e

Prefeitura de
Fortaleza
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comando indicando suicidio. e Se forem esgotadas todas as
tentativas de convencimento do
paciente e for percebido um risco
de suicidio iminente, uma
internagao involuntaria podera ser

necessaria.

Quando as agdes de prevencao ao suicidio e ao manejo da crise suicida nao
tiverem éxito, cabera ao profissional de sadde as medidas de posvencao,
objetivando “auxiliar na resolugdo do processo de luto, incluindo o
desencorajamento de planejamentos ou ideagdes suicidas” pelos sobreviventes.
Aqui, o termo sobrevivente é aplicado aos familiares, amigos e conhecidos da pessoa
que morreu por suicidio.

Os sobreviventes poderdo encontrar dificuldades para retomar suas
vidas apos o ocorrido, isolando-se para evitar possiveis julgamentos
sociais, além de apresentar vergonha e sensagoes ambivalentes que
os tornam cerca de duas a trés vezes mais suscetiveis ao risco de
suicidio.® (p. 86)
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6.3 Imobilizagao e Contengao Fisica

Ja sabemos que a imobilizacdo é procedimento de excegéo, utilizada em
Gltimo caso e ap6s decisdo médica quando for considerada o tnico meio disponivel
para prevenir dano imediato ou iminente ao paciente e/ou aos demais. Entao, todo
procedimento de imobilizacao deve ser decidido por médico e a decisao deve ser
comunicada via telemedicina, pela CRUFor, ou localmente, quando a equipe de
suporte avangado de vida estiver presente.

A imobilizagdo fisica de pacientes com delirium tremens é arriscada,
pois podem se debater em nivel perigoso de exaustdo. [...] Os
pacientes estdo confusos, assustados e ansiosos por causa de seus
sintomas tumultuosos, e o apoio verbal habil é imperativo ? (p. 438).

Para a efetivacdo da imobilizacdo e contencao fisica deve-se levar em
consideragao fatores ambientais, recursos fisicos, técnicos e humanos disponiveis e
ndo somente focar-se no comportamento manifestado pelo paciente? (p. 480).

Para esse procedimento, é necessario um ndmero minimo de cinco
profissionais plenamente cientes de suas fungdes: lider mediador, brago direito,
braco esquerdo, perna direita e perna esquerda. Do ponto de vista organizacional,
segundo Mantovani'®, esse planejamento inclui o manejo ambiental ou
organizacional, o manejo comportamental ou atitudinal, o manejo farmacolégico e
o manejo fisico.

DIRETRIZES PARA O MANEJO AMBIENTAL

1. Ter ciéncia do contelido dos protocolos de manejo do paciente agitado
e/ou agressivo;

2. Estar em educagao permanente no tema da salide mental;

Ter disponibilidade de equipe de seguranga, preferencialmente os

bombeiros;

Organizar o espago fisico destinado ao atendimento;

Privacidade na abordagem,;

Atencao plena de todos os membros da equipe;

Reducao dos estimulos externos; e

Afastar potenciais fatores desestabilizadores do paciente, que podem

ser objetos ou pessoas.

o No U
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DIRETRIZES PARA O MANEJO ATITUDINAL

1. Evitar movimentos bruscos;

2. Olhar diretamente para o paciente;

3. Manter alguma distancia fisica;

4. Evitar fazer anotacoes;

5. Apresentar-se e apresentar os outros membros da equipe;

6. Falar firme e pausadamente;

7. Colocar limites de maneira objetiva e acolhedora

8. Fazer perguntas claras e diretas;

9. Nao fazer barganhas, mas nao perder a flexibilidade nas decisées;
10. Nao fazer ameacas, provocagdes, confrontacdes ou humilhagdes;
1. Estimular o paciente a expressar seus sentimentos; e

12. Assegurar ao paciente que vocé pretende ajuda-lo a controlar seus

impulsos.
DIRETRIZES PARA O MANEJO FARMACOLOGICO

1. Avaliar clinicamente a intensidade da agitagao ou agressividade;
2. Sempre iniciar o manejo da situagao pela comunicacéo terapéutica;
3. Registrar em prontuario a justificativa clinica para a escolha da droga;
o Se paciente estiver cooperativo, mas com risco de agitagao,
considerar administragao oral de benzodiazepinico (Diazepam
10mg), se disponivel;
o Se paciente ndo cooperativo, agitado ou com risco iminente de
fuga ou violéncia, considerar os seguintes casos: Haloperidol 5mg
IM + Prometazina 50mg IM.
= Se histéria de convulsao prévia, ou suspeigao de intoxicacao
por psicoestimulantes, evitar antipsicoticos (Haloperidol,
Clorpromazina), pois diminuem limiar convulsivo. Preferir a
administragdo de benzodiazepinico EV (Diazepam 10mg EV
nao diluido e lento ou Midazolam 5 a 10mg IM) apéds
contencao fisica
= Em pacientes em delirium tremens, deve-se realizar logo
Diazepam 10mg (oral ou EV de acordo com as possibilidades)
ou Midazolam 5-10 mg IM e iniciar monitorizacdo de sinais
vitais o mais breve possivel (frequéncia cardiaca, pressao
arterial e temperatura tendem a se apresentar aumentados).
o Em casos especiais:
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= Idosos e gestantes: Haloperidol 25 a 5mg IM (evitar
Prometazina);

= Criancas comegar com 2,5mg de Haloperidol e 25mg de
Prometazina;

= Transtornos psiquiatricos primarios: Haloperidol 2,5 a 5mg IM
e/ou Midazolam 5 a 7,5mg IM.

4. Reavaliar continuamente o paciente para a necessidade de medicacao
adicional. Se necessario, repetir a mesma dose da droga (ou combinacdo
de drogas) ja utilizada;

5. Monitorizar continuamente os sinais vitais.

DIRETRIZES PARA O MANEJO FISICO

1. Entende-se por imobilizagdo a contencdo manual transitéria que
precede a contencao fisica;

2. Entende-se por contencao fisica a fixagao do paciente a prancha longa
por meio de faixas, geralmente aplicadas nos membros superiores e
inferiores e tirantes no térax, abdome e coxas;

3. A contengio fisica deve ser utilizada somente em casos de iminente
agitacdo psicomotora, auto ou heteroagressao, ou apds quedas e
ferimentos em pacientes com rebaixamento do sensério;

4. Deve-se estabelecer um plano especifico para o procedimento,
contando com no minimo cinco pessoas;

5. Preferencialmente, um médico deve estar presente fisicamente durante
todo o procedimento. Na sua impossibilidade, deve-se utilizar a
telemedicina;

6. O paciente deve ser informado continuamente dos passos do
procedimento e do porqué de ele estar sendo realizado;

7. A contencéo fisica deve ser mantida pelo menos até a chegada na
unidade de saude de referéncia para o caso, garantidos o conforto e a
seguranga do paciente. Deve-se verificar os sinais vitais, a qualidade da
perfusao distal, ocorréncia de hiperextensao de membros, compressao
de torax e de plexo braquial;

8. Registrar os sinais vitais e intercorréncias no prontuario médico.

Os detalhes do procedimento de contencdo fisica estdo contidos no
Protocolo AP42 (no caso de suporte avangado de vida) e BP27 (no caso de suporte
basico de vida). Na outra pagina diagramas de contengao demostram a quantidade
de profissionais comparados ao grau de dificuldade da contencao.
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DIAGRAMAS DE CONTENGAO

Diagrama 1: baixo nivel de dificuldade Diagrama 2: moderado nivel de dificuldade

Pessoas desvitalizadas, idosos e individuos Pessoas eutroficas
de baixo peso (40 kg ou menos, incluindo
criangas)
Diagrama 3: alto nivel de dificuldade Diagrama 4: alto nivel de dificuldade

Pessoas de porte atlético ou em segunda tentativa de imobilizagao
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Protocolos SAMUFor
Protocolos de Regulagao
Documentos Preliminares

TABELA DE DISCRIMINADORES
ESPECIFICOS

e Agitagdo psicomotora: pacientes que estao fisica e/ou emocionalmente
muito perturbados, com atividade motora e cognitiva excessiva, em grande
parte improdutiva e decorrente de tensoes internas. Ha impossibilidade de
prestar atengao quando abordado, permanecer sentado ou em repouso
mesmo quando solicitado;

e Alteragao da consciéncia ndo totalmente atribuivel ao alcool: paciente nao
totalmente alerta com histéria de ingestao alcoélica, mas ha alguma duvida
de outras causas de diminuicao do nivel de consciéncia;

e Alteragdo da consciéncia totalmente atribuivel ao alcool: paciente nao
totalmente alerta com histéria clara de ingestao alcodlica, quando outras
causas de alteracao mental foram excluidas;

e Alteragao subita da consciéncia: alteragao da Escala de Coma de Glasgow
nas ultimas 12 horas em relagao ao estado prévio. Em caso de duvida,
presumir alteracao do estado de consciéncia;

e Autopreservagao parcial: solicita ou admite que precisa de auxilio e
colabora para a promogao da prépria seguranca, desde que haja amparo
disponivel;

e Comportamento ameagador: expressa raiva, indignacao ou ultraje e faz
ameagas verbais ou por gestos. Pode ter agredido recentemente;

e Comportamento conturbador: comportamento, que pode ou nao ser
ameacador, mas que afeta o bom andamento do dia-a-dia de onde o
paciente se encontra;

e Comportamento heteroagressivo: agride outras pessoas ou lanca objetos
na diregao de pessoas ou coisas;

e Comportamento hostil: irritabilidade perceptivel, porém colaborativo na
auséncia de estressores; usualmente retraido e expressando irritabilidade
apenas se inquirido ou estimulado;

e Comportamento negligente: ideacdo de morte, ignorar deliberadamente
riscos ou se omitir de atitudes essenciais para a seguranga, mesmo sem
intencao declarada de autoagressao;

¢ Convulsionando: pacientes que estao movimentos tonicos ou clonicos de
uma crise convulsiva tipo grande mal ou apresentando convulsao parcial;
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e Crianga nao reativa: crianga que nao responde ao comando verbal ou ao
estimulo doloroso;

e Déficit neurolégico agudoé qualquerperda de funcdo neurolégica que
ocorreu nas ultimas 24h como:

o alteragao ou perda de sensibilidade;
o fraqueza de membros (transitéria ou permanente);
o retencdo urindria ou alteracao da funcao intestinal.

e Déficit neurolégico novoé qualquer perda de fungdao neurolégica que

ocorreu ha mais de 24h como:
o alteragao ou perda de sensibilidade;
o fraqueza de membros (transitéria ou permanente);
o retencdo urindria ou alteragcao da funcao intestinal.

o Dispneia aguda: folego curto ou falta de ar stbita ou repentina piora de
falta de ar;

o Distdrbio de coagulagao: disturbio de coagulagao congénito ou adquirido,
por doenga hematolégica ou terapéutica;

¢ Dor intensa: dor intoleravel, geralmente descrita como jamais sentida;

e Dor moderada: dor intensa, mas suportavel;

¢ Envenenamento de alta mortalidade: alta poténcia de o veneno causar
dano. Conhecimento regional pode ajudar a identificar o animal
peconhento, mas interconsulta com o CIATox (3255.5050 / 3255.5012) pode
ser necessaria. Na duvida, defina como alto risco;

e Envenenamento de moderada mortalidade: moderada poténcia de o
veneno causar dano. Conhecimento regional pode ajudar a identificar o
animal pegonhento, mas interconsulta com o CIATox (3255.5050 /
3255.5012) pode ser necessaria;

e Expansividade: comportamento desinibido e fala loquaz, mas com
capacidade preservada de perceber espontaneamente a necessidade de se
conter,

¢ Hemorragia exsanguinante: hemorragia que esta ocorrendo de tal forma
que ocorrera a morte se nao for contida;

¢ Hemorragia maior incontrolavel: hemorragia que nao é rapidamente
controlada por compresséo direta e sustentada — o sangue continua a fluir
fortemente ou encharca rapidamente o curativo;

¢ Hemorragia menor incontrolavel: hemorragia que nao é rapidamente
controlada por compresséo direta e sustentada — o sangue continua a fluir
levemente ou a escorrer;
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o Hipoglicemia: glicemia < 55 mg/d|;

e Historia de inconsciéncia: deve haver testemunha confiavel para relatar se
o paciente perdeu a consciéncia e por quanto tempo. Caso contrario, se o
paciente ndo se lembra do incidente, deve-se presumir que esteve
inconsciente;

e Histéria de overdose ou envenenamento: esta informacao pode vir de
outros ou pode ser deduzida na presenca de caixas de remédios vazias.
Interconsulta com o CIATox (3255.5050 / 3255.5012) pode ser necessaria;

e Historia de trauma craniano: histéria de trauma fisico envolvendo a cabeca.
Geralmente isso sera relatado pelo solicitante ou préprio paciente.

e Histéria discordante: quando a histéria fornecida nao explica os achados
fisicos. Pode ser um marcador de lesdo nao acidental em criangas ou
adultos vulneraveis, podendo ser sentinela de abuso e maus tratos;

e Historia inadequada: se nao esta clara e inequivoca a histdria de ingestao
aguda de alcool e, se trauma craniano, ingestao de drogas, comorbidades,
etc. ndo podem ser definitivamente excluidos;

e Historia psiquiatrica importante: histéria de evento ou doenca psiquiatrica
significativa;

¢ Inquietagdo psicomotora: hiperatividade ou fala ininterrupta responsivas a
solicitagao para interrompé-las, ou acatisia (sentimento subjetivo de tensao
muscular que faz com que o paciente fique inquieto, caminhe, se sente e se
levante repetidamente);

e  Mecanismo de trauma significativo como:

o histéria de mergulho em aguas rasas;

o trauma penetrante (facada ou tiro);

o trauma com alta transferéncia de energia como queda de altura e
acidentes em vias de transito rapido (velocidade 2 60 km/h) sao
significativos, principalmente se houve ejecdo do veiculo, mortes
de outras vitimas ou grande deformagao do veiculo;

e Mortalidade: é o potencial de uma substancia ingerida causar doenca grave
ou morte. Interconsulta com o CIATox (3255.5050 / 3255.5012) pode ser
necessaria para se estabelecer o risco de lesiéo ou morte. Na duvida
considere alto risco;

e Prejuizo da capacidade critica e da iniciativa pragmatica: a capacidade
critica serve para avaliarmos o grau de eficiéncia e adequagao de nossos
atos em relagdo aos nossos propdsitos e as expectativas dos que nos
cercam, e corrigir os comportamentos inadequados, desnecessarios ou
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excessivos. A iniciativa pragmatica inclui atitudes importantes para a
sobrevivéncia, como os cuidados pessoais, a hidratacdo, a nutrigao e a
capacidade de lidar de forma segura com o ambiente.

o  Prejuizo grave: ndo é capaz de autocuidados ou de interagir com o
meio, mesmo se orientado;

o Prejuizo moderado: executa autocuidados e tarefas apenas sob
orientacdo continua de cuidador;

o Prejuizo leve: executa autocuidados e tarefas nas depende de
supervisao intermitente;

e Pulso anormal: se medido, bradicardia (abaixo de 60 por minuto),
taquicardia (acima de 100 por minuto) ou ritmo irregular. Em criangas,
bradicardia e taquicardia variam conforme a idade;

e Risco de agredir outros: a presenca de risco potencial de dano a outros
pode ser avaliada perguntando-se ao solicitante sobre a postura do
paciente (tensa ou com punhos cerrados), o padrao de discurso (alto, com
palavras ameacadoras) e o comportamento psicomotor (inquietude,
irrequieto). Em caso de duvida, considerar alto risco:

o Altorisco: deve ser presumido se armas e vitimas potenciais estao
por perto ou se houve perda do autocontrole;

o Moderado risco: deve ser presumido se ha qualquer indicio de
potencial agressao a alguém,;

e Risco de (nova) autoagressio: uma avaliagdo inicial do risco de
autoagressao pode ser feita pelo comportamento do paciente. Em caso de
duvida, considerar alto risco:

o  Alto risco: se houver passado importante de autoagressao, esta
ativamente tentando se machucar ou esta tentando ir embora para
tal finalidade;

o Moderado risco: se houver passado importante de autoagressao,
mas nao esta tentando se machucar nem tentando ir embora para
tal finalidade, embora manifeste esse desejo.

¢ Sindrome de abstinéncia alcoélica grave:

o Bioldgico: agitacdo psicomotora intensa; sudorese profusa;
convulsao; tremor grosseiro em membros superiores, alteracao do
equilibrio, cefaleia, nausea ou vémitos, hipertermia, taquicardia,
hipertensao;

o Psicoldgico: desorientagdao temporoespacial; histéria de violéncia
auto ou heterodirigida; pensamento descontinuo, rapido e de
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conteldo desagradavel e delirante; alucinagdes auditivas, tateis ou
visuais.
e Trauma penetrante: evento traumatico fisico recente com perfuragao de
qualquer parte do corpo por arma branca, arma de fogo ou outro objeto.
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Protocolos SAMUFor
Protocolos Especiais™®®
SUPORTE DE VIDA

PEO - COMUNICAGAO TERAPEUTICA
NO APH

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:
Em todas as abordagens de pacientes por equipes do SAMUFor.
Conduta:
1. Paratodos os pacientes:
o Tentar formar um vinculo com o paciente:

o Somente um integrante da equipe faz o vinculo;

o Apresente-se (nome, servigo e funcao) e deixe claro porque esta
ali;

o Converse de forma respeitosa e gentil cuidando para que seu
tom de voz seja acolhedor e confortador para o paciente e para
seus acompanhantes;

o Posicione-se no ambiente de forma segura;

°  Jamais:

e  Mentir, prometer ou seduzir;
e Chamar por nomes jocosos.;
e  Ser agressivo ou rispido;
e  Ameacar ou desafiar o paciente ou seus acompanhantes;
e Diga ao paciente que ele esta mentindo;
o  Olhar para o paciente!

o Demonstre com o olhar que esta interessado por sua situagao,
mas evite encarar o paciente prolongadamente para que isso nao
seja interpretado como ameaga;

o Esteja atento a comunicagdo nao-verbal do paciente e de seus
acompanhantes;

o Manter um canal de comunicacgao aberto;

o Demonstre que esta se importando com o sofrimento e com as

necessidades do paciente e/ou de seus acompanhantes;
o Ouvir atentamente, prezando por uma escuta qualificada!
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o Tentar controlar a prépria comunicagao nao-verbal;
Focalizar e centrar o assunto no paciente;
o Nao aborde problemas administrativos ou técnicos na frente do
paciente;
o Esclarecer ao paciente e seus acompanhantes qual o procedimento
que sera executado a cada instante;
o Esteja seguro de que o paciente e/ou seus acompanhantes
entenderam sua comunicagao;
2. Em especifico, para pacientes psiquiatricos:
o Respeitar pausas silenciosas no discurso do paciente;
°  Jamais tome o partido da familia e proteja o direito de fala do
paciente, dando-lhe o direito de ter suas queixas escutadas;
o Nao completar frases para o paciente;
Repetir, resumir e relacionar ideias para o paciente;
Ajudar o paciente a encontrar solugdes;
o Nao dé conselhos ou opinides pessoais;
o Pergunte como ele deseja resolver o problema;
o Detectar conteldos enfaticos e contetdos vazios;
o Esteja atento para palavras ou assuntos repetitivos
o Verificar o contelido de fantasia que o paciente expressa;
o  Perceber e atuar frente a tentativa do paciente em nos testar,
desafiar e manipular;
°  Jamais:
e Faca brincadeiras ou estimule a fantasia;
o Ajudar o paciente a vir para a realidade;
o Imponha limites, se e quando for necessario;
o Tem finalidade terapéutica e nio preventiva ou pessoal;

e Deixe claro que reconhece a tentativa de intimidagao,
repita a sua fungdo no atendimento e que nao vai atendé-lo
ou ceder a intimidagao;

° A postura do profissional pode ser suficiente;
°  Mostre a inadequagdo do comportamento;
o Deixe claras as regras e limitagdes do atendimento;

SAMU RUA PADRE GUERRA, 1350 - PARQUELANDIA

FONE: (085) 3452.9149 - FAX: (085) 3452.9151
192 FORTALEZA-CE

7 maonaroniuezs  secretarianep@samu.fortaleza.ce.gov.br




SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU 192 eRigs )
4 Prefeitura de

REGIONAL FORTALEZA = |
NUCLEO DE EDUCAGAO PERMANENTE — NEP SAMUFor <= Fortaleza

o  Jamais:
e Ameace ou desafie;
e Atenda a pedidos que comprometam o atendimento e/ou
a seguranga;
e Negocie trocas;
e Faca contestagdes aos discursos ilégicos e delirios do
paciente;
o  Se necessario, restrinja o espaco e os estimulos do ambiente (inclusive
familiares);
Se necessario, outro profissional deve tentar o vinculo;
Se necessario, suspenda o atendimento.

OBSERVAGOES:
e Considerar os 3 “S” (Protocolos PET, PE2, PE3), com especial atengao para
a seguranga do paciente;
o E o paciente quem definira a quem, quando e como vai se vincular,
principalmente em casos psiquiatricos;
o Por vezes o vinculo de faz por associacdo do profissional da equipe a
alguém conhecido;
o Sao sinais de sucesso no vinculo: olhar interessado e tranquilizagao do
paciente e/ou de seus acompanhantes;
o Esteja atento para comportamentos inadequados do paciente e/ou
seus acompanhantes, que podem prejudicar os 3 ”’S” da seguranga no
APH;
e  Transmitimos muitas informagoes por gestos, posturas ou mimica facial:

GESTOS POSTURA MIMICA

Medo Negagao Espanto
Ansiedade Desprezo Susto
Preocupagao Repulsa Medo

SAMU

192

REGIONAL FORTALEZA

RUA PADRE GUERRA, 1350 - PARQUELANDIA
FONE: (085) 3452.9149 - FAX: (085) 3452.9151

FORTALEZA-CE

secretarianep@samu.fortaleza.ce.gov.br




SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU 192
REGIONAL FORTALEZA
NUCLEO DE EDUCAGAO PERMANENTE — NEP SAMUFor

Prefeitura de

: Fortaleza

Secretaria Municipal da Satide

SAMU RUA PADRE GUERRA, 1350 - PARQUELANDIA

FONE: (085) 3452.9149 - FAX: (085) 3452.9151
A 192 FORTALEZA-CE

7 maonarontauza secretarianep@samu.fortaleza.ce.gov.br

)




SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU 192 eRigs )
Prefeitura de

REGIONAL FORTALEZA (20 i
NUCLEO DE EDUCAGAO PERMANENTE — NEP SAMUFor <= Fortaleza

Protocolos SAMUFor
Protocolos de Regulagao®
Regulagao em Clinica Médica

RC4 — AGITAGAO E SITUAGAO DE
VIOLENCIA

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:

Paciente com quadro de hiperatividade, inquietude, angustia, irritabilidade e
verborreia ou em uma atitude hostil (fisica e/ou verbal), ameagadora ou em franca
agressdo. Irritabilidade exacerbada, medo e estresse sdo sentimentos que podem
estar na base dessas situagoes.

Conduta:

1. Descartada Urgéncia de Prioridade Maxima (VERMELHO) apés o uso do
Protocolo de Acolhimento (RM1) e Protocolo MASTER (RM2), verificar, de
acordo com o Protocolo de Abordagem por Queixas (RM3), se as seguintes
perguntas ja foram respondidas:

e Eacompanhado em algum servico de satide?

e Sabe o nome da doenca e/ou medicagao?

e  Usou drogas ou alcool?

e  Esta agressivo?

e Estaagitado?

e Tentou ou esta falando em se matar?

e Perdeu os sentidos?

e Orientado ou confuso (nao diz "coisa com coisa")?

2. Considerar o envio de USA se houver:

i.  Histéria de overdose ou envenenamento com perda de
consciéncia;
ii. ~ Comportamento heteroagressivo;
iii.  Alto risco de agredir outros;
iv.  Alto risco de autoagressao (ideagao suicida);
3. Considerar o envio de USI/USB se houver:
v.  Agitagdo psicomotora intensa (hipercinese);

Vi. Comportamento ameacador;
vii.  Risco moderado de autoagressao (passado de autoagressao);
viii. Historia psiquiatrica importante;
ix. ~ Comportamento conturbador;
X. Inquietagdo psicomotora (acatisia);
4. Realizar orientagao médica se houver:
xi. ~ Comportamento hostil;
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xii. ~ Expansividade;
xiii. Outras queixas;
xiv.  Nesses casos, a remogcao (se necessaria) deve se dar por transporte
proprio.
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Protocolos SAMUFor
Protocolos de Regulagao®
Regulagao em Clinica Médica

RC5 — AUTOAGRESSAO E
TENTATIVA DE SUICIDIO

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:

o Historia de autoagressao ou tentativa de suicidio prévia;

o Paciente em condigao de intenso sofrimento, que se manifesta por meio de
desejo, impulso, ideagao ou planejamento de atos autolesivos comumente
direcionados ao objetivo de levar a morte;

o Paciente que apresenta sinais de autonegligéncia grave;

o Presenga de sentimento de desesperanga e/ou culpa, conflitos interétnicos
ou familiares, rupturas ou alteragdes significativas no contexto de vida do
sujeito, como doenca grave ou terminal, perda de um ente querido, perda
de poder econémico ou desemprego.

o Cena que envolva uma pessoa em situacao de sofrimento, com sinais de
desespero, angustia e/ou desesperanca, em local de risco elevado que
possa levar a lesdes graves ou a morte, como pontes altas e viadutos,
plataformas de trem/metro, vias de trafego intenso de veiculos e mar.

Obs.: os aspectos elencados podem estar presentes em situagdes de
autoagressao e risco de suicidio. No entanto, de forma isolada, esses aspectos
nao podem ser considerados critérios de inclusao.

Conduta:

1. Descartada Urgéncia de Prioridade Maxima (VERMELHO) apés o uso do
Protocolo de Acolhimento (RM1) e Protocolo MASTER (RM2), verificar, de
acordo com o Protocolo de Abordagem por Queixas (RM3), se as seguintes
perguntas ja foram respondidas:

e  Ele faz algum tratamento psiquiatrico?
e  Usou drogas ou alcool?
e Como estao os bragos e pernas (alguma deformidade)?
e Tem trauma na cabega?
e Tem sangramento (orientar comprimir a lesdo com um pano limpo)?
e Teve desmaio?
e Como estaafala?
e Orientado ou confuso (nao diz "coisa com coisa")?
2. Considerar o envio de USA se houver:
i. Hemorragia exanguinante;
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Vi.

Dispneia aguda;

Hemorragia maior incontrolavel;

Alteracdo subita da consciéncia (convulsio associada ou
autointoxicagao);

Mecanismo de trauma significativo;

Alto risco de autoagressao (ideagao suicida);

3. Considerar o envio de USI/USB se houver:

vii.  Intensa dor fisica;
viii. Hemorragia menor incontrolavel;
ix.  Risco moderado de nova autoagressao (passado de autoagressao);
X. Historia psiquiatrica importante;
Xi.  Histdria discordante;
xii.  Disturbio de coagulagao;
xiii.  Agitagao psicomotora intensa (hipercinese);
4. Realizar orientagao médica se houver:
xiv.  Comportamento negligente ou autopreservagao parcial;
XV. Outras queixas;
xvi.  Nesses casos, a remogao (se necessaria) deve se dar por transporte
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Protocolos SAMUFor
RC9 — CRISE EM SAUDE MENTAL Protocolos de Regulagao®
Regulagao em Clinica Médica

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:

Prejuizo do comportamento pragmatico que ocorre por transtornos da critica e

da iniciativa pragmatica. Essa iniciativa envolve a rotina de comportamentos e

atitudes relacionadas com a preservacao e promocao do proprio bem-estar:

»  Prejuizo grave da critica: ndo é capaz de autocuidados ou de interagir
com o meio de forma eficiente mesmo se orientado;
*  Prejuizo moderado da critica: executa autocuidados e tarefas apenas
sob orientagao continua de cuidador;
* Prejuizo leve da critica: executa autocuidados e tarefas de forma
eficiente, mas depende de supervisao intermitente.
Conduta:

1. Descartada Urgéncia de Prioridade Maxima (VERMELHO) apés o uso do
Protocolo de Acolhimento (RM1) e Protocolo MASTER (RM2), verificar, de
acordo com o Protocolo de Abordagem por Queixas (RM3), se as seguintes
perguntas ja foram respondidas:

e Orientado ou confuso (ndo diz "coisa com coisa")?
e Tem alguma doenga mental?

e  Esta em uso de alguma droga ou alcool?

e  Esta agressivo com outros ou consigo mesmo?

e Esta agitado ou inquieto?

e Tentou ou esta falando em se matar?

e  Esta se alimentando?

2. Considerar o envio de USA se houver:

i.  Necessidade de apoio a USB para contengao quimica nas seguintes
situagoes:
e Comportamento heteroagressivo;
e  Altorisco de agredir outros;
e  Altorisco de autoagressao (ideagao suicida);
3. Considerar o envio de USI/USB se houver:

ii. Historia psiquiatrica importante;

iii.  Jejum ha mais de trés dias

iv.  Risco moderado de autoagressao ou heteroagressao;

v.  Comportamento conturbador.
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vi.  Inquietagao psicomotora (acatisia);

vii. Prejuizo grave da critica e da iniciativa pragmatica;

4. Realizar orientagao médica se houver:
viii. Outras queixas;
ix.  Nesses casos, a remogao (se necessaria) deve se dar por transporte
préprio.

®
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Protocolos SAMUFor
Protocolos de Regulagao®
Regulagao em Clinica Médica

RC19 — INTOXICAGAO OU
ABSTINENCIA ALCOOLICA

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:
o Uso agudo ou crénico, comprovado ou suspeito de alcool:

e Odor de alcool no halito; fala pastosa; alteragées do humor,
comportamento e do nivel de consciéncia; prejuizo da coordenacao
motora, da atencdo e do julgamento; presenca de nauseas e vomitos,
ansiedade, irritabilidade, taquicardia, hiper ou hipotensdo arterial,
alucinagdes, agitacdo psicomotora, fraqueza.

e Todos esses sinais sdo comuns para a intoxicagao e abstinéncia
alcodlica. Os sinais diferenciais para abstinéncia sdo: tremores, febre,
taquicardia, hipertensao, sudorese profusa, convulsao e delirio.

Conduta:

1. Descartada Urgéncia de Prioridade Maxima (VERMELHO) apés o uso do
Protocolo de Acolhimento (RM1) e Protocolo MASTER (RM2), verificar, de
acordo com o Protocolo de Abordagem por Queixas (RM3), se as seguintes
perguntas ja foram respondidas:

e Tem alguma doenga mental?

e  Faz uso de drogas ou alcool?

e Bateuacabeca?

e Esta ha quanto tempo sem uso de dlcool?

e Perdeu os sentidos?

e Orientado ou confuso (nao diz "coisa com coisa")?
e  Outras queixas ou doengas?

2. Considerar o envio de USA se houver:

i.  Paciente inconsciente em via publica;
ii.  Convulsionando;
iii.  Déficit neurolégico agudo;
iv.  Histdria inadequada;
V. Hipotermia;

vi.  Sindrome de abstinéncia alcodlica grave;
3. Considerar o envio de USI/USB se houver:
vii.  Alteracdo do nivel da consciéncia nao totalmente atribuivel ao
alcool;
viii.  Déficit neurolégico novo
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ix. Histéria de trauma craniano;
X. Histéria de inconsciéncia;

xi. Histéria discordante;
4. Realizar orientacao médica de houver:
xii.  Alteragao do nivel da consciéncia totalmente atribuivel ao alcool;
xiii. Outras queixas;
xiv.  Nesses casos, a remogao (se necessaria) deve se dar por transporte
préprio.
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Protocolos SAMUFor
Protocolos de Regulagao®
Regulacao no Trauma

RT5 — OVERDOSE E
ENVENENAMENTOS

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:

o Quando houver histéria/informagdes de uso de drogas como cocaina,
crack, anfetaminas (ecstasy), maconha, metanfetamina (cristal) e outras
substancias psicoativas;

o Quando existir uma histéria inicial de certeza ou suspeita de contato, por
qualquer via, com um agente potencialmente intoxicante
(organofosforados ou carbamatos / inseticidas ou raticida clandestino);

o Quando atender pacientes em agitacdo e situacao de violéncia com
informagdes seguras de que nao se trata de pacientes com agravo em salide
mental prévio;

o Todo paciente (bebé, crianca ou adulto) que apresente um quadro
inexplicado, de inicio subito, que curse com alteragdo do nivel de
consciéncia, convulsdes, alteracado hemodinamica ou respiratoria, sem
causa claramente definida.

Conduta:

1. Descartada Urgéncia de Prioridade Maxima (VERMELHO) apds o uso do
Protocolo de Acolhimento (RM1) e Protocolo MASTER (RM2), verificar, de
acordo com o Protocolo de Abordagem por Queixas (RM3), se as seguintes
perguntas ja foram respondidas:

e Qual foi a substancia e a quantidade?
e Ha quanto tempo ele ingeriu essa substancia?
e  Apresentou convulsao?
e Perdeu os sentidos?
e Orientado ou confuso (nao diz "coisa com coisa")?
e Tem alguma doenga mental?
e  Outras queixas ou doengas?
2. Considerar o envio de USA se houver:
i.  Alteragao subita da consciéncia;
ii.  Convulsionando;
iii.  Sialorreia e sudorese fria;
iv.  Substancia de mortalidade alta;
v.  Manutencdo do comportamento agressivo apesar da tentativa de
comunicagao terapéutica;
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3. Considerar o envio de USI/USB se houver:
vi.  Risco de nova autoagressao;
vii.  Substancia de mortalidade moderada;
viii. Historia psiquiatrica importante;
ix. Historia de inconsciéncia;
X. Agitagao ou inquietagao psicomotora;
Xi.  Histdria discordante;
4. Realizar orientacdo médica se nenhum item acima existir:
xii. Outras queixas;
xiii. ~ Nesses casos, a remogao (se necessaria) deve se dar por transporte
proprio.
OBSERVAGOES:

e A Regulagao Médica deve ser informada prontamente sobre qualquer
detalhe disponivel sobre o agente causador, bem como os sinais e
sintomas encontrados, para subsidiar o contato com o Centro de
Assisténcia Toxicolégica de Fortaleza — CIATox — (85) 3255-5050
(emergéncia) e 3255-5012 — Rua Barao do Rio Branco, 1816, Centro,
Fortaleza — CE; CEP 60.016-061; E-mail: socorroverasijf@yahoo.com.br
(Atendimento 24 horas)

e Alternativamente a Regulagdo Médica pode entrar em contato com o
servigo Disque-Intoxicacdo da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(nimero: 0800.722.6001) para a tomada de decisdo e para definicao do
encaminhamento e/ou unidade de saude de destino (preferencialmente
hospital terciario).
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Protocolos SAMUFor
Protocolos Clinicos'81?
SUPORTE DE VIDA

BC28 ou AC38— MANEJO DA CRISE EM
SAUDE MENTAL

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:

o Trata-se fundamentalmente de situacdes de conflitos e/ou rupturas de
vinculos sociais, que envolvem grave sofrimento psiquico para o usuario
e/ou seu entorno e geralmente estdo atreladas as dificuldades de
comunicagdo, expressio e entendimento entre os envolvidos, que
impedem o estabelecimento de consensos, gerando desorganizagdes na
vida cotidiana.

o Alvorogo, confusao, medo, choro, tristeza, apatia, inseguranga, alteragdes
da percepcao da realidade sao algumas das expressdes que igualmente
denotam que algo nao vai bem com o sujeito. Tanto aspectos biolégicos
como relacionais estao envolvidos na génese desses desequilibrios.

o Prejuizo do comportamento pragmatico que ocorre por transtornos da
critica e da iniciativa pragmatica. Essa iniciativa envolve a rotina de
comportamentos e atitudes relacionadas com a preservagao e promogao
do préprio bem-estar.

Conduta

1. Avaliar ambiente, sujeitos e seguranca (método ACENA).

2. Definir um mediador, considerando a receptividade do paciente para a
comunicagao terapéutica (Protocolo PEO).

3. Aproximar-se de forma tranquila (ndo acionar o sinal sonoro da
ambulancia), identificar-se (nome e funcdo) e explicar o motivo da
aproximagao (oferecer ajuda).

4. Disponibilizar-se ao “bom encontro”, ou seja, estar aberto ao contato e
trocas de forma respeitosa e acolhedora.

5. Iniciar a comunicacdo buscando identificar qual a emocao presente na cena
(raiva, medo, ansiedade, angustia, tristeza, irritagao, indiferenca). Acolher e
ajudar a expressao da emocao, validando-a e procurando estabelecer uma
relacdo de confianca.
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6. Iniciar a comunicacdo mantendo atencao a linguagem verbal e nao verbal
(gestos, expressoes faciais, atitude corporal) da equipe e de todos os
sujeitos envolvidos.

7. ldentificar situagoes relacionadas ao contexto da crise/urgéncia e fatores
desencadeantes, como eventos desfavoraveis, estressores cotidianos ou
conflitos com outras pessoas. Uma vez identificados, explicitar que
reconhece a situagao conflituosa, dialogando em busca de outras solugédes,
mantendo o tom devoz normal, sem tomar partido e promovendo
consensos possiveis. Observar que a aproximagao ou distanciamento
corporal pode contribuir para alivio na cena e relagoes.

8. Realizar avaliagdo primaria e secundaria observando o estado mental (ex.:
lucidez, orientagao e nogao da realidade) e considerando as condigoes
clinicas especificas de cada situagao.

9. Dialogar com familiares e pessoas proximas e identificar parentes, amigos
ou outros profissionais que possam facilitar o entendimento e manejo da
situagao.

10. No caso de a pessoa possuir vinculagdo com outro ponto de atengao da
rede, tais como CAPS e UAPS, usar essa informacao, dizendo que fara
contato com o profissional/servigo de referéncia e, posteriormente,
comunicar o contato a Central de Regulagao.

1. Rever as informagdes passadas pela regulagao e coletar dados relacionados
as condicdes de saude do individuo, como antecedentes relevantes
(transtorno mental diagnosticado, uso de substancias psicoativas, crises
anteriores, doencas clinicas e tratamentos prévios) e capacidade de
autocuidado.

12. Considerar solicitar a Central de Regulacdo a necessidade de apoio de
profissionais da saide mental e/ou do préprio SAMU. Policiais/bombeiros
podem ser acionados em casos que coloquem em risco a seguranga da cena.

13. Oferecer e negociar opgdes de conciliagao e formas de lidar com o evento
desencadeante, estimulando a tranquilizagao e melhor resolugdo da
situagao.

14. Considerar a importancia de acolher os familiares e/ou outras pessoas
envolvidas na cena.
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15. Considerar o limite da comunicagao terapéutica, se presenga de agravos da
situagao (estresse da equipe e/ou do ambiente, piora clinica do paciente e
tempo excessivo).

16. Considerar a possibilidade de substituir o mediador.

17. Realizar contato com a Regulagdo Médica e passar os dados de forma
sistematizada;

e Aguardar orientacdo da Regulagdo Médica para procedimentos
e/ou transporte para a unidade de salide de destino;
e Registrar achados e procedimentos no Prontuario de
Atendimento.
OBSERVAGOES:

e Avaliacdo ACENA:

A Avaliar: Arredoresz A casa e a presenca de Armas ou Artefatos que
indiquem o uso de Alcool e drogas; Altura e a Aparéncia do paciente.

C Observar a presenca de sinais de Conflito e Crise na rede social do|
paciente.

E Avaliar as expectativas e a receptividade da rede social e do préprio
paciente sobre a Equipe de atendimento.

N Avaliar o Nivel de consciéncia, a adequagao a realidade e a capacidade de
escolha e Nivel de sofrimento.

A Avaliar a presenca de sinais de uso de Alcool e drogas, a presenca de
Agressividade (atual ou anterior) e a presenca de sinais de Autoagressao.
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BC29 e AC39 — AGITAGAO E SITUACAO Protocolos SAMUFor
A Protocolos Clinicos'81?
DE VIOLENCIA

SUPORTE DE VIDA

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:

Paciente com quadro de hiperatividade, inquietude, angustia, irritabilidade e
verborreia ou em uma atitude hostil (fisica e/ou verbal), ameagadora ou em franca
agressdo. Irritabilidade exacerbada, medo e estresse sdo sentimentos que podem
estar na base dessas situagoes.
Conduta em paciente armado

1. Avaliar ambiente, sujeitos e seguranca (método ACENA).

2. Em caso de presenga de objetos que podem ser utilizados para hétero ou
autoagressao, informar o médico regulador para solicitar apoio da
autoridade policial e do SAV (quando disponivel).

3. Na presenca do apoio tentar negociar com o paciente a entrega/abandono
do objeto, exceto na presenga de arma de fogo.

4. Na presenca de armas de fogo ou nos casos de resisténcia a
entrega/abandono do objeto, a autoridade policial assumira a mediacao.

5. Apds o desarme, ndo havendo SAV disponivel, conter fisicamente o
paciente (Protocolo BP27) e avaliar a necessidade de acompanhamento
policial dentro da ambulancia.
¢ Havendo SAV disponivel:

o Se paciente estiver cooperativo: benzodiazepinico oral se

disponivel;

o Se paciente nao cooperativo: Haloperidol 5mg IM + Prometazina
50mg IM;

o Em longos deslocamentos pode-se repetir a dose do Haloperidol
a cada 30min.

6. Realizar contato com a Regulagao Médica para comunicar a situagao clinica
atualizada, orientagdes e definicdo do encaminhamento.

Conduta em paciente desarmado
1. Avaliar ambiente, sujeitos e seguranca (método ACENA).
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2. Abordar a cena conforme protocolo de manejo da crise (Protocolo BC28
ou AC38).

3. Demonstrar interesse e consideracao pela situacdo, tentando estabelecer
uma relacao de confianca e deixando claro que vocé esta ali para ajudar, na
tentativa de tranquiliza-lo.

4. Ouvir atentamente o que o paciente tem a dizer, incluindo sua linguagem
corporal.

5. Utilizar frases curtas e simples e repetir propostas.

Identificar um parente, amigo, ou profissional preferencialmente indicado
pelo paciente, que possa oferecer suporte e negociar as necessidades de
apoio e as formas de lidar com a situacao.

7. Perguntar o que esta acontecendo que possa estar causando a agitacao,
tentando associar o estado de agitacdo a quatro situagoes:

e raiva - hostilidade, fala exaltada, tensao muscular etc;

e euforia — hiperatividade, verborreia, ideia de grandeza, insénia
etc,

e medo — atitude de desconfianga, sensacao de ameaca etc.; e

e confusao mental — desorientagao, discurso incoerente etc.

8. Investir na conversa com alguém agitado é uma estratégia potente para a
redugao da agitagao, mesmo nao havendo resposta verbal do paciente.

9. Ofertar opgdes para que o paciente possa escolher, mantendo postura
firme e segura para negociar limites, sem desafia-lo nem o confrontar.

10. Distensionar as situagdes de raiva, euforia e medo:

e raiva — explicitar que reconhece a raiva, mas dialogar em busca de
outras solugoes;

e euforia — manter o didlogo com atitudes claras, indicando limites
e possibilidades, proporcionando um ambiente com poucos
estimulos, que favorega a tranquilizagao; e

e medo — explicitar que reconhece o medo, ter atitude protetiva,
escuta e fala acolhedoras.

1. Nao fazer julgamentos e nao prometer algo que nao sera realizado.

12. No caso de confusdo mental (alteracdo do nivel de consciéncia) considerar
Protocolo BC15 ou AC25.
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13. Realizar a avaliagdo primaria e secundaria do paciente.

e Elas podem também servir como estratégia para mudar o foco e
tranquilizar o paciente.

14. Em situacdo de agressao iminente, buscar o apoio e aproximacao de outras
pessoas na mediacdo, de modo a transmitir a mensagem de superioridade
de forca.

15. Se USA disponivel:

e Se paciente estiver cooperativo: benzodiazepinico oral se disponivel;

e  Se paciente nao cooperativo: Haloperidol 5mg IM + Prometazina 50mg
IM. Se histéria de convulsdo prévia, ou suspeicdo de intoxicagao por
psicoestimulantes, evitar antipsicéticos (Haloperidol, Clorpromazina),
pois diminuem limiar convulsivo. Preferir a administragdo de
benzodiazepinico EV (Diazepan 10mg EV nao diluido e lento ou
Midazolam 5-10mg IM) ap6s contencao fisica;

e Em longos deslocamentos pode-se repetir a dose do Haloperidol a
cada 30min.

16. Persistindo ou superado o estado de agitacdo e/ou situacao de violéncia,
realizar contato com a Regulacdo Médica e passar os dados de forma
sistematizada (Protocolo PE21);

e Aguardar orientagdo da Regulagdo Médica para procedimentos
e/ou transporte para a unidade de salide de destino;

e Registrar achados e procedimentos no Prontuario de
Atendimento.

OBSERVAGOES:

e O quadro geralmente esta associado a alteracao metabdlica, intoxicagao
por uso de alcool e outras drogas, sintomas psicéticos, conflitos e rupturas
de vinculos familiares e sociais, que geram elevado grau de ansiedade e
envolvem grave sofrimento psiquico para o usuario.

e Lembrar que a comunicacao terapéutica é a melhor “ferramenta” para
todos.

e Os pacientes envolvidos em situacoes de violéncia habitualmente causam
emogodes intensas. Namaioria das vezes provocam medo, mas também
podem provocar raiva na equipe. E importante que os profissionais
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prestem atencao nas préprias emogoes e nas suas reacdes em relagao ao
paciente.
e Avaliacido ACENA:

A Avaliar: Arredores, A casa e a presenca de Armas ou Artefatos que
indiquem o uso de Alcool e drogas; Altura e a Aparéncia do paciente.

C Observar a presenca de sinais de Conflito e Crise na rede social do|
paciente.

E Avaliar as expectativas e a receptividade da rede social e do préprio
paciente sobre a Equipe de atendimento.

N Avaliar o Nivel de consciéncia, a adequagao a realidade e a capacidade de
escolha e Nivel de sofrimento.

A Avaliar a presenca de sinais de uso de Alcool e drogas, a presenca de
Agressividade (atual ou anterior) e a presenca de sinais de Autoagressao.

CONDUTA ADICIONAL EM SUPORTE INTERMEDIARIO DE VIDA (SIV)

Sob orientagao médica, manobras em SIV podem incluir:
e Haloperidol 5mg IM + Prometazina 50mg IM visando a tranquilizacao do
paciente. Em longos deslocamentos pode-se repetir a dose do
Haloperidol a cada 30 min.
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Protocolos SAMUFor
Protocolos Clinicos'81?
SUPORTE DE VIDA

BC30 e AC40 — AUTOAGRESSAO E RISCO
DE SUICIDIO

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:

o Paciente em condigao de intenso sofrimento, que se manifesta por meio de
desejo, impulso, ideagao ou planejamento de atos autolesivos comumente
direcionados ao objetivo de levar a morte;

o Paciente que apresenta sinais de autonegligéncia grave;

o Presenga de sentimento de desesperanga e/ou culpa, conflitos inter-
étnicos ou familiares, rupturas ou alteragdes significativas no contexto de
vida do sujeito, como doenga grave ou terminal, perda de um ente querido,
perda de poder econémico ou desemprego.

o Cena que envolva uma pessoa em situacao de sofrimento, com sinais de
desespero, angustia e/ou desesperanca, em local de risco elevado que
possa levar a lesdes graves ou a morte, como pontes altas e viadutos,
plataformas de trem/metro, vias de trafego intenso de veiculos e mar.

Obs.: os aspectos elencados podem estar presentes em situagdes de
autoagressao e risco de suicidio. No entanto, de forma isolada, esses aspectos
nao podem ser considerados critérios de inclusao.

Conduta
ASPECTOS GERAIS

1. Ao se aproximar do local da ocorréncia, desligar a sirene e manter apenas
os sinais luminosos, sem pisca ou estrobo;

Avaliar ambiente, sujeitos e seguranga (método ACENA);

3. Em caso de presenca de objetos ou condi¢cdes que promovam risco de
heteroagressdo ou autoagressao, informar o médico regulador para que
solicite apoio de equipes especializadas e/ou autoridades policiais.
Exemplos:

o Objetos: armas de fogo, armas brancas, vidros quebrados, etc,;
o Condigoes: altura (risco de queda), trafego intenso (risco de
atropelamento), agua (risco de afogamento), refém etc,;

4. Afastar curiosos, imprensa ou qualquer estimulo que possa contribuir para
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o aumento do estresse na cena;

5. Abordar o paciente conforme os principios previstos no protocolo de
Manejo da Crise em Saude Mental (BC28 e AC38), considerando, em
especial, as seguintes medidas:

o Definir um mediador (preferencialmente um profissional de saide
treinado), considerando a receptividade do paciente em relagdo a
formacéo de vinculo;

Desligar ou baixar o som do radio comunicador e/ou do celular;

Aproximar-se de forma tranquila para ser visto pelo paciente e manter

a seguranga;

o Identificar-se (nome e funcéo) e explicar o motivo da aproximagao
(oferecer ajuda, escuta, apoio);

o Iniciar a comunicagao diretamente com o paciente, preferencialmente
garantindo a privacidade do contato e encorajando a expressao de
problemas e sentimentos vivenciados;

o Perguntar o que esta acontecendo e demonstrar interesse e
consideragao pela situacdo, tentando estabelecer uma relacido de
confianca e deixando claro que vocé esta ali para ajudar o paciente.

e Fraseologia: “Gostaria de entender como vocé esta se sentindo’;
“Posso me aproximar?’; “Ficarei o tempo que for necessario para
ajudar”.

o Identificar e legitimar (“Da para entender’: “E compreensivel”: “Estou
entendendo”) a emocao presente na cena (raiva, desconfianga, medo,
ansiedade, angustia, tristeza, irritacdo, desesperanga, indiferenga,
frustracao) e atentar as situagdes descritas pelo paciente como

», 4

insuportaveis (“Ndo aguento mais”; “Sou um peso para os outros’; “Eu
preferia estar morto’; “Estao querendo acabar com a minha vida’);

o Estabelecer o ritmo da conversacao sem pressa para chegar ao
desfecho do atendimento, transmitindo ao paciente a sensacdo de que
ele nao esta sozinho;

o Incentivar a mudanca de local da conversa para um local mais seguro
somente quando avaliar que essa atitude ndo aumentara o estresse ou

a desconfianga do paciente. Exemplos: proponha outro lugar para
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continuarem a conversa que possa trazer mais conforto; oferega agua

ou papel e caneta para escrever.

e Se a situagao for de risco, pode ser preferivel ndo deixar que o
paciente se mova sem ajuda especializada; mantenha o dialogo,
negociando para que a pessoa permanega imoével, enquanto se
articulam estratégias de intervencéo (colchao de ar, escada, etc.).

o Identificar eventos atuais, pessoas e outros estressores que possam ter
precipitado a crise suicida. Valorizar:

e Histérico de ameacas e tentativas anteriores de autoagressiao
e/ou suicidio;

e Historico psiquiatrico e tratamentos de satide mental (uso abusivo
de substancias psicoativas, depressio, ansiedade, sintomas
psicéticos como delirios persecutdrios e alucinagdes auditivas de
comando);

e Sinais de intoxicacdo por alcool, outras drogas, pesticidas e/ou
medicamentos;

e Condigoes bioldgicas, psicossociais, situacionais e culturais
pertinentes (dolorosas, terminais, recusa do tratamento de
doengas, insénia, sensagao de isolamento ou solidao, desemprego
ou dificuldade financeira, término de relagdo amorosa,
falecimento de ente querido, auséncia de perspectivas ou projetos
futuros).

o Abordar o tema relativo a autoagressao e/ou ao risco de suicidio
demonstrando uma postura de cuidado e, principalmente, evitando
adotar uma postura de julgamento ou pressionar o paciente a fornecer
detalhes da situacao vivenciada.

e Fraseologia: “/magino que o tamanho do seu sofrimento (dor) seja
tdo grande (insuportavel) a ponto de ja ter desejado morrer’; “Os
pensamentos ou sonhos com morte tém sido frequentes?”; “Ouve
vozes ou Vé coisas que trazem sensagoes ruins ou negativas?’;
“Tem abusado de alcool e drogas?’; “Tem alimentado ideias de
como morrer?”; “Tem alguém com quem vocé consegue conversar
sobre isso?’.
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o Oferecer e negociar formas alternativas de lidar com o evento
desencadeante, estimulando a tranquilizagao e a reflexao sobre outras
possibilidades de resolucao da situagao;

o Nao desafiar a pessoa e ndao prometer algo que nao sera realizado.

a. Respeite as regras propostas pelo paciente que forem seguras e
razoaveis, como ndao se aproximar em demasia, chamar familiares
ou outras pessoas, mudar o negociador etc,;

b. Explique o motivo da impossibilidade e/ou informe que vocé
precisara consultar outras pessoas antes de efetivar promessas
que nao pode cumprir;

c. No caso da presenca de familiares ou conhecidos, avaliar e
negociar com o paciente as condigbes de afastamento ou
permanéncia de tais pessoas na cena.

o Manter a concentragao na conversa e evitar conversas paralelas com
outros membros da equipe;

o Jamais deixar o paciente sozinho.

6. Durante a comunicacao terapéutica e a negociagao, sao agdes importantes
que podem ser realizadas pelo mediador ou por outros membros da equipe
de atendimento:

¢ Identificar um familiar, um amigo, uma referéncia comunitaria ou
um profissional preferencialmente indicado pelo paciente que
possa oferecer suporte e negociar necessidades de apoio e formas
de lidar com a situacdo, bem como fornecer informacées que
possam ajudar na compreensao dos acontecimentos;

e Comunicar em voz baixa e com discrigdo ou por meio de bilhetes
entregues ao mediador as informagdes obtidas junto a familia e a
comunidade.

7. Avaliar, a partir da comunicagao terapéutica, a presenca de fatores de risco
e fatores de protegao:

e Intencéo suicida e/ou de autoagressao (até que ponto o paciente
intenciona agir a respeito de seus pensamentos autodestrutivos;
sinais de automutilagao);

e Ideacdo suicida e/ou pensamento de autoagressao (ideia, desejo
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e pensamento voltados para o ato de cometer suicidio);

e Planos suicidas (grau de estruturagao/detalhamento, letalidade
do método e acesso aos meios para o ato planejado);

e Nivel de impulsividade e autocontrole do paciente, com atencao
para a velocidade com que passa da ideia (pensamento) ao ato, a
capacidade de reflexdo (ponderacdo) sobre os desejos e
pensamentos, e o padrao de respostas (atitudes);

e Estado mental (lucidez, juizo critico, orientagao e nocdo da
realidade);

i. pacientes sob efeito de substancias psicoativas sao mais
impulsivos e pacientes psicéticos sao mais imprevisiveis.
Cuidado e tato ainda mais apurados nas negociagdes
desses casos.

8. Diante do aceite de ajuda por parte do paciente, realizar, assim que
possivel, a avaliacdo primaria (protocolo BCl ou ACI) e a avaliacio
secundaria (protocolo BC2 ou AC2), atentando a sinais de intoxicagdo
exogena e automutilagao.

¢ A fim de preservar a confianga e manter o paciente colaborativo
na continuidade da abordagem pré-hospitalar, nio utilizar a
contengao fisica antes de esgotar todos os recursos de manejo da
crise ou na tentativa de disciplinar, retaliar ou coagir o paciente;

e Considerar a abordagem medicamentosa, conforme o protocolo

AC39, em casos de intensa agitagao.

9. Monitore o tempo todo a seguranca da cena e mantenha atengdo
redobrada sobre mudancas de comportamento do paciente, mesmo que
ele aparente calma durante a abordagem. Uma comunicagao clara sobre a
intengdo, os objetivos, a ordem dos procedimentos, entre outros
esclarecimentos, podem reduzir riscos.

10. Cuidados durante o transporte do paciente na ambulancia do SAMUFor:

e Negociar com o paciente ao menos a fixacio dos cintos de
seguranga da maca;

e Retirar do alcance do paciente quaisquer objetos soltos que
fiquem dentro da ambulancia;
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e Manter a mao uma linha de comunicagao com a regulagio para
solicitar ajuda, se for o caso;

¢ Manter atengao a linguagem nao verbal (gestos, expressoes faciais,
atitude corporal) do paciente;

e  Evitar o uso de sirene e manobras muito bruscas durante o trajeto;

e Evitar novos assuntos dentro da ambulancia, pois eles podem
incitar reacdes inesperadas; busque apenas responder solicitagoes
do paciente e reitere a postura de ajuda/apoio. Jamais o deixe sem
resposta;

e Se a pessoa estiver contida, atente para o monitoramento
continuo do nivel de consciéncia, dos sinais vitais, da perfusdao
sanguinea e dos membros contidos (avaliar a ocorréncia de dor,
calor, edema, ferimento e garroteamento).

1. Caso o suicidio seja consumado, seguir protocolo especifico de trauma;
12. Realizar contato com a Regulacdo Médica e passar os dados de forma
sistematizada (Protocolo PE21);

e Aguardar orientacdo da Regulagdo Médica para procedimentos
e/o transporte para a unidade de satide de destino;

e Registrar achados e procedimentos no Prontuario de
Atendimento. Recomenda-se o registro das orientagdes passadas
a familia, se houver.

CONSIDERAQ()ES ESPECIAIS PARA O CASO DE PACIENTE ARMADO

1. Na presenga de apoio especializado ou policial, negociar com o paciente a
entrega ou o abandono do objeto:

2. Sea pessoa dispde de arma de fogo, pega que ela coloque a arma no chio
e se afaste. Jamais solicite que ela desarme o artefato. Peca apenas que o
coloque no chao. Equipes especializadas se responsabilizarao pelo desarme
do objeto;

3. Nos casos de resisténcia a entrega ou ao abandono do objeto, o apoio
especializado e/ou a autoridade policial tém prioridade na mediagao.

OBSERVAGOES:
e Se na chegada do SAMUFor ja existirem outras equipes na cena (p. ex.:
policia militar), reportar-se ao comando para se apresentar como
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recurso e obter detalhes sobre a seguranca do evento;

e Uma vez iniciada a comunicagao terapéutica com um profissional do
SAMUFor, o paciente pode nao aceitar a substituicio por um outro
profissional mais treinado, mas que chegou mais tarde. Nesses casos, o
profissional do SAMUFor deve manter a negociacao, podendo seguir
instrugoes do negociador mais preparado;

e Orientar os familiares e a rede de apoio social para procurarem a rede
de atencdo basica, psicossocial e/ou de assisténcia social para avaliagao
e acompanhamento;

e  Perguntar sobre autoagressao NAO provoca atos de autoagressao nem
induz a pessoa ao suicidio. Em geral, reduz a ansiedade associada aos
pensamentos ou atos de autoagressao e/ou suicidio, e ajuda a pessoa a
se sentir compreendida;

e Ter cuidado com o toque, pois o paciente pode sentir-se desconfortavel
e considerar o contato fisico uma atitude invasiva, o que pode precipitar
o ato suicida (estender a mao é melhor que “pegar”);

e Levar a sério todas as ameacas de suicidio, mesmo quando paregam
manipuladoras. Nao realizar julgamentos nem minimizar o sofrimento
baseado na crenga de que o paciente quer “chamar atencao” ou de que
a situagao vivida é banal;

e Para realizar a avaliagao, o profissional deve estar consciente de seus
proprios sentimentos (ansiedade, medo, raiva) e nao deixar que eles
interfiram no manejo da situagao;

e Nao acelerar a resolugao da situagao. Quanto mais paciente e calma for
a conversagao/negociacao, maior o tempo para refletir, o que pode
ajudar o paciente a mudar de pensamento;

e Fatores protetivos (relagdo familiar, religiosidade, suporte social,
projetos de vida, esperanca e percepgao de que a situagao pode
melhorar, “ha saida’);

e Cuidado para nidao aumentar a carga sobre o paciente com
perguntas como "vocé vai deixar seus filhos sozinhos?" ou "vocé
nao pensa na dor que pode causar aos seus pais?". Essas perguntas
podem ter a seguinte interpretagao: "realmente sé tenho
obrigagbes, nao tenho com quem contar e estou cansado".

e Procure pelos fatores de protegao e apenas converse sobre eles,
ajudando o paciente a se lembrar e refletir.

e Considerar, na avaliagao, contextos socioculturais especificos, como os
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de populagées tradicionais (indigenas, quilombolas e ribeirinhas),
buscando apoio de referéncias das comunidades locais, de equipes de
saude especificas (Estratégia Saude da Familia — ESF quilombolas e
ribeirinhas e equipes de saide indigena) e de intérpretes, caso necessario
e possivel;

Definidos os encaminhamentos, cabe ao SAMUFor o transporte do
paciente do local de atendimento para a unidade de satide de referéncia;
Considerar que a situacao de suspeigao ou confirmagao de tentativa de
suicidio constitui agravo de notificagdo compulséria obrigatoria,
conforme legislacao vigente, sob responsabilidade dos profissionais de
saide da rede, a ser realizada oportunamente sem prejuizo do
acolhimento do paciente, que deve ser a prioridade do atendimento. E
fundamental que o SAMU, na impossibilidade de iniciar o registro da
notificagdo, repasse de forma sistematica e organizada as informacoes
coletadas a unidade de saude referenciada para garantir a continuidade
do cuidado e evitar revitimizacoes;

O Cadigo Penal nao considera crime a tentativa ou o ato de suicidio;

O artigo N 122 do Cédigo Penal considera crime o induzimento, a
instigacdo ou o auxilio a suicidio. Se o suicidio se consuma, a pena é a
reclusdo de 2 a 6 anos; se da tentativa de suicidio resulta lesao corporal
de natureza grave, a pena é a reclusdo de 1a 3 anos;

As acdes de salvamento sao indicadas se o individuo esta em um
ambiente de risco, como uma rua de grande movimento, uma ponte, uma
janela, etc. A decisao de efetivagao dessas acdes deve ser tomada em
conjunto com a equipe de resgate, a regulacdo médica, o negociador e a
familia. Cabe aos bombeiros a definicao do melhor método diante das
circunstancias;

Os servicos devem considerar a realizacao de acordos interinstitucionais
para a realizacao de agdes de salvamento e resgate, quando necessario.
Avaliacao ACENA:

A Avaliar: Arredoresz A casa e a presenca de Armas ou Artefatos que
indiquem o uso de Alcool e drogas; Altura e a Aparéncia do paciente.

C Observar a presenca de sinais de Conflito e Crise na rede social do
paciente.

E Avaliar as expectativas e a receptividade da rede social e do préprio
paciente sobre a Equipe de atendimento.
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N Avaliar o Nivel de consciéncia, a adequagao a realidade e a capacidade de
escolha e Nivel de sofrimento.

A Avaliar a presenca de sinais de uso de Alcool e drogas, a presenca de
Agressividade (atual ou anterior) e a presenca de sinais de Autoagressao.

CONDUTA ADICIONAL EM SUPORTE INTERMEDIARIO DE VIDA (SIv)

Sob orientagao médica, manobras em SIV podem incluir:
e Haloperidol 5mg IM + Prometazina 50mg IM visando a tranquilizacao do
paciente. Em longos deslocamentos pode-se repetir a dose do
Haloperidol a cada 30 min.
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Protocolos SAMUFor
Intoxicagoes e Produtos Perigosos
SUPORTE AVANCADO DE VIDA

BTox2 e ATox3 — INTOXICAQAO POR DROGAS DE
ABUSO

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:

o Quando houver histéria/informagdes de uso de drogas como cocaina,
crack, anfetaminas (ecstasy), maconha, metanfetamina (cristal) e outras
substancias psicoativas;

o Quando atender pacientes em agitacdo e situacao de violéncia com
informagdes seguras de que nao se trata de pacientes com agravo em satide
mental prévio.

Conduta

1. Avaliar a seguranca de cena (Protocolo PE1) e utilizar o método ACENA.
2. Considerar os cenarios:

e Realizar manejo verbal: aproximar-se de forma tranquila, identificar-se
(nome e fungao), explicar o motivo da aproximagao, oferecer ajuda
(Protocolo BC28 ou AC38).

e Considerar a administragdo de benzodiazepinico oral: Diazepam 10 mg
via oral;

e Iniciar hidratagao venosa: a desidratagao em casos de anfetamina deve
ser corrigida de forma lenta; cuidado com a vontade do paciente de
beber grandes volumes de agua; risco de coma/débito por hiponatremia;

e Se apresentar precordialgia: seguir protocolo de dor toracica nao
traumatica (Protocolo BC12 ou AC17) mas considere que o Diazepam
melhora a maioria desses quadros.

e Monitorizacdo com eletrocardiograma (ECG) e ECG 12 derivagdes se
disponivel e se ndo atrasar chegada ao hospital.

PACIENTE AGITADO, DESORIENTADO OU AGRESSIVO
e Realizar contengao quimica exclusivamente com Haloperidol 5mg IM +
Prometazina 50mg IM;
e Em longos deslocamentos pode-se repetir a dose do Haloperidol a cada
30min.
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e Se histéria de convulsdo prévia, ou suspeicdo de intoxicacdo por
psicoestimulantes, evitar antipsicoticos (Haloperidol, Clorpromazina),
pois diminuem limiar convulsivo. Preferir a administracio de
benzodiazepinico EV (Diazepam 10mg EV nado diluido e lento ou
Midazolam 5-10mg IM) apds contengao fisica.

Atencao: O Diazepan s6 deve ser utilizado EV e nao esta prescrito para

uso IM.

e O Diazepam pode ser repetido caso o paciente nao melhore da agitagao,
com intervalo de 20-30 minutos. Dose média de 30 mg. Pode ser
necessaria dose maior;

e Verificar glicemia e corrigir se hipoglicémico, conforme Protocolo AC29
(sempre verificar glicemia e saturagao de oxigénio em todos os pacientes
agitados ou deprimidos);

e Atengao para os pacientes dependentes de alcool. Antes de corrigir
glicemia neles, é necessario realizar Tiamina 300mg IM para evitar
encefalopatia de Werneck.

e Hidratagao venosa;

e Monitorizacdo com eletrocardiograma (ECG) e ECG 12 derivagoes se
disponivel e se ndo atrasar chegada ao hospital.

PACIENTE INCONSCIENTE, EM CHOQUE OU PARADA CARDIORRESPIRATORIA
(PCR)

e  Seguir protocolo especifico.

3. Considerar apoio do Corpo de Bombeiros por meio da Central de
Regulagao, na suspeita de presenca de solvente no ambiente, para retirada
do paciente da area de risco.

4. Assim que possivel, realizar avaliagcdo secundaria (Protocolo BT2 ou AT2)
com énfase para:

e sinais vitais e exame fisico.

e Valorizar informagdes sobre o agente (tipo, nome, frascos ou
embalagem, quantidade) e sobre as condi¢des do paciente (tempo de
exposicao, vias de exposicao).
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5. Verificar glicemia e se hipoglicemia seguir protocolo especifico (BC19 ou
AC29);
6. Administrar O, por mascara nao reinalante 10 a 15 /min se SatO; < 94%;
7. Nao provocar vomito, ndo passar sonda nasogastrica, nao administrar nada
por via oral (exceto o diazepam), nao realizar lavagem gastrica;
8. Manter paciente com cabeceira elevada;
9. Manter acesso venoso pelo potencial de piora do paciente com coma e/ou
arritmia;
10. Estar preparado para PCR;
1. Realizar contato com a Regulagio Médica e passar os dados de forma
sistematizada (Protocolo PE21);
e  Aguardar orientagao da Regulagao Médica para procedimentos e/ou
transporte para a unidade de satide de destino;
e  Registrar achados e procedimentos no Prontuario de Atendimento.

OBSERVAGOES:
e Hidratagdo: desidratacdo em casos de uso de anfetamina deve ser
corrigida de forma lenta;
o ATENGAO: Paciente em desidratacio pode evoluir para
rabdomidlise.
o cuidado com a vontade do paciente de beber grandes volumes de
agua; risco de coma/dbito por hiponatremia;
e “Mulas” com sinais e sintomas: identificar a situacdo, avaliar o paciente,
proceder conforme a necessidade e transportar;
e Aintoxicagao por alcool esta abordada no Protocolo BTox3 ou ATox4;
e Considerar intoxicagbes por outras/multiplas drogas. Drogas de abuso
mais frequentes: cocaina, crack, anfetaminas (ecstasy), maconha;
e Na intoxicagdo por drogas de abuso, sdo trés os cenarios a serem
considerados:
o Paciente agitado, mas consciente e colaborativo;
o Paciente agitado, desorientado, agressivo;
o Paciente chocado ou em PCR.
e Avaliacido ACENA:

Avaliar: Arredores, A casa e a presenca de Armas ou Artefatos que
indiquem o uso de Alcool e drogas; Altura e a Aparéncia do paciente.
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C Observar a presenca de sinais de Conflito e Crise na rede social do
paciente.

E Avaliar as expectativas e a receptividade da rede social e do préprio
paciente sobre a Equipe de atendimento.

N Avaliar o Nivel de consciéncia, a adequagao a realidade e a capacidade de
escolha e Nivel de sofrimento.

A Avaliar a presenca de sinais de uso de Alcool e drogas, a presenca de
[Agressividade (atual ou anterior) e a presenca de sinais de Auto-agressao.
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Protocolos SAMUFor
Intoxicagdes e Produtos Perigosos
SUPORTE AVANCADO DE VIDA

BTox 3 e ATox4 — INTOXICAGAO OU
ABSTINENCIA ALCOOLICA

Quando suspeitar ou critérios de inclusao:

o Odor de alcool no halito; fala pastosa; alteragdes do humor,
comportamento e do nivel de consciéncia; prejuizo da coordenagao
motora, da atencdo e do julgamento; presenca de nauseas e vomitos,
ansiedade, irritabilidade, taquicardia, hiper ou hipotensido arterial,
alucinagdes, agitacdo psicomotora, fraqueza.

o Todos esses sinais sdo comuns para a intoxicagao e abstinéncia alcodlica.
Os sinais diferenciais para abstinéncia sdo: tremores, febre, taquicardia,
hipertensao, sudorese profusa, convulsao e delirio.

Conduta

1. Avaliar ambiente, sujeitos e seguranca (método ACENA).

2. Aproximar-se de forma tranquila (ndo acionar o sinal sonoro da
ambulancia), identificar-se (nome e funcdo) e explicar o motivo da
aproximagao (oferecer ajuda).

3. Realizaraavaliagdo primaria (Protocolo ACl) e tratar conforme encontrado.
Realizar avaliagdo secundaria (Protocolo AC2): SAMPLA, glicemia capilar,
oximetria e exame fisico.

5. Identificar situacdes relacionadas ao contexto da crise/urgéncia com
familiares e pessoas préximas que possam facilitar o entendimento e
manejo da situagao.

6. Administrar O, por mascara nao reinalante 10 a 15 /min se SatO; < 94%.

7. Valorizar: concentragao de alcool ingerida, via de absorcdo e histérico
psiquiatrico.

8. Nao havendo evidéncia de trauma, manter o paciente em posicao de
recuperacao, devido ao risco de aspiragao de secregdes.

9. Garantir acesso venoso periférico com solugao cristaloide e administrar
tiamina 300 mg por via intramuscular, se disponivel.

10. Corrigir rapidamente a hipoglicemia se glicemia capilar < 70 mg/dL, com 40
mL de glicose a 50% por via intravenosa (IV).
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a. Atencdo para os pacientes dependentes de alcool. Antes de
corrigir glicemia neles, é necessario realizar Tiamina 300mg IM
para evitar encefalopatia de Werneck

1. Repetir a avaliagio da glicemia capilar e repetir a dose de glicose se
hipoglicemia persistir.

12.  Manter o paciente aquecido.

13. Em caso de agitacdo e/ou situagao de violéncia resistente ao manejo
verbal, considerar Protocolo AC39.

14. Em casos de sindrome de abstinéncia alcéolica grave, sempre administrar
Diazepam 10 mg IV em bolus de 30 em 30 minutos visando sedagao leve
(dose maxima de 50 mg).

15. Realizar contato com a Regulagdo Médica e passar os dados de forma
sistematizada (Protocolo PE21);

e Aguardar orientagdo da Regulagdo Médica para procedimentos e/ou
transporte para a unidade de satde de destino;
e  Registrar achados e procedimentos no Prontuario de Atendimento.

OBSERVAGOES:
e Sindrome de abstinéncia alcoélica grave:

o Bioldgico: agitagao psicomotora intensa; sudorese profusa;
convulsao; tremor grosseiro em membros superiores, alteragao do
equilibrio, cefaleia, nausea ou vémitos, hipertermia, taquicardia,
hipertensao;

o Psicolégico: desorientacao temporoespacial; historia de violéncia
auto ou heterodirigida; pensamento descontinuo, rapido e de
contetdo desagradavel e delirante; alucinagdes auditivas, tateis ou
visuais.

e Avaliacado ACENA:

A Avaliar: Arredoresz A casa e a presenca de Armas ou Artefatos que
indiquem o uso de Alcool e drogas; Altura e a Aparéncia do paciente.

C Observar a presenca de sinais de Conflito e Crise na rede social do|
paciente.

E Avaliar as expectativas e a receptividade da rede social e do préprio
paciente sobre a Equipe de atendimento.
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N Avaliar o Nivel de consciéncia, a adequagao a realidade e a capacidade de
escolha e Nivel de sofrimento.
A Avaliar a presenca de sinais de uso de Alcool e drogas, a presenca de
[Agressividade (atual ou anterior) e a presenca de sinais de Auto-agressao.

Atentar para o fato de que uma pessoa agitada e com alteracdo de
comportamento, aparentemente intoxicada, na verdade pode estar
abstinente.

Complicagbes/agravos clinicos associados podem implicar em risco de
morte e, portanto, nao devem ser negligenciados.

Considerar intoxicacbes por outras drogas (frequente associacao).
Considerar orientar os pacientes nao removidos que procurem a rede de
atencao basica, psicossocial e/ou de assisténcia social.
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Protocolos SAMUFor
BP27 e AP42 — CONTENGAO FiSICA Protocolos de Procedimentos'®?”
SUPORTE DE VIDA

Indicagao

Sua indicagao é restrita as situacdes em que for o unico meio disponivel para
prevenir dano imediato ou iminente ao paciente e/ou aos demais, tais como:
situagdes de violéncia nas quais haja risco iminente de auto ou heteroagressao,
intencao de evasao associada ao risco iminente de dano a si ou aos demais, bem
como quando haja risco de queda e/ ou ferimentos em pacientes com rebaixamento
do nivel de consciéncia.

Conduta:

1. Comunicar aos familiares e/ou responsaveis, registrando o consentimento
por escrito.

2. Somente iniciar o procedimento ap6s a chegada do SAV e/ou SIV e/ou SBV
e do Corpo de Bombeiros ou alguma instituigao policial (quando
necessarios), de forma que se tenham no minimo cinco profissionais,
necessarios para se iniciar a técnica.

3. Planejar o procedimento definindo o coordenador da agdo — de
preferéncia, o mediador — e as demais fungées de cada membro. Planejar
também a frase-chave para o comando de imobilizagao.

4. Orientar continuamente o paciente sobre o procedimento que esta sendo
realizado e esclarecer que tal medida tem como objetivo garantir a sua
seguranga.

5. O procedimento esta dividido em duas fases: imobilizagao (restricao dos
movimentos e da locomogao) e contencdao mecanica (uso de faixas).

6. Imobilizagao

o Realizar o manejo do espaco (equipe em semicirculo ao redor do
paciente; coordenador ao centro; evitar se posicionar atras do
paciente).

o Manter o olhar no paciente.

o Posicionamento — pés afastados, bragos ao longo do corpo, distancia de
um brago e meio do paciente.

Observagoes:

e caso o paciente tente se aproximar, o profissional deve estender
seu brago na altura do toérax dele, na tentativa de conter a
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aproximacgao; e

e caso o paciente se torne colaborativo a partir desse momento,
solicitar que o paciente se posicione na maca/prancha e que seja
acompanhado pela equipe com seus membros superiores seguros.
Prosseguir para o item 8 (contengdo mecanica).

o Comando — executar a agao apos a frase-chave, dita pelo coordenador:
e |embrar de ndo mudar o tom de voz na hora da frase-chave; e
e ter cuidado com a comunicacao.

o Execugao:

e profissionais ao lado do paciente devem segurar os membros
superiores. Segurar o punho com ambas as maos e colocar a
articulagdo do cotovelo do paciente abaixo de sua axila
prendendo-a sob o seu térax. Manter o membro do paciente
afastado;

e Uma alternativa menos dolorosa para o paciente é segurar o
punho direito com a sua mao esquerda (0 mesmo do outro
lado), enquanto passa o seu brago direito por debaixo da axila
direita do paciente (o mesmo do outro lado), elevando-a.

e profissionais na linha diagonal devem segurar os membros
inferiores. Agachar ao lado do membro do paciente mantendo o
joelho mais préximo ao paciente apoiado no chao. Usar o brago
mais préximo ao paciente para envolver a regiao posterior da coxa,
posicionando a mao na regido patelar. Utilizar outro brago
estendido, segurando o tornozelo contra o chao; e

e coordenador, ao centro, posiciona-se por tras do paciente para
segurar a cabeca e o térax, apés a imobilizagado dos membros.
Passar um dos bracos por baixo da axila do paciente e fixa-lo na
extensao do térax. Posicionar a palma da mao livre (outro brago)
sobre a fronte do paciente.

o Elevagao — elevagao dos membros inferiores e suspensao do paciente.
o Transporte e posicionamento na maca/prancha - com os membros
suspensos e seguros, o torax e a cabeca apoiados no térax do
coordenador, posicionar o paciente sobre a maca/prancha, mantendo
a posigao anatémica:
e membros inferiores afastados (fixar joelho e tornozelo); e
e membros superiores ao longo do tronco, com as palmas das maos
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para cima (fixar punhos).

7. Contencao mecanica

o O coordenador (ou o profissional que apoia cabeca e térax) é o
responsavel pela passagem das faixas.

o Iniciar a passagem da faixa pelo membro com maior risco de o paciente
soltar.

o Membros — passar a faixa por baixo da articulagdo, com né na parte
anterior. Amarrar a faixa na lateral da maca/prancha e manter a
imobilizagao manual. Nos membros superiores a faixa deve envolver os
punhos e nos membros inferiores deve envolver os tornozelos. Evitar
hiperextensao dos membros e compressao do plexo braquial.

o Toérax — dltima faixa a ser posicionada, na altura dos mamilos nos
homens e abaixo das mamas nas mulheres. Amarrar nas laterais da
maca/prancha. Nao posicionar a faixa sobre o diafragma para nao
limitar a ventilacdo. A elevagao natural do tronco nao deve ultrapassar
309. Evitar compressao de torax.

o Somente suspender a imobilizacdo apds reavaliar as fixagdes e refazé-
las quando necessario.

o Caso o paciente consiga liberar ambos os bragos ou ambas as pernas,
deve-se conté-los juntos, imediatamente, para, depois de controlada a
situagao, separa-los e proceder conforme a técnica.

8. Realizar avaliagdo primaria (Protocolo BC1 ou ACI) e avaliagao secundaria
(Protocolo BC2 ou AC2).
9. O paciente deve ser mantido sob observagao continua, com registro a cada
15 minutos, durante o periodo em que permanecer contido:
o monitorar o seu nivel de consciéncia e sinais vitais;
o observar pele e perfusio para identificar eventual ocorréncia de
garroteamentos e lesées locais ou nos membros contidos do paciente.

10. Registrar procedimento realizado no Prontuério de Atendimento;
1.  Comunicar a situagao clinica atualizada e proceder com as orientagdes do
médico regulador.

OBSERVAGOES:
e Avaliacdo ACENA:

Avaliar: Arredores, A casa e a presenca de Armas ou Artefatos que

A indiquem o uso de Alcool e drogas; Altura e a Aparéncia do paciente.
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C Observar a presenca de sinais de Conflito e Crise na rede social do|
paciente.

Avaliar as expectativas e a receptividade da rede social e do proprio
paciente sobre a Equipe de atendimento.

Avaliar o Nivel de consciéncia, a adequagao a realidade e a capacidade
de escolha e Nivel de sofrimento.

Avaliar a presenca de sinais de uso de Alcool e drogas, a presenca de
A |Agressividade (atual ou anterior) e a presenga de sinais de
Autoagressao.

e A contengio fisica e mecanica é uma medida de excecao e, dessa forma,
deve ser utilizada como ultimo recurso, apés todas as tentativas de manejo
e tranquilizacdo se mostrarem insuficientes para o controle da situagao e
sob orientagao do médico regulador.

e A faixa deve ser confeccionada em material resistente, lavavel e de facil
manuseio, com costura reforcada e largura apropriada (membros 10cm e
toérax 20cm). Jamais utilizar len¢éis ou ataduras de crepom associada a
malha tubular como faixa.

e O profissional, para a sua seguranga, deve estar consciente de seus
proprios sentimentos (medo, ansiedade, raiva) e limites, porque as pessoas
reagem instintivamente a emocao do outro, o que pode desencadear uma
reagao de tensao crescente. Se nao se sentir tranquilo o bastante, solicitar
a sua substituicao no atendimento.

e Nao fazer uso da contencao fisica com propésito de disciplina, punigao e
coergao ou por conveniéncia da equipe de saude. Jamais aplique “chave de
braco”, torcao de punho, gravata, técnicas de artes marciais, bem como
sentar-se sobre o paciente ou colocar seus joelhos sobre ele na tentativa
de imobiliza-lo.

e A contencdo mecanica € um procedimento que, se nao aplicada com
critério e cuidados, pode desencadear complicagdes clinicas graves, como
desidratacao, reducao da perfusao em extremidades, fraturas, depressao
respiratoria e até mesmo morte subita.

e Deve ser mantida pelo menor tempo possivel. Em nenhum caso devera ser
prolongada para além do periodo estritamente necessario ao seu
proposito.

e Priorizar que o procedimento de contengdo fisica seja realizado na
presenca e com o auxilio do SAV, nas localidades em que houver tal
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modalidade de suporte, considerando os riscos de intercorréncias clinicas
em casos de persisténcia da agitacdo enquanto o paciente estiver contido.
O paciente devera ser transportado na ambulancia do SAMU.
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