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APRESENTACAO

Sabemos que classicamente a saude é definida pela Organiza¢éao Mundial
da Saude (OMS) como “o bem-estar fisico, mental e social, envolvendo algo a
mais do que a mera auséncia de doenga”. Com esse conceito em mente podemos
também definir a promocdo da satde como o conjunto de politicas, planos e
programas de salde publica com agdes individuais e coletivas voltadas, para
evitar que as pessoas se exponham a situagbes que podem causar doengas.
Deste modo entendemos que promover o bem-estar populacional é bem mais
que prevenir doengas.

Com este conceito abrangente em mente é que desejamos recomendar a
nova obra intitulada “A medicina voltada a promocéao da saude e do bem-estar”
apresentada inicialmente em dois volumes.

Se promover a saude nao se limita a melhorar apenas a saude, mas
envolve melhorar a qualidade de vida e o bem-estar, torna-se necessaria uma
perspectiva multidisciplinar integradas e em redes, utilizando-se das ciéncias
biologicas, ambientais, psicologicas, fisicas e médicas. Deste modo almejamos
oferecer ao nosso leitor uma producgao cientifica de qualidade fundamentada no
fato de que a integridade da salde da populagéo aprofundando no conhecimento
nas diversas técnicas de estudo do campo médico que tragam retorno no bem
estar fisico, mental e social da populagéo.

Esta obra, portanto, compreende uma comunicag¢éo de dados muito bem
elaborados e descritos das diversas sub-areas da salde.

A obra “A medicina voltada a promoc¢édo da saude e do bem-estar”
oferece ao nosso leitor uma teoria bem fundamentada desenvolvida em
diversos pesquisadores de maneira concisa e didatica. A divulgacao cientifica
é fundamental para o desenvolvimento e avanco da pesquisa basica em nosso
pais, e mais uma vez parabenizamos a estrutura da Atena Editora por oferecer
uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores divulguem
seus resultados.

Desejo a todos um ano de 2023 rico em conhecimento cientifico!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: O atendimento pré-hospitalar
para emergéncias hemorragicas deve ser
iniciado o mais breve possivel, na chamada
hora de ouro. Em um cenario de politrauma,
para garantir a sobrevida do paciente, a
identificacdo e contencdo da hemorragia
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devem ser feitas 0 mais rapido possivel. Com isso, este trabalho teve como objetivo avaliar
a importancia do controle de hemorragia no Atendimento Pré-Hospitalar e relaciona-lo com
a sobrevida do paciente através de um levantamento de artigos presentes na literatura. O
tempo de contencao hemorragica é fundamental para o desfecho do atendimento, evitando a
coagulopatia, hipotermia e acidose metabdlica.

PALAVRAS-CHAVE: Contencdo de hemorragia; Hemorragia externa; PHTLS; APH.

A SURVIVAL ANALYSIS OF TRAUMA IN COURSE OF PREHOSPITAL
TREATMENT

ABSTRACT: Prehospital life support for hemorrhagic emergencies must begin promptly, in
the well-known golden hour. In a polytrauma scenario, to ensure patient survival, hemorrhagic
identification and containment should be done as soon as possible. Therefore, this study
aim to assess the importance of hemorrhagic control in PHC and relate it with the patient
survival through a survey of articles presents in the literature. Hemorrhagic containment time
is fundamental for treatment outcome, avoiding coagulopathy, hypotermia and metabolic
acidosis.

KEYWORDS: Hemorrhage containment; External hemorrhage; PHTLS; PHC.

11 INTRODUGAO

O Atendimento Pré- Hospitalar (APH) consiste na assisténcia emergencial prestada
a pacientes politraumatizados fora do ambiente hospitalar. Esse suporte s6 pode ser
realizado por profissionais devidamente qualificados, pois uma parcela significativa dos
traumas é composta de grande transferéncia de energia além do que os corpos das vitimas
séo capazes de suportar, produzindo uma vasta gama de lesdes que evoluem muitas vezes
para quadros hemorragicos e 6bito (ATLS, 2018; NAEMT, 2018).

Nesse contexto, a aplicabilidade do protocolo ABCDE em que em A preconiza-se
a avaliagdo das vias areas com estabilizacdo da coluna cervical, em B a verificagdo da
expansibilidade toréacica, C a circulagdo com a qualidade do pulso da vitima, D o estado
neurolégico e E a exposicao do paciente para certificacdo de lesdes torna-se fundamental
para um atendimento assertivo. Tal sequéncia foi corroborada com o acréscimo da letra
X, com o intuito de abordar e estancar hemorragias em um primeiro momento, passando
a ser preconizada a sequéncia XABCDE e, por conseguinte, dando maior agilidade na
estabilizagdo da vitima (NAEMT, 2018).

A morte decorrente de traumas apresenta uma distribuicdo trimodal, as causas
hemorragicas pertencem ao segundo pico, no qual observa-se que cerca de 30% das mortes
por trauma, ocorrem nas primeiras 04 horas ap6s o ocorrido, ditas mortes precoces. E
importante destacar que sdo em sua maioria evitaveis por meio de um diagnéstico precoce
e tratamento adequado. Geralmente, sdo desencadeadas por choque hipovolémico, por

lesbes do sistema respiratério (pneumotérax, hemotérax), 6rgdos abdominais ou sistema
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nervoso central (hematoma subdural ou extradural), ou de multiplos traumatismos.

E valido salientar que o tempo entre a ocorréncia do trauma e seu tratamento
adequado é primordial para a recuperagédo do paciente, principalmente na primeira hora,
chamada de “Golden Hour”, ou em traducéo livre “Hora de Ouro”. Inserido nesta tematica,
verifica-se na literatura existente, que a ndo identificagéo e controle da hemorragia de forma
rapida é responsavel em média por 20% das mortes oriundas do trauma, que poderiam
ser evitadas se houvesse um controle eficaz de hemorragias descontroladas (PIKOULIS,
2017).

Ademais, pode ocorrer hemorragia adicional em 25% das admissdes hospitalares em
decorréncia de coagulopatia que consiste na faléncia do sangue em produzir hemostasia
adequada em resposta a uma leséo tecidual. Entre os pacientes que evoluem para um
quadro de coagulopatia o risco de mortalidade é superior a 3 ou 4 vezes mais quando
comparado aos pacientes sem coagulopatia (PIKOULIS, 2017).

Inumeras s&o as recomendacbes para a contengdo de uma hemorragia
exsanguinante. Todas abordam o fato de que a adaptagdo da contengédo é baseada na
necessidade de cada atendimento pré-hospitalar como aplicagdo de torniquetes, curativos
com fins hemostaticos, ataduras compressivas e outras técnicas/dispositivos disponiveis
no momento e de acordo com o grau e a demanda local da hemorragia.

Assim, o reconhecimento e analise da hemorragia no APH com o desenvolvimento
de estratégias que capacitem socorristas e profissionais da saude que possam estar
envolvidos nesse tipo de incidente € um potencializador para a melhora dos indicadores de
sobrevivéncia das vitimas (USERO-PEREZ, 2020).

21 MATERIAL E METODOS

Para a realizacdo desse estudo foram levantados dados referentes ao controle de
hemorragia no atendimento pré-hospitalar por meio da andlise de artigos, documentos
eletrénicos e protocolos publicados. As bases de dados utilizadas foram PubMed e Scielo,
nos idiomas portugués e inglés, com os seguintes descritores: APH, hemorragia, politrauma,
contencdo de hemorragia.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

A primeira avaliagdo do paciente traumatizado € uma conduta primordial para
definir o estado do mesmo, assim como é essencial a tomada de decisoes efetivas para
0 manuseio consecutivo do ferido, deste modo, as medidas de controle de danos pré-
hospitalares sédo as primeiras acdes que devem ser tomadas a fim de manter um controle
do sangramento inicial do paciente, ja que interferéncias antecipadas podem aumentar a
sobrevida dos individuos que sofreram trauma (MELENDEZ-LUGO et al, 2020).

A maior parte dos 6bitos por trauma acontece nas primeiras horas apés a leséo,
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normalmente antes mesmo que o paciente chegue ao hospital, sendo a hemorragia
responsavel por cerca de 33 a 56% dos casos de morte no intervalo de tempo pré
hospitalar, competindo a exsanguinag¢ao o motivo mais comum de morte entre os individuos
ja encontrados mortos pelas equipes de emergéncia, desta forma, a contencdo do
sangramento e a restricdo da perda sanguinea é o Unico modo de impedir os empecilhos
relacionados a hemorragia macica (KAUVAR et al, 2006).

Diante da importancia do tempo na realizacdo do atendimento pré hospitalar e
visando minimiza-lo foi criado o programa PHTLS, o qual aborda uma sistematizacéo
denominada ABCDE, que corresponde a abordagem das vias aéreas, respiracao,
circulagéo, incapacidade e exposicéo do traumatizado, de modo que ao sistematizar esse
atendimento o tempo pré hospitalar seja reduzido, e que por consequéncia, diminua as
mortes relacionadas ao trauma (ESMAEILZADEH et al, 2020).

Ainda ha uma lacuna no diagnostico precoce das hemorragias ativas de tronco,
térax, abdome e pelve, responsavel por 6% de mortes evitaveis. Os traumas contusos, por
exemplo, podem ter hemorragias subdiagnosticadas no APH, em raz&o da falta de recursos,
tendo beneficio somente no atendimento intra-hospitalar. Logo, o tempo do atendimento até
a chegada ao servigo de atendimento terciario é crucial, pois a cada 3 minutos de cirurgia
de emergéncia aumenta 1% no risco de o paciente ir a 6bito (HUSSMANN; LENDEMANS,
2014).

No caso das hemorragias externas graves a equipe necessita usar instrumentos
para evitar o agravo do ferimento. Dentre eles, o torniquete é uma ferramenta utilizada
principalmente em hemorragias de extremidades, cuja técnica consiste em fazer um
garrote na area proximal ao sangramento. Apesar de eficiente (consegue controlar 80%
das hemorragias externas), a primeira escolha no estancamento de hemorragias continua
sendo a compressao, pois dependendo do tempo que o garrote permanega instalado ha
necrose tecidual, podendo ser necessario amputar o membro (MARTINS et al, 2017).

No seguimento da sistematizacdo no atendimento pré-hospitalar apés os passos
iniciais do ABCDE, a exposi¢éo do paciente deve vir conjunta ao cuidado com a hipotermia,
através da remocao de tecidos e roupas molhadas, aquecimento do ambiente, cobertura
do paciente com mantas térmicas, infusdo de fluidos aquecidos e ventilagdo com sistema
de ar forgcado aquecido. Essa etapa torna-se primordial para sobrevida do paciente até que
a assisténcia avangada assuma o controle de danos (GIANNOUDI; HARWOOQD, 2016).

Os cuidados no atendimento terciario incluem o procedimento cirirgico por meio
de ligaduras de vasos, utilizagdes de compressas para contengéo local da hemorragia e
de baldes de tamponamento. Isso deve ser realizado no menor tempo necessario, com
prevencdes para possiveis contaminacdes e com fechamento cirGrgico temporario para
uma posterior abordagem mais detalhada apo6s estabilizacdo do paciente (NEVES et al,
2016).

Outro método de limitar o sangramento no politrauma vem sendo a hipotenséo
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permissiva, visto que o aumento pressérico de forma demasiada pode levar a ruptura de
coagulos recém-formados, diluicdo e lavagem de fatores de coagulacado, perpetuando a
hemorragia. Porém essa pratica deve ser realizada frente a criteriosos parametros clinicos,
sendo contraindicado por exemplo em casos de traumatismo cerebral. Além disso, a
reposicao volémica agressiva pode resultar em Sindrome da Angustia Respiratéria do
Adulto, Sindrome do Compartimento Abdominal, edema cerebral e sobrecarga cardiaca,
fatores esses altamente deletérios ao paciente traumatizado (CARREIRO, 2014).

Portanto, o trauma, devido sua elevada incidéncia e complexidade, deve ser
abordado de forma sistematica, ordenada e detalhada, com garantia de atendimento
qualificado para a vitima, essencialmente na primeira hora do trauma, aumentando as
chances de sobrevida. Isso toma extrema importancia sobretudo em relagéo a abordagem
do sangramento, visto esse ser o principal fator causal de 6bito passivel de ser evitado nos
politraumatizados.

Os protocolos tais como o PHTLS séo a base para o treinamento e atualizagcéo dos
profissionais da saude no ambito pré-hospitalar com garantia de um cenario que assegure
melhor prognostico aos vitimados e menores gastos socioeconémicos (PARREIRA et al,
2015; FARIAS; ROSENSTOCK, 2020).

41 CONCLUSAO

Entende-se que o trauma estéa entre os maiores indices de morbimortalidade da
populacgéo, assim, sua condugao necessita ser cautelosa e agil, de acordo com o protocolo
determinado pelo ATLS e PHTLS, direcionando o passo a passo dos profissionais da satde
fora do ambiente hospitalar.

De acordo com o exposto acima, o tempo e atendimento & fundamental para o
desfecho desses pacientes, principalmente durante os primeiros 60 minutos. Por isso, a
importancia de uma estratégia pontual quanto a identificagéo e controle de hemorragias,
evitando mortes precoces e secundarias as hemorragias descontroladas.

Além dessa questao, a literatura revela que traumas contusos podem cursar
com hemorragias subdiagnosticadas no APH, em consequéncia da falta de recursos e
orientagdes no manejo pré-hospitalar. A pretexto disso, torna-se indiscutivel a necessidade
do reconhecimento e analise de hemorragias no APH, a fim de desenvolver taticas
criteriosas e habeis para o sucesso na abordagem pelos socorristas e profissionais da
salde, elevando as taxas de sobrevida das vitimas.
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