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RESUMO

Desconstruir a falacia de que qualguer pessoa se encontra apta para realizar o atendimento de primeiros
socorros, prestando atencdo ao acidentado. Somente apds o conhecimento adquirido através da
capacitacao de primeiros socorros, uma pessoa poderaintervir no atendimento até a chegada do socorrista
habilitado, sendo primordial para que a equipe multiprofissional agilize a prestacdo de socorro, evoluindo
a etapa do diagnéstico e intervencéo do paciente, posteriormente sanando suas dividas e compartilhando
as consequéncias do trauma com seus familiares. E de extrema importancia que o conhecimento técnico
cientifico estgjainserido ao meio do procedimento realizado, evitando assim, riscos potenciais, sendo eles
fisicos ou psicol 6gicos. Reconhecer que hé potenciais de riscos em diversas insténcias € o primeiro passo
para a prevencao através do olhar critico.
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INTRODUCAO

A0 menos uma vez na vida, cada individuo ja presenciou alguém gue sofreu um acidente de rua. Logo,
notou que este mesmo € rodeado por uma multid@o que de certaforma, interfere na salide do acidentado.
O fato é, qualquer um pode ajudar uma mulher que teve um simples desmaio, por exemplo, ou alguém
gue tropegou e ralou a perna, porém quando o acidentado sofre algo mais grave, certamente necessita de

um atendimento mais complexo (FILHO, 2015).

Até osdias atuais, 0 mundo acredita que qualquer pessoa esta capacitada paraintervir em um atendimento
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de primeiros socorros. A verdade é que estaideia foi deturpada, j& que na maioria das vezes o0 socorrista
pode dificultar todo o processo. Qualquer pessoa podera pedir gjuda, como: ligar para o atendimento,
tentar acalmar o lesionado através da verbalizagdo, entre outros. Mas serd que qual quer pessoa conhece 0s
riscos de uma infeccdo? Ou entdo sabe 0 momento de mobilizar totalmente aguele membro fraturado? E
interromper uma hemorragia externa? Certamente ndo. (NOVAES, 1994)

A COMPLEXIDADE DO ATENDIMENTO PRESTADO

Primeiros socorros € o auxilio imediato prestado em caso de emergéncia a pessoas feridas antes do
atendimento hospitalar (DICIONARIO PRIBERAM DA LINGUA PORTUGUESA, 2008-2013).

Um ambiente qualquer, sendo um lugar aberto ou fechado, apresenta riscos adventicios caracterizados por
objetos pontiagudos, pisos escorregadios, falta de corrimao nas escadas, choques el étricos, queimaduras,
entre outros. Esses acontecimentos independem da vontade do profissional, porém quando o mesmo
realizou um curso de Primeiros Socorros ou aprendeu em sua formagao académica, comegou aenxergar e
analisar fatores internos e externos como potencial de risco; onde toda problematica arquitetdnica, como
0S pisos molhados, sdo propensos a uma grande queda e possivel fratura nos ossos (KAWAMOTO,
2002).

A capacitacdo dos profissionais em seu ambiente de trabalho, diminuem o teor de panico. De maneira
|6gica, qualquer individuo poderd intervir no socorro? A resposta habitual seria “sim”, mas a resposta
correta é “ndo” . Usando o mesmo exemplo dos pisos escorregadios e subsequentemente de uma suposta
fratura. Se 0 gjudante ndo capacitado movimentar a vitima, a situagcdo poderd se agravar muito mais, além
de causar umainfeccdo gravissima (ROSA, 2001).

Como observacdo negativa, 0 curso de primeiros socorros ndo € obrigatorio em sua totalidade, mas é
preciso. Porém o profissional pode se capacitar através de seu interesse e autonomia e, cobrar do seu
agente superior; ja que acidentes de trabal hos se tornaram comum e ndo abrange necessariamente apenas
no horario do expediente (DRAGANQV, 2007).

Ajudar na triagem inicial da lesdo agiliza o socorro, reduz sequelas, ascendem as chances de
cura/sobrevivéncia e, se tornou um procedimento de suma importancia (GOZO, 2009). Agilizar etapas
através do diagndstico clinico, paratranspassar para o socorristaainda por ligagdo é uma das capacitactes
adquiridas no treinamento de primeiros socorros como identificar se 0 paciente se encontra:

1. Eupneico;

2. Com abddmen abaulado ou flacido;
3. Fraturasem MMSS ou MMII g,

4. Possiveis hemorragias.

KNOBEL (2006, s/p) destaca obviamente gue cada paciente apresenta distintas gravidades e, por conta
disso, necessitam de intervencgdes e procedimentos diferentes como:

1. Massagens cardiacas;
2. Ventilagdo
3. Colocéa-lo em posicéo lateral de seguranca
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O ambiente onde a vitima se encontra determina a quantidade de agentes nocivos;, como as préprias
bactérias, podendo originar infecces e, por conta disso, agravar ainda mais o acidente. Se uma fratura
externa acontecer no banheiro, por exemplo, obviamente o risco de piora ascende para cem porcento
(FERREIRA, 2001).

CICV (2006, s/p) aponta que o0 socorro psicologico € indispensavel em qualquer cuidado prestado. A
confianga na abordagem, como:

1. Explicar ao paciente 0 ocorrido e o procedimento sucessor;

2. Ouvir o que avitima sente e ndo o interferir quando fala;

3. Manté-lo imovel;

4. Responder de maneiraracional e coerente as perguntas feitas pelo paciente.

A razdo deve se manter em cada etapa; onde a ética priva sempre pela verdade, nunca omitindo
informagBes sobre a salide e conduta voltada ao ferido. Sempre deve conservar o didlogo durante o
atendimento, visando se 0 mesmo continua consciente e orientado e assim, mais a frente sua procedéncia
serd redlizada pela equipe multidisciplinar; médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem,
fisioterapeutas, etc (MENDES, 2013).

Os sinais vitais e o exame fisico, pode se dizer, sdo o0s procedimentos que mais gjudam a identificar o
trauma. O exame fisico como o toque no abdémen podera identificar uma suposta hemorragia interna ou
0 deslocamento de algum 6rgéo do seu lugar de origem (LOMBA, 2006).

Digamos que uma vitima esteja no ch&o e o socorrista foque uma luz em seus olhos e, infelizmente ndo
acompanha o foco através da movimentagcdo ocular, pode significar devido problema neurol 6gico, que
resultard em perda do mecanismo motor, acidente vascular cerebral, dentre outros. (SOUSA, 2010)

Agora se um paciente se encontra com a pressao e 0 pulso acima dos parametros normais, pode significar
gue €ele esta tendo um atagque cardiaco caracterizado pelo choque. Porém se for o inverso, a presséo e o
pulso abaixo dos parametros normais, o socorrista podera botar um pouco de na Cl (sal de cozinha), em
viasublingual (OLIVEIRA, 2004).

Se a temperatura esta baixa, pode significar que por algum evento psicoldgico 0s nutrientes estdo em
baixa quantidade e por consequéncia disso, a pressao também podera cair. (SILVIA, 2007)

Poucas empresas se preocupam em adotar um regime de contratacdo de socorristas e/ou capacitacdo
através de cursos profissionalizantes, por resultar em custo elevado através de salarios mensais e materiais
gue auxiliardo no socorro (kit de primeiros socorros). Por conta disso, os profissionais feridos acabam
recebendo verbas pel o acidente causado no local de trabalho e areputacdo da empresa com grandes niveis
de acidentes servindo de exemplo para as demais (SEDREZ, 1998).

Ha fatores envolventes e contribuintes, onde o reparo e manutencdo das instalagbes empresariais deverdo
ser rotineiras, assim, impedindo possiveis complicacbes que interfiram na salde do trabalhador
(MIYADAHIRA, 2008).

e Equipamento com defeito: Qualquer trabalhador tem o direito de verbalizar e ssimular o perigo
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antes que se concretize; como olhar para um equipamento - com o tempo de uso elevado - e
determinar que 0 mesmo nao realize suas fungdes de maneira adequada. Se 0 equipamento esta
inteiramente desgastado, o correto é que sgja descartado e botado um novo em seu lugar. A
maioria das empresas sO mandam para a manutencao por um tempo e usam novamente 0 mesmo
equipamento antigo e limitado (BERGERON, 2007).

e Eletricidade: Haum padr&o normativo de fiacfes el étricas que devera ser mantido sob forma
rigida em todas as empresas, sejam elas de pequeno porte ou plenamente desenvolvidas. Os
eletricistas devem estar altamente capacitados, assim ndo apresentando risco a sua propria salde e
as demais pessoas no local (MENEZES, 2011).

¢ Produtos Quimicos. Os recipientes devem ser todos devidamente identificados para que néo
ocorra situagdes de risco elevado e constrangedoras na hora do manusei 0; 0s tanques e as
tubulacbes devem estar inteiramente rotuladas e, por consequéncia todos os funcionarios deverdo
estar altamente treinados para 0 manuseio seguro de produtos quimicos e nas agdes de primeiros
socorros (MINISTERIO DA SAUDE, 2003).

¢ Passeios: Caso algum trabalhador atenda o pedido de um superior para deixar seu local de
trabalho fisico e se dirigir aoutro lugar - pararesolver problemas da empresa - estando em seu
horario de expediente, certamente os cuidados devem ser 0s mesmos ou até maiores, sempre
atento e tendo em m&os o kit de primeiros socorros; e sabendo para quem ligar em uma situacéo
de emergéncia (DUTRA, 2005).

e MaquinasEquipamentos. Equipamentos sdo 6timos para abrigar fontes infecciosas, por isso
sempre manté-los limpos e arejados, além de verificar se 0 bot&o de emergéncia esta de facil
acesso (MANUAL DE URGENCIA EM PRONTO SOCORRO, 2006).

* Procedimentos de Emergéncia: Caso algo ndo saia como o previsto e o local precise ser
esvaziado, é necessario gque as saidas de emergéncia estejam totalmente sinalizadas e de alta
visibilidade, sempre mantendo a ordem. As portas devem ser largas e extintores devem atender as
normas de validade (HAFEN, 2002).

METODOLOGIA

A presente pesquisa é de natureza exploratéria, descritiva, bibliogréfica e com abordagem qualitativa
Através de artigos cientificos publicados por graduandos, mestrandos e doutorandos, apresentando fonte
totalmente segura, detalha-se as orientacOes estabelecidas sobre o tema: A importancia do curso de
capacitacao de primeiros socorros na seguranca dos trabal hadores.

RESULTADOSE DISCUSSOES

A presente pesquisa foi desenvolvida por dois alunos graduandos em Bacharelado em Enfermagem e
Terapia Ocupacional, do quinto e terceiro periodo respectivamente, em Belém do Para durante o més de
marco.

O desenvolvimento técnico cientifico acerca do processo de capacitacdo do treinamento de primeiros
socorros se faz presente cada vez mais no ambito da seguranga. Acredita-se que, quanto mais
aprendizagem na prestacéo de socorro, maior a notificacdo de casos com éxito, a exemplo do diagnéstico
intervencional, suaintervencao e posteriormente a cura.

CONSIDERACOESFINAIS
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O objetivo central da pesquisa é ascender a ideia que uma conduta prestada no momento de presséo e
panico se torna ainda mais grave quando n&o se sabe que passos e ritmos a serem seguidos. O ambiente
empregaticio apresenta anormalidades em seu projeto arquitetbnico capaz de intervir na saide do
trabalhador e de quem o cerca. E necessario que a intervencdo seja imediata, mas sempre seguindo os
protocol os ideais no momento da prestacéo de socorro e medidas drésticas.
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