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• Importâ ncia do número é eficá cia  das Compressõ es Torá cicas.

• Relaç ão compressão/ventilaç ão única para todos os socorristas 

que actuam sozinhos (excepto RN).

• Cada ventilaç ão deve ser aplicada durante 1 seg. e deve produzir 

uma elevaç ão do tórax visível.

• Aplicaç ão de um único choque. Verificar o ritmo a cada 2 min.

• Aprovaç ão da recomendaç ão ILCOR 2003 para utilizaç ão de DAE 

em crianç as com idade superior a 1 ano utilizando dispositivos 

atenuadores de corrente.

Principais Modificaç ões
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Novas Recomendaç ões

• Fazer o diagnóstico de PCR se a vítima está
inconsciente e nã o respira.

• Colocar as mã os no centro do tórax sem utilizar o 
mé todo do “rebordo costal”.

• Cada insuflaçã o tem a duraç ão de 1 seg. e não 2 seg.

• Relaç ão compressã o/ventilaçã o em todas as vítimas 
adultas 30/2. Utilizar a mesma relaç ão em crianç as no 
caso do reanimador ser um leigo.

• No caso da vítima ser um adulto iniciar ao compressõ es 
torácicas logo após o diagnostico de PCR.
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Novo Algoritmo SBV

INCONSCIENTE?

Pedir Ajuda

Permeabilizar a Via Aé rea

VENTILAÇÃ O NORMAL?

Ligar 112

30 CTE

2 Vent/30 CTE
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