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Dor toracica

Caracterizar a dor toracica de origem cardiaca
*Sistematizar a abordagem a vitima com dor toracica de origem cardiaca
Caracterizar a dor toracica de origem néo cardiaca

Sistematizar a abordagem a vitima com dor toracica de origem nao
cardiaca



Dor toracica

DOR TORACICA
ORIGEM CARDIACA

1 ATE PROVA EM CONTRARIO, TODA A DOR TORACICA
“TBAI]IIZ UMA SITUAGAO POTENCIALMENTE GRAVE



DOR TORACICA, origem cardiaca,

Causas mais comuns:
ANGINA DE PEITO ENFARTE AGUDO DO
MIOCARDIDO
e Dor toracica * Dortoracica

Outros sinais e sintomas:

» Dispneia

« Medo, apreenséo

« Sudorese, nauseas e vomitos

 Desconforto em um ou ambos 0s
membros superiores, N0 Pescogo, no
dorso ou epigastro (estbmago)



Dor toracica

DOR TORACICA, origem cardiaca
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Dor toracica

DOR TORACICA, origem cardiaca,
Causas mais comuns:

ENFARTE AGUDO DO
ANGINA DE PEITO MIOCARDIO
Retroesternal, continua na Retroesternal, continua na
. . Dor . .
intensidade intensidade
Membro superior esquerdo, dorso, - Membro superior esquerdo, dorso,
Irradiacao

pescoco e mandibula, abdomen
Ligeiro desconforto até a opressao

pescoco e mandibula, abdomen

X Intensidade Habitualmente e muito intensa
intensa

Normalmente cerca de dois ou trés -

min Duragao Pode chegar a durar horas

Ex. Esforco fisico, emocoes, frio .

) s ! §0€> Fatores desencadeantes Pode nao ter factor desencadeante
intenso.

Nitroglicerina e/ou remover o factor Fatores que Pode nao aliviar, mesmo com
desencadeante proporcionam alivio nitroglicerina



Dor toracica

DOR TORACICA, localizacoes e irradiacoes

Retroesternal

SR TIPOS DE DOR:
* Aperto
Membro superior e Peso
» Opressao
* Facada

Dor intensa Dor opressiva intensa

Dor moderada



Dor toracica

DOR TORACICA, origem cardiaca
ATUAGAO

 Avaliagdo ABCDE

« AMBIENTE CALMO e minimizar esforcos

 Administrar oxigénio

« Vitima em posicao confortavel

 Avaliar e registar sinais vitais

« CHAMU? Avaliar e caracterizar a dor: localizacdo, irradiagcdo, hora de
Inicio, fator desencadeante? medicacao ja tomada?

« SE CRITICA INFORMAR CODU

 Seguir orientacdes CODU: eventual Via Verde Coronaria



Dor toracica




Dor toracica

Causas mais comuns:
DISSECAO DA AORTA PNEUMOTORAX
(HIPERTENSIVO)
» Situacdo complexa e de dificil « Dortoracica

diagnostico no pré-hospitalar, mesmo Respiracao superficial
para equipas diferenciadas (SIV e Sinais de choque: Taquicardia,
VMER); hipotensao
 AuUnica corregao é cirargica « Sudorese
 Ingurgitamento jugular
» Assimetria da parede toracica



Dor toracica

PNEUMOTORAK
ATUAGAO

 Avaliagdo ABCDE

 Administrar oxigénio

* Vitima em posicdo confortavel

* Avaliar e registar sinais vitais

« CHAMU?

« INFORMAR CODU - APOIO DIFERENCIADQ!
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Dor toracica

CASO CLINICO:
ATIVAGAO




ATIVAGAO

Feminino 49 anos, dor toracica

O que lhe diz o cenario?



Dor toracica

NO LOCAL A

Permeavel

FR: 26
Sp02: 96%

Feminino 49 anos, refere dor toracica enquanto
subia as escadas com compras até ao 4° andar c

FC: 100
PA:112/48 mmHg

Alerta;

Pupilas isocoricas;

Sem lateralizacdo da resposta
motora

Refere dor no centro do térax, que
irradia para 0 pescogo

e O que sugerem os achados?
e Quais a intervencoes a adotar?

Pele palida sem sudorese



NO LOCAL

Dor iniciou com o esfor¢o, ndo agrava
c com a compressao do torax
Nao aliviou ainda apesar de estar

Feminino 49 anos, refere dor toracica enquanto
sentada a descansar

subia as escadas com compras até ao 4° andar

Nega

|.| g

n Desconhece
Nega

M

“ Ha 1 horas

e Que possibilidades considera agora?
e Como abordar?



Dor toracica
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