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RESUMO
Parada Cardiorrespiratéria (PCR) é uma anormalidade grave que resulta cessagéo de todos os sinais elétricos de controle no coragdo (MASCHIO et al., 2016). Para tentar
restabelecer a circulagéo espontanea em vitimas de PCR, deve-se realizar manobras de Ressuscitacédo Cardiopulmonar (RCP) que consiste em uma sequéncia de intervencdes
rapidas, apropriadas, coordenadas e padronizadas (LINK et al., 2015). O Suporte Avancado de Vida (SAV) engloba recursos adicionais como monitorizagdo cardiaca,
administracdo de farmacos, desfibrilacédo, equipamentos especiais para ventilagdo, marca-passo e cuidados ap6s o retorno a circulagio espontanea (TALLO et al., 2012). O
estudo tem como objetivo apontar as principais atualizacdes sobre os SAV na RCP. Trata-se de um estudo de revisdo com levantamento das atualizacdes das diretrizes
relacionadas ao SAV de acordo com as publicages no Journal Circulation, vinculado a American Heart Association (AHA) e ao Journal Resuscitation, tal como ao European
Resuscitation Concil. As atualiza¢des sdo a cada cinco anos, sendo a Ultima em outubro de 2015. As diretrizes atualizadas em 2015 estabelecem mudangas significativas em
relagdo ao que era preconizado nas diretrizes de 2010, a saber: Remog&o da vasopressina do algoritmo de PCR em adultos; Consideragéo do ETCO2 ap6s 20 minutos de RCP
somados a outros fatores para determinar a interrupgéo das manobras; Beneficios dos esteroides na RCP; Viabilidade da implementagdo da circulagdo extracorpérea;
Importancia de dose adicional de Epinefrina; Nao recomendagéo da Lidocaina; Uso de Beta Blogqueadores. Assim é evidente que as significativas alteragdes implementadas nas
atualizagGes da RCP em SAV devem ser amplamente difundidas, pois é certo que as mesmas resultaram em modificagdes na préatica profissional com impacto significativo na

morbimortalidades nas vitimas de PCR.
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