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EMERGÊNCIAS PEDIÁTRICAS EM 
CUIDADOS DE SAÚDE PRIMÁRIOS 

 

Data: 22 de maio de 2018 

Horário: Das 09:00 às 18:00 horas 

Local: CHLN/HSM ‐ Sala do Serviço de Cirurgia Experimental – 

Piso 9 – Elevador 9 
 

Destinatários: Médicos Especialistas e Médicos Internos 
de Medicina Geral e Familiar; Enfermeiros de Cuidados 
de Saúde Primários 
 

Valor da Inscrição: 60,- Eur 
 

Prazo Limite de inscrição: preenchimento de vagas por ordem de 
registo de inscrição 

 
Formas de Pagamento: Por transferência bancária ou por cheque emitido ao CHLN, 

EPE, após confirmação de inscrição pelo Centro de Formação.  
Inscrições: por correio: Centro de Formação do CHLN,  Av. Prof. Egas Moniz – 1649‐035 Lisboa 

por e‐mail: centro.formacao@chln.min‐saude.pt 

10ª Edição 
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Emergências Pediátricas em Cuidados de 
Saúde Primários ‐ 10ª Edição

 

OBJETIVOS 

Ao finalizar esta ação de formação, os 
participantes deverão estar aptos a: 

‐ Organizar a componente pediátrica de um 
carro de emergência; 

‐ Executar Suporte Básico de Vida (SBV) e 
Suporte Avançado de Vida (SAV) Pediátrico; 

‐ Utilizar um desfibrilhador em segurança; 

‐ Dominar a utilização de oxigénio/adjuvantes 
da via aérea e insuflador manual; 

‐ Dominar as indicações e utilização de uma via 
intra‐óssea; 

‐ Reconhecer as principais emergências 
pediátricas e iniciar tratamento adequado. 

 
DESTINATÁRIOS 

Médicos  Especialistas  e  Médicos  Internos  de 
Medicina  Geral  e  Familiar;  Enfermeiros  de 
Cuidados de Saúde Primários 

PRÉ‐REQUISITOS 
 

ASSIDUIDADE DOS FORMANDOS 

Frequência  obrigatória  de  100%  de  carga 
horária. 

METODOLOGIA PEDAGÓGICA 

Método Expositivo, Ativo, Demonstrativo e 
Interrogativo. 

COORDENADOR TÉCNICO ‐ CIENTIFICO 

Marisa Vieira – Assistente 
Hospitalar/CHLN 

Rafael Marques – Enfermeiro/CHLN 

FORMADORES 

A definir pelo Coordenador Técnico Científico 

 

 

PROGRAMA 
9:00 – Abertura 

 Introdução e objetivos do Curso; 

 Workshop – Reanimação cardiorrespiratória; 

 Cenários/Casos Clínicos  
Rotação pelos Cenários 

Grupo I Grupo II Grupo III Grupo IV 

A B C D 

B C D A 

C D A B 

D A B C 

Cenário A – Reanimação Cardiorrespiratória 
 Treino em Suporte Básico de Vida Pediátrico 

 Utilização do desfibrilhador 

 Utilização do acesso intraósseo 

 
Cenário B – Respiratório 

 Utilização de Oxigénio e Insuflador manual 

 Utilização de adjuvantes da via aérea 

 Obstrução alta (corpo estranho, laringite) 

 Obstrução baixa (bronquiolite, asma) 

 
Cenário C – Cardiovascular 

 Choque anafiláctico 

 Choque hipovolémico 

 Choque séptico 

 Paragem cardiorrespiratória 

 
Cenário D – Neurometabólico 

 Mal convulsivo/Convulsões 

 Meningite/Encefalite 

 Alterações do estado de consciência 

 Cetoacidose diabética/Hipoglicemia 

Avaliação 

18:00 ‐ Encerramento do Curso 

INFORMAÇÕES GERAIS 

DATA: 22 de maio de 2018 

HORÁRIO: das 09:00 às 18:00 horas 

PRAZO DE INSCRIÇÃO: preenchimento 
de vagas por ordem de registo de 
inscrição 

CARGA HORÁRIA: 8 Horas 

LOCAL: Serviço de Cirurgia 
Experimental, CHLN‐HSM, piso 9, elev.9

VALOR DA INSCRIÇÃO: 60, ‐Eur  

 

Formas de Pagamento: Por transferência bancária ou por cheque emitido ao CHLN, EPE, 

após confirmação de inscrição pelo Centro de Formação.  
Inscrições: por correio: Centro de Formação do CHLN,  Av. Prof. Egas Moniz – 1649‐035 Lisboa 

por e‐mail: centro.formacao@chln.min‐saude.pt 


