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Chamar equipa de SAV  
Informe sobre estado COVID-19

Não responde e não respira normalmente 
Avaliar a respiração visualmente; 

não abrir a via aérea nem  
se aproximar do nariz e da boca da vítima

COVID-19

COVID-19

Cobrir o nariz e a boca da vítima 
com uma máscara cirúrgica ou um pano

COVID-19

Aplicar o DAE assim que disponível, mesmo usando 
apenas EPI de precaução contra gotículas

Envergar EPI para transmissão por via aérea (se ainda não o tiver); 
considerar tamanho ideal da equipa

COVID-19

Efetuar 30 compressões torácicas

Efetuar 2 ventilações iniciais 
com máscara e insuflador (oxigénio a 100%)

Não através de boca-a-boca ou boca-a-máscaraCOVID-19

 Continuar RCP 30:2

Trocar reanimadores a cada 2 minutos

Ventilação com máscara e insuflador: 
usar uma técnica de 2 pessoas (uma pes-
soa garante selagem da máscara, a outra 

pessoa efetua compressões e ventilações); 
Colocar um filtro antivírico entre a máscara 

e o insuflador.

COVID-19

As equipes do SBV menos qualificadas ou des-
confortáveis com a ventilação com máscara e 

insuflador devem colocar uma máscara de  
oxigénio sobre a face do paciente,  

administrar oxigénio e efetuar RCP apenas com 
compressões.

COVID-19


