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A seguranca e o bem-estar de todos no ambiente
escolar sdo prioridodes que ndo podem ser
negligenciadas, especialmente diante de situagdes
de emergéncia que exigem uma resposta rapida e
eficaz. Saber como agir nesses momentos pode fazer
toda a diferenca, ndo apenas para preservar d
saude fisica, mas também para oferecer apoio
emocional adequado e, em muitos casos, salvar
vidas. Este manual foi criado para fornecer
orientagdes prdticas e acessiveis a toda a
comunidade escolar — alunos, professores,
funciondrios e familiares — capacitando-os para agir
com seguranga e acolhimento em diferentes tipos
de emergéncias.
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Elaborado por profissionais da drea da saudde, este
material redne informacdes essenciais para lidar
com situagdes que vdo desde pequenos ferimentos
e desmaios até emergéncias mais graves, como
fraturas, choques elétricos e intoxicagdes. Além disso,
amplio a abordagem dos primeiros sSOCOrros ao
incluir diretrizes para o cuidado psicoldgico em
momentos de crise, oferecendo orientagdes para
acolher pessoas em sofrimento emocional, lidar com
crises de ansiedade e intervir de maneira sensivel em
situagdes de risco, como tentativas de suicidio.

Mais do que um guia técnico, este manual reforca a
importdncia de agir com calma, empatia e respeito
em momentos criticos. Preparar-se para prestar
assisténcia tanto fisica quanto emocionalmente
contribui para um ambiente escolar mais seguro e
acolhedor, fortalecendo os lagos de solidariedade e
cuidado mutuo. Afinal, estar pronto para ajudar é
também uma forma de construir uma comunidade
mMais humana e resiliente.
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2. Orientacoes
Gerais

Em momentos de emergéncia, a calma e a clareza
s@o nossos maiores aliados. Este topico traz
orientagdes essenciais para gue Vvocé saiba como
agir de forma segura, garantindo que a vitima receba
O0S cuidados necessdrios sem que a situacdo se
agrave. Lembre-se: ajudar ndo significa improvisar,
mMas sim agir com consciéncia e responsabilidade.
Com isso vamos apresentar dicas para agir em caso

de emergéncia.

O socorro da vitima
consiste sempre em:

e Reconhecer que se
trata de urgéncia;

e Chamar o servigo
médico;

e Atuar conforme o seu
conhecimento;

e Assistir a vitima até
gue chegue o
socorro médico.

(r
IMPORTANTE

Se ndo puder ajudar, ndo
faca nada que possa piorar
O quadro! Ndo havendo
nenhum profissional da
equipe de sadde no
Campus (médica e técnica
de enfermagem), e
identificando uma situacdo
de emergéncia, mantenha o
controle e a calma, e afaste
curiosos ndo deixando
ocorrer aglomeragdes. Aja
de forma serena e com
|6gica, falando com a vitima
de forma gentil e objetiva.
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3. QUANDO CHAMAR
O SAMU 192

Nem toda situacdo exige o mesmo tipo de ajuda, e
saber quando acionar o SAMU pode ser decisivo. Aqui,
vocé encontrard informagdes claras sobre os casos
em gue é imprescindivel ligar para o 192, garantindo
que a Vvitima receba atendimento especializado no
momento certo.

Figura 1: Quando devo chamar a SAMU

SAMU 192

VEJA QUANDO CHAMAR O SAMU

—>Na ocorréncia de problemas cardio-respiratorios;

—Intoxicacao exdgena e envenenamento;

—>Queimaduras graves;

—Na ocorréncia de maus tratos;

—>Trabalhos de parto em que haja risco de morte da mae ou do feto;
—Em tentativas de suicidio;

—>Crises hipertensivas e dores no peito de aparecimento subito;
—>Quando houver acidentes/traumas com vitimas;

—>Afogamentos;

Fonte: SAMU
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Entenda as situagdes, como apresenta a figura
1, de quando acionar o SAMU 192:

e Problemas cardiorrespiratorios;

e Intoxicacdo exdgena e envenenamento;

e Queimaduras graves;

e Trabalhos de parto em que haja risco de morte da
mad&e ou do feto;

e Tentativas de suicidio;

e Crises hipertensivas e dores no peito de
aparecimento subito;

e Acidentes ou traumas com vitimas;

e Afogamentos;

e Choque elétrico;

e Acidentes com produtos perigosos;

e Suspeita de infarto ou AVC (alteragdo sUbita na
fala, perda de forca em um lado do corpo e desvio
da comissura labial sdo os sintomas mais
comuns);

e Ferimento por arma de fogo ou arma branca;

e Soterramento ou desabamento com vitimas;

e Crises convulsivas;

e Surto psicético;

e OQutras situagdes consideradas de urgéncia ou
emergéncia, com risco de morte, sequela ou
sofrimento intenso.
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4. QUANDO NAO
CHAMAR O SAMU 192

Assim como & importante saber quando chamar o
SAMU, também é fundamental entender quando ndo
€ necessdario. Este topico ajuda a evitar o uso
inadequado do servigo de emergéncia, direcionando
CasOos menos urgentes para atendimentos mais
apropriados, como as Unidades Basicas de Saude.

Figura I: Quando ndo devo chamar a SAMU

JQUANDO NAO CHAMAR O
SAMU 192

QUANDO NAO CHAMAR O SAMU

- Febre prolongada;

= Dores cronicas;

— Vomito e diarreia;

—> Levar pacientes para consulta médica ou para realizar exames;
— Transporte de obito;

— Dor de dente;

—> Transferéncia sem regulacdo médica prévia;

—> Trocas de sonda:

—> Corte com pouco sangramento,

-2 Entorses;

— Colicas renais;

—> Transportes inter-hospitalares de pacientes de convénio;

— Todas as demais situacoes onde ndo se caracterize urgéncia
ou emergéncia meédica.

Fonte: SAMU O 6



- Febre prolongada;

« Dores crénicas;

- VOmito e diarreiq;

« Colicas renais;

- Dor de dente;

- Crise de ansiedade;

« Ataque de pdnico;

» Troca de sonda;

- Corte com pouco sangramento;

« Entorses;

- Transportes inter-hospitalares de pacientes de
conveénio;

« Transporte para consulta médica ou para realizar
exames;

 Transporte de b6bito.

« Nos casos sem caracteristicas de urgéncia ou
emergéncia, ou mesmo em urgéncias de baixa
complexidade, o paciente pode receber atendimento
na Unidade Basica de Sadde mais proxima.
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5. ACIONAR SAMU
OU OS BOMBEIROS

A figura 3 contém orientagdées para ajudar d
distinguir os casos em que se deve chamar o SAMU
Ou 0s Bombeiros:

Figura 3: SAMU ou os Bombeiros

SAMU 192
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192 Quando devo chamar o

gevo 19 3 Quando devo chamar os
U

BOMBEIROS

*® Dores no peito de aparecimento subito = Incéndio

R
= Crises convulsivas (ataques, convulso) Acidente com pessoas presas nas ferragens

® Tentativas de suicidio
® Situagoes de intoxicagao ou envenenamento

® Choques elétricos
® Queimaduras graves ® Acidente de transito com atropelamento
® Trabalhos de parto com situagao de risco SSThmOR(y aquatic
® Quedas de alturas
® Perda de consciéncia (desmaio) = Desabamentos
* Queda acidental ® Deslizamento de terra
o Soleehanto S hamonAZIEs ®Vazamento de gas
® Pessoas perdidas em matas ou montanhas
® Crise hipertensiva " Acidentes com produtos perigosos

Fonte: Gazeta Web
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6. FERIMENTOS DE
PELE

Cortes e arranhdes sGo comuns no ambiente escolar,
mas mesmo ferimentos aparentemente simples
exigem cuidados especificos. Aqui, vocé aprenderd
como limpar e proteger a drea afetada, evitando
infecgdes e garantindo uma recuperacdo tranquila.

Lave a regido com Aagua e sabdo, por dois minutos.
Depois cubra-a com uma gaze limpa ou curativo
adequado. Havendo sangramento intenso,
comprima o local afetado com outra gaze limpa até
que a vitima pare de sangrar. Evite movimentos
bruscos, mantendo a parte ferida em posicdo
normal, sem o apoio de tipdias ou algo semelhante.
Evite aglomeragdes em torno do aluno.
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/7. QUEIMADURAS

Para aliviar a dor, umedeca a regido queimada com
compressas ou toalhas dobradas embebidas em
Agua fria. Mdos e bracos podem ser mergulhados na
Agua. Sacos de gelo ndo tém eficdcia, podendo até
grudar na pele. Apds estes procedimentos, deixe a
queimadura livre, sem nada por cima, e avalie
acionar o SAMU 192.

Objetos que ainda estejam na regido acometida
(anéis, relogios, pulseiras) devem ser removidos
antes que o “inchago” crie mais problemas. Porém,
se a retirada for traumatica, deixe que um médico o
faca. NGo use cremes ou antissépticos. Se houver
formacdo de Dbolhas, ndo mexa nelas. Evite
aglomeragdes em torno do aluno.
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8. MORDEDURA DE
ANIMAIS

A ferida deve ser bem lavada com dgua e sabdo,
deixando que a dAgua escorra por alguns minutos
sobre o ferimento. O sabdo deve ser totalmente
removido apods a lavagem, para que ndo atrapalhe a
acdo dos medicamentos que por acaso haja
necessidade de serem usados posteriormente pelo
pessoal de atendimento especializado.

A conduta correta nos casos de mordidas de
animais é encaminhar a vitima para um servigo de
saude para receber a orientagcdo especifica**. Pois,
deve-se avaliar: a espécie animal envolvida, as
circunstdncias da mordida, o status imunoldgico do
animal e o histérico de zoonoses, principalmente
raiva, na regido.

Em Inhumas, o servigco
de satde para receber
orientacgoes
especificas sédo
Unidades Basicas de
Sadde ou UPA Lazaro
Alberto de Moraes.
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9. TRAUMATISMO

POR QUEDA

Evite aglomeracdes em torno do aluno. Observar o
local traumatizado. Em caso grave, dqcione
imediatamente o SAMU pelo 192. Na cabecga: apenas
em casos brandos, colocar gelo no local, manter o
aluno em observagdo, verificar sinais de sonoléncia,
convulsdées, vomitos. Na presenca de alguns destes
sinais, ligar imediatamente para 192 (SAMU) e
comunicar a familia.

Em torax e abdome: comunicar a familia e acionar

192 a fim de que o aluno seja 11 levado ao pronto-
socorro (UPA) por possiveis lesdes internas.

NOosS memlbros; colocar

gelo no local nas primeiras

24 horas. Em seguidaq,
colocar compressas
mornas (estas sugestoes
sdo para traumas sem
cortes). Manter vigilancia
constante, do menor sinal

atendimento médico.

de piora, orientar a familia
do aluno a procurar pronto

12



Mantenha o aluno vitima de fratura o mais

confortdvel possivel. NGo movimente a vitima nem
permita que o fagam, especialmente em lesdes no
pescoco e na colunag, pois sdo dreas muito sensiveis.
Acione o 192 imediatamente e comunique a familia
do aluno. Evite aglomeragodes.

Fraturas exigem cuidado e atencdo redobrados, pois
qualguer movimento errado pode piorar a lesdo. Este
topico traz orientacdes sobre como imobilizar a area
afetada e garantir que a vitima receba atendimento
meédico especializado o mais rapido possivel.

Nunca tente imobilizar a regido, recolocando a parte
do 0sso ou a sua ponta que ficou para fora no local
certo. Cubra a regido com uma compressa bem
limpa e Umida. Acione o 192 imediatamente. Evite
aglomeragdes em torno do aluno.
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Lesbes musculares podem acontecer durante
atividades fisicas ou brincadeiras, e saber como agir
pode acelerar a recuperagdo. Este topico ensina os
quatro passos bdsicos para cuidar de uma lesdo:
repouso, imobilizagdo, resfriamento e elevacgdo.

Promover os quatro passos: Repousar; Imobilizar,
Resfriar e Elevar.

Ou seja, caso o daluno esteja em atividaodes
esportivas, por exemplo, retird-lo da quadrag, deixar a

regido articular ou muscular em repouso, colocar

compressa fria, elevar o membro.

Aplique uma compressa limpa com pressdo. Caso
ela fique encharcada, coloque a segunda sem
retirar a primeira, para ndo atrapalhar a
coagulagcdo que ja se iniciou. Lembrese de deixar a

parte machucada em repouso. Acionar a familia do

aluno e orientd-los a levalo em servico de sadde.
Em Inhumas, o servigo de saude para receber
orientagdes especificas e tratamento é a UPA
Lazaro Alberto de Moraes.
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Nesse caso, o sangue jorra do ferimento a cada
batida do coracdo. A medida bdsica & aplicar, com
for¢ca, uma compressa sobre a regido que sangra. Se
ndo tiver este recurso ao alcance, use a propria mdo
para pressionar e ndo afrouxe, porqgue uma grande
quantidade de sangue pode ser perdida. Acione
imediatamente 192.

Desligue a chave geral de energia.

Afaste a vitima da fonte elétrica, mas
ndo toque na pessoa (Utilize materiais
ndo condutores de energia, como
madeira, borracha, isopor e pldsticos
para mover a pessod. Nunca togque sem
protecdo adequada em gquem sofreu um
choque elétrico.

Chame o SAMU (192) imediatamente e
relate a condi¢do da vitima de choque
elétrico.
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16. ENGASGO

Veja abaixo 0 passo a passo para aplicar a manobra
em adultos e criongas maiores que um ano:

e Abragar a pessoa engasgada pelo abdomen;

e No caso de adultos, posicionar-se atrds da
pessoa ainda consciente;

e NO caso de criancas, posicionar-se atrds, mas de
joelhos;

e Atrds da vitima, cologue uma das mdos sobre a
regido da “boca do estdomago”, estando essa mdo
fechada e, com a outra mdo, comprima a 13
primeira mdo, o mesmo tempo em que empurra
a regido dentro e para cima, parecendo que estd
levantando a pessoa.

Observacgdo: Em caso de a pessoa ser obesa ou
gestante no Ultimo trimestre, realizar as compressoes
sobre o esterno, na linha entre os mamilos, € ndo
sobre o abddmen

Continue o movimento até que a pessoa elimine o
objeto que estd causando a obstrugdo.

Atencéo: Em caso de pessoa inconsciente, néo
realize a manobra e contacte imediatamente o
servico de emergéncia, através do telefone 192.
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Figura 4: Manobra de Heimlich em adultos

M AAQUINOS:

Envolva seus bragos
entre a caixa tordcica
e o umbigo da pessoa
engasgada,

pressionando com
firmeza para dma;

Avalie se a

desobstrucio fol
concluida e se a
vitima voltou a

Feche bem uma das
maos, mantendo o

polegar de fora;

Repita até o objeto

.mnhr

™

Fonte: Corpo de bombeiros do Acre.
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Figura 5: Manobra de Heimlich em bebés

Manobra de Heimlich
em bebés

Cologue o bebé de brugos
apoiado no antebrago e com
a cabeca virada para baixo;

Entdo, dé cinco tapas no meio
das costas e entre os ombros,
ndao muito fortes;

Se o engasgo persistir o bebé
deve ser virado de barriga para
cima, sob o outro antebraco,
pressionando cinco vezes com
os dois dedos indicadores no
meio do peito do bebé, entre
os dois mamilos.

Caso chore, vomite ou tussa
é sinal que conseguiu
desengasgar. Se continuar
engasgado, repetir o
procedimento até que o
bebé desengasgue.

HOSPITAL
PAULISTA

OTORRINDL ARINGDLOGIA

Fonte ilustragdo: Coren SP

Fonte: Hospital Paulista.
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17. DESMAIOS

Se a vitima apresentar sinais de que vai desmaiar, e
se ndo tiver ferimentos ou suspeita de lesdo na
coluna, deve-se colocar a vitima sentada com o0s
joelhos ligeiramente afastados e a cabecga entre eles.
Esta posicdo facilita a chegada de sangue o
cérebro.

Como mostra a figura 6, vocé também pode deitar a
vitima no chdo para facilitar a circulagdo de sangue.
Lembre-se de elevar as pernas dela e verificar a
respiragdo e a pulsacdo. Afrouxe as roupas da vitima
para facilitar a circulagcdo de sangue e sud
respiragdo. Se possivel, apligue compressas ou
panos frios No rosto e na testa da vitima.

Figura 6: Desmaios

Sincopes e
Desmaios

P

q}‘?‘ LINZ FERMAMADD B DLIVEIRA

Fonte: Dr. Luiz Fernando.
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Crises convulsivas podem ser assustadoras, mas
com os cuidados certos, & possivel garantir a
seguranca da vitima. Este topico traz orientagodes
sobre como agir durante e apds uma crise,
priorizando o bem-estar de quem estd passando por
essa situagdo.

A figura 7 lustra o pronto-socorro ds crises
convulsivas:

Figura 7: Crises convulsivas

CRISE CONVULSIVA

Cronometre o tempo
Nio cologque de convulsio -
nada na boca com um relégio e —— |
Quando a crise passar,
Procure por oferega ajuda
identificadores
Ndo contenha o

paciente a forga

E 3

Proteja a cabeca, Afrouxe roupas  Vire o paciente o

remova o éculos apertadas SRS CGT HPH

AT BE TREDCAMENTE EA
H'\I‘n’F'-F P PREINRPTTALAR

Fonte: Centro de Tratamento em Atendimento Hospitalar.
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19. INTOXICACAO
ALCOOLICA

A intoxicagdo alcodlica &€ uma situacdo grave que
exige atencdo imediata. Aqui, vocé aprenderd a
identificar os sinais de alerta e a tomar as medidas
necessarias para garantir que a vitima receba
atendimento médico adequado.

Os seguintes sinais sdo indicativos de intoxicagdo
alcodlica:

/ e Hdalito caracteristico a dalcool:
e Dificuldade de articulagdo das palavras;
e Falta de coordenacdo dos movimentos, com
marcha (locomogdo) instavel;
e VOmMitos. 17
e Euforia e exuberdncia de atitudes, porém nos
\ CASOsS Mais graves inconsciéncia e prostracdo;

Deite a vitima de lado, na posicdo demonstrada na
figura 8. Isso ird prevenir a aspiragdo de vomitos
(broncoaspiragd@o). Ligue imediatamente para 192
(pelo risco de hipoglicemia, crises convulsivas e
coma alcodlico), avise a Diregdo do IFG que entrard
em contato com a familia do estudante. Lembrar de
sempre afastar curiosos. A figura 8 apresenta dicas
cuidados com vitimas de intoxicagdo alcodlica.



POSICRO LATERAL DE SEGURANCAH

Atencdo: o IFG ndo possui alvara sanitario de
funcionamento para dispensagdo e
armazenamento de medicamentos.

Assim, caso algum aluno esteve com sintomas ndo
graves como estado febril, cdlicas menstruais, dores
estomacais, dores musculares, dores de cabecga,
nduseads ou vomitos e ndo haja nenhum profissional
de salde na Unidade ou ndo tenham conseguido
comunicacdo pelo celular com a médica ou técnica
de enfermagem do IFG Cdmpus Inhumas, orientamos
ndo ofertarem nenhuma medicagdo. Sugerimos
entrar em contato com a familia do aluno
sintomdtico a fim de que o0S mesmos o0s
encaminhem ds unidades bdsicas de saude mais
proximas.
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20. CRISE DE
ANSIEDADE

A crise de ansiedade é uma resposta fisica e
emocional intensa, caracterizada por sintomas como
medo, angustia, sensacdo de perda de controle,
taquicardia, agitagdo e, em alguns casos, até
dificuldade para respirar. Esses sintomas podem
surgir de forma abrupta e, muitas vezes, sdo
desencadeados por situagbes de  estresse,
preocupacgdes excessivas ou gatilhos emocionais. A
pessoad em crise pode sentir-se sobrecarregada e
incapaz de lidar com a situacdo, o que aumenta
ainda mais o desconforto. E importante entender que
a crise de ansiedade, embora assustadora, é
tempordria e ndo representa um risco imediato a
vida, mas exige cuidado e atencdo para ajudar a
pessoa a recuperar o equilibrio.




Ao presenciar alguém em crise de ansiedade, a
primeira atitude é manter a calma e observar o
estado da pessoa. Se possivel, conduza-a para um
ambiente tranquilo e silencioso, longe de agitacdes
ou estimulos externos que possam piorar a situagdo.
Um local calmo ajuda a reduzir a sensacdo de
descontrole e permite que a pessoa se recomponha
gradualmente.

Durante esse processo, ofereca apoio emocional,
demonstrando empatia e paciéncia. Frases como
"'Estou aqui com vocé&" ou 'Vocé estd segura(o)"
podem transmitir conforto e seguranca, ajudando a
acalmar a pessoa. Evite minimizar o que ela estd
sentindo, dizendo coisas como ‘Isso ndo &€ nada’ ou
"Vocé estd exagerando’, pois isso pode aumentar a
sensacdo de desamparo.

Uma técnica eficaz para ajudar a pessoa a recuperar
o controle & a respiracdo controlada. Sugira que ela
adote uma posi¢gdo confortavel, sentada ou deitadaq,
e pratique o exercicio de inspirar pelo nariz por
quatro segundos, segurar o ar por mais quatro
segundos e expirar lentamente pela boca por seis
segundos. Esse método ajuda a regular a respiragcdo,
que costuma ficar acelerada durante a crise, e
promove uma sensagdo de relaxamento. Enquanto a
pessoa pratica a respiragcdo, vocé pode guid-lag,
contando os segundos em voz baixa e calma, para
que ela se concentre no exercicio e se distraia dos
pensamentos negativos.
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Outra estratégia util &€ a técnica de tensdo e
relaxamento muscular. Oriente a pessoa a tensionar
as mados, fechando-as com for¢ca por cerca de 10
segundos, e depois relaxd-las por 20 segundos. Esse
contraste entre tensdo e relaxamento ajuda a
pessoa a perceber a diferenca entre os dois estados,
promovendo alivio fisico e mental. Repetir esse
exercicio algumas vezes pode reduzir a tensdo
acumulada no corpo, que &€ comum durante umad
crise de ansiedade.

Se a pessoa se sentir a vontade, incentive-a a
expressar o que estd sentindo. Ouvir atentamente,
sem interrupcdes ou julgamentos, & fundamental
para que ela se sinta compreendida e validada.
Demonstre empatia, mantendo contato visual e
usando uma postura aberta e acolhedora. Evite dar
conselhos ou solucdes imediatas, a menos que ela
peca. As vezes, apenas ter alguém disposto a ouvir j&
é suficiente para aliviar parte da angustia.
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ApOs a crise, € importante recomendar que a pessod
busque apoio psicoldgico, especialmente se as crises
forem recorrentes.

No Campus, hd servicos de suporte emocional e
psicoldgico disponiveis para ajudar os estudantes a
lidar com a ansiedade e outros desafios emocionais.
Incentive-a a procurar esses recursos, reforcando
que buscar ajuda & um sinal de forca, ndo de
fraqueza. Além disso, sugira que ela compartilhe a
experiéncia com familiares ou amigos de confianga,
para que possam oferecer suporte sempre que
necessdario. O acompanhamento profissional é
essencial para identificar as causas da ansiedade e
desenvolver estratégias de enfrentamento a longo
prazo
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21. ATAQUE DE
PANICO

Diferente da crise de ansiedade, que geralmente
estd associada a preocupagdes e se desenvolve de
formma gradual, o ataque de pdnico surge de maneira
abrupta e intensa, muitas vezes sem um gatilho
aparente. Seus sintomas atingem o pico em poucos
minutos e podem incluir palpitacdes, sudorese,
tremores, falta de ar, tontura, dorméncia, sensa¢cdo
de irrealidade (despersonalizac@o ou desrealizagdo)
e um medo extremo de perder o controle,
enlouguecer ou até mesmo morrer. Embora os
sintomas sejam extremamente desconfortaveis e
assustadores, € importante destacar que o ataque
de pdnico ndo representa um risco fisico direto &
vida.




Ao presenciar alguém tendo um ataque de pdnico, a
primeira e mais importante atitude & manter a
calma. Sua serenidade pode transmitir seguranca d
pessoa em crise. Assegure-a de que ela estd segura
e que o que estd sentindo é tempordrio, mesmo que
pareca muito intenso no momento. Frases como 'Isso
vai passar' ou "Vocé estd segura(o), estou aqui com
vocé' podem ajudar a acalmar e reduzir a sensagdo
de desespero.

Evite questionar a pessoa ou pedir explicacdes sobre
O que estd acontecendo durante o pico da crise.
Perguntas como "Por que isso estd acontecendo?” ou
'O que vocé fez para chegar a esse ponto?” podem
aumentar a sensacdo de culpa ou confusdo. Em vez
disso, fale 20 de forma tranquila, acolhedora e direta.
Use um tom de voz suave e palavras simples para
transmitir seguranca e apoio.

Se possivel, sugira que a pessoa se concentre em
sua respiracdo, inspirando e expirando lentamente.
Vocé pode guid-la nesse processo, contando os
segundos em voz baixa ou respirando junto com ela.
Isso ajuda a regular a respiracdo, que costuma ficar
acelerada durante o ataoque, e pode reduzir a
intensidade dos sintomas.
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Apbs o ataque de pdnico, quando a pessoa estiver
mais calma, ofereca apoio emocional e incentive-a a
buscar ajuda profissional, como um psicélogo ou
psiquiatra, especialmente se os ataques forem
recorrentes. O acompanhamento especializado é
essencial para entender as causas do pdnico e
desenvolver estratégias de prevencdo e controle.
Lembre-se de que o seu apoio e compreensdo sdo
fundamentais para ajudar a pessoa a enfrentar essa
situacdo dificil.

Incentive a pessoa a focar em estimulos sensoriais
seguindo as instrucdes apresentadas na figura 09:

Figura 09: Manejo de ataque de pdnico

q B Sugerimos
Djrg(.-) UJ\]DJJ\JC‘) engtarorem
Tecnica para ataques de pdnico contato com a

familia do
OLHE EM VOLTA DE VOCE E ENCONTRE: estudante e
8 Coisas que vocé consegue qullqr N
necessidade
EI, COISas que voce poderna d.e
encaminhame
SONs que VoCcé consegue nto as
unidades
coisas que vocé poderia bdsicas de
o sadde mais
W ' coisa que daria pra sentir o proximas.

Fonte: Rita Monteiro Psicoterapeuta.



22. SURTO PSICOTICO

Um surto psicotico € um conjunto de sintomas que,
geralmente, estdo associados a uma doengca mental
ndo tratada, ao uso de drogas ou a uma resposta
excessiva a um estressor. No maior parte dos casos,
ele dura um breve periodo de tempo em que a
pessoa  experimenta  ideias  parandicas  ou
extremamente desorganizadas.

Mantenha a calma e evite confrontos. Ndo tente
argumentar e convencer a pessod de que suas
percepcdes sdo irreais.

Na presenca de um estudante vivendo um surto
psicotico, garanta um ambiente seguro. Se houver
objetos que possam representar risco, tente afasta-
los discretamente.

Acione o Servico de Atendimento Movel de Urgéncia
(SAMU - 192). Se houver risco de autoagressdo ou
agressdo a terceiros, solicite apoio especializado ou
da Policia Militar (190).

30



23. TENTATIVA DE

suiciDIO

Em uma situagdo de tentativa de suicidio, a
prioridade & garantir a seguranca da pessoa e
buscar ajuda profissional o mais rapido possivel. Sua
abordagem pode ser decisiva.

Se a pessoa expressar intengcdo suicida, mantenha a
calma e demonstre acolhimento. Fale com uma voz
tranquila, evitando julgamentos ou minimizacodes.
Mostre que vocé estd presente para apoiar, sem
pressionar ou dar solugdes simplistas.

Evite frases como “tente pensar positivo” ou “isso vai
passar’, pois podem invalidar o sofrimento. Em vez
disso, ofereca empatia e escuta ativa: “Eu vejo que
vocé estd passando por um momento muito dificil,
Mas vocé ndo precisa lidar com isso sozinho(a).”

Se houver risco iminente, remova objetos perigosos
do alcance, permaneca ao lado da pessoa e acione
imediatamente o Servico de Atendimento Movel de
Urgéncia (SAMU —192).
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