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Objetivos

• Conhecer a estrutura e organização do carro de 

emergência;

• Discutir a responsabilidade do enfermeiro para com a 

manutenção do carro de emergência;

• Descrever os cuidados com o carro de emergência;



CARRO DE EMERGÊNCIA OU 
CARRO DE PARADA?



Introdução

• O que é o CARRO DE EMERGÊNCIA?

• Qual objetivo do carro de emergência?

Quem é o responsável pelo manuseio 

do carro de emergência?



• [...] um espaço onde se deve conter de forma 
sequenciada todo o material e equipamento 
necessário para as urgências e emergências. 
(PONTES et al., 2010).



Objetiva homogeneizar o conteúdo e quantidade 
de materiais e medicamentos, retirando o 
desnecessário e acrescentando o indispensável, 
de forma a agilizar o atendimento de emergência 
e reduzir o desperdício (PONTES et al., 2010).



Padronização do Carro de 
Emergência

• A padronização deve considerar a idade da 
vítima (adulto e/ou pediátrico) e o local de 
atendimento (UI, pronto-socorro, UTI, centro 
cirúrgico, ambulatório, hemodinâmica, etc.).

• 1 carro para cada 10 leitos (GM/MS Nº 
123/2005)

(SBC, 2013)



O carro de emergência deve ser dividido de 
acordo com quatro finalidades: 

•Avaliação diagnóstica; 

•Controle  das vias aéreas; 

•Acesso vascular e controle circulatório;

•Medicamentos. 

(SBC, 2013)

A quantidade de medicamentos e materiais deve ser 
padronizada conforme necessidade da unidade e de acordo 

com os protocolos institucionais. 



O conteúdo deve ser classificado em níveis de 
prioridades, a saber:

•Nível 1: itens essenciais, que devem estar disponíveis imediatamente;
•Nível 2: itens altamente recomendados, que devem estar disponíveis em, 
no máximo, 15 minutos;
•Nível 3: itens recomendados, mas opcionais.

Caso os fármacos e equipamentos classificados como nível 2 não possam estar 
disponíveis na unidade para acesso em até 15 minutos, devem permanecer nos 
carros de  emergência.

(SBC, 2013)



(SBC, 2013)



Continuação...



Continuação...



Continuação...



Continuação...



ESTRUTURA CARRO DE 
EMERGÊNCIA



ORGANIZAÇÃO CARRO DE 
EMERGÊNCIA

• BASE SUPERIOR: 

 - Desfibrilhador, estetoscópio, cilindro de 
O2, ambú com saco reservatório, tábua 
rígida. 

(Direção Geral da Saúde, 2000?.)



CARRO DE EMERGÊNCIA



BASE 
SUPERIOR



PRIMEIRA GAVETA

• Fármacos de 1ª linha em situações de 
emergência.





SEGUNDA GAVETA

• Material via aérea



TERCEIRA GAVETA

• Material para acessos venosos





QUARTA GAVETA

•  Demais materiais







RESPONSABILIDADE CARRO DE 
EMERGÊNCIA

“o enfermeiro seja o responsável pela checagem, 
reposição e organização do carro de emergência” 
(PONTES et al., 2010).



• Para tanto, a equipe de Enfermagem deve ter 
conhecimento e domínio do manuseio dos materiais e
equipamentos existentes no carro de emergência, bem 
como estar inserida em programas periódicos de 
capacitação para a execução das manobras de 
reanimação.

(CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM – COREN-SP, 2011)



• [...] cabe ao enfermeiro a verificação sistemática 
do carro de emergência, observando a 
presença e validade dos materiais e 
medicamentos listados e o funcionamento do 
cardioversor.

(PONTES et al., 2010)



• Esse carro deve ser checado em data pré-
fixada e após cada uso e registrado em 
impresso próprio o número do lacre e a data da 
conferência.

(PONTES et al., 2010)



• A responsabilidade técnica pela montagem, conferência e 
reposição de materiais do carro de emergência é do 
Enfermeiro. No entanto, todos os membros da equipe de 
Enfermagem podem realizar a conferência, reposição e 
limpeza de tal equipamento, desde que sob supervisão do 
Enfermeiro.

(CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM – COREN-SP, 2011)







CUIDADOS COM O CARRO DE 
EMERGÊNCIA

• Manter o Carro de Emergência em ordem e sempre no local 

pré definido sem qualquer obstáculo à sua mobilização;‐

• Manter o desfibrilador sempre ligado à corrente elétrica;

(Direção Geral da Saúde, 2000?)



• DIARIAMENTE:

     - Verificar se o carro de emergência está 

selado/fechado,

     - Testar o desfibrilador, independentemente 

das verificações periódicas da responsabilidade 

da marca e registar em folha própria;

(Direção Geral da Saúde, 2000?)



• SEMPRE QUE FOR UTILIZADO:

  - Proceder à sua higienização;

  - Repor o material o mais breve possível através 

de verificação do “check–list” de todo o material;

  - Registar na folha de abertura do carro;

(Direção Geral da Saúde, 2000?)



• MENSALMENTE:

  -“Check list”: verificar a validade, ‐
acondicionamento dos fármacos e material e 
registar na folha de abertura do carro.

(Direção Geral da Saúde, 2000?)



• Quando a validade dos fármacos ou material 
atingir os 3 meses do final deve enviar ao 
Serviço de Farmácia para efetuar a respectiva 
troca;

• Selar o Carro de Emergência após cada 
verificação, reposição ou auditoria.

(Direção Geral da Saúde, 2000?)



Em todos os registros deve 
constar: data, hora, assinatura 
legível e número de registro 
profissional!

(Direção Geral da Saúde, 2000?)
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