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Introducio: No ambiente espacial, a auséncia de gravidade altera drasticamente a
homeostase humana. A redistribui¢do de fluidos em dire¢do cefalica modifica a
hemodindmica e a mecanica das vias respiratorias, tornando o atendimento de
emergéncia um desafio logistico e fisioldgico Unico. Protocolos para emergéncias
em microgravidade envolvem restrigdo fisica do paciente, manobras de RCP
adaptadas para evitar que o socorrista flutue. Objetivo: Analisar as adaptacdes
necessarias nos protocolos de suporte basico e avangado de vida para manejos de
eventos criticos em missdes em microgravidade. Metodologia: Trata-se de uma
revisdo narrativa em que foi utilizada bases de dados como PubMed e NASA
Technical Reports Server (NTRS), com foco em estudos entre 2021 e 2026 sobre
ressuscitagdo cardiopulmonar e controle de hemorragia em ambientes de gravidade
zero. Para a pesquisa, foram utilizados os termos ”Space Medicine” OR “Aerospace
Medicine” AND (“Emergency Medicine” OR “Resuscitation”). Resultados: Os
dados indicam que a Manobra de Ressucitacao Cardiopulmonar (RCP) ¢ ineficaz se
realizada pela técnica padrao utilizada na Terra, por motivos de auséncia de peso
corporal para gerar for¢a compressiva. Estudos de simulagdo demonstram que o
método de Handstand (apoio invertido com os pés no teto da nave) permite atingir a
profundidade de compressao recomendada de 5 a 6 cm no esterno, com eficacia
25% superior a0 método de Evetts-Russomano. No manejo de traumas, os dados
indicam que a hemorragia externa nao segue o padrao de escoamento gravitacional;
o sangue forma o goticulas aderidas a pele por tensdo superficial, o que pode
mascarar o volume real da perda volemia em até 20%. Além disso, o deslocamento

cefalico de fluidos provoca um estado de pseudonormovolemia, retardando em



cerca de 10 a 15 minutos o reconhecimento clinico do choque hipovolémico. Por
fim, a andlise de laténcia de comunicacdo em missdes de espaco profundo (aquelas
além da orbita terrestre), ratifica a necessidade de sistemas de IA para guiar
procedimentos complexos de manejo de vias aéreas, uma vez que o suporte remoto
sincrono da Terra ¢ invidvel em emergéncias de tempo-dependéncia. Conclusoes:
Portanto, ¢ possivel inferir que a manuten¢do da homeostase em microgravidade
exige a adaptacdo imediata dos protocolos de suporte de vida, visto que as praticas
terrestres sdo biomecanica mente insuficientes em ambientes extraplanetarios. A
reestruturacdo da RCP e das técnicas de Hemostasia ¢ vital para a seguranca em

missdes de espaco profundo.
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