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Introducéo

O atendimento pré-hospitalar ao paciente politraumatizado requer decisdes rapidas, precisas e padronizadas, uma
vez que o tempo e a sequéncia das intervenc¢fes sdo determinantes para a sobrevida. Tradicionalmente, utilizava-
se o protocolo ABCDE (Airway, Breathing, Circulation, Disability, Exposure) para a avaliacdo primaria, priorizando
a manutencdo das vias aéreas e o suporte ventilatério. Contudo, novas evidéncias cientificas apontaram as
hemorragias graves como a principal causa de morte evitavel no trauma. Diante disso, em 2020, o protocolo foi
revisado e passou a ser denominado XABCDE, incorporando a etapa “X” (eXsanguination) para o controle
imediato de hemorragias antes da avaliacdo das vias aéreas. Essa atualizacéo reflete o avanco das préticas
baseadas em evidéncias e a busca pela reducdo da mortalidade evitavel, além de refor¢car a importancia da
enfermagem na execucao das condutas iniciais e na lideranca do atendimento ao trauma.

Objetivo

Analisar os fundamentos e os impactos clinicos e operacionais da implementacao do protocolo XABCDE no
atendimento pré-hospitalar, comparando-o ao modelo anterior e destacando o papel do enfermeiro na
coordenacéo da equipe e na execuc¢do das acdes da etapa “X”, voltadas ao controle de hemorragias graves.

Material e Métodos

Trata-se de uma revisao bibliografica descritiva e analitica, realizada nas bases Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
SciELO e PubMed, no periodo de 2020 a 2025. Utilizaram-se os descritores “enfermagem”, “atendimento pré-
hospitalar”, “trauma”, “hemorragia” e “XABCDE". Foram incluidos estudos completos em portugués e inglés que
abordavam a aplicagéo pratica do protocolo em servigos pré-hospitalares e excluidos trabalhos repetidos, resumos
e revisdes sem base empirica. A analise foi conduzida por sintese narrativa dos achados, com foco na atuacao da

equipe de enfermagem.

Resultados e Discussao
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Os estudos analisados demonstraram que a introducdo da etapa “X” permitiu o controle mais precoce das
hemorragias exsanguinantes, otimizando o tempo de resposta e aprimorando a priorizacdo das condutas. De
acordo com Ritondale et al. (2024), a ado¢do do XABCDE reduziu a mortalidade de 47 % para 13 % em pacientes
com hemorragia grave. Observou-se ainda maior integragdo entre as equipes multiprofissionais e padronizacéo
das acdes de enfermagem. Destacou-se o papel do enfermeiro na identificacdo precoce das hemorragias, na
aplicacdo das medidas de controle e na coordenacdo da equipe, reforgando sua autonomia técnica e
responsabilidade assistencial. Segundo Costa et al. (2023) e Santos e Oliveira (2022), a capacitacdo continuada
do enfermeiro é determinante para a efetividade do protocolo e a seguranca do paciente.

Concluséo

A atualizacéo do protocolo XABCDE representa um avanco essencial para o atendimento pré-hospitalar e para a
enfermagem de urgéncia e emergéncia. Sua implementacao fortalece a segurancga assistencial, otimiza o tempo
de resposta e reduz complicacdes decorrentes de hemorragias graves. O protagonismo do enfermeiro na etapa
“X" reafirma sua importancia na lideran¢a das ac¢des iniciais, garantindo eficiéncia e qualidade no cuidado ao
paciente traumatizado.
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