Dagepes

O TC3 é dividido em trés fases distintas, resumidamente:
12 Fase: CARE UNDER FIRE (CUIDADO SOB FOGO)

O atendimento é prestado por um operador tatico no local do evento, enquanto ele e o ferido ainda estdo sob fogo
hostil eficaz. O risco de prejuizo para o combatente “socorrista” e do prejuizo adicional para os feridos anteriormente
serd reduzido se a atencdo imediata é direcionada para a supressdao do fogo hostil ou eliminacdo da ameaca. A
guarnicao precisa, portanto, inicialmente ajudar no retorno de fogo em vez de parar para cuidar do ferido. A situacdo e
o ferido deverdo ser avaliados antes de se iniciar o resgate ou a remocao levando-se em conta o risco extraordindrio ou
baixa probabilidade de sucesso. Nesta fase (Zona Quente) o ferido devera ser removido (técnicas de remocdo) para uma
area coberta e abrigada (Zona Morna), onde devera receber os primeiros cuidados efetivos.

22 Fase: TACTICAL FIELD CARE (CUIDADO NO CAMPO TATICO)

A situacdo tatica nesse momento mudard, o combatente socorrista e os feridos poderao ndo estar mais sob fogo hostil
eficaz. Isso permite mais tempo e um pouco mais de seguranca, para executar cuidados mais especializados. Nesse
momento o fogo hostil eficaz podera retornar. Nesta fase (Zona Morna) o ferido recebera os primeiros cuidados
efetivamente. Reavaliagdo e contensao das hemorragias de extremidades, pesquisar lesdes encobertas pelo uniforme e,
muito pouco provavel mas possiveis, cuidar das lesGes em vias aéreas.

32 Fase: TACTICAL EVACUATION CARE (CUIDADOS NA EVACUAGAO TATICA)

A fase dos cuidados na evacuacdo tatica é a fase em que os combatentes feridos sdo removidos do ambiente hostil com
técnicas de patrulha (TACEVAC), transportados por viaturas ou carros civis que ndo configurados para resgate de feridos
(CASEVAC) e remocgdo por ambuldncias ou aeronaves de resgate (MEDEVAC) que foram solicitadas durante o conflito
para um local mais seguro ou especializado aonde é possivel serem iniciados os tratamentos médicos mais avangados.



