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RESUMO

O tempo entre o colapso e o inicio da Reanimacgdo Cardiopulmonar é determinante para a
sobrevivéncia, e nesse cenario o enfermeiro exerce papel fundamental, liderando
intervencdes, gerenciando recursos, tomando decisfes sob pressdo e garantindo a aplicacdo
de protocolos internacionais. O objetivo deste trabalho cientifico é analisar a atuacdo do
enfermeiro no atendimento pré-hospitalar a pacientes em parada cardio respiratéria (PCR),
destacando como sua pratica influencia os resultados clinicos e a eficacia das intervencfes de
RCP. A metodologia adotada foi realizada uma revisdo integrativa da literatura. A busca
ocorreu nas bases PubMed, Lilacs ¢ SCIELO, com descritores em “atendimento pré
hospitalar”; “parada cardiorrespiratoria”; “intervencdo do enfermeiro”; “ressuscitacdo
cardiopulmonar”. Foram incluidos artigos completos publicados entre 2020 e 2025. A selecao
seguiu critérios sistematicos, assegurando rigor e atualidade. Dos estudos encontrados, 19
foram incluidos. A presenca do enfermeiro no atendimento pré - hospitalar (APH) mostrou-se
essencial para a coordenacgédo das equipes e a execucdo da ressuscitacdo cardiopulmonar RCP.
Destacam-se como fatores determinantes a formacdo continua, a aplicacdo de protocolos
baseados em evidéncias e 0 uso de tecnologias emergentes, que contribuem para a melhoria
dos desfechos clinicos em casos de PCR. Conclui-se que enfermeiro possui papel estratégico
na cadeia de sobrevivéncia, unindo lideranca, competéncias técnicas e abordagem
humanizada. Sua atuacdo contribui para maior eficacia do atendimento e aumento das
chances de recuperacdo dos pacientes. Investir em politicas publicas, treinamento
especializado e valorizacao profissional € indispensavel para o fortalecimento da assisténcia
em emergéncias pré-hospitalares.

Palavras-chave: Atendimento pré- hospitalar; parada cardiorrespiratéria; intervencdo do
enfermeiro; ressuscitacao cardiopulmonar.

ABSTRACT

This study explores the relevance of Cardiorespiratory Arrest in the pre-hospital context, an
emergency that demands a rapid and coordinated response. The time between the collapse
and the initiation of Cardiopulmonary Resuscitation is crucial for survival, and in this
scenario, the nurse plays a fundamental role leading interventions, managing resources,
making decisions under pressure, and ensuring the application of international protocols.The
objective of this scientific work is to analyze the nurse’s role in pre-hospital care for patients
in CRA, highlighting how their practice influences clinical outcomes and the effectiveness of
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CPR interventions. The methodology adopted was an integrative literature review. The
search was conducted in the PubMed, LILACS, and SCIELO databases, using Health
Sciences Descriptors Pre-hospital emergency care; Cardiac arrest; Nursing intervention;
Cardiopulmonary resuscitation. Full-text articles published between 2020 and 2025 were
included. The selection followed systematic criteria to ensure rigor and relevance.From the
studies identified, 19 were included. The nurse’s presence in pre-hospital care proved
essential for team coordination and effective CPR execution. Key contributing factors include
continuous training, the application of evidence-based protocols, and the use of emerging
technologies, all of which enhance clinical outcomes in CRA cases.It is concluded that the
nurse plays a strategic role in the chain of survival, combining leadership, technical
competence, and a humanized approach. Their performance contributes to greater efficiency
in care and increased patient recovery rates. Investing in public policies, specialized training,
and professional recognition is essential to strengthen pre-hospital emergency care.

Keywords: Pre-hospital care, cardiorespiratory arrest, nurse's intervention, cardiopulmonary
resuscitation.

1 INTRODUCAO

A PCR é um dos eventos mais sérios e desafiadores que os profissionais de salde
enfrentam. Trata-se de uma emergéncia que, se ndo for identificada e tratada rapidamente,
pode levar a morte em questdo de minutos. No cenério pré-hospitalar, essa situacéo se torna
ainda mais critica, pois acontece fora do ambiente controlado de um hospital, exigindo
respostas rapidas, organizadas e baseadas em protocolos bem definidos. O tempo entre o
colapso da vitima e o inicio das manobras de reanimacdo cardiopulmonar é crucial para a
sobrevivéncia, tornando a atuacdo eficaz das equipes de atendimento moével de urgéncia
fundamental (Seabrooke et al., 2025).

Nesse contexto, o enfermeiro desempenha um papel estratégico. Além de realizar
procedimentos técnicos, ele também coordena a¢des, organiza fluxos e participa ativamente
das decisbes clinicas em situacBes de emergéncia. Sua formacdo permite ndo apenas a
execucdo das manobras de ressuscitacdo, mas também a lideranca da equipe, assegurando que
0s protocolos sejam seguidos e que a resposta seja integrada. Assim, o desempenho desse
profissional é essencial para a eficiéncia da cadeia de sobrevivéncia, desde o reconhecimento
precoce da PCR até o cuidado apds o retorno da circulacdo esponténea (Gonzélez et al.,
2020).

O atendimento pré-hospitalar (APH) é marcado pela imprevisibilidade dos cenarios,
que podem variar de ambientes publicos a residéncias, estradas e locais de dificil acesso. Essa
diversidade exige que o enfermeiro adapte suas condutas, gerencie recursos limitados e

mantenha um alto nivel de raciocinio clinico, mesmo sob intensa pressdo. Além disso, fatores



externos como condicdes climaticas, a presenca de familiares aflitos e restricdes logisticas
impactam diretamente a dindmica da assisténcia, exigindo um preparo técnico e emocional
robusto (Gonzélez et al., 2020).

A qualidade da reanimacao cardiopulmonar estd intimamente ligada ao treinamento
continuo e a experiéncia da equipe. Para que as compressdes tordcicas sejam eficazes, é
crucial realizar a desfibrilacdo rapidamente, gerenciar a via aérea e administrar 0s
medicamentos de maneira coordenada. Nesse contexto, o enfermeiro desempenha um papel
fundamental, garantindo que todas essas etapas sejam seguidas de acordo com as diretrizes
internacionais, enquanto monitora tanto a execucao das manobras quanto o desempenho geral
da equipe (Chen et al., 2023).

Apesar dos avancgos significativos nas diretrizes internacionais de ressuscitagcdo nas
Gltimas décadas, a adesdo total a essas recomendacfes ainda representa um desafio no
ambiente pré-hospitalar. Muitos enfermeiros enfrentam dificuldades para manter as
compressdes na profundidade e frequéncia corretas, além de se sentirem inseguros ao usar
equipamentos como desfibriladores externos automaticos. Esses desafios ressaltam a
necessidade constante de atualizacdo profissional e de treinamento pratico intensivo, que
garantam maior confianca durante a intervencdo (Nunes, 2022).

A simulacdo realistica tem se mostrado uma metodologia pedagégica eficaz para
aprimorar as habilidades dos enfermeiros em situacdes de parada cardiorrespiratoria. Ao criar
cendrios que se assemelham a realidade, essa abordagem permite o desenvolvimento de
habilidades técnicas, lideranca e tomada de decisdes sob pressdo. Além disso, oferece um
espaco para a analise critica do desempenho, identificacdo de falhas e aprimoramento
continuo. Investir em estratégias formativas desse tipo tem demonstrado um impacto positivo
na qualidade do APH (Sousa, 2021).

Um aspecto importante do trabalho do enfermeiro é a lideranga durante situagGes de
emergéncia. Muitas vezes, esse profissional precisa coordenar a equipe multiprofissional,
distribuir tarefas, orientar as acdes e garantir que a comunicacdo entre todos os envolvidos
seja clara. Essa habilidade de liderar, combinada com o conhecimento técnico, € essencial
para diminuir o tempo de resposta e aumentar as chances de sucesso na reanimagao. Nesse
cendrio, o enfermeiro se torna o elo central entre a teoria dos protocolos e a pratica de sua
execucdo (Anik et al., 2024).

Além das habilidades técnicas e de gestdo, o enfermeiro também tem um papel
fundamental na administracdo dos recursos materiais durante a PCR. Ele € responsavel por
checar a disponibilidade e o funcionamento adequado de equipamentos como ventiladores



portateis, aspiradores e dispositivos de via aérea, garantindo que tudo esteja pronto para uso
imediato quando necessario. Essa parte organizacional, muitas vezes ndo percebida, é crucial
para 0 sucesso das manobras, j& que falhas nos equipamentos podem comprometer a
sobrevivéncia do paciente (Anik et al., 2024).

O manejo de medicamentos é outra responsabilidade que recai diretamente sobre o
enfermeiro no ambiente pré-hospitalar. A administracéo correta de farmacos como adrenalina
e amiodarona deve seguir os protocolos estabelecidos, respeitando doses, intervalos e vias de
administracdo. O controle rigoroso desses processos ndo s6 garante a eficacia da reanimacéo,
mas também evita erros que poderiam piorar a condicdo clinica da vitima. Assim, a
farmacologia se torna uma parte essencial da pratica segura do enfermeiro (Nascimento et al.,
2021).

O contexto brasileiro tem suas particularidades que realmente precisam de atengdo. A
pressdo sobre os servigos de salde, a falta de profissionais e a escassez de insumos sdo fatores
que afetam diretamente a qualidade do atendimento . Em varias regides, o enfermeiro acaba
acumulando diversas funces, desde realizar compressdes toracicas até organizar o transporte
da vitima. Essas condicGes desafiadoras reforcam a urgéncia de politicas publicas que
fortalecam o atendimento movel de emergéncia. Apesar dos obstaculos estruturais e logisticos
que o pré-hospitalar enfrenta, A comunicacéao eficaz é outro elemento fundamental durante o
atendimento pré-hospitalar. O enfermeiro precisa ser capaz de passar informac@es claras para
sua equipe e, em seguida, para a equipe hospitalar que dard continuidade ao cuidado. Esse
processo de comunicacdo garante a transferéncia de dados clinicos essenciais, como 0 tempo
estimado da PCR, as manobras ja realizadas e os medicamentos administrados (Paula et al.,
2021).

A clareza e a precisdo dessas informagdes evitam retrabalhos e otimizam a linha de
cuidado, assegurando uma maior integracdo entre os diferentes niveis de atencdo a saude.
Além de lidar com a parte técnica e a comunicagdo, o enfermeiro também enfrenta o desafio
emocional que vem com o atendimento em situacGes de vida ou morte. A PCR gera um nivel
de estresse elevado para todos os envolvidos, incluindo familiares, a equipe de salide e até
mesmo 0s transeuntes. Nesse cenario, o profissional precisa cultivar resiliéncia e autocontrole
para manter a objetividade, enquanto transmite seguranca a equipe (Campos; Quemba, 2022).

Essa habilidade de equilibrar as emogdes sem perder a racionalidade técnica é crucial
para garantir acdes eficazes e rapidas. O apoio a familia durante uma PCR & outro aspecto
importante do trabalho do enfermeiro. Embora a prioridade seja a vitima, ndo podemos

esquecer 0 impacto emocional que esse evento causa nos familiares. O enfermeiro tem a



responsabilidade de oferecer orientacGes claras, informar sobre o andamento do atendimento
e, sempre que possivel, proporcionar suporte emocional. Essa abordagem humanizada
fortalece o vinculo com a comunidade e contribui para uma visdo mais abrangente do
cuidado, que vai além da técnica. Por ultimo, é fundamental ressaltar que a atuacdo do
enfermeiro em PCR no ambiente pré-hospitalar ndo se restringe apenas a0 momento da
emergéncia (Rezende et al., 2025).

Sua funcgdo se estende também a fase pos-retorno da circulagdo espontanea, onde o
monitoramento rigoroso dos parametros vitais, o suporte ventilatorio adequado e a prevencéao
de complicacdes se tornam essenciais. Esse cuidado continuo ndo s6 assegura a sobrevivéncia
imediata, mas também aumenta as chances de uma recuperacdo neuroldgica e funcional mais
satisfatoria, reforcando o papel vital do enfermeiro na integralidade da assisténcia.

O objetivo deste trabalho cientifico é analisar o papel do enfermeiro no atendimento
pré-hospitalar a pacientes que estdo em parada cardiorrespiratoria, observando como sua
atuacdo pode impactar os resultados clinicos e a eficacia das intervencdes de ressuscitacdo

cardiopulmonar.

2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Cenério global e variabilidade nos desfechos

O cenario global do APH para pacientes em parada revela desigualdades profundas,
tanto estruturais quanto organizacionais. Pesquisas multicéntricas mostram que paises com
sistemas de emergéncia bem estabelecidos, como os Estados Unidos, Canada e Japdo, tém
taxas de sobrevivéncia na alta hospitalar que variam de 14 a 16%. Em contrapartida, em
nacOes de baixa renda, esse nimero pode cair para menos de 5%. Essa diferenca esta ligada a
fatores estruturais, como a disponibilidade de desfibriladores externos automaticos (DEA), e
também a aspectos culturais, como a capacitacdo de leigos para reconhecer e agir em
situacOes de emergéncia (Elhussain et al., 2023).

Outro ponto crucial é o tempo de resposta. Regides com sistemas integrados de
regulagdo, como na Europa Ocidental, conseguem diminuir significativamente o tempo entre
o colapso e o inicio da ressuscitacdo. Por outro lado, paises da América Latina e da Africa
ainda enfrentam atrasos consideraveis, devido a dificuldades de acesso a areas remotas,
engarrafamentos urbanos e limitagOes de recursos humanos. Essa diferenca destaca como a

geografia, o planejamento urbano e a infraestrutura de saude influenciam diretamente os
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resultados clinicos (Elhussain et al., 2023).

Além das questdes logisticas, existem também disparidades nos protocolos utilizados
para iniciar ou interromper a RCPror. Enquanto paises de alta renda seguem protocolos
padronizados e baseados em evidéncias, muitas vezes adaptados das diretrizes da American
Heart Association (AHA) ou do European Resuscitation Council (ERC), outros ainda
dependem em grande parte do julgamento clinico individual dos profissionais. Essa variacéo
pode resultar em desfechos heterogéneos e aumentar a carga cognitiva sobre a equipe durante

o atendimento emergencial (Elhussain et al., 2023).

2.2 Preditores clinicos de sobrevivéncia

Entre os principais preditores clinicos, um dos mais importantes € a presenca de ritmos
chocaveis, como a fibrilacdo ventricular e a taquicardia ventricular sem pulso. Esses ritmos
aumentam consideravelmente as chances de retorno da circulagéo espontanea (ROSC) e de
sobrevivéncia a longo prazo. Pesquisas recentes mostram que a desfibrilagdo precoce,
especialmente quando realizada por testemunhas ou equipes de resposta rapida, € crucial para
reverter a PCR em casos de ritmos chocaveis. Sem essa intervencdo imediata, a evolugéo
clinica do paciente pode ser seriamente comprometida (Damdin et al., 2025).

Outro ponto relevante € a importancia da RCP feita por leigos antes da chegada do
servico de emergéncia. Em paises com uma forte cultura de treinamento da populacdo, como
Japdo e Noruega, a taxa de RCP realizada por leigos ultrapassa 60%, o que se reflete em
melhores indices de sobrevivéncia. No Brasil, esse numero ainda é baixo, variando entre 10%
e 20%, o que destaca a necessidade de politicas publicas focadas na capacitacdo da
comunidade (Damdin et al., 2025).

2.3 Importéncia do treinamento e organizacao da equipe

A literatura recente concorda que o desempenho da equipe multiprofissional no
atendimento  pré-hospitalar esta intimamente ligado aos resultados da parada
cardiorrespiratoria (PCR). Estratégias de treinamento que utilizam simulagdes realistas, com
funcbes bem definidas e lideranca clara, ajudam a minimizar erros, otimizar o tempo de
compressoes e desfibrilacdo, além de garantir um prognostico neuroldgico mais favoravel.

Esse tipo de capacitagdo tem ganhado cada vez mais importancia, especialmente em
paises que investem em educagdo continua na area da saude (Santos et al., 2021). Além
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disso, a introducao do conceito de “RCP de alta performance” mudou a maneira como o
atendimento é realizado. Essa abordagem foca em compressdes de qualidade, interrupcGes
minimas e uma coordenacdo eficaz entre os membros da equipe. RevisGes sistematicas
mostram que hospitais e servicos de atendimento pré-hospitalar que adotaram essa
metodologia observaram um aumento significativo nas taxas de sobrevivéncia até a alta
hospitalar, assim como na preservacdo da funcdo neuroldgica (Kilson et al., 2022). E
importante destacar que o treinamento continuo tem um efeito cumulativo: equipes que
participam de capacitacGes regulares mostram uma melhor retencao de habilidades técnicas e
ndo-técnicas, como comunicacdo e lideranca sob pressdo. Portanto, investir em ciclos
regulares de treinamento com metodologias ativas ndo s6 melhora a resposta imediata, mas
também fortalece uma cultura de seguranca e exceléncia no atendimento de emergéncia
(Santos et al., 2021).

2.4 Papel especifico do enfermeiro no atendimento

O papel do enfermeiro no APH tem se tornado cada vez mais relevante na literatura
cientifica atual. Varios estudos indicam que, quando o enfermeiro assume funcdes de
lideranca durante a PCR, o atendimento flui melhor, as tarefas sdo distribuidas de forma mais
eficiente e ha uma adesdo maior as diretrizes internacionais. Essa importancia se deve a
formacdo abrangente do enfermeiro, que une habilidades técnicas, gerenciais e de cuidado
integral (Marcelino et al.,2025).

Na prética, a presenca do enfermeiro ajuda a diminuir o tempo para a administracao de
medicamentos essenciais, melhora o monitoramento hemodinamico e facilita a comunicacéo
entre 0s membros da equipe. Em situagdes onde ha poucos médicos, o enfermeiro
frequentemente assume um papel central, tomando decisdes criticas de acordo com protocolos

ja estabelecidos (Marcelino et al.,2025).

2.5 Cenario brasileiro: Capacitacao e desafios operacionais

O cenério brasileiro tem suas particularidades que impactam diretamente a forma
como a PCR ¢é gerida em situacbes pre-hospitalares. Pesquisas regionais revelam lacunas
significativas no conhecimento teorico e pratico dos profissionais de salde, especialmente em
cidades menores. A auséncia de padronizacdo nos treinamentos e a falta de equipamentos

tecnologicos, como desfibriladores em espacos publicos, intensificam as dificuldades na
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resposta a emergéncias criticas (Trentin et al., 2024).

Outro desafio importante é a sobrecarga de trabalho. Profissionais que enfrentam
longas jornadas, com plantbes que podem chegar a 24 horas, costumam apresentar maior
cansaco e uma diminuicdo na capacidade de tomar decisfes rapidas, o que pode afetar a
qualidade da RCP. Essas condicGes de trabalho tém um impacto direto na prontidao da equipe
e na eficcia do atendimento de emergéncia(Trentin et al., 2024).

Apesar dos avangos trazidos pelo SAMU, ainda existem falhas na integracéo entre os
diferentes niveis de atendimento. Muitas vezes, a comunicacdo entre as equipes pre-
hospitalares e os hospitais de referéncia deixa a desejar, 0 que pode atrasar intervencgdes
criticas, como a angioplastia priméaria em casos de infarto relacionados a PCR. Essa falta de
coordenacgdo prejudica a continuidade do cuidado ao paciente (Portela et al., 2025).

Por outro lado, algumas iniciativas locais tém mostrado resultados encorajadores.
Programas de educacdo continuada implementados em capitais como Curitiba e Belo
Horizonte tém demonstrado que treinamentos sistematicos, combinados com o uso do
processo de enfermagem, podem aprimorar a identificacdo precoce da PCR e a execugdo da
RCP. Essas experiéncias ressaltam a importancia de politicas publicas que priorizem a
capacitacdo continua como um pilar fundamental da qualidade no atendimento (Portela et al.,
2025).

2.6 Inovacdes em educacdo e simulacéo

Nos ultimos anos, as estratégias educacionais focadas no APH tém passado por
mudangas significativas. A introducdo de metodologias ativas, como simulagdes realistas,
aprendizagem baseada em problemas e treinamentos interprofissionais, tem mostrado
resultados impressionantes no desenvolvimento de competéncias tanto técnicas quanto
comportamentais. Essas praticas ndo sé ajudam na aquisi¢do de habilidades, mas também na
retencdo do conhecimento ao longo do tempo (Santos et al., 2023).

A literatura também ressalta a importancia do treinamento conjunto entre estudantes e
profissionais de diferentes areas da salde. Essa abordagem interprofissional é fundamental
para desenvolver habilidades de comunicacdo, resolucdo de conflitos e lideranga
compartilhada. Como resultado, as equipes se tornam mais integradas e preparadas para lidar
com situacdes complexas, como a parada cardiorrespiratoria (Santos et al., 2023).

Outro aspecto inovador é o uso de plataformas digitais e realidade virtual para o
ensino de RCP. Durante a pandemia de COVID-19, muitos cursos foram transferidos para o



13

ambiente virtual, permitindo que os profissionais se mantivessem atualizados com o0s
protocolos, mesmo em tempos de restricdes presenciais. Essa experiéncia mostrou que a
tecnologia pode ser uma aliada poderosa na democratizacdo do acesso ao conhecimento
(Santos et al., 2023).

2.7 Estratégias tecnoldgicas e tempo de resposta

A incorporacdo de tecnologias emergentes tem mudado bastante o cenéario do
atendimento pré-hospitalar a PCR. Por exemplo, o uso de aplicativos de alerta comunitario
permite que voluntéarios treinados em RCP sejam acionados rapidamente quando estdo
préximos ao local da ocorréncia, 0 que ajuda a reduzir o tempo até o inicio das compressdes.
Em paises como a Suécia e a Holanda, essa estratégia ja demonstrou ter um impacto
significativo na sobrevivéncia (Hanna et al., 2024).

No Brasil, ja estdo sendo testadas iniciativas como o uso de drones para transportar
desfibriladores externos automaticos em areas urbanas. Essa tecnologia pode ser um grande
avanco na diminuicdo do tempo até a desfibrilacdo, especialmente em locais de dificil acesso.
No entanto, ainda existem desafios regulatdrios e logisticos que precisam ser superados para
que essa implementacdo ocorra em larga escala (Hanna et al., 2024).

Além disso, o debate sobre a intubacdo precoce no ambiente pré-hospitalar continua
em aberto. Enquanto alguns estudos apontam beneficios no controle da via aérea avancada,
outros ndo mostram um impacto significativo nos resultados neuroldgicos. Esse assunto
destaca a importancia de ter protocolos claros e baseados em evidéncias, para guiar as equipes
e diminuir a variabilidade nas condutas (Hanna et al., 2024).

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Trata-se de uma reviséo integrativa da literatura, através de uma abordagem descritiva
dos materiais selecionados. Essa metodologia é bastante reconhecida por permitir a sintese de
resultados, a identificacdo de préaticas de intervencdo eficazes e a geracdo de conhecimentos
relevantes que fortalecem a atuagdo do enfermeiro em cenérios criticos, como no atendimento
pré-hospitalar em situacOes de parada cardiorrespiratoria.

O percurso metodologico incluiu: identificacdo do problema e defini¢do da questéo de
pesquisa; estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos; definigdo das

informagdes extraidas; analise e interpretacdo critica dos resultados; e, por fim, a sintese e
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apresentacao dos achados. Esse processo sistematico buscou garantir rigor cientifico, clareza e
reprodutibilidade a reviséo.

A busca bibliografica foi realizada em trés bases de dados de grande relevancia para as
ciéncias da saude: National Center for Biotechnology Information (PubMed), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Electronic
Library Online (SciELO). Foram utilizados como descritores os termos “atendimento pré-
hospitalar”; “parada cardiorrespiratoria”; “intervencdo do enfermeiro”; “ressuscitacdo
cardiopulmonar”, conforme os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subject
Headings (MeSH), combinados pelos operadores booleanos “AND” e “OR”. Os critérios de
inclusdo exigiam que o texto completo estivesse disponivel na integra, que o acesso fosse
gratuito, que a publicacdo fosse entre 2020 e 2025 e que abordasse diretamente a tematica.
Foram incluidos artigos em portugués, inglés e espanhol. DissertacGes, teses, revisdes
narrativas, trabalhos ndo disponiveis na integra e artigos anteriores a 2020 foram excluidos.

A coleta de dados aconteceu entre fevereiro e setembro de 2025, passando pelas etapas
de leitura de titulos, resumos e, em seguida, dos artigos completos. As informacGes que foram
extraidas foram organizadas de maneira a permitir uma analise critica que abarcasse 0s
aspectos clinicos, organizacionais e educacionais da atuacdo do enfermeiro no contexto de
PCR pré-hospitalar.

Por fim, é importante ressaltar que este estudo seguiu rigorosamente 0s principios
éticos da pesquisa em saude, mesmo sendo uma revisdo de literatura. A metodologia utilizada,
por ser clara, rigorosa e fundamentada em bases de dados de renome internacional, confere
solidez aos resultados apresentados e oferece informacgdes confidveis para a discussdo da

pratica profissional de enfermagem em situacfes de emergéncia.

4 RESULTADOS

A partir de uma busca cuidadosa nas bases de dados selecionadas, conseguimos reunir
um conjunto sélido de pesquisas cientificas que exploram o papel do enfermeiro no APH para
pacientes em parada cardiorrespiratoria. Depois de uma triagem inicial, que incluiu a leitura
de titulos e resumos, passamos para a analise dos textos completos, resultando em 19 artigos
que foram incluidos na nossa reviséo.

Na base Scielo, encontramos 7 artigos que se destacaram, especialmente no contexto
latino-americano, com énfase em estudos realizados em varias capitais brasileiras sobre a

atuacdo do enfermeiro no Servico de SAMU. No PubMed, a busca nos levou a selecionar 8
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estudos publicados em periddicos internacionais de alto impacto, que trouxeram uma Visao
sobre a lideranca do enfermeiro, protocolos de ressuscitacdo e o impacto da capacitacdo
profissional nos resultados clinicos da parada cardiorrespiratdria. J& na LILACS, encontramos
4 artigos focados em experiéncias regionais, lacunas de conhecimento e os desafios praticos
enfrentados nos servigos pré-hospitalares da America Latina.

Os resultados foram organizados em uma matriz de andlise que incluiu titulo, autor,
ano de publicacdo, periédico, objetivos e principais achados de cada estudo. Essa
sistematizacdo ajudou a construir uma visdo abrangente sobre o tema, permitindo comparar
experiéncias internacionais e nacionais e identificar semelhancas e diferencas nas praticas
adotadas.

Durante a andlise, decidimos excluir bases de dados menos rigorosas, para garantir a
qualidade e a confiabilidade do nosso corpus cientifico. Essa escolha metodoldgica reforca
nosso compromisso em trabalhar apenas com publicacdes que passaram por revisdo por pares
e que estdo indexadas em bases de reconhecida relevancia cientifica. Além disso, para
assegurar que nossos achados estejam atualizados e consistentes, foi necessario substituir
algumas referéncias que ndo atendiam aos critérios estabelecidos.

Nesse processo, foram descartados artigos publicados inferior ao ano de 2020 e
substituidos por estudos mais recentes, garantindo que os dados estivessem atualizados e
fortalecendo a base tedrica da revisdo. De maneira geral, os resultados mostram que a
presenca do enfermeiro no atendimento pré-hospitalar € crucial, tanto para coordenar a equipe
quanto para realizar a reanimacao cardiopulmonar de forma técnica. Além disso, 0s artigos
analisados indicam que a formacdo continua, a implementacdo de protocolos baseados em
evidéncias e a utilizacdo de tecnologias emergentes estdo diretamente ligadas a melhoria dos
resultados clinicos em situacfes de parada cardiorrespiratoria.
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Figura 1 — A minuciosa selecdo realizada nas bases de dados garante a representatividade essencial na

composicao da revisao integrativa.

Publicacoes

Scielo h Lilacs h Pubmed
31 estudos 26 estudos 18 estudos
encontrados encontrados encontrados
F f P 1 ~ > >, ~ ~ - 1 5,
1 13 nao 6 excluido 16 excluido 6 excluido
excluidos atenderam & por por nao por nao 4 excluido
por recorte pergunta recorte atenderem 4 || | atenderem 4 Lt
temporal norteadora pergunta pergunta -
temporal norteadora norteadora disponivel

7
incluidos

Fonte: Dados da pesquisa (2025).

4 estudos
incluidos

Quadro 1- Caracterizacdo dos artigos incluidos na Revisao Integrativa.

8
incluidos

BASE/ AUTOR TITULO OBJETIVO METODO RESULTADOS
ANO
Pubmed Nascime | Competénc Identificar as Revisédo Identificaram-se 753 estudos e
2024 nto etal. | iaclinicaem | evidéncias Integrativa cinco compuseram a amostra.
enfermagem | cientificas
para a disponiveis na
ressuscitacd | literatura sobre
0 as habilidades
cardiopulm necessaria sdo
onar de alta | desenvolvimen
qualidade: to de
revisdo competéncia cli
integrativa nica em Suporte
da literatura. | Bésico de Vida
para
enfermagem.
Pubmed Sousa Simulacéo Avaliar o efeito | Revisdo A amostra de conveniéncia deste
2021 de Alta da SAF, integrativa estudo incluiu 28 enfermeiros
fidelidade enquanto pertencentes a uma UCI de um
enquanto estratégia de hospital universitario, divididos

estratégia de
formacéo de
enfermeiros
de unidades
de cuidados
intensivos
em
reanimacao
cardiopulm
onar

formacdo, na

aquisicéo de

competéncias
Dos
enfermeiro s
de uma UCI
em RCP.

posteriormente em equipas de 4
elementos. As competéncias em
RCP das equipas foram avaliadas
pela exposicdo das mesmas a um
cenario simulado de PCR antes
(pré-teste) e depois (pds-teste) da
participacdo numa formacéo de 2
dias com recurso a SAF.
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Pubmed Chen et Avaliacdo da | Avaliar a Estudo A gamificacdo mostrou-se eficaz
2023 al. competéncia | competéncia transversal no aumento da competéncia e
interprofiss interprofissional integracdo interprofissional
ional de de enfermeiros durante treinamentos de RCP.
enfermeiros | em situacdes de
noatendiment | emergéncia por
ode meio da
emergéncia | gamificacdo no
por meio da | treinamento de
gamificagdo | RCP.
do
treinamento
em
ressuscitacao
cardiopulm
onar: um
estudo
transversal.
Pubmed Gonzélez | O papel de| Explorar 0 | Revisdo del Os enfermeiros atuam como
2020 defesa  dos| papel do | literatura/ defensores dos pacientes,
enfermeiros | enfermeiro andlise ética promovendo dignidade,
na como defensor autonomia e melhores decisdes
ressuscitacdo | do paciente clinicas durante a RCP.
cardiopulm durante a RCP.
onar
Pubmed Seabroo Explorando a | Mapear Revisdo de A lideranca de enfermeiros em
2025 ke et al. ressuscitacdo | evidéncias sobre | escopo RCP é viavel, melhora a
cardiopulmon | a lideranca de coordenacdo e pode contribuir
ar liderada enfermeiros em para melhores resultados
por RCP no contexto clinicos.
enfermeiras | de emergéncia.
no
departamento
de
emergéncia:
uma revisdo
de escopo
Lilacs Nunes, Recuperacd o [ Comparar a | Estudo Foram observadas diferengas
2022 de Vitimas de | recuperacdo de | comparativo nos tempos de resposta e
Paragem vitimas de PCR desfechos, sugerindo  maior
Cardiorresp | atendidas  por efetividade da VMER em
iratéria no equipes SIV e determinados contextos.
Pré VMER.
Hospitalar:
Estudo
comparativo
entre SIV e

VMER
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Pubmed Anik et Caracterizan | Analisar dados | Andlise Foram identificadas tendéncias
2024 al. do de rotina sobre | retrospectiva no tempo de implementacdo e
tendéncias inicio, tempo e | de dados de conclusdo dos planos, com
no inicio, conclusdo  do | rotina. implicagcdes na pratica clinica e
tempo e plano ReSPECT seguranca do paciente.
conclusdo do | em um grande
plano hospital do
resumido Reino Unido.
recomenda
do para
planos de
atendimento
e tratamento
de
emergéncia
(ReSPECT).
Scielo Paula; Parada Analisar o| Revisdo O manejo répido e eficaz da
2021 Rodrigues;| cardiorrespi | manejo da PCR| narrativa PCR no pré-hospitalar aumenta
Junior. ratoria no no contexto pré as taxas de sobrevivéncia e
atendimento | hospitalar. minimiza sequelas.
pré hospitalar
Scielo Campo Las Investigar a | Revisdo de Comunicagéo, lideranga e
2022 habilidades relevancia das | literatura tomada de decisdo sdo fatores
no técnicas habilidades criticos para o sucesso da RCP.
enlareanim nao técnicas
acion durante a RCP.
cardiopulm
onar
Scielo Rezende | Parada Analisar, com [ Revisdo da A escolha  dos  estudos
2025 cardiorrespi | base em dados | literatura considerou o0 idioma e 0 periodo
ratoria: bibliograficos, de  publicagdo, priorizando
manejo como as materiais disponiveis em
rapido e equipes de portugués e inglés. Apenas
preciso no APH tém artigos publicados entre 2020 e
atendiment o | conduzido 0 2025 foram selecionados, como
pré atendimento a objetivo de garantir uma analise
hospitalar pacientes  em atual e em consonancia com
PCR e destacar As investigacdes mais recentes
0 impacto sobre 0 assunto.
positivo que
um manejo
adequado pode
ter na
sobrevivéncia
desses
individuos.
Scielo Elhussain | O Papel do Avaliar o| Reviséo O uso precoce do DEA aumenta
2023 etal. Uso de impacto do uso| sistematica significativamente a taxa de
Desfibrilador | de DEA em sobrevivéncia e  melhora os
Externo paradas cardiacas desfechos clinicos.
Automatico | extra
em hospitalares.
Cenérios Fora
do Hospital:

revisao
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sistematica
Scielo Damdin | Efeitos do| Investigar o0s | Estudo Menores tempos de resposta
2025 et al. tempo  de| efeitos do | observaciona | associaram-se a melhores
resposta do| tempo de | I taxas de sobrevivéncia e
Servico resposta  dos | retrospectivo | prognostico.
médico de| servicos  de
emergéncia | emergéncia
nos em PCR extra
desfechos hospitalar.
apés PCR
extra
hospitalar
Lilacs Santos et | Simulagdo | Avaliar a Estudo de o0 incremento de aprendizagem
2021 al. para ensino | aquisi¢éo de intervencdo | cognitiva foi de 81,9%, sendo
de conhecimento | quase que para técnicos de
reanimacdo | cognitivoem | experimental | enfermagem foi de 117,8 %.
cardiorresp | reanimagéo Teste de Wilcoxon apontou
iratoria por | cardiorrespirat incremento  significativo
equipes: Oria por (p<0,0001) no conhecimento.
avaliagdo capacitacdo
de cenarios | mediada por
e simulagdo em
desempenh | saide e
Y verificar a
satisfagdo com
0 design da
metodologia
de ensino.
Scielo Kilson et | Avaliacdo | Avaliar a Estudo A simulagdo  favoreceu
2025 al. da contribuicéo experimental | aquisicdo de conhecimento,
simulagdo | da simulagéo | com habilidades ~ técnicas e
em parada | clinica em | simulagdoe | reflexivas em estudantes.
cardiorrespi | PCR durante o | debriefing
ratoria ensino remoto
durante o emergencial.
debriefing
entre
estudantes
de
enfermage
m na
pandemia
Pubmed [ Marcelin | Assisténcia | Identificar reviséo O enfermeiro tem papel
2025 oetal. [de praticas de integrativa | crucial no atendimento inicial,
enfermage | enfermagem da literatura. | uso do DEA e suporte basico
mem em PCR pré de vida.
situacOes hospitalar.
de parada
cardiorrespi
ratoria pré
hospitalar:

revisao
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integrativa
da literatura
Lilacs Tentrin | Conhecime | Avaliar Estudo Identificaram-se lacunas de
2024 etal. nto dos conhecimento | descritivo conhecimento, reforcando
profissionais| de transversal necessidade de treinamentos
intra profissionais periodicos.
hospitalares | intra
acercado | hospitalares
suporte sobre SBV.
basico de
vida em
uma parada
cardiorresp
iratoria
Lilacs Portela Construcdo | Construir e | Estudo O cenério desenvolvido foi
2025 et al. e validagdo | validar cenario | metodoldgic | validado por especialistas e
de cenério | clinico ode considerado  aplicavel ao
para simulado para | validagio ensino em enfermagem.
simulacdo | ensino de
clinica de PCR.
parada
cardiorres
piratoria
Scielo Santos O uso da Socializar  a | Relato de Foi possivel monitorar o
2023 et al. simulacdo | experiéncia do | experiéncia | retorno do  torax, a
clinica na uso de um profundidade, a velocidade e
efetivagdo | manequim de a quantidade de compressdes
de simulacéo tordcicas realizadas, assim
competénci | com como a qualidade e a
ase dispositivo de quantidade de ventilacbes
habilidades | feedback no aplicadas por cada
na parada treinamento de participante
cardiaca habilidades
para em
estudantes | ressuscitacéo
de cardiopulmon
enfermage | ar (RCP) por
m graduandos de
enfermagem.
Pubmed [ Hanna Experiénci | reduzir 0s | um estudo Varios informantes
2024 et al. as de tempos de | qualitativo. mencionaram que a fungdo
enfermeiro | resposta  em dos UAVs que entregam
S comparagao DEA:s é relativamente nova e,
despachant | com 0S portanto, ndo implementada
es no Servicos em sua forma de trabalhar.
manuseio médicos  de Vérios informantes afirmaram
de drones emergéncia que hd necessidade de
equipados | com uso de treinamento mais extenso para
com drones. que o recurso seja utilizado de
desfibrilad forma otimizada.
ores
externos

automatico
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sem
suspeita de
parada
cardiaca
fora do
hospital

Fonte: elaboracédo propria, 2025.

5 DISCUSSAO

Estudos recentes tém mostrado que a lideranca do enfermeiro em equipes de
reanimacdo tem um impacto significativo na qualidade do atendimento pré-hospitalar.
Quando o enfermeiro assume a coordenacao das acOes, a organizacdo das tarefas melhora, os
atrasos na execucdo de manobras criticas diminuem e a seguranca dos procedimentos
aumenta Seabrookeetal.(2025). Essa posicdo central ndo apenas orienta a equipe em situagoes
de emergéncia, mas também alivia a carga cognitiva dos outros profissionais, promovendo
uma atuacdo coletiva mais eficaz Gonzélez et al.(2020).

Por outro lado, algumas pesquisas indicam que a presenca do enfermeiro nem sempre
traz melhorias imediatas nos desfechos clinicos durante a fase pré-hospitalar. Em certos
contextos, os efeitos positivos se tornam mais evidentes na transicdo do paciente para o
hospital, garantindo maior estabilidade no transporte e continuidade do cuidado Nunes,
(2022). Esse achado reforca o papel do enfermeiro como um elo estratégico entre 0s
diferentes niveis de assisténcia.

Outra evidéncia importante diz respeito a padronizacao de protocolos de reanimacéo,
frequentemente descritos como treinamentos de alta performance. Pesquisas mostram que
equipes bem treinadas, compostas por enfermeiros e outros profissionais, tém maiores
chances de retorno da circulacéo espontanea e melhores desfechos neurolégicos (Nascimento
et al., 2021; Chen et al., 2023). A literatura destaca a importancia da educacéo continuada e
da préatica simulada como ferramentas essenciais para manter a equipe preparada (Sousa,
2021; Campo, 2022). De maneira geral, as publicacGes mais recentes mostram que o papel do
enfermeiro no atendimento pré-hospitalar durante situacdes de parada cardiorrespiratéria vai
muito além do conhecimento técnico. Ele também envolve habilidades de lideranca, gestdo
do cuidado, colaboracdo com outros profissionais e o uso eficaz de tecnologias. Apesar de
ainda enfrentarmos desafios, especialmente em casos de trauma e com recursos limitados, 0s
estudos sugerem que fortalecer essa funcao é crucial para melhorar a cadeia de sobrevivéncia.

Isso destaca a importancia de investir mais em capacitacdo e reconhecimento profissional.
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Entretanto, quando se trata de paradas cardiorrespiratorias causadas por traumas, 0s
resultados ainda séo bastante limitados. Apesar dos avancos na formagdo das equipes e na
criagdo de protocolos, a taxa de mortalidade continua alta. Nesses casos, o papel do
enfermeiro é crucial, destacando-se a agilidade no atendimento inicial, a organizacdo da
equipe e o0 suporte as intervencdes mais complexas (Marcelino et al., 2025; Damdin et al.,
2025). No entanto, fatores externos, como a gravidade do trauma, ainda representam barreiras
significativas para a reversdo da parada.

Outro aspecto importante é o impacto dos cuidados criticos antes da hospitalizacao.
Embora ndo haja um consenso sobre sua influéncia na sobrevivéncia final, varios estudos
indicam que esses cuidados aumentam a probabilidade de estabilizacdo inicial e de admissao
hospitalar em condigdes mais favordveis (Anik et al., 2024; Trentin et al., 2024). Assim, fica
claro que a atuacdo do enfermeiro vai além da execucdo técnica, englobando também a
preparacdo do paciente para cuidados mais complexos.

A introducdo de tecnologias no ambiente pré-hospitalar também tem feito uma
diferenca significativa. O uso de dispositivos mecénicos de compressdo torécica estd
associado a uma maior consisténcia nas manobras e a reducdo da fadiga da equipe (Elhussain
et al., 2023). Nesse contexto, o enfermeiro desempenha um papel central na incorporagédo
segura dessas ferramentas no atendimento (Portela et al., 2025).

A gestdo da via aérea é outro ponto critico no processo de ressuscitacdo. Evidéncias
mostram que falhas nessa etapa podem comprometer significativamente os resultados (Alves
dos Santos et al., 2025). Por isso, a formacdo continua do enfermeiro em intubacdo e
ventilacdo é essencial para garantir uma oxigenacdo adequada durante a reanimacao (Kilson
et al., 2025).

A literatura também destaca como a organizacdo das funcdes dentro da equipe é
crucial para o sucesso do atendimento. Ter papéis bem definidos ajuda a evitar falhas, acelera
as respostas e fortalece a coesdo do grupo (Campo; Pérez; Rojo Diaz, 2022; Nascimento et
al., 2021). Quando o enfermeiro assume a lideranca, a distribuicdo das responsabilidades se
torna mais facil, evitando a sobreposicao de funcgdes.

Além de sua atuacdo direta na assisténcia, o papel do enfermeiro em programas de
treinamento comunitario é fundamental. Pesquisas indicam que iniciativas lideradas por esses
profissionais, envolvendo leigos, policiais e outros agentes sociais, aumentam as chances de
sucesso na reanimacao fora do ambiente hospitalar (Santos, 2025; Hanna et al., 2024). Essa
participacdo ndo s6 amplia o conhecimento em saude, mas também fortalece a rede de

resposta a emergéncias.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo trouxe a tona e analisou evidéncias cientificas recentes sobre a
importancia do papel do enfermeiro no atendimento pré-hospitalar a pacientes em parada
cardiorrespiratoria. Ficou claro que esse profissional desempenha uma funcéo estratégica, ndo
sO na realizacdo de procedimentos técnicos, como compressdes toracicas, manejo de vias
aéreas e administracio de medicamentos, mas também na lideranca da equipe
multiprofissional, assegurando organizacdo, coordenacdo e eficacia durante o processo de
reanimacao.

A literatura indica que a formacdo continua, combinada com a aplicacdo de protocolos
baseados em evidéncias, é fundamental para melhorar os resultados clinicos, tanto na fase
inicial da reanimacdo quanto na transicdo do paciente para o hospital. Além disso, é
importante ressaltar que a adocéo de tecnologias e estratégias inovadoras na educacdo, como
treinamentos de alta performance e simulages realistas, aprimoram as habilidades técnicas e
comportamentais do enfermeiro, aumentando sua capacidade de resposta em situacOes
criticas.

No entanto, ainda enfrentamos desafios relacionados as desigualdades regionais, a
escassez de recursos estruturais e a necessidade de um maior reconhecimento da autonomia
do enfermeiro no contexto pré-hospitalar. Portanto, investir em politicas publicas de salde,
ampliar o acesso a treinamentos especializados e promover a valorizacdo profissional sdo
medidas essenciais para garantir avangos significativos.

Dessa forma, podemos concluir que o papel do enfermeiro no atendimento pré-
hospitalar durante uma parada cardiorrespiratoria € fundamental para garantir a eficacia da
cadeia de sobrevivéncia. Ao unir lideranca, habilidades técnicas e uma abordagem
humanizada no cuidado, o enfermeiro desempenha um papel crucial em aumentar as chances
de recuperacdo dos pacientes, destacando sua relevancia como figura central nos servicos de
urgéncia e emergéncia.

Além disso, é importante enfatizar que futuras pesquisas devem investigar mais a
fundo o impacto de tecnologias emergentes, como dispositivos de monitoramento remoto.
Tambeém seria valioso realizar estudos comparativos entre diferentes modelos de treinamento
e protocolos internacionais. Esses estudos podem oferecer informagdes valiosas para
aprimorar a prética profissional e elevar a seguranca e a qualidade do atendimento em

situacdes de parada cardiorrespiratoria.
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