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MMD. Suporte Bisico de Vida na Atencio A parada cgrdlqrresplrat(’)rla (PCR) ¢ uma qe{s principais causas fie morte subita no mundo, ex{glndo resposta imediata ¢ qualificada por parte
dos profissionais de satide. Objetivo: Identificar as produgdes cientificas sobre o Suporte Basico de Vida no contexto da Aten¢do Basica de
i . Saude e analisar as possibilidades e os desafios da implementagdo do Suporte Basico de Vida (SBV) na Atengdo Basica. Método: Revisdao
Pr6-UniverSUS. 2025; 16(3);237-243. integrativa realizada nas bases MEDLINE, LILACS, IBECS, LIPECS ¢ SciELO por meio da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), com a selegdo
de publicagdes em portugués, disponiveis na integra, publicadas entre 2015 e 2025. Utilizaram-se os descritores: Suporte Basico de Vida;
Enfermagem; Atencdo Basica e Reanimagdo Cardiopulmonar. Resultados: Foram incluidos 12 artigos na analise final, dos quais emergiram
duas categorias tematicas centrais: Barreiras a implementagdo do SBV na Atengéo Primaria a Satde e Estratégias de capacitagdo e educagdo
permanente. Conclusio: Foram identificadas lacunas significativas no conhecimento e na pratica dos profissionais, barreiras estruturais relevantes
¢ a necessidade de treinamentos periodicos e contextualizados. Por outro lado, os estudos analisados apontam caminhos promissores para o
fortalecimento dessas agdes, por meio de capacitagdes praticas, simulagdes realisticas, investimentos em infraestrutura e maior articulagdo com
os servigos de urgéncia e emergéncia.
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Abstract

Cardiopulmonary arrest (CPA) is one of the main causes of sudden death worldwide, requiring an immediate and qualified response from
health professionals. Objective: To identify scientific productions on Basic Life Support in the context of Primary Health Care and analyze the
possibilities and challenges of implementing Basic Life Support (BLS) in Primary Health Care. Method: Integrative review carried out in the
MEDLINE, LILACS, IBECS, LIPECS and SciELO databases, through the Virtual Health Library (VHL), with the selection of publications
in Portuguese, available in full, published between 2015 and 2025. The descriptors used were: Basic Life Support; Nursing; Primary Care and
Cardiopulmonary Resuscitation. Results: Twelve articles were included in the final analysis, from which two central thematic categories emerged:
Barriers to the implementation of BLS in Primary Health Care and Strategies for training and continuing education. Conclusion: Significant gaps
in the knowledge and practice of professionals, relevant structural barriers and the need for periodic and contextualized training were identified.
On the other hand, the studies analyzed point to promising ways to strengthen these actions, through practical training, realistic simulations,
investments in infrastructure and greater coordination with emergency services.

Key words: Cardiopulmonary resuscitation; Basic life support; Nursing; Primary health care.

Resumen

La parada cardiorrespiratoria (PCR) es una de las principales causas de muerte subita en el mundo, lo que exige una respuesta inmediata y
calificada por parte de los profesionales de la salud. Objetivo: Identificar las producciones cientificas sobre el Soporte Vital Bésico en el contexto
de la Atencion Primaria de Salud y analizar las posibilidades y desafios de su implementacion. Método: Revision integrativa realizada en las
bases de datos MEDLINE, LILACS, IBECS, LIPECS y SciELO, a través de la Biblioteca Virtual en Salud (BVS), seleccionando publicaciones
en portugués, disponibles en texto completo, publicadas entre 2015 y 2025. Se utilizaron los descriptores: Soporte Vital Basico; Enfermeria;
Atencion Primaria y Reanimacion Cardiopulmonar. Resultados: Se incluyeron 12 articulos en el analisis final, de los cuales surgieron dos
categorias tematicas centrales: Barreras para la implementacion del Soporte Vital Basico en la Atencion Primaria de Salud y Estrategias de
capacitacion y educacion permanente. Conclusion: Se identificaron lagunas significativas en el conocimiento y la practica de los profesionales,
barreras estructurales relevantes y la necesidad de entrenamientos periodicos y contextualizados. Por otro lado, los estudios analizados sefialan
caminos prometedores para el fortalecimiento de estas acciones, a través de capacitaciones practicas, simulaciones realistas, inversiones en
infraestructura y una mayor articulacion con los servicios de urgencia y emergencia.

Palabras clave: Reanimacion cardiopulmonar; Soporte vital basico; Enfermeria; Atencion primaria.
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Introduciao

A parada cardiorrespiratoria (PCR) representa
uma das principais causas de morte subita no mundo,
exigindo resposta imediata e qualificada por parte dos
profissionais de satide. No Brasil, a ocorréncia de PCR
em ambientes extra-hospitalares, como domicilios
e espacos publicos, ¢ frequente, o que reforca a
importdncia da atuacdo adequada dos profissionais
da Atengdo Primaria a Saude (APS), muitas vezes os
primeiros a intervir em situa¢des de emergéncia'.

O Suporte Basico de Vida (SBV) constitui
uma intervengdo essencial nesses casos, envolvendo
acdes padronizadas, como o reconhecimento da PCR,
acionamento do servigo de emergéncia, realizacao de
compressdes toracicas eficazes e uso do desfibrilador
externo automatico (DEA), com o objetivo de garantir a
manutencao da circulagdo até o atendimento avangado
¢ minimizar sequelas neuroldgicas®.

Embora tradicionalmente associado ao ambiente
hospitalar ou ao atendimento pré-hospitalar movel,
o SBV tem ganhado destaque na APS, especialmente
em regides onde o acesso ao Servico de Atendimento
Movel de Urgéncia (SAMU) ou a unidades hospitalares
¢ limitado*. As Unidades Basicas de Saude (UBS) e
as Estratégias Saude da Familia (ESF) atuam como
porta de entrada do Sistema Unico de Saude (SUS)
e frequentemente assumem a responsabilidade pelo
primeiro atendimento em situagdes criticas®.

Contudo, estudos apontam que os profissionais
da APS ainda enfrentam desafios significativos no
reconhecimento e condugdo adequada das situagdes
de PCR. Entre os principais entraves destacam-se
a defasagem no conhecimento técnico, auséncia de
treinamentos periddicos, inexisténcia de protocolos
especificos e caréncia de equipamentos essenciais,
como o DEA 8 Além disso, muitos profissionais
relatam inseguranga para atuar conforme as diretrizes
recomendadas, o que compromete a efetividade da
resposta em emergéncias °.

Em contrapartida, diversas pesquisas indicam
que intervengdes educativas estruturadas, como
oficinas praticas e simulacdes realisticas, podem
melhorar substancialmente a capacidade de resposta
dos profissionais diante da PCR'. Essas estratégias,
aliadas a educacao permanente e ao fortalecimento da
estrutura fisica das UBS, mostram-se fundamentais
para qualificar o atendimento e ampliar as chances de
sobrevida das vitimas.

Diante da gravidade da PCR e do papel estratégico
da APS no cuidado imediato, este trabalho tem como
objetivo identificar as producdes cientificas sobre o
Suporte Basico de Vida no contexto da Aten¢ao Bésica
de Saude e analisar as possibilidades e os desafios da
implementacdo do Suporte Bésico de Vida na Atencao

Baésica.

Espera-se que os resultados possam contribuir
para o fortalecimento das praticas assistenciais
relacionadas ao Suporte Bésico de Vida no contexto da
Atencdo Basica.

Metodologia

Trata-se de umarevisao integrativa, de abordagem
qualitativa, cujo objetivo ¢ identificar as produgdes
cientificas sobre o Suporte Basico de Vida no contexto
da Atencao Basica de Saude e analisar as possibilidades
e os desafios da implementacdo do Suporte Basico de
Vida na Atenc¢ao Basica.

Para tal, seguiu-se uma adaptacao da estratégia
PICO para PIO, em que: P (Populagdao): Equipes
da Atengdo Basica de Saude; 1 (Intervengao):
Implementagao do protocolo de Suporte Basico de
Vida; O (Desfecho): Identificagdo dos desafios e
possibilidades na execucdo da SBV no contexto da
ABS.

Com base na pergunta elaborada “quais sdo os
desafios e possibilidades para aplicagdo efetiva do
suporte basico de vida por equipes da atengdo basica,
em casos de urgéncia e emergéncia?”’, foi definida uma
estratégia de busca utilizando os seguintes descritores
controlados dos Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS): “Suporte Basico de Vida”, “Enfermagem”
e “Atencdo Basica”, combinados com o operador
booleano AND.

A busca foi realizada nas seguintes bases de
dados: MEDLINE, LILACS, IBECS, LIPECS e SciELO
por meio da Biblioteca Virtual em Satde. Os critérios
de inclusdo foram: Artigos publicados entre 2015 e
2025; disponiveis na integra; publicados em lingua
portuguesa; que abordassem de forma direta o Suporte
Basico de Vida no contexto da ABS ou da atuacao da
equipe de enfermagem frente a PCR na ABS. Foram
estabelecidos como critérios de exclusdo: Artigos
duplicados entre as bases; estudos que nao abordassem
diretamente a tematica proposta; textos incompletos ou
indisponiveis para acesso.

Aestratégiadepesquisarefinadautilizouoseguinte
filtro: (“suporte basico de vida”) AND (“enfermagem”)
AND (“ateng@o basica”) AND fulltext:(“1” OR “17)
AND la:(“pt”) AND (year cluster:[2015 TO 2025])
AND instance:“regional”.

A busca inicial resultou em 698 artigos. Apds a
aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, 49 foram
selecionados para a leitura dos titulos e resumos. Destes,
12 artigos foram considerados relevantes e incluidos na
amostra final da revisao integrativa. A extragdo de dados
foi realizada por meio de uma planilha no Microsoft
Excel®, contendo os seguintes campos: autor, ano de
publicacdo, titulo, objetivo, tipo de estudo, principais
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resultados, conclusdes e relacdo com a tematica do
SBV na Atencao Basica. Procedeu-se com a analise do
conteudo conforme proposta por Bardin', respeitando

Instrumento de Extracao de Dados.

as fases de pré-andlise, exploracdo do material e
interpretacdo dos resultados, com a categorizagao
tematica dos achados para posterior discussao.

Autor(es) Ano Titulo Objetivo Método Resultad?s / B?,S e./
Conclusdes Periddico
Avaliar
Santos APM Coghemmentos e c’01'1hec1me,nFo Quase ' MelhO{a apos LILACS /
et al 2019 habilidades sobre tedrico e pratico experimental intervengao, apesar HU Rev
’ SBV antes/depois de p de falhas. '
capacitagao.
Bitencourt C . Levant~ar - Déficits de BDENF /
\ Revisdo integrativa produgdes Revisdo . Rev. Enf.
AC, Renno 2023 L . . conhecimento e -
GM sobre SBV na APS cientificas sobre integrativa estrutura Atengdo
SBV na APS. ' Saude
Carreiro BO Simulagdo de SBV Co.nstrulr.e . Slmulag0§ S 11~tels LILACS
2021 s validar dois Descritivo para capacita¢do na / Mundo
et al. na Aten¢ao Basica L. L. .
cenarios clinicos. APS. Saude
BDENF
Educagdo Relatar Capacitagdo reforca / Rev.
Santos Neto ¢ experiéncia de Relato de P §40 ¢ ’
2023 | permanente em SBV o a importancia de Enferm.
CVetal ~ capacitacdo em experiéncia S
e pungao atualizacdo. Atual In
UBS.
Derme
Cassinelli F Estrutura das UBS Avaliar estrutura Transversal, Deficiéncias LILA,CS
2019 das UBS para o . / Satde
et al. para SBV quantitativo | estruturais nas UBS. .
SBV. Pesquisa
Nogueira LS Retepgao de Avaliar ret'engao o Queda de acertos ¢ LILACS /
2018 conhecimento em do aprendizado Quantitativo fraco desempenho .
et al. . - Sci Med
RCP apods 1 ano. pratico.
Avaliar Imbacto positiv LILACS/
Meira Junior 2016 Treinamento em conhecimento Quase n;) ré?if;a (,)SO Rev. Bras.
LE et al. SBV na APS antes e depois do | experimental pratica ap Med. Fam.
capacitagao. .
curso. Comunidade
Relatar
Barbosa MAF 2011 Capacitagdo em capacitacao com Relato de Construgdo de rotina | LILACS/
et al. PCR na APS metodologia experiéncia adaptada a APS. Rev. APS
participativa.
Avaliar Conhecimento LILACS/
Nascimento Conhecimento em | conhecimento dos | Transversal, o Rev. Pesq.
2022 .. . ; médio-alto com .
SAetal. SBV —enfermagem | profissionais de quali-quanti Cuid. Fund.
falhas. .
enfermagem. Online
. Conhecimento, Avaliar preparo Baixa competéncia, LILACS
Claudiano . e . Transversal, .
MS et al 2019 atitude e pratica em dos enfermeiros Lantitative necessidade de / Rev.
’ PCR para PCR. q treinamento. Nursing
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Autor(es) Ano Titulo Objetivo Meétodo Resultad?s / B?,S e./
Conclusdes Periddico
Analisar
Pinto RGT 2022 Urgéncia e capacidade de Qualitativo Falta de treinamento | LILACS/
et al. emergéncia na APS | enfermeiros para e infraestrutura. REVISA
emergéncias.
. Avaliar LILACS
Conhecimento de conhecimento .
Moraes TPR, . N Descritivo, Desempenho fraco, / Rev.
. 2017 enfermeiros em e relagdo com . n
Paiva EF - transversal falta de treinamento. Ciéncias
SBV formacao e 1
Meédicas
Cursos.
Fonte. elaborado pelos autores
Resultados da capacitagdo em SBYV, destacando a baixa retengdo do

Observou-se que os artigos incluidos nestarevisao
foram em grande parte publicados entre 2019 e 2022, o
que sugere um aumento recente no interesse académico
sobre o tema. Tal tendéncia pode estar relacionada a
ampliacdo das discussoes sobre educacdo permanente
em saude e a atualizacdo das diretrizes internacionais de
suporte basico de vida.

Além disso, notou-se predominancia de estudos
descritivos e exploratorios, os quais sdo importantes para
levantar necessidades e propor diretrizes iniciais. No
entanto, estudos com carater avaliativo, incluindo testes
praticos e simulagdes realisticas, também vém sendo
incorporados a literatura, refletindo uma preocupagao
crescente com a eficacia das estratégias formativas nas
equipes da atencao primaria.

Através da analise tematica dos 12 artigos
selecionados para esta revisdo integrativa emergiram
duas categorias principais: (1) Barreiras aimplementagao
do Suporte Basico de Vida (SBV) na Atencao Primaria
a Saude (APS); e (2) Estratégias de capacitagdo e
educagdo permanente como potencializadoras da pratica
do Suporte Basico de Vida.

Categoria 1 — Barreiras a implementacio do
Suporte Basico de Vida na Atencio Primaria a Satde

Diversos  estudos  evidenciaram  barreiras
importantes a implementacdo efetiva do SBV na
APS. Entre elas, destacam-se: desconhecimento ou
conhecimento insuficiente dos profissionais sobre os
protocolos da American Heart Association (AHA),
auséncia de capacitagdes periodicas, escassez de
equipamentos (como DEA e oxigénio) e falta de
protocolos assistenciais especificos para urgéncias
nesse nivel de atengdo >3,

Em um estudo'®, verificou-se queda significativa
no desempenho tedrico dos profissionais apdés um ano

conhecimento. Esse dado ¢ reforgado por outro estudo'’,
que demonstraram que, embora os profissionais tenham
conhecimento basico sobre a tematica, persistem erros
nas compressdes toracicas quanto a profundidade,
localizagdo e frequéncia. Ainda segundo os autores, os
profissionais ndo recebem capacitacdes regulares, o que
compromete a qualidade da assisténcia.

Além disso outro estudo'® identificou que a
maioria dos enfermeiros da APS apresentou desempenho
insuficiente em testes de conhecimentos sobre SBV,
atribuido a falta de experiéncia em emergéncias e
auséncia de treinamentos continuos.

Outro desafio identificado foi a limitagdo da
infraestrutura fisica e de equipamentos das Unidades
Basicas de Satde (UBS), especialmente em municipios
pequenos ou zonas rurais, onde muitas vezes a APS ¢
0 Unico recurso disponivel. Nessas regioes, a auséncia
de protocolos claros e de equipamentos como o DEA
dificulta a resposta adequada em situacdes de parada
cardiorrespiratoria '3-15!7:

Categoria 2 — Estratégias de capacitacio e educacio
permanente

Apesar dos obstaculos, os estudos demonstraram
que acdes de capacitacdo e educagdo permanente,
quando bem estruturadas, t€ém potencial significativo
para elevar o conhecimento e a pratica dos profissionais
da APS frente as emergéncias clinicas.

Educacdo Permanente em Saude pode ser
compreendida como uma estratégia politico-pedagogica
voltada para a transformacao das praticas de saude por
meio da articulagdo entre ensino, trabalho, gestdo e
participagdo social. Trata-se de um processo continuo e
situado nos cenarios reais de atuacdo dos profissionais,
que valoriza a problematizacdo do cotidiano do
trabalho e a aprendizagem significativa. Diferente de
acoes pontuais de capacitagdo, a educacdo permanente
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promove a construcdo coletiva de conhecimentos
e a formagdo critica, reflexiva e comprometida dos
trabalhadores da saude, reconhecendo o SUS como
espago de producdo de saberes e praticas e priorizando
a formagdo como fim da politica publica, e ndo apenas
como meio para o aprimoramento técnico.'®

Meira Junior et al.' demonstraram que, apos a
realiza¢do de oficinas tedrico-praticas com simulagdes
realisticas, houve melhora significativa no desempenho
técnico dos participantes. Tais oficinas favoreceram o
aprendizado ativo, com melhor fixacdo do contetdo.

Santos et al.? reforgam que a simulagao realistica
no ambiente da propria unidade de saude permite um
treinamento mais proximo darealidade dos profissionais,
potencializando o impacto do aprendizado. Ja Carreiro
et al.?! destacam a construgdo e validagio de cenarios de
simulagdo como ferramentas importantes para o ensino
do SBV na APS.

A experiéncia de Santos Neto et al.*® em
capacitacoes voltadas a equipe de enfermagem mostrou-
se efetiva, especialmente quando associada a educagdo
permanente e a escuta das demandas locais. Claudiano
et al.??> também observaram que, apesar da reconhecida
importancia do tema, os enfermeiros ainda se sentem
inseguros para atuar em casos de PCR, o que evidencia
a necessidade continua de treinamentos especificos.

Barbosa et al.?® relataram que a construgdo
coletiva de rotinas assistenciais e a articulacdo entre
os servicos de APS e unidades de pronto atendimento
(UPA) resultaram em maior seguranca para a equipe
diante de situagdes de PCR, promovendo a integragdo
de saberes e praticas. Essa estratégia foi baseada em
oficinas participativas, onde os proprios profissionais
contribuiram na elaboracdo do protocolo, o que
aumentou o engajamento e a aplicabilidade das acgdes
propostas.

Discussao

A analise dos estudos aponta para uma realidade
comum na APS brasileira: a atuacdo limitada dos
profissionais diante da PCR devido a falta de preparo
técnico, recursos fisicos e processos institucionais bem
definidos. O despreparo compromete a qualidade da
assisténcia e reduz as chances de sobrevivéncia dos
pacientes.

Areteng¢aodoconteudoaprendidoemtreinamentos
pontuais ¢ baixa, o que refor¢a anecessidade da educagao
permanente'. Em outro estudo'® foi complementado
que a pontuacao média dos profissionais em testes de
conhecimento foi insatisfatoria, especialmente entre
aqueles sem experiéncia prévia em emergéncia ou
cardiologia.

A American Heart Association tecomenda
treinamentos em SBV com revalida¢do a cada dois anos

para manter a eficacia das manobras, especialmente
entre profissionais que ndo atuam rotineiramente em
ambientes de urgéncia®*. Além disso, a auséncia de
protocolos padronizados nas UBS ¢ um fator que
aumenta a inseguranca dos profissionais. Segundo
Barbosa et al., a implementagdo de rotinas adaptadas
ao contexto local, construidas de forma participativa,
melhora significativamente a capacidade de resposta da
equipe.

Outro ponto relevante ¢ a necessidade de
articulagdo entre os diferentes niveis de atengdo. A
integracdao entre a APS e os servigos de urgéncia ¢
essencial para garantir a continuidade do cuidado e
melhorar os desfechos dos pacientes’”. O estudo'®
reforca que o conhecimento isolado, sem pratica regular,
¢ insuficiente. Ainda que os profissionais demonstrem
dominio tedrico, falham em aspectos cruciais como a
técnica de compressao toracica e o uso do DEA, o que
pode ser fatal em casos reais.

Portanto, o fortalecimento do SBV na APS
passa pela estruturagdo de programas permanentes de
educacdo em servico, pela aquisicdo de equipamentos
essenciais e pela construgdo de protocolos institucionais
que fortalegam o papel da APS como porta de entrada
resolutiva mesmo frente a emergéncias clinicas. A
inser¢do de oficinas praticas regulares, com simulagao
realistica e integragdo entre os niveis de atengdo, ¢ um
caminho promissor e ja demonstrou bons resultados na
literatura'®2%,

Conclusao

A parada cardiorrespiratoria (PCR) ¢ uma
condi¢do critica cuja resolugdo eficaz depende de
acOes imediatas, bem coordenadas e tecnicamente
fundamentadas. Nesse contexto, a Atengdo Primaria
a Satde (APS), muitas vezes a primeira a intervir,
desempenha um papel estratégico na cadeia de
sobrevivéncia.

Esta revisdo integrativa teve como objetivo
identificar as producdes cientificas sobre o Suporte
Basico de Vida (SBV) no contexto da Atencdo Basica
de Saude e analisar as possibilidades e os desafios de
sua implementagdo. Os resultados revelaram que,
embora a APS esteja inserida em um cenario marcado
por multiplas limitagdes, existe potencial concreto para
a atuacdo efetiva das equipes nesse tipo de atendimento
emergencial.

Foram identificadas lacunas significativas no
conhecimento teorico e pratico dos profissionais,
bem como barreiras estruturais relevantes, como a
auséncia de equipamentos essenciais e a inexisténcia
de protocolos padronizados. Além disso, destacou-se a
escassez de treinamentos regulares, o que compromete
a seguranca e a efetividade das agdes em situagdes de
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emergeéncia.

Por outro lado, os estudos incluidos nesta analise
apontam alternativas promissoras para o fortalecimento
do SBV na APS. Dentre elas, destacam-se as
capacitagdes periodicas com simulacdes realisticas, os
investimentos em infraestrutura fisica e a articulacdo
efetiva com os servigos de urgéncia e emergéncia.
A inser¢ao da educagcdo permanente como politica
institucional e pratica cotidiana também se mostrou
fundamental para promover mudangas duradouras e
sustentaveis na realidade assistencial.

Diante disso, recomenda-se que gestores e
profissionais de saude invistam na consolidagdo
de politicas locais voltadas a capacitacdo continua,
estruturagdo dos servigos e integragdo intersetorial. Tais
medidas sdo imprescindiveis para garantir respostas
mais rapidas, seguras e resolutivas em situagdes de
PCR, aumentando as chances de sobrevida das vitimas
e qualificando a atuacdo da APS frente as urgéncias
clinicas.

Conflito de interesse

Os autores declaram nao haver conflitos de
interesse de nenhuma natureza.
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