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RESUMO

Este estudo teve como objetivo analisar os impactos das Diretrizes AHA 2025 sobre as técnicas
de desengasgo. Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, realizada nas bases SciELO,
PubMed, BVS e Google Scholar, além de documentos institucionais, utilizando descritores
DeCS/MeSH relacionados ao engasgo, OVACE e primeiros socorros. Foram incluidos estudos e
documentos publicados entre 2013 e 2025. Os resultados evidenciaram grande heterogeneidade
na adocao das atualizacdes, coexisténcia de praticas antigas e novas recomendacdes, e limitada
oferta de materiais pedagdgicos alinhados as diretrizes recentes. Observou-se também escassez
de producdes cientificas nacionais sobre a Diretriz AHA 2025, indicando baixa disseminacéo do
tema. Ademais, lacunas na formagao de leigos e instrutores, auséncia de padronizagao nacional e
insuficiéncia de treinamentos praticos contribuem para praticas inconsistentes no manejo do
engasgo. Conclui-se que, embora as diretrizes apresentem avangos importantes, sua
implementacdo ainda é incipiente, exigindo atualizacdo sistematica dos materiais educativos,
fortalecimento da educagdo em salde e articulacdo entre instituicbes de ensino, servigos de saude
e politicas publicas. Tais medidas sdo essenciais para promover intervencdes seguras e eficazes
na prevenc¢do da OVACE.

Palavras-chave: Educacao em Saude. Engasgo. Obstrucdo das Vias Aéreas. OVACE. Primeiros
Socorros. Reanimacao Cardiopulmonar.

ABSTRACT

This study aimed to analyze the impacts of the 2025 AHA Guidelines on choking relief
techniques. It is a narrative literature review conducted using the SciELO, PubMed, BVS, and
Google Scholar databases, as well as institutional documents, employing DeCS/MeSH
descriptors related to choking, airway obstruction (AOB/BV), and first aid. Studies and
documents published between 2013 and 2025 were included. The results revealed significant
heterogeneity in the adoption of the updates, coexistence of old practices and new
recommendations, and a limited availability of educational materials aligned with the recent
guidelines. A scarcity of national scientific publications on the 2025 AHA Guidelines was also
observed, indicating low dissemination of the topic. Furthermore, gaps in the training of
laypersons and instructors, the absence of national standardization, and insufficient practical
training contribute to inconsistent practices in choking management. It is concluded that, although
the guidelines represent important advances, their implementation is still incipient, requiring
systematic updating of educational materials, strengthening of health education, and coordination
between educational institutions, health services, and public policies. Such measures are essential
to promote safe and effective interventions in the prevention of airway obstruction.

Keywords: Health Education. Choking. Airway Obstruction. Airway Obstruction. First Aid.
Cardiopulmonary Resuscitation.

RESUMEN

Este estudio analizo el impacto de las Guias de la AHA de 2025 sobre las técnicas para aliviar la
asfixia. Se trata de una revision narrativa de la literatura, realizada en las bases de datos SciELO,
PubMed, BVS y Google Scholar, asi como en documentos institucionales, empleando
descriptores DeCS/MeSH relacionados con la asfixia, la obstruccion de las vias respiratorias
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(OVR) y los primeros auxilios. Se incluyeron estudios y documentos publicados entre 2013 y
2025. Los resultados revelaron una heterogeneidad significativa en la adopcion de las
actualizaciones, la coexistencia de practicas antiguas y nuevas recomendaciones, y una
disponibilidad limitada de materiales educativos alineados con las guias recientes. También se
observo una escasez de publicaciones cientificas nacionales sobre las Guias de la AHA de 2025,
lo que indica una baja difusion del tema. Ademas, las deficiencias en la capacitacion de personal
no especializado e instructores, la ausencia de estandarizacion nacional y la insuficiente
formacion practica contribuyen a la inconsistencia en las practicas de manejo de la asfixia. Se
concluye que, si bien las directrices representan avances importantes, su implementacién ain es
incipiente y requiere la actualizacion sistematica de los materiales educativos, el fortalecimiento
de la educacion para la salud y la coordinacion entre las instituciones educativas, los servicios de
salud y las politicas publicas. Estas medidas son esenciales para promover intervenciones seguras
y eficaces en la prevencidon de la obstruccion de las vias respiratorias.

Palabras clave: Educacion para la Salud. Asfixia. Obstruccion de las Vias Respiratorias.
Primeros Auxilios. Reanimacion Cardiopulmonar.

mEsta obra esta bajo una Licencia CreativeCommons Atribucion- NoComercial 4.0 Internacional

INTRODUCAO

A obstrucdo de vias aéreas por corpo estranho (OVACE) é um evento que afeta
diretamente a ventilacdo respiratéria e € uma das principais razdes para atendimentos de
emergéncia em diferentes idades. Dados do Ministério da Saude (MS) mostra que mais de 94%
desses casos ocorrem em criangas menores de sete anos, destacando-se na fase inicial da infancia.
Esses episddios geralmente acontecem quando alimentos, objetos pequenos ou outros materiais
bloqueiam a passagem do ar. Além disso, as caracteristicas fisioldgicas especificas dessa faixa
etaria contribuem para a maior incidéncia desses eventos, formando um quadro epidemioldgico
registrado no pais (Brasil, 2022).

Durante a infancia, € comum que as criangas apresentem comportamentos de exploracéo,
desenvolvimento motor em avanco e uma interagdo intensa com objetos, esses fatores aumentam
0 risco de aspiracdo de materiais, entre 0s alimentos associados a episédios de engasgo estéo
pipoca, amendoim, sementes e pedacos duros, devido as suas formas e texturas. Essas condi¢fes
anatdmicas especificas na crianga, como vias aéreas estreitas e a auséncia de molares
permanentes, também contribuem para obstrucées (Brasil, 2022).

A classificacdo da OVACE ¢é caracterizada como parcial ou total, dependendo da
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quantidade de ar que consegue passar pelas vias aéreas. Na obstrugdo parcial, sdo evidenciados
sinais como tosse eficaz, esforgo respiratorio e passagem minima de ar, enquanto na obstrucao
total ndo ha producdo de sons, movimentos respiratorios perceptiveis ou capacidade de vocalizar,
frequentemente acompanhada por alteracdo na coloracao da pele. Essas orientacGes, amplamente
descritas nos protocolos de atendimento, auxiliam na identificacéo rapida dos diferentes quadros
clinicos, integrando um conjunto de definicBes técnicas essenciais para a abordagem inicial
(Diniz et al., 2024).

Em continuidade a esse entendimento, destaca-se que muitos cuidadores e familiares
ainda apresentam dificuldade em reconhecer prontamente esses sinais caracteristicos do engasgo.
Ressalta-se ainda que, diante da falta de conhecimento, s&o comuns tentativas inadequadas de
manejo, como inserir os dedos na boca da crianca, realizar inclinagdes incorretas do tronco ou
aplicar golpes de forma equivocada. Esses registros, obtidos a partir de situacdes reais, revelam
padrBes de condutas inadequadas frequentemente observadas durante episédios de obstrucao,
contribuindo para o detalhamento das acOes mais relatadas em emergéncias e refor¢ando a
importancia da capacitacdo adequada (Souza et al., 2025).

Avancando para o ambiente escolar, destaca-se que esses espagos também representam
locais de risco para episodios de engasgo, especialmente porque criangas pequenas manipulam
objetos e alimentos rotineiramente. Apesar disso, nota-se que profissionais da educagdo nem
sempre reconhecem de imediato os sinais de obstrugdo ou demonstram seguranga para seguir a
sequéncia técnica prevista nos protocolos. Esse cenario se relaciona diretamente a implementacéo
ainda heterogénea da Lei Lucas no pais, legislacdo que estabelece diretrizes para capacitacdes em
primeiros socorros e cuja aplicacdo influencia diretamente a resposta institucional diante do
engasgo infantil (Baptista et al., 2025).

Nesse cenario de atualizacBes e necessidade de padronizacdo, as novas diretrizes da
American Heart Association (AHA, 2025) reforgam procedimentos distintos conforme a faixa
etaria, o que evidencia ainda mais a importancia do preparo tecnico de cuidadores e profissionais.
Para bebés menores de um ano, a recomendacdo passa a ser a alternancia entre cinco pancadas
firmes nas costas e cinco compressdes no peito, com a orientagdo explicita de evitar compressdes
abdominais devido ao risco de lesdes internas. J& para criangas maiores de um ano e adultos
conscientes, 0 novo protocolo indica alternar cinco pancadas nas costas com cinco compressoes
abdominais, redefinindo o passo a passo tradicional e retornando as evidéncias que demonstram

maior eficidcia na combinagdo dessas técnicas. Essas mudancas, incorporadas as diretrizes
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internacionais, reforcam a necessidade de treinamento continuo e capacitacdo adequada para
garantir respostas seguras e eficazes em situacGes de engasgo (G1, 2025).

A incorporacdo das diretrizes atualizadas demanda a revisdo dos materiais educativos
utilizados em cursos de primeiros socorros, manuais institucionais e contetdos informativos
distribuidos em diferentes ambientes de ensino. As evidéncias mostram a coexisténcia de técnicas
antigas e atuais, configurando um cenario em que condutas desatualizadas ainda s&o aplicadas
paralelamente as recomendacBes mais recentes. Esse conjunto de registros revela a
heterogeneidade presente entre 0s materiais utilizados no pais e integra parte significativa dos
levantamentos documentados na literatura (Baptista et al., 2025).

Em diversas regides brasileiras, observa-se que o0 acesso limitado a treinamentos formais
contribui para a manutencédo de praticas antigas, mesmo ap6s a publicacdo de novas orientagdes.
Pesquisas apontam que muitos sinais clinicos ndo sdo reconhecidos conforme as diretrizes
vigentes, e que materiais desatualizados continuam em circulagdo em escolas, unidades de satde
e instituicbes de capacitacdo. Esses achados delineiam o panorama nacional e evidenciam a
diversidade de praticas existentes, compondo elementos essenciais das andlises relatadas pelas
investigacdes recentes (Souza et al., 2025).

Em contraste, destaca-se ainda que programas estruturados de capacitacdo continua,
baseados na revisdo periddica das técnicas e na padronizacdo das condutas de atendimento.
Nessas iniciativas, a atualizacdo sistematica dos materiais, 0 acompanhamento do desempenho
dos profissionais e a uniformizacdo dos conteddos ministrados sdo praticas consolidadas,
representando exemplos de organizacdo técnica apresentados na literatura estrangeira (Diniz et
al., 2024).

Considerando o conjunto dessas informacdes epidemioldgicas, técnicas e descritivas,
evidencia-se a necessidade de compreender como a atualizacdo das recomendacdes da AHA
repercute sobre os procedimentos de desengasgo praticados no Brasil. Assim, estabelece-se a
seguinte questdo de pesquisa: quais sdo 0s impactos das novas recomendacdes da AHA para
criancas e adultos e de que forma essas atualizagcfes estdo representadas nos materiais utilizados
para educacdo em primeiros socorros no pais? Essa formulagdo orienta a estrutura tedrica do
estudo e direciona a analise proposta

A justificativa fundamenta-se na elevada incidéncia de episodios de engasgo infantil no
Brasil, na recente publicacdo das diretrizes internacionais atualizadas e na constatacdo de

conteudos divergentes nos materiais educativos utilizados em diferentes contextos. Diante disso,

Revista DCS. 2025, v. 22, n. 85, p. 01-17. 5
ISSN: 2224-4131



Sumaya Emanuelle Gomes de Aradjo, Daniel Wesley Teodoro Santos, Crislaynne Alves dos Santos,
Beatriz Kevinn Freire da Costa, Liliane Lima da Silva, Andres Santiago Quizhpi Lopez, Cesario Monteiro
Ruas, Gislaine Aneanes da Silva, Andreia Karla de Carvalho Barbosa Cavalcante

0 objetivo deste trabalho é analisar os impactos da Diretriz AHA sobre as técnicas de desengasgo.

REFERENCIAL TEORICO

O engasgo, entendido como a OVACE, constitui uma ocorréncia frequente e
potencialmente fatal, capaz de gerar importantes repercussdes clinicas. Essa obstrucdo pode
acontecer tanto por alimentos quanto por itens ndo alimentares, ocasionando diferentes niveis de
asfixia e comprometimento do suprimento de oxigénio. Esse fenémeno acomete principalmente
criangas pequenas e pessoas idosas, grupos nos quais a vulnerabilidade é maior. Muitos episédios
ndo chegam a ser contabilizados em servigcos de urgéncia ou sistemas de notificacdo, o que
contribui para subestima-los. Embora menos comum, o engasgo provocado por objetos nao
alimentares se concentra quase exclusivamente na populacdo infantil. Entre os fatores que
aumentam o risco para esse tipo de evento, destacam-se alteracfes neurolégicas, dificuldades de
degluticdo e condicBes bucais desfavoraveis, como auséncia de dentes, uso de préteses mal
adaptadas ou aparelhos ortoddnticos inadequados (Dodson; Sharma; Cook 2024).

As estatisticas do Conselho Nacional de Seguranca indicam que a OVACE ocupa a quarta
posicdo entre as causas de morte ndo intencionais, totalizando 5.051 6bitos registrados em 2015.
Trata-se também de uma das principais causas de mortalidade acidental entre criangas menores
de 16 anos. Diante dessa realidade, ¢ fundamental que toda a populagdo inclusive pessoas sem
formacdo na area da saude possua nocdes basicas sobre o manejo do engasgo, considerando a
rapidez com que a vitima pode evoluir para perda de consciéncia e ébito (Dodson; Sharma; Cook
2024).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) reforca essa preocupacao ao estimar que mais
de 200 mil criancas com menos de cinco anos morrem anualmente em decorréncia do engasgo
por objetos, evidenciando a gravidade da situacdo e a necessidade de acOes preventivas urgentes.
Esses dados demonstram a abrangéncia global da OVACE e reforgcam a importancia de estratégias
educativas consistentes e bem estruturadas para reduzir sua ocorréncia (Souza et al., 2025).

No caso dos adultos, o risco de engasgo aumenta na presenca de condigdes que
comprometem cognicdo, mobilidade ou degluticdo, como doenca de Alzheimer, parkinsonismo,
historico de acidente vascular cerebral, deficiéncia intelectual ou do desenvolvimento, além de
problemas dentarios, intoxicagédo, uso de psicotropicos associado a disfagia e envelhecimento.

Assim como ocorre na infancia, também ndo sdo observadas diferencas significativas nas taxas
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entre homens e mulheres. Estima-se que a mortalidade por engasgo em adultos seja de 0,1 por
100.000 habitantes na faixa etaria de 18 a 64 anos, aumentando para 0,7 por 100.000 entre aqueles
com 65 anos ou mais (Dodson; Sharma; Cook 2024).

A relevancia da prevencéo do engasgo também se reflete no campo das politicas publicas
brasileiras, especialmente ap6s a promulgacao da Lei n° 13.722/2018, conhecida como Lei Lucas.
Essa legislagdo determina que escolas publicas e privadas, bem como instituicGes de recreacdo
infantil, capacitem seus profissionais em no¢des de primeiros socorros, assegurando uma resposta
imediata diante de emergéncias. Ao tornar o treinamento obrigatorio, a lei busca reduzir a
mortalidade infantil associada a eventos subitos e potencialmente fatais, como a OVACE,
reforcando a responsabilidade compartilhada entre profissionais da educacao e servicos de satde
na protecdo da vida das criancas. Essa iniciativa destaca a necessidade de qualificacdo continua
e da disseminacdo de préaticas seguras no ambiente escolar, ampliando o alcance das acles
preventivas e fortalecendo a seguranca infantil (Brasil, 2018).

A manobra de Heimlich, também chamada de compressdes abdominais, é uma técnica de
primeiros socorros utilizada para desobstruir as vias aéreas quando a vitima apresenta engasgo
grave, caracterizado pela incapacidade de tossir, falar ou respirar. O procedimento consiste em
posicionar-se atras da pessoa, envolvendo-a com 0s bracos na altura da cintura. Uma das méaos
deve ser fechada em punho e colocada entre o umbigo e o final do esterno, com o polegar voltado
para dentro; a outra mao apoia o punho para potencializar a forca. Em seguida, realizam-se
compressdes rapidas e firmes para dentro e para cima, simulando um movimento de alavanca que
aumenta a pressao intra-abdominal e toracica (Silva et al., 2022).

Esse aumento subito de pressdo cria uma forca capaz de expulsar o corpo estranho que
obstrui a traqueia. As compressdes devem ser repetidas até a desobstrucdo completa, sempre
observando sinais de retorno da respiracdo. Em criangcas maiores de um ano, a técnica € aplicada
de forma semelhante, porém com menor intensidade. Ja em gestantes e pessoas obesas, a manobra
¢ adaptada para o ponto médio do esterno, evitando pressdo abdominal. Em todos os casos,
mesmo apoés o alivio da obstrugdo, recomenda-se avaliacdo medica, pois podem ocorrer lesGes
internas ou complicacfes decorrentes do episodio (He; Wynn; Kendrick 2013).

A abordagem diante de um episddio de engasgo exige avaliacdo imediata das vias aéreas,
da respiracédo e da circulacdo, atentando para coloracdo da pele, nivel de consciéncia e padrao
respiratorio, incluindo sinais como retragcdes toracicas, batimento de asa nasal e uso de

musculatura acessoria. A obstrucdo completa pode evoluir rapidamente para insuficiéncia
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respiratéria se ndo for identificada e tratada prontamente. O surgimento subito de dificuldade
respiratéria associado a tosse, estridor, sibilos ou incapacidade de falar deve levantar forte
suspeita de OVACE, especialmente quando a vitima realiza o gesto tipico de levar as méos ao
pesco¢o (Dodson; Sharma; Cook 2024).

Quando houver estabilidade clinica, é importante investigar idade, condi¢des neuroldgicas
e 0 contexto do episodio, como alimentacdo ou manipulagdo de pequenos objetos. No exame
fisico, corpos estranhos na laringe e traqueia tendem a causar estridor e rouquidao, enquanto
aqueles localizados nos bronquios provocam sibilos unilaterais e redugcdo do murmaurio vesicular.
A inspecdo da faringe é fundamental, permitindo remover com cautela objetos visiveis e descartar
outras causas de desconforto respiratorio, como epiglotite ou abscesso peritonsilar (He; Wynn;
Kendrick 2013).

As Diretrizes da AHA de 2025 para ressuscitacdo cardiopulmonar e atendimento
cardiovascular de emergéncia representam a primeira revisdéo ampla desde 2020 e trazem
mudangas importantes nas recomendacdes para 0 manejo do engasgo em criancas e adultos. Entre
as principais atualizacdes, destaca-se a orientacdo para que, em casos de obstrucdo grave em
vitimas conscientes, sejam realizados ciclos alternados de cinco tapas nas costas seguidos de
cinco compressdes abdominais, até a expulsdo do corpo estranho ou até que a vitima se torne
inconsciente (AHA, 2025).

Para lactentes, a diretriz estabelece a alternancia entre cinco tapas nas costas e cinco
compressdes toracicas, desaconselhando o uso de compressdes abdominais devido ao risco de
lesGes viscerais. Essas mudangas padronizam o atendimento e aproximam as condutas
recomendadas por diferentes instituicGes internacionais, reforcando a légica de progressdo
gradual de manobras de desobstrucdo das vias aéreas (AHA, 2025).

As atualizacGes impactam diretamente criancas, adultos, profissionais de salde e a
populacéo leiga, pois redefinem quem deve fazer o qué e de que forma. Para o publico pediéatrico,
a combinacdo de tapas nas costas e manobras de compressdo, adaptadas as caracteristicas
anatdémicas de lactentes e criangas maiores, tende a aumentar a efetividade das intervengdes em
cendrios de urgéncia, desde que executadas de acordo com a técnica correta (Del Rios et al.,
2025).

Em adultos, a inclusdo explicita das sequéncias de golpes nas costas e compressoes
abdominais nas diretrizes reforca a importancia de um manejo estruturado, inclusive por leigos,

sobretudo em ambientes onde o0 acesso imediato a servicos de emergéncia é limitado. J& para
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profissionais de salde, as novas recomendacdes exigem revisdo de protocolos, treinamentos
internos e materiais instrucionais, garantindo que equipes multiprofissionais atuem em
consonancia com o padrao internacional atualizado (Del Rios et al., 2025).

Essas mudancas tém forte repercussao na educacao em primeiros socorros, uma vez que
a AHA reforca que a efetividade das diretrizes depende de processos pedagogicos continuos e
baseados em evidéncias. Os documentos de 2025 enfatizam a necessidade de programas
estruturados de capacitacdo, com foco em aprendizagem ativa, simulacdes realisticas e
reciclagens periddicas para consolidar habilidades de reconhecimento do engasgo e execucao
correta das manobras (Del Rios et al., 2025; AHA, 2025).

O préprio guideline destaca que adolescentes a partir de 12 anos podem aprender e aplicar
de forma eficaz técnicas de RCP e uso de desfibrilador externo automatico, o que amplia o
potencial de insercdo do tema nos curriculos escolares e em ac¢6es de educacdo em salde voltadas
a comunidade. Assim, a diretriz ndo apenas altera o “como fazer”, mas também redefine o “como
ensinar”, colocando a educagdo em primeiros socorros como eixo central das estratégias de
reducdo de mortalidade por OVACE (AHA, 2025).

A comparacdo entre as praticas anteriormente difundidas e as recomendacgfes atuais
evidencia uma mudanca de paradigma no manejo do engasgo. Até recentemente, muitos materiais
de treinamento enfatizavam quase exclusivamente as compressdes abdominais, frequentemente
sem mencionar a sequéncia estruturada de golpes nas costas ou as especificidades para diferentes
faixas etarias. As diretrizes de 2025, ao sistematizar a combinacdo de tapas nas costas e
compressdes, ao detalhar a conduta em lactentes e ao articular essas orienta¢cbes com um unico
“elo da cadeia de sobrevivéncia” para adultos e criancas, favorecem uma abordagem mais
integrada e segura.

No cenario brasileiro, isso implica revisar conteddos que ainda reproduzem modelos
simplificados ou desatualizados, além de superar a heterogeneidade de préaticas observada em
escolas, cursos livres e treinamentos institucionais. Assim, a adocao plena das atualizagdes da
AHA representa ndo apenas uma mudanga técnica, mas uma oportunidade de fortalecer a cultura
de prevencdo, resposta rapida e cuidado qualificado frente aos episodios de OVACE em criancgas

e adultos.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo, de natureza exploratoria e descritiva, desenvolvido por
meio de uma revisdo narrativa de literatura. A revisdo narrativa permite integrar producoes
cientificas heterogéneas, diretrizes, legislacbes, comunicados oficiais e manuais de primeiros
socorros, favorecendo uma andlise critica da evolucdo das recomendacBes e das praticas
disseminadas no pais. A busca dos materiais foi realizada entre outubro e novembro de 2025 nas
bases SCiELO, PubMed, BVS e Google Scholar, além de documentos presentes em plataformas
institucionais. Foram empregados descritores validados no DeCS/MeSH, como “Engasgo”,
“Obstrucao das Vias Aéreas”, “Primeiros Socorros”, “Reanimagdo Cardiopulmonar”, “Educacao
em Satde” e “OVACE”. A estratégia contemplou tanto estudos cientificos quanto documentos
normativos e materiais produzidos por institui¢bes publicas e privadas.

Foram incluidos artigos completos, que tratasem da tematica proposta, em portugués,
inglés ou espanhol, publicados entre 2013 a 2025 e disponiveis na integra. Excluiram-se estudos
duplicados, fora do periodo selecionado, que ndo atendessem a questdo de pesquisa e ao objetivo
do estudo, indisponiveis na integra e sem relacdo com o tema. Apoés a selecdo, os materiais foram
organizados conforme tipo de documento, ano de publicacdo, autor, titulo do estudo e objetivo.

Por se tratar de uma pesquisa que utiliza exclusivamente fontes publicas, documentos
institucionais e literatura cientifica de acesso aberto, ndo houve envolvimento de seres humanos,
coleta de dados pessoais ou qualquer forma de intervencdo, enquadrando-se nos termos da
Resolucdo n° 510/2016 do Conselho Nacional de Salude. Dessa forma, o estudo dispensa
apreciacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa, ndo sendo necessaria submissio ao sistema
CEP/CONEP.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados evidenciaram que a atualizacdo das Diretrizes AHA 2025 provocou uma
reorganizacdo significativa na compreensdo das técnicas de desengasgo, especialmente pela
substituicdo de abordagens isoladas por sequéncias combinadas. A analise dos materiais revelou
grande variacdo na adocdo dessas recomendacdes, indicando que a transicdo ainda ocorre de
maneira lenta e desigual no pais. A literatura sugere que mudancas dessa natureza exigem tempo

de adaptacgdo institucional e pedagodgica; porém, a defasagem observada compromete respostas
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seguras em emergéncias. Essa constatacdo demonstra que a publicacdo das diretrizes, por si so,
ndo garante sua incorporacao pratica. Assim, torna-se evidente a necessidade de alinhamento
nacional (Del Rios et al., 2025).

Observou-se que muitos documentos educativos continuam reproduzindo praticas antigas
sem contemplar adequadamente 0s ajustes técnicos propostos para cada faixa etéria, o que reforca
a desigualdade ja identificada na adog¢do das recomendacdes. A manutencdo de conteldos
desatualizados expressa uma dificuldade historica na renovacdo uniforme dos materiais de
primeiros socorros, gerando risco direto a seguranca dos individuos atendidos por leigos. Estudos
apontam que processos de atualizacdo fragmentados aumentam a probabilidade de erros nas
intervencdes, especialmente em situacbes de urgéncia. Essa analise reforca que a auséncia de
protocolos padronizados ainda € um obstaculo para o avanco da educacdo em salude (Souza et al.,
2025).

Outro achado relevante indica que a eficacia das recomendacGes depende também da
qualidade pedagdgica dos materiais utilizados, e ndo apenas do contetdo técnico. Materiais
excessivamente teoricos, pouco ilustrados ou inadequadamente estruturados demonstraram
menor impacto sobre compreensdo e retencdo, ao passo que recursos Vvisuais claros favoreceram
melhor desempenho em simulagdes. A literatura destaca que o aprendizado em primeiros
socorros exige objetividade e linguagem acessivel, mostrando que materiais pouco didaticos
dificultam a incorporacdo pratica das manobras. Dessa forma, o desafio envolve atualizar e
aprimorar pedagogicamente os materiais (AHA, 2025).

Os estudos analisados mostraram que treinamentos presenciais com metodologias ativas,
como simulagdes realisticas, apresentaram maior fidelidade na execucéo das técnicas, ampliando
a compreensdo observada no paragrafo anterior. Tais métodos permitem que o participante
vivencie a situacdo de engasgo de forma segura, adquirindo habilidades motoras essenciais para
situagdes reais. Instituicbes que incorporaram cendrios praticos demonstraram maior aderéncia
as recomendac0es atualizadas, evidenciando que treinamentos exclusivamente expositivos séo
insuficientes. A literatura aponta que a vivéncia pratica reduz erros e aumenta a confianga do
socorrista. Assim, a aprendizagem ativa emerge como estratégia determinante (Diniz et al., 2024)

A comparagéo entre instituicbes evidenciou grande heterogeneidade na adocao das novas
diretrizes, resultado que se articula com as lacunas pedagdgicas e estruturais ja mencionadas.
Enquanto algumas atualizaram seus materiais prontamente apés a publicacdo da AHA 2025,

outras permanecem utilizando manuais antigos. Essa disparidade compromete a construgédo de
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uma cultura uniforme de seguranga em primeiros socorros. A auséncia de fiscalizagdo ou
orientacdo centralizada contribui para essa inconsisténcia, fazendo com que treinamentos
semelhantes apresentem conteddos diferentes. Essa realidade dificulta a disseminacédo
padronizada das praticas recomendadas (Baptista et al., 2025).

A andlise indicou que muitos instrutores de primeiros socorros ndo recebem atualizagdes
formais periddicas, o que aprofunda ainda mais a heterogeneidade identificada no paragrafo
anterior. O conhecimento transmitido passa a depender da experiéncia individual do instrutor, e
ndo de uma base curricular uniforme, gerando divergéncias entre turmas e regides. A literatura
reforca que a atualizacdo docente é fator decisivo para garantir precisdo no ensino das manobras.
Sem esse suporte, 0 processo educativo torna-se vulneravel a interpretagcdes equivocadas e
perpetuacdo de técnicas ultrapassadas. Assim, a formacao continuada é indispensavel (Souza et
al., 2025).

Os achados também demonstraram que materiais amplamente acessiveis, especialmente
os disponiveis na internet, apresentam informacdes contraditérias em relacdo as diretrizes
atualizadas, ampliando os desafios mencionados anteriormente. Muitos videos continham
demonstracdes incorretas ou simplificadas, gerando falsa sensacdo de dominio. Essa
desinformacdo pode resultar em intervencdes perigosas, como compressdes inadequadas em
lactentes ou golpes aplicados em regiGes erradas do dorso. A literatura destaca que contetdo nao
validados ampliam o risco de condutas inseguras. Assim, a presenca oficial de instituicdes de
saude em plataformas digitais é essencial (AHA, 2025).

Os resultados ainda mostram que a populacdo leiga apresenta grande dificuldade em
diferenciar obstrucdo parcial de total, o que interfere diretamente na tomada de decisdo,
agravando o problema exposto no paragrafo anterior. Muitos materiais educativos nao explicam
claramente esses sinais distintivos, prejudicando a escolha da técnica adequada e retardando
intervencgdes essenciais. A literatura mostra que o reconhecimento precoce é determinante para o
desfecho da vitima. Assim, a educagdo em salde deve enfatizar esses elementos de forma
acessivel e objetiva, reforcando a importancia da clareza didatica (Dodson; Sharma; Cook, 2024).

Também foi identificada resisténcia inicial entre profissionais experientes para adotarem
a nova sequéncia alternada de manobras, fendBmeno que se interliga aos desafios pedagdgicos e
de atualizacdo docente ja apresentados. Essa resisténcia decorre da forte presenca histérica da
manobra de Heimlich como técnica principal e isolada. Mudancas estruturais em protocolos

consolidados exigem estratégias especificas de sensibilizacdo para garantir aceitacdo. A literatura
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aponta que processos de mudanca geram inseguranca quando ndo acompanhados de justificativa
cientifica clara. Assim, o alinhamento entre atualizacdo e compreensédo técnica é fundamental
(Del Rios et al., 2025).

Programas de educacdo continuada realizados em institui¢6es de referéncia apresentaram
maior conformidade com as diretrizes atualizadas, mostrando que ambientes formativos
estruturados respondem melhor aos desafios ja identificados. Nesses locais, observou-se uso
consistente de cenarios simulados, revisdao curricular periédica e monitores treinados
especificamente para atualizacdo técnica. Essa organizacao favorece a incorporacédo sistematica
das mudancgas. A literatura evidencia que instituicdes com rotina de atualizacdo obtém maior
precisdo técnica, reforcando o papel das estruturas formais de capacitagdo (Diniz et al., 2024).

Aponta-se ainda que a auséncia de padronizacdo nacional causa discrepancias
significativas entre materiais, articulando-se diretamente com a falta de alinhamento institucional
observada ao longo dos paragrafos anteriores. Em algumas regides, o contetdo atualizado é
amplamente difundido; em outras, sequer ¢ mencionado. Essa disparidade compromete a
seguranca populacional e amplia o risco de intervencdes incorretas. A literatura reforca que paises
que adotam protocolos nacionais apresentam menor variagdo técnica. Assim, o Brasil enfrenta
um desafio estrutural importante (Souza et al., 2025).

Outra evidéncia importante foi o impacto da Lei Lucas, que ampliou a presenca de
treinamentos de primeiros socorros no ambiente escolar, mas que ainda ndo conseguiu corrigir as
lacunas de atualizacdo ja discutidas. Muitos desses treinamentos utilizam materiais
desatualizados, contradizendo o propoésito preventivo da legislacdo. A literatura aponta que a
eficacia das acOes depende da atualizacdo continua dos materiais pedagdgicos. Assim, a
legislacdo precisa ser acompanhada de estratégias de qualificacdo técnica. Sem isso, a formacgéo
escolar torna-se limitada (Baptista et al., 2025).

Ressalta-se ainda a eficacia das intervencdes depende da capacidade dos aprendizes de
internalizar a logica de progressdo das manobras, tema conectado diretamente as dificuldades
pedagdgicas previamente mencionadas. Muitos materiais ndo enfatizam que as técnicas devem
ser aplicadas sequencialmente até a resolugdo do quadro ou perda de consciéncia. A literatura
evidencia que a continuidade da intervengdo é determinante para o sucesso. Assim, a clareza
sobre toda a sequéncia deve ser reforgada em treinamentos (AHA, 2025).

A andlise destacou que materiais destinados a adultos ndo diferenciam adequadamente as

adaptacOes necessarias para gestantes e pessoas obesas, ampliando as lacunas de especificidade
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observadas em materiais anteriores. As diretrizes reforgam que, nesses casos, a pressao deve ser
feita no esterno, mas muitos contetidos ndo contemplam essa orientacdo. A literatura aponta que
a falta desse detalhamento gera risco de lesdo e reduz a eficacia da técnica. Assim, a incorporagéo
dessas adaptacdes deve ser obrigatdria (He; Wynn; Kendrick, 2013).

E valido destacar que muitos participantes demonstram dificuldade em aplicar forca
suficiente ou posicionamento correto durante as compressdes, fenémeno associado a escassez de
ferramentas pedagogicas adequadas discutidas previamente. InstituicBes que utilizam manequins
com sistemas de monitoramento apresentaram melhores resultados de aprendizado. A literatura
indica que o feedback imediato é essencial para corrigir erros em tempo real. Dessa forma, a
tecnologia pode potencializar o ensino das manobras (Diniz et al., 2024).

Foi identificado também que a falta de revisdo periddica dos conteddos leva a manutencéo
de livros e manuais desatualizados por anos, contribuindo para a perpetuacdo das lacunas ja
citadas. A literatura destaca que conteudos educativos devem ser revisados sempre que diretrizes
sdo atualizadas, mas muitas instituicdes ndo possuem cronogramas formais de reviséo. 1sso gera
discrepancias técnicas entre cursos e compromete a efetividade do ensino. Assim, a atualizacao
sistematizada torna-se essencial (Souza et al., 2025).

Outro achado foi em relacdo aos treinamentos baseados apenas em videos demonstrativos
apresentam menor retencdo de habilidades préaticas, reforcando a insuficiéncia das abordagens
tedricas ja tratadas. Embora Uteis como suporte, esses videos ndo substituem a prética
supervisionada, resultando em erros de posicionamento e forca. A literatura aponta que aprender
apenas observando resulta em desempenho inferior. Assim, videos devem ser complementares, e
ndo substitutivos (AHA, 2025).

Por fim, a sintese dos achados revelou que a implementacdo plena das Diretrizes AHA
2025 depende de acGes articuladas entre instituicdes de ensino, servicos de salde e politicas
publicas, conectando-se a todas as fragilidades identificadas nos paragrafos anteriores. Embora
as recomendacdes estejam tecnicamente bem fundamentadas, sua incorporacdo pratica ainda é
incipiente. A literatura evidencia que mudangas complexas exigem processos educativos
continuos, avaliagdo sistemética e investimento na formagdo de multiplicadores. Assim, a
atualizacdo representa oportunidade para fortalecer a prevengdo da OVACE. O avancgo dependera

do compromisso coletivo com padronizacgéo e qualificacdo das préaticas (Del Rios et al., 2025).
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CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciaram que as atualizacGes da Diretriz AHA 2025
representam um avanco significativo no manejo da OVACE, especialmente ao redefinir técnicas
especificas para criancgas, lactentes e adultos. Contudo, constatou-se que ainda existe escassez de
conteudos atualizados na literatura nacional e nos materiais educativos disponiveis, mostrando
que as novas recomendacbes ndo tém sido amplamente incorporadas aos treinamentos e as
praticas pedagogicas vigentes. Esse achado reforca a relevancia do objetivo proposto, ao
demonstrar que as mudancas apontadas pela diretriz ainda nao se refletem de maneira consistente
nos recursos utilizados na educagdo em primeiros socorros no Brasil.

A andlise também revelou que persistem materiais desatualizados, divergéncias entre
instituicbes, falta de padronizacdo e fragilidades no processo formativo de profissionais,
instrutores e leigos. A heterogeneidade observada nos contetdos e a dificuldade de acesso a
treinamentos estruturados evidenciam que a simples publicacdo da diretriz ndo garante sua
implementacdo pratica. Além disso, lacunas quanto as adaptacdes para gestantes, pessoas obesas
e bebés menores de um ano reforcam a necessidade de revisdes mais abrangentes.

Outro ponto relevante € que a revisao narrativa identificou poucos estudos e documentos
que abordassem diretamente a Diretriz AHA 2025, indicando que a producdo cientifica e 0s
materiais técnicos sobre o tema ainda sdo incipientes. Essa limitagdo sugere uma janela
importante para novas pesquisas, especialmente considerando o impacto das atualizagdes na
seguranca do atendimento em emergéncias.

Assim, conclui-se que a incorporacdo efetiva das recomendacfes da AHA depende de
esforcos coordenados entre instituicdes de ensino, servicos de salde, ambientes escolares e
politicas publicas, como a Lei Lucas. Para avancar, serd essencial ampliar a producdo de materiais
atualizados, investir em formagéo continuada e estabelecer diretrizes nacionais que reduzam
desigualdades regionais e garantam maior uniformidade nas praticas de primeiros socorros.

Dessa maneira, a atualizacdo das diretrizes torna-se ndo apenas uma mudanga técnica,
mas uma oportunidade estratégica para fortalecer a prevencdo da OVACE e a seguranca da
populacgéo brasileira.A conclusdo de um artigo deve sintetizar os principais achados do estudo de
forma sucinta, destacando as contribuicdes significativas para o campo de pesquisa. Deve reiterar
0s objetivos do estudo e resumir as descobertas mais importantes, enfatizando sua relevancia e

implicacdo prética ou tedrica.
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