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INTRODUCAO: A parada cardiorrespiratéria (PCR) é a interrupcéo subita da circulacdo e respiracdo, resultando na
reducao de oxigénio e nutrientes aos tecidos, sendo um grave fator de risco de morte. O suporte basico de vida,
seguindo diretrizes de entidades como a American Heart Association (AHA) e a Sociedade Brasileira de Cardiologia
(SBC), é crucial para reduzir a mortalidade e sequelas. A andlise dessas praticas é importante para a comunidade
cientffica, contribuindo para a compreensao das diferentes recomendacées de atendimento a PCR. OBJETIVOS: Analisar
as praticas de atendimento da PCR recomendadas por quatro das principais organizacées de saude, como a AHA, SBC
e SBA, e examinar as convergéncias e divergéncias nas recomendacdes dessas entidades quanto a consisténcia e
efetividade do atendimento de PCR. METODOLOGIA: Pesquisa Bibliografica. Do ponto de vista da revisdo bibliografica,
de modo geral, esse estudo utilizou e referenciou 11 autores em 11 obras, datados entre 2018 e 2023. A pesquisa
priorizou artigos cientificos, teses e dissertacdes em estruturas de banco de dados como: PubMed; Scientific Eletronic
Library Online (Scielo); Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertacdes (BDTD) e Google académico, além das ja
citadas na Introducdo. RESULTADOS: Todas as trés diretrizes concordam sobre a importéncia das compressdes
toracicas de alta qualidade, a aplicacao precoce do DEA e o uso regular de adrenalina durante a RCP. A Sociedade
Brasileira de Cardiologia, a Sociedade Brasileira de Anestesia e a American Heart Association enfatizam as
compressdes toracicas como o primeiro passo na RCP. A AHA ainda recomenda a combinacdao de compressoes e
ventilacdo. Todas as fontes concordam que a desfibrilacdo precoce é essencial para reverter arritmias fatais, com o
uso de DEA fortemente recomendado, embora existam divergéncias operacionais em ambientes extra-hospitalares.
CONCLUSOES: As recomendacdes consistentes para compressdes toracicas de alta qualidade e desfibrilagdo precoce
sao cruciais para a sobrevivéncia em casos de parada cardiorrespiratéria. As diretrizes brasileiras adaptam essas
recomendacdes para a realidade local, garantindo praticas vidveis e eficazes. Esses achados emergem da
convergéncia entre as diretrizes da AHA, SBC, SBA e estudos em enfermagem. O estudo mapeia praticas comuns e
variacOes internacionais, auxiliando profissionais de saude a se manterem informados e a otimizar protocolos de
reanimagao.



