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PERFIL SOCIODEMOGRÁFICO DAS VÍTIMAS DE PARADA
CARDIORRESPIRATÓRIA EM AMBIENTE PRÉ-HOSPITALAR

Eduardo Servelhere Souza1

RESUMO: A parada cardiorrespiratória é uma situação grave e emergencial o que se torna
necessário às intervenções imediatas e apropriadas, para que seja possível restabelecer a circulação
espontânea do paciente. O presente estudo objetivou analisar o perfil sociodemográfico das vítimas
de parada cardiorrespiratória em ambiente pré-hospitalar. Trata-se de uma revisão bibliográfica. Os
dados foram coletados de março de 2022 a setembro de 2022, as bases de dados utilizadas foram:
Google acadêmico e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Os resultados demonstraram que o gênero
mais acometido pela PCR é o gênero masculino. A faixa etária mais acometida são os idosos com
uma idade média de 60 anos. Enquanto ao local de ocorrência é oportuno destacar que a residência
é o principal local, seguido de via pública e instituições de longa permanência, tal dado pode ser
explicado pela dificuldade de identificação de uma PCR. É oportuno conhecer o perfil
sociodemográfico das vítimas a fim de desenvolver ações necessárias para proporcionar promoção e
prevenção às vítimas.

Palavras-Chave: Emergência. Enfermagem. Parada Cardiorrespiratória. Perfil Sociodemográfico.
Urgência.

1 Graduando de Enfermagem na Universidade Paranaense (UNIPAR).
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SOCIODEMOGRAPHIC PROFILE OF VICTIMS OF CARDIORESPIRATORY ARREST
IN A PRE-HOSPITAL ENVIRONMENT

ABSTRACT: Cardiopulmonary arrest is a serious and emergency situation, which makes
immediate and appropriate interventions necessary, so that it is possible to restore the patient's
spontaneous circulation. The present study aimed to analyze the sociodemographic profile of
victims of cardiac arrest in a pre-hospital environment. This is a bibliographic review. Data were
collected from March 2022 to September 2022, the databases used were: Google Scholar and
Virtual Health Library (VHL). The results showed that the gender most affected by CRP is the male
gender. The most affected age group is the elderly with an average age of 60 years. As for the place
of occurrence, it is worth noting that the residence is the main place, followed by public roads and
long-stay institutions, this data can be explained by the difficulty in identifying a PCR. It is
opportune to know the sociodemographic profile of the victims in order to develop the necessary
actions to provide promotion and prevention to the victims.

Keywords: Cardiopulmonary arrest. Emergency. Nursing. Sociodemographic Profile. Urgency.

9



1. INTRODUÇÃO

A Parada Cardiorrespiratória (PCR) constitui-se numa condição de emergência, na qual o

indivíduo apresenta interrupção súbita e inesperada do pulso arterial e respiração, sendo estas

condições vitais ao ser humano (LANDA; FERREIRA, 2020).

Um indivíduo em parada cardiorrespiratória perde de 7 a 10% de chances de sobrevivência a

cada minuto (OLIVEIRA et al., 2018). O tempo de resposta do serviço de emergência e o primeiro

ritmo detectado são preditores para a sobrevida de pacientes vítimas de parada cardiorrespiratória

(ZANDOMENIGHI; MARTINS, 2018).

A ocorrência de parada cardiorrespiratória (PCR), nos Estados Unidos, é de

aproximadamente 370 mil casos fatais por ano, sendo a taxa de sobrevida menor do que 15% em

pessoas não hospitalizadas e 22% quando hospitalizadas (PAULA et al., 2021). Estima-se que no

Brasil ocorram cerca de 200 mil paradas cardiorrespiratórias anualmente, onde metade dos casos

ocorre em ambiente pré-hospitalar, tornando-se um grave problema de saúde pública

(ZANDOMENIGHI; MARTINS, 2018).

A taxa de mortalidade desse agravo é altíssima, no entanto vem caindo consideravelmente

no decorrer dos anos, essa diminuição é o resultado do aperfeiçoamento dos atendimentos intra e

pré-hospitalar (SILVA et al., 2022).

Nesse contexto, no ano de 2003 foi implantado o Serviço de Atendimento Móvel de

Urgência (SAMU), instituído através da Portaria nº 1.864, de 29 de setembro de 2003, possuindo

um papel fundamental no atendimento inicial, qualificado às vítimas e organização do fluxo

assistencial, atuando como porta de entrada para o Sistema Único de Saúde (SUS), no âmbito das

urgências e emergências (PIRES et al., 2020; PAULA et al., 2021).

No Brasil o modelo de atendimento proposto para o SAMU é uma assistência padronizada

operando em conjunto a uma central de regulação, o serviço conta com um atendimento pelo

número 192, funcionando 24 horas por dia, com regulação médica regionalizada, hierarquizada e

descentralizada. Também está atrelada a uma composição de equipes de socorro de acordo com a

complexidade, regulando os tipos de unidades que são destinadas às ocorrências (PIRES et al.,

2020; PAULA et al., 2021).

Estudos apontam que a parada cardiorrespiratória é mais prevalente em homens com idade

superior a 60 anos e com doenças cardiovasculares de causa cardíaca (ZANDOMENIGHI;

MARTINS, 2018). Desse modo aos fatores de riscos para as doenças cardiovasculares são divididas

em duas categorias: fatores de riscos modificáveis como o tabagismo, colesterol elevado,
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hipertensão arterial, sedentarismo, diabetes, obesidade e estresse; e fatores de risco não

modificáveis como hereditariedade, sexo e idade avançada (MASSA; DUARTE; CHIAVEGATTO

FILHO, 2019).

Entendesse que quanto maior o número de fatores de risco, maior é a probabilidade de

desenvolver uma parada cardiorrespiratória oriunda de doenças cardiovasculares, da mesma forma,

quanto melhor a qualidade de vida e a redução dos fatores de risco modificáveis, menor é o risco

(MASSA; DUARTE; CHIAVEGATTO FILHO, 2019).

Todos estes dados apontam para a importância em se conhecer o perfil sociodemográfico

das vítimas de parada cardiorrespiratória a fim de direcionar ações e os recursos disponíveis de

forma eficiente para aumentar as taxas de prevenção e sobrevida das vítimas. Dessa forma, o

objetivo do presente estudo é analisar o perfil sociodemográfico das vítimas de parada

cardiorrespiratória em ambiente pré-hospitalar.
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2. METODOLOGIA

O presente estudo consiste em um estudo de revisão bibliográfica de natureza qualitativa,

que teve como finalidade a realização de um estudo sobre o perfil sociodemográfico das vítimas de

parada cardiorrespiratória em ambiente pré-hospitalar.

A revisão bibliográfica envolve dados e registros realizados por estudos anteriores que

servem como base de dados para o pesquisador, tais estudos são decorrentes de conteúdos

publicados em formato de livros, artigos científicos, teses, dissertações. Desse modo cabe ao

pesquisador analisar cuidadosamente as informações apresentadas (BATISTA; KUMADA, 2021).

Metodologias de pesquisas qualitativas proporcionam uma melhor percepção sobre

determinado contexto e/ou problema. Seus dados podem ser observadores através de dados

primários e secundários, sendo os primeiros analisados de forma qualitativa e quantitativa (ANA;

LEMOS, 2018).

As bases de dados utilizadas foram gratuitas e de livre acesso, sendo elas Google acadêmico

e Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). O período destinado à coleta de dados ocorreu de março a

setembro de 2022.

Para proceder à seleção dos artigos que compõem o texto deste estudo, foram desenvolvidos

os critérios de inclusão sendo eles: Artigos completos e resultados de dissertações e teses, que

abordassem o objetivo do trabalho, na língua portuguesa, dentro do período dos últimos 05 anos,

deu-se por critérios de exclusão artigos incompletos e anteriores aos últimos 05 anos.
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3. DESENVOLVIMENTO

Diante das informações supracitadas e por meio de análises do referencial voltado à temática

em questão, a caracterização sociodemográfica mais recorrente na população atingida pela parada

cardiorrespiratória (PCR), antes de chegar à unidade hospitalar estão voltadas ao gênero, idade e

local de ocorrência.

Apontando respectivamente, o gênero masculino se sobressaindo, do mesmo modo que a

faixa etária mais acometida varia entre 60 a 70 anos e o maior local de ocorrência residência e vias

públicas (ZANDOMENIGHI; MARTINS, 2018; PAULA et al., 2021). Diante as informações,

discute-se sobre as três categorias:

3.1 Gênero

A princípio podemos observar que os homens, além de serem mais sedentários, iniciam mais

cedo o consumo excessivo de álcool e parecem se preocupar menos com os cuidados à saúde,

buscando o serviço apenas em caso de doença, quando comparados às mulheres, como

consequência, surgem maiores prejuízos relacionados à saúde, fazendo necessária o conhecimento

das barreiras sociais, culturais e institucionais para promover o acesso dos homens a esses serviços

(CAVALCANTI et al., 2019).

Estudo realizado com as fichas de atendimento do Serviço de Atendimento Móvel de

Urgência (SAMU) do município de Itaipulândia interior do Paraná, também constatou que o gênero

predominante foi o sexo masculino com um percentual de 68,75% enquanto o feminino com

31,25% (KURTZ; MARTINS, 2022).

Tal dado se assemelha ao estudo realizado por Zandomenighi e Martins (2018), no qual

constatou-se que a taxa de maior atendimento foi predominantemente no sexo masculino com

61,3%, relacionados com comorbidades como hipertensão arterial e diabetes mellitus.

Estudo realizado por cavalcanti et al (2019), no qual destaca o hábitos de vida em homens

hipertensos, observou-se que a abstinência ao tabagismo influenciou significativamente a não

ocorrência de picos hipertensivos, mostrando a importância da abstenção ou reduzir o hábito de

fumar como forma de controle dos valores da pressão arterial e consequente aumento de uma

expectativa de vida saudável.

Outro ponto a ser observado, é que os homens tendem procuram menos assistência à saúde,

alegando o choque de horários entre o funcionamento dos serviços e o horário de trabalho, tal como
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se agrega valor socioculturais, onde o homem se sente exposto e envergonhado (CAVALCANTI et

al., 2019; SILVA et al., 2020).

Com intuito de reverter tal situação, na qual o homem realiza poucos cuidados a sua saúde,

em 2003 foi implantado a Política Nacional de Atenção Integral à Saúde do Homem (PNAISH), sua

criação se deu devido a baixa procura dos homens aos atendimentos dos serviços de saúde e tem o

intuito de melhorar a qualidade do serviço público de saúde que é oferecido a ele, promovendo,

prevenindo  e  assistindo  o sexo masculino  conforme  suas necessidades (SILVA et al., 2020).

A utilização de uma equipe multiprofissional favorece na construção e vínculo, no qual se

faz presente e necessário para assim melhorar o cuidado e adesão a ações de promoção e prevenção

a saúde (CAVALCANTI et al., 2019).

3.2 Idade

Indivíduos com idade avançada sofrem uma série de alterações, especialmente estruturais e

funcionais, fundamentais para melhor adaptação às necessidades inerentes ao processo do

envelhecimento, de modo que ocorrem alterações fisiológicas, também ocasionam mudanças

funcionais e assim elevando as incidências de distúrbios e suscetibilidades a doenças (MACENA;

HERMANO; COSTA, 2018).

No Brasil, existem 36 milhões de diagnósticos de Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS),

dos quais mais de 60% são idosos, contribuindo direta ou indiretamente para metade das mortes por

doenças cardiovasculares, de modo que os hábitos de vida saudáveis contribuem para um melhor

estado de saúde de homens idosos hipertensos e que hábitos não saudáveis estejam associados a

uma presença maior de comorbidades no homem idoso (CAVALCANTI et al., 2019).

O idoso é mais suscetível a doenças degenerativas de começo insidioso, como as doenças

cardiovasculares, um estudo realizado em uma Unidade de Suporte Avançado de São José do Rio

Preto (SP), constatou que nas ocorrências de PCR, em relação à idade, a faixa etária mais

predominante foi de 71 a 90 anos, no qual pode ser explicado pela maioria dos idosos acumular um

maior número de comorbidades (PAULA et al., 2021).

Tal dado se assemelha ao estudo realizado por Zandomenighi e Martins (2018), no qual

constatou-se que a idade média dos atendimentos de PCR foi de 65 anos, no qual podem ser

explicados pelo histórico de doenças cardíacas entre a população mais envelhecida.

A princípio a presença de uma ou mais doenças crônicas como fator de suscetibilidade

aponta a necessidade de promoção do controle dessas doenças e prevenção dos agravos, visto que
14

https://www.scielo.br/j/rgenf/a/Z8zm4t3k6w69hWmCvNYJcvC/abstract/?lang=pt
https://www.scielo.br/j/rgenf/a/Z8zm4t3k6w69hWmCvNYJcvC/abstract/?lang=pt
https://brazilianjournals.com/ojs/index.php/BJHR/article/view/7752
https://brazilianjournals.com/ojs/index.php/BJHR/article/view/7752
https://www.scielo.br/j/rgenf/a/Z8zm4t3k6w69hWmCvNYJcvC/abstract/?lang=pt
https://cutt.ly/pCOlG7W
https://cutt.ly/pCOlG7W
https://www.scielo.br/j/rgenf/a/Z8zm4t3k6w69hWmCvNYJcvC/abstract/?lang=pt
http://www.bivipsi.org/wp-content/uploads/2021-refacs-v9-n3-9.pdf
https://cutt.ly/jXhv2uw


são consideradas as principais causas de mortes em idosos (CRUZ; BELTRAME; DALLACOSTA;

2019).

É possível observar a necessidade de uma assistência à saúde para a população idosa

buscando a promoção da saúde e prevenção de agravos, tendo como objetivo maior a manutenção

da funcionalidade e a autonomia, como também um envelhecimento de forma ativa e saudável

(CAVALCANTI et al., 2019).

De modo a prevenir as ocorrências dessas e outras doenças crônicas a adoção de hábitos

saudáveis deve acontecer desde a juventude de modo que se mantenha uma alimentação

equilibrada, reduzindo-se o consumo de alimentos ricos em gordura ou sal, utilizar-se do controle

de peso corporal, prática de exercícios físicos e adotar-se da abstenção ou redução do consumo de e

álcool e tabaco (CAVALCANTI et al., 2019).

3.3 Local de Ocorrência

Destaca-se que 80% dos casos de parada cardiorrespiratória (PCR) acontecem em ambiente

extra-hospitalar, desse modo, dois estudos com o objetivo de analisar as ocorrências de parada

cardiorrespiratória (PCR) constataram que em relação ao local de ocorrência, a residência é o

principal local, seguido de via pública e instituições de longa permanência (ZANDOMENIGHL;

MARTINS, 2019; PAULA, et al; 2021).

Guimarães, et al (2021), relatou em seu estudo que, dos atendimentos relacionados a PCR,

houve um aumento de casos que evoluíram para óbito tendo como local de ocorrência as

residências.

O fato do maior número de óbitos ocorrerem em residências e vias públicas, pode ser

explicado pela dificuldade de identificação da PCR atendida por leigos e transeuntes

(ZANDOMENIGHI; MARTINS, 2018).

Destaca-se que o atendimento à vítima em parada cardiorrespiratória em ambiente

pré-hospitalar necessita de rapidez, eficiência e habilidade técnica, a fim de que se possa prevenir

mortes e problemas resultantes da falta de assistência ou de erros com a mesma, diante de tais

informações, atenta-se a intervenções educativas para capacitar pessoas leigas no atendimento a

PCR (SOUZA et al., 2021).

Quanto menor o tempo de deslocamento, maiores são as chances de sobrevida, sendo de

extrema importância visto que o tempo de resposta do SBV afeta significativamente no prognóstico

da vítima (ZANDOMENIGHI; MARTINS, 2018).
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À vista disso, é de suma importância que o indivíduo consiga reconhecer os sinais e

sintomas sugestivos de uma PCR, como ausência de pulso ou falta de respiração, e inicie um

atendimento precoce e eficiente que contribui para melhor prognóstico das vítimas e consequente

redução da taxa de mortalidade decorrente da PCR (LANDA; FERREIRA, 2020).

Desse modo, os principais sinais e sintomas que antecedem uma PCR são a dor torácica,

sudorese, palpitações precordiais, tontura, escurecimento visual, perda de consciência, alterações

neurológicas e sinais de baixo débito cardíaco (LIMA et al., 2022).

O reconhecimento de uma Parada Cardiorrespiratória (PCR) é o primeiro passo para uma

reanimação cardiopulmonar de qualidade nos primeiros minutos de atendimento à vítima é fator

importante para a sobrevivência do indivíduo. Desta maneira, a presença de um leigo treinado

possibilita uma intervenção em tempo hábil e com eficácia para que sequelas decorrentes de um mal

atendimento sejam reduzidas ou evitadas (LIMA et al., 2022; SOUZA et al., 2021).
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4. CONCLUSÃO

Portanto a PCR é uma situação emergencial o que se torna necessário às intervenções

imediatas e apropriadas, para que seja possível restabelecer a circulação espontânea do paciente.

Verificou-se no presente estudo que o maior número de casos de PCR ocorreu nas vítimas

do sexo masculino. Tais achados podem ser explicados porque iniciam mais cedo o consumo

excessivo de álcool e parecem se preocupar menos com os cuidados à saúde e por só procurarem o

serviço de saúde em casos de emergência.

Identificou-se também que as ocorrências de PCR, em relação à idade, foram

predominantemente nos idosos. Tal fato se dá pelo processo de envelhecimento visto que ocorrem

várias alterações estruturais e funcionais e assim elevam assim as incidências de distúrbios e

suscetibilidades a doenças e assim tende a ser mais suscetível às doenças cardiovasculares.

Desse modo, 80% dos casos de parada cardiorrespiratória (PCR) acontecem em ambiente

extra-hospitalar e necessitam de um atendimento rápido e eficaz, desse modo a aplicação correta

das manobras de ressuscitação cardiopulmonar é fundamental e primordial para a reversão do

quadro.

Frente a ocorrências de parada cardiorrespiratória a população em geral não possui condutas

e práticas para que prestem socorro à vítima até que o Serviço de Atendimento Médico de Urgência

(SAMU) chegue ao local. O déficit de reconhecer e identificar a PCR faz se necessário que ocorram

formações continuadas, palestras, treinamentos entre outros, a fim de proporcionar socorro de

qualidade às vítimas.

Como também é possível perceber que a parada cardiorrespiratória é muito subestimada, e

por isso não é valorizada e consequentemente não é dada a devida atenção para este problema,

diante disso atenta-se ao treinamento sobre práticas de primeiros socorros a fim de aumentar a

sobrevida das vítimas através do reconhecimento precoce da PCR e o início imediato das manobras

de RCP.

A falta de treinamento e o déficit do conhecimento sobre o assunto influencia em altas taxas

de mortalidade, visto que o retardo no primeiro atendimento diminui significamente a sobrevida da

vítima.

A enfermagem tem papel fundamental em práticas educacionais para proporcionar o acesso

ao conhecimento sobre a necessidade de cada indivíduo e, conivente ao papel formador da

população, a atuação ajuda e proporciona o aprendizado e potencializa a assistência executada pela

população leiga em ambiente extra-hospitalar

17



Diante das informações supracitadas faz-se necessário que se tenha mais educação sobre o

assunto e ações direcionadas ao público, a fim de reconhecer precocemente os sinais de PCR,

diminuir o número de vítimas de fatais pela PCR com um atendimento precoce, seja feito por um

leigo, e consequentemente uma maior perspectiva de vida.
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ANEXOS
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Anexo A – Instrução para autores da Revista Arquivos de Ciências da Saúde da Unipar.
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Anexo B – Declaração de revisão ortográfica, gramatical.
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Anexo C – Declaração de versão do resumo para ao inglês.
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