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RESUMO

Objetivo: analisar as evidéncias cientificas de fragilidades de conhecimento de pais e
cuidadores sobre condutas de primeiros socorros para criancas. Métodos: revisio integrativa,
com questao de pesquisa estruturada pelo acronimo Populacdo, Intervengao, Contexto (PICo),
realizada em seis fontes de busca. Os dados foram coletados por formulario proprio, com
avaliagdo critica e metodoldgica pelo método Critical Appraisal Stils Programme e analise
pelo método de redugdo de dados. Resultados: A amostra final quantificou 25 estudos, que
identificou fragilidades de conhecimento sobre conceitos, sinais de complica¢des e riscos
envolvidos, pratica de primeiros socorros, medidas de prevencdo e seguranga domiciliar, kit
de primeiros socorros ¢ quando recorrer aos servigos de emergéncia, envolvendo, mais
frequentemente, situagdes de quedas, queimaduras, avulsdo dentaria, envenenamento,
obstrugdo de vias aéreas por corpo estranho e parada cardiorrespiratoria. Conclusao: As
fragilidades de conhecimento identificadas sinalizam a necessidade de intervengdes
permanentes e orientagdes continuas pela Enfermagem, considerada importante facilitadora
da educacao popular.

Descritores: Primeiros socorros; Emergéncias; Crianga; Pais; Cuidadores.

ABSTRACT

Objective: This study aimed to analyze the scientific evidence of deficiencies in the
knowledge of parents and caregivers about first aid procedures for children. Method: This is
an integrative review with a research question structured by Population, Intervention, Context
(PICo) acronym, conducted in six search sources. Data were collected using a specific form,
with critical and methodological evaluation using the Critical Appraisal Skills Programme,
and analysis using the data reduction method. Results: identified caregivers' knowledge about
concepts, signs of complications and risks involved, first aid practice, prevention measures
and home safety, first aid kit and when to continue to emergency services, involvement, more
frequently, situations of falls, burns, tooth avulsion, poisoning, protection of the airways by a
foreign body and cardiorespiratory arrest. Conclusion: The deficiencies in the knowledge
observers signal the need for permanent interventions and continuous guidance by Nursing,
considered important facilitators of popular education.

Descriptors: First Aid; Emergencies, Child; Parents; Caregivers.

RESUMEN

Objetivo: Analizar las evidencias cientificas de debilidades de conocimiento de padres y
cuidadores sobre procedimientos de primeros auxilios para nifios. Métodos: revision
integradora, con pregunta de investigacion estructurada por acrénimo Poblacion, Intervencion,
Contexto (PICo), realizada en seis fuentes de busqueda. Los datos fueron recolectados
mediante un formulario especifico, con evaluacion critica y metodologica mediante el método
Critical Appraisal Stils Program y analisis mediante el método de reduccion de datos.
Resultados: La muestra final cuantifico 25 estudios, que identificaron debilidades en
conocimientos sobre conceptos, sefiales de complicaciones y riesgos involucrados, practica de
primeros auxilios, medidas de prevencioén y seguridad en el hogar, botiquin de primeros
auxilios y cudndo acudir a los servicios de emergencia, involucramiento, con mayor
frecuencia, situaciones de caidas, quemaduras, avulsiones dentales, intoxicaciones, proteccion
de las vias respiratorias por cuerpo extraio y parada cardiorrespiratoria. Conclusion: Las
deficiencias de conocimiento identificadas apuntan para la necesidad de intervenciones
permanentes y orientacién continua por parte de la Enfermeria, considerada una importante
facilitadora de la educacion popular.

Descriptores: Primeros Auxilios; Emergencias; Nifio; Padres; Cuidadores.
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INTRODUCAO

A primeira infancia se destaca como a
fase mais vulneravel a acidentes domésticos,
por se tratar da fase de crescimento e
desenvolvimento da crianga, pois sua
percepgdo de risco ¢ menor e necessita de
cuidadores para manté-la segura. Os
acidentes mais comuns na infincia sao
sufocamento,

queda, queimadura,

afogamento, intoxicagdo, envenenamento,
asfixia, cortes, choque elétrico, escoriacdes,
esmagamentos, mordeduras e perfuracdes,
0s quais podem provocar custos sociais,
econdmicos € emocionais, que repercutem
para a familia e a sociedade'. Na maior parte
dos casos, estas situagdes podem ser
evitadas ou ter suas sequelas diminuidas
com medidas de prevenc¢io e prote¢do.?

A constituicdo brasileira possui a
politica publica de educagdo popular,
regulamentada pela portaria n® 2.761, de 19
de novembro de 2013, que garante a
populacao leiga o acesso aos conhecimentos
basicos de saude, dentro do Sistema Unico
de Saade (SUS),

comunicagdo entre os servigos de saude ¢ a

garantindo  uma
comunidade’, o que incentiva o
protagonismo popular nas agdes em saude,
incluindo aspectos das praticas de primeiros
SOCOITOS.

No Brasil, em 2019, os acidentes
domésticos representam a principal causa de

morte em criancas na faixa etaria de zero a
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7,3%,

mortalidade para

14 anos, com prevaléncia de

verificando-se  maior
acidades com transporte, asfixias, quedas,
agressoes e afogamentos, o que resultou em
um quantitativo de 113 mil criangas
internadas no servigo publico de satde.*
Estudo prospectivo internacional identificou
prevaléncia de 9,2% de criangas
hospitalizadas por acidentes domésticos.’

Os dados supracitados refletem a
importancia de pais e cuidadores possuirem
conhecimentos de primeiros socorros, uma
vez que a pratica adequada pode controlar,
minimizar ¢ ou reverter complicagdes em
situacdes de emergéncia até a chegada do
servico de emergéncia pré-hospitalar.®

A literatura aponta que pais ¢
cuidadores que possuem fragilidades de
nogoes basicas desses cuidados apresentam
sentimentos de medo, inseguranca e perda
de controle emocional quando sao colocados
diante de situacdes de acidentes com filhos e
influenciando

familiares proximos,

negativamente na pratica em primeiros

socorros. Portanto, torna-se necessario
estratégias de orientacao e
compartilhamento desses conhecimentos

para reduzir os niveis de ansiedade de pais e
cuidadores e melhor prepara-los para os
cuidados necessarios. %7

Considerando que ¢ uma tematica
apontada na literatura nacional®® e
internacional® como problema de saude
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publica em pediatria, necessita ser mais
discutida para que se fortaleca a educagao
popular como ferramenta facilitadora para a
assisténcia qualificada, uma vez que

acidentes domésticos influenciam na

elevagdo epidemiologica da

morbimortalidade  infantil por causas
externas.

Diante do exposto, este estudo tem
como objetivo analisar as evidéncias
cientificas de fragilidades de conhecimento
de pais e cuidadores sobre condutas de

primeiros socorros para criangas.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, que seguiu as etapas: 1)
elaboracdo da questdo/hipdtese; 2) busca e
estudos  primdrios;  3)

dados; 4)

selegdo  dos
organizacdo e extracdo dos
avaliagdo critica dos estudos incluidos; 5)
analise e sintese dos resultados; 6)
apresentacdo da revisio.!?

O estudo teve como questdo de
pesquisa “Quais as evidéncias cientificas de
fragilidades de conhecimento de pais e
cuidadores sobre condutas de primeiros

socorros para criangas?”, estruturada por
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meio da estratégia Populacdo, Intervencao,
Contexto (PICo), que se refere a populagao
(pais e cuidadores), interven¢do (condutas
contexto

de primeiros socorros) ¢

(fragilidades de conhecimento), a qual
permitiu a selecdo dos seguintes descritores
do Medical Subject Heading (MeSH), da
National Library of Medicine National
Institutes of Health (PubMed): “Parents”;
“Knowledge’; “First Aids”.

Para a estratégia de busca nas fontes
de dados, sumarizada na tabela 1, utilizou-se
o operador booleano AND para associagdo
dos descritores, aplicando-se a busca
avancada para os termos nas bases de dados
Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS); Medical
Literature Analysis and Retrieval System
Online (MEDLINE®); Base de dados de
Enfermagem (BDENF); Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL) via portal CAPES e nas
bibliotecas Cochrane Library (COCHRANE)
e Scientific

(SciELO). A coleta de dados foi realizada de

Eletronic  Library Online

maneira pareada, no periodo de marco a

abril de 2021.
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Tabela 1. Estratégia de busca por fonte de dados para sele¢ao dos estudos. 2021.

“Parents” AND “Parents” AND “Knowledge” “Parents” AND
FONTES DE “Knowledge” “Knowledge” AND “First “First aid’
DADOS AND “First AND “First aid”

aid’ aid”
LILACS 1 307 17 2
MEDLINE 48 8111 469 80
BDENF 0 20 3 0
CINAHL 25 4446 258 48
COCHRANE 12 1492 84 16
SciELO 0 245 28 4

Fonte: Elaboracao propria.

Foram empregados os critérios de
inclusdo: idiomas em inglés, portugués ou
espanhol; texto disponivel na integra;
recorte temporal Gltimos cinco anos (2016-
2021), considerando o quantitativo de
resultados, a otimizacdo da leitura dos
artigos e os achados mais recentes da
tematica; estudos que retratem fragilidades

de conhecimento de pais e cuidadores sobre

condutas de primeiros socorros com criangas.

Adotou-se os critérios de exclusdo: estudos

de revisdo de literatura, editoriais,
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comunicagdo breve, dissertagdes e teses,
estudos repetidos na mesma base de dados
ou duplicados em bases de dados diferentes.

O processo de busca e selecdo dos
estudos, ilustrado na figura 1, foi realizado
por dois pesquisadores/revisores, de forma
independente e, em caso de duvida ou
discordancia, houve a consulta de um
terceiro pesquisador. Utilizou-se o PRISMA
2020 flow diagram for new systematic

reviews.!!
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Cruzamento dos descritores
o e
16 . N
Z:) LILACS MEDLINE BEDENF CINAHL COCHRANE SciELO
= (327) (8708) (23) (4777 (1604) (277
o
a N
Total de referéncias primarias (15716)
Analise de assunto (titulo e resumo)
Estudos excluidos:
- Fora da tematica (n =15.491)
s - Estudos de revisdo (n=124)
% - Comunicagdo breve (n = 8)
- Estudos rastreados (78) - Texto completo indisponivel
2 (m=15)
&= - Duplicados (36)
- Repetidos (8)
Estudos elegiveis para leitura na integra
(34)
Estudos excluidos:
Néo atende a pergunta de
pesquisa: (9)
o
<
% Estudos incluidos (25)
i
O
Z

Figura 1. Processo de sele¢@o dos estudos da revisdo integrativa. 2021.

Fonte: Page et al.'!

Para a etapa de organizacdo e extragdo
dos dados, utilizou-se o software EndNote®,
versao X9, ano 2018, para construgcdo do
banco de dados e seclecdo de estudos
primdrios, 0 que permitiu o gerenciamento
das referéncias em pastas de acordo com os
inclusao e

critérios de exclusio e

comparagdo entre os revisores. A extragdao
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dos dados ocorreu por meio de um

formuldrio de elaboragdo propria que
contém varidveis para caracterizacdo dos
estudos (autores, ano, base de dados, idioma,
local, objetivo), para caracterizagdao
metodoldgica (tipo de estudo, niimero de
participantes, cenario, coleta e andlise de

dados) e varidveis de aplicabilidade da

ISSN 2317-1154



questdo de pesquisa (conteudos abordados e
fragilidades de conhecimento).

Quanto a etapa de avaliagdo critica e

metodolégica dos estudos, adotou-se o
instrumento  Critical ~ Appraisal  Stils
Programme CASP, modelo Systematic

Reviem Checklist (2018) da Oxford'?, que
consiste em uma lista com 10 questdes para
avaliacdo e verificacdo sistematica de trés
dimensdes: validade dos resultados da
revisdo, resultados e alcance dos resultados.
Conforme checklist, na triagem das duas
primeiras questdes se obtiver resposta
negativa, o estudo ja ndo ¢ considerado de
boa qualidade, entretanto, aos estudos que
prosseguiram com a avaliacdo, mediante a
pontuacdo atingida no CASP, foram
classificados em duas categorias: artigo de
boa qualidade metodolégica com viés
reduzido (seis a dez pontos), artigo de
qualidade satisfatéria com viés aumentado
(menos de cinco pontos).'?

A etapa de andlise e sintese dos dados
qualitativos ocorreu pelo método de redugdo
de dados de Whittmore'4, que consiste na

categorizagdo dos dados, por meio da
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classificagdo e divisdo em subgrupos das
fontes primarias, permitindo sumarizar as
fragilidades de conhecimentos de pais e
cuidadores por conteudos abordados
(situagdes de urgéncias e emergéncias) nos
estudos elencados para a revisdo. Isso
facilita a interpretagdo e a comparagdo
sistematizada dos achados com a questao do
estudo.

E, perfazendo a ultima etapa da
revisdo, a apresentagdo dos achados ocorreu
por meio de quadros, com breve sintese

descritiva, cujos achados foram discutidos

com literatura pertinente ao tema de estudo.

RESULTADOS

A amostra final foi composta por 25
estudos, distribuidos nas fontes de dados
MEDLINE® (12), LILACS (5), CINAHL
(5), COCHRANE (2) SCIELO (1); nos
idiomas: inglés (20), portugués (2) espanhol
(3); com instrumentos de coleta de dados
variando entre questionario (22), formulario
(1), aplicativo (1) e grupo focal (1). A
caracterizagdo dos estudos quanto as demais

variaveis segue detalhada na tabela 2.
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Tabela 2. Caracterizag@o dos estudos incluidos na revisdo integrativa. 2021

Tipo de estudo e

Cenario de pesquisa/

Autores (ano) Local Objetivo CASP* n° participantes
Identificar o nivel de
conhecimento de pais/cuidadores
Santos et al Portugal de criangas sobre primeiros Transversal Centro Hospitalar
(2019)13 & socorros em acidentes domésticos CASP: 7 (54)
¢ se existe associacao com fatores
sociodemograficos.
Avaliar o nivel de conhecimento
sobre riscos de queimaduras e Lo
L Ensaio clinico A
Burgess ef al primeiros socorros em randomizado Res1c!e1.101a dos
16 Australia queimaduras em maes de criangas participantes
(2018) . controlado
pequenas ¢ determinar fatores que (498)
. . CASP: 9
predizem conhecimento adequado
versus inadequado de primeiros
socorros nessa populagio.
Avaliar a eficacia combinada do
programa de ensino estruturado
sobre convulsdes febris e epilepsia . Ambulatério de
. ~ Randomizado .
Kumar et al fndia e do folheto de informagdes do controlado Neurologia
(2018)!7 paciente sobre o conhecimento dos pedidtrica
) ~ . CASP: 9
cuidadores em relagdo ao manejo (64)
domiciliar das crises convulsivas,
em comparacdo com o folheto
sozinho.
Avaliar o efeito de uma
intervengao de educacdo em saude Residéncia dos
. na melhoria do conhecimento, Randomizado ..
El Seifi et al . . gy ~ participantes —
18 Egito atitude e autoeficacia de maes que controlado .
(2018) n . . Aldeia El Ghar
tém filhos em idade pré-escolar CASP: 9
~ L (244)
sobre lesdes domiciliares e
medidas bésicas de primeiros
SOCOITOS.
Determinar 0 nivel de
conhecimento de primeiros .
, o . Servigo de
Miguez- SOCOrTos e ressuscitagdo N
. . . Transversal Emergéncia
Navarro et al Madri cardiopulmonar entre os pais de i S
19 . CASP: 8 Pediétrica
(2018) criancas que compareceram ao
. o e (405)
Servigo de Emergéncia Pediatrica
e identificar os fatores que afetam
esse conhecimento.
Avaliar o conhecimento e a pratica o o
. . . . Atenc¢ao Primaria a
Al-Johani et al Arabia de primeiros socorros entre os pais Transversal Satde
(2018)%° Saudita presentes em Centros de Atengdo CASP: 8 (390)
Primaria a Saude na cidade de Al
- Madinah.
1 Determinar o nivel atual de Serv1(;f) d.e
Alomar et al Arabia conhecimento. atitude e crenca Transversal Emergéncia
(2016)*! Saudita S ¢ CASP: 7 Pediétrica
sobre primeiros socorros em (400)
queimaduras entre cuidadores.
Naumeri et al Paquistao Transversal Hospital —

Rev Enferm Atengao Satde [Online]. Jul/Out 2023; 12(3):€2023110
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(2019)2

Abelairas-
Goémez et al
(2020)%

Rodriguez et
al (2017)%

Cosme-Silva
et al (2017)%

Enriquez ef al
(2017)%

Dias et al
(2020)°

Qing et al
(2019)%

Mishra et al
(2018)*

Soumyamol et
al (2017)%

Verificar o conhecimento de
primeiros socorros entre os pais de
criangas com queimaduras.

Explorar o conhecimento em
primeiros socorros, de professores
da educag@o infantil e de pais de
criangas nessa fase educativa.

Espanha

Avaliar o conhecimento dos pais
sobre aspira¢do de corpo estranho
em criangas.

Espanha

Avaliar o nivel de conhecimento
geral dos pais sobre medidas de
primeiros socorros para avulsdao
dentaria permanente e
correlacionar esse conhecimento
com seus filhos em ambiente
escolar (publico ou privado).

Brasil

Avaliar o nivel de conhecimento
sobre conduta a seguir ante
traumatismos dentoalveolares em
pais e educadores de um circulo
infantil.

Cuba

Compreender como uma
intervengao educacional de
primeiros socorros com maes /
cuidadores de criangas brasileiras
com sindrome do virus Zika
congénita afeta o tratamento de
convulsdes e engasgos.

Brasil

Auvaliar o conhecimento de
cuidadores em primeiros socorros
para queimaduras térmicas de
pequenas areas em criangas e
reducdo da
morbidade e dos danos causados
por queimaduras em criangas.

China

Avaliar o conhecimento geral e as
praticas relacionadas ao tratamento
de primeiros socorros em
queimaduras e historia prévia de
exposi¢do a queimadura (proprio/
familiar) como fatores que
influenciam o conhecimento de
primeiros socorros em
queimaduras em populacio geral
de Rawalpindi.

Paquistdo

Avaliar a eficacia de uma
interven¢do educacional de
enfermagem sobre o conhecimento
em primeiros socorros para
epilepsia entre cuidadores de

india

CASP: 8

Transversal
CASP: 8

Transversal
CASP: 7

Transversal
CASP: 7

Observacional
descritivo
transversal
CASP: 9

Qualitativo
CASP: 6

Transversal
CASP: 7

Descritivo
Transversal
CASP: 8

Experimental,
intervengao
CASP: 8
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Departamento de
Cirurgia pediatrica
(310)

Escolas - Educagao
infantil
(470)

Consultorios de
otorrinolaringologia
e endoscopia
respiratoria
(200)

Escolas Publicas e
Privadas de ensino
fundamental
(179)

Escola - Educacgédo
infantil
(46)

Servigo
especializado -
Associacdo das

Maes de Anjos da

Paraiba.

(10)

Escolas — Creche,
jardim de Infancia,
escolas primarias e

secundarias
(5814)

Hospitais
(400)

Centro especializado
em Neurologia
(30)
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Supinova et al
(2019)%

Alyahya et al
(2018)*!

Hussain et al
(2020)*?

Servat et al
(2019)*

Black et al
(2020)*

Chirongoma et
al (2017)%

Habeeb et al
(2020)%¢

Hui et al
(2016)*7

Eslovaquia

Kuwait

Emirados
Arabes
Unidos

Brasil

Canada

Zimbabue

Arabia
Saudita

Singapura

criangas com epilepsia.

Avaliar o conhecimento basico do
publico sobre a doenga da epilepsia
e identificar a extensdo das
capacidades do publico geral e
profissional em ajudar um paciente
com uma crise epiléptica grave.

Avaliar o conhecimento dos pais
sobre medidas de primeiros
socorros para avulsdo dentaria
permanente no Kuwait e investigar
a influéncia sociodemografica.

Avaliar o conhecimento de pais
que visitam um centro
odontoldgico especializado em
Ajman sobre avulsdo dentaria
permanente e procedimentos de
primeiros socorros necessarios
para melhor progndstico.

Identificar se os pais/responsaveis
pelas criangas atendidas na
Clinica Infantil da Faculdade
Avantis ja receberam informacdes
sobre como proceder diante de um
traumatismo dentario e se ter
recebido informacao estd associado
com a conduta diante de uma
situagd@o de traumatismo dentario.

Examinar a associagdo entre a
exposi¢do autorrelatada a educagdo
sobre concussio e conhecimento,
crengas € comportamento
autorrelatado entre pais e
treinadores de jogadores jovens de
hoquei no gelo.

Avaliar as medidas de primeiros
socorros prestados pelos
cuidadores apos uma lesdo por
queimadura e as fontes de
informagao.

Determinar o nivel de
conhecimento dos pais sobre
asfixia, afogamento e queimadura,
sua prontiddo para participar de um
curso de primeiros socorros e
solucdes de sua perspectiva para
melhorar o nivel de conhecimento
sobre primeiros socorros para
criangas.

Avaliar o conhecimento de
primeiros socorros em
queimaduras pediatricas entre os

Estudo
quantitativo
CASP: 6

Transversal
Multicéntrico
CASP: 9

Transversal
CASP: 8

Observacional
CASP: 7

Transversal
CASP: 8

Transversal
CASP: 8

Transversal
CASP: 8

Transversal
CASP: 8
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Cenario nao
especificado
(200)

Centro de
especialidades

odontologicas
(554)

Centro de
especialidades
odontologicas

(388)

Clinica Infantil da
Faculdade Avantis
(30)

Campo desportivo
de hoquei no gelo
(786)

Hospitais —
Enfermarias
especializadas em
queimaduras
pediatricas
(50)

Atengdo Primaria a

Saude
(294)

Hospital de
emergéncia
pediatrica
(274)
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cuidadores ¢ determinar se os
niveis de conhecimento podem ser
aumentados apds uma curta
interven¢ao educacional.

Determinar o conhecimento e as

. fontes de informac@o sobre o Hospital
Olatosi ef al D . Transversal . .
(2020)% Nigéria tratamento de primeiros socorros CASP: 9 Universitario
de dentes permanentes (385)

avulsionados em um grupo de
maes do sudoeste da Nigéria.

Legenda: CASP = Critical Appraisal Stils Programme

Fonte: Elaboragdo propria.

Considerando a avaliagdo CASP, avulsdo dentaria, sincope, parada

verificou-se que a maioria dos estudos

apresentou boa qualidade metodolégica com

viés reduzido.

Os estudos

tematicas,

destacando-se

abordaram  variadas

queimaduras,

quedas e fraturas, concussdo, convulsao,

cardiorrespiratoria, obstrugdo de vias aéreas

por corpo estranho (OVACE), choque

elétrico, envenenamento, afogamento, cujas
conhecimento

fragilidades de seguem

descritas na tabela 3.

Tabela 3. Contetidos abordados e fragilidades de conhecimento de pais e cuidadores. 2021.

AUTORES

CONTEUDOS ABORDADOS

FRAGILIDADES NO CONHECIMENTO

Santos et al.'®

Burgess et al.'®

Kumar et al.”

El Seifi et al.'®

Miguez-Navarro et
al.’®

Al-Johani et al.*®

Rev Enferm Atengao Satde [Online]. Jul/Out 2023; 12(3):€2023110

Quedas, intoxicacgao,
queimaduras

Queimaduras

Convulsao

Quedas, ferimentos/fraturas,
envenenamento, queimaduras,
OVACE

Queimaduras, lesoes,
sangramentos, intoxicagoes,
traumatismos, perda de
consciéncia, contusao craniana,
asfixia, convulsoes e RCP

Corpo estranho no ouvido,
picadas de animais,
envenenamento, hipoglicemia,
ferimentos, queimaduras,

- Cuidados com lesdes de pele ap6s quedas:
ferimentos, edema ¢ hematomas. Cuidados com
intoxicagdo por inalagdo, ingestdo ou contato com a
pele, cuidados com pele queimada e com as flictenas.

- Conceitos sobre causas e faixa etaria de risco,
cuidados com as lesdes.

- Como agir em situagdes de convulsdo em casa,
como minimizar as consequéncias das convulsoes.

- Medidas basicas de primeiros socorros, prevengao
de acidentes domiciliares.

- Aspectos gerais quanto as praticas de primeiros
SOCOITOS POr pais.

- Como prestar primeiros socorros ¢ como formar seu
kit de primeiros socorros para casa.

ISSN 2317-1154



Alomar et al !

Naumeri ef al.??

Abelairas-Goémez et
al. %

Rodriguez et al.?

Cosme-Silva et al.®

Enriquez et al.?®

Dias et al.’

Qing et al.”’

Mishra et al.?

Soumyamol et al.?

Supinova et al.>°

Alyahya et al.’!

Hussain et al. >

Servat et al.?

Black et al.3*

Chirongoma et al.
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convulsdes, perda da
consciéncia

Queimaduras

Queimaduras

Criangas desacordadas,
inconscientes, estabiliza¢do das
vias aéreas, RCP, OVACE,
DEA, SBV.

OVACE

Avulsdo dentaria

Traumatismos dentoalveolares

Convulsdes e engasgo

Queimaduras

Queimaduras

Epilepsia

Epilepsia

Avulsdo dentaria

Avulsdo dentaria

Avulsdo dentaria

Concussao

Queimaduras

12

- Primeiros socorros ¢ o que fazer com as fontes de
calor descontroladas.

- O que fazer com as roupas queimadas, duvidas
sobre produtos e remédios caseiros no tratamento de
queimaduras, tempo necessario para levar ao pronto
SOCOITO.

- Como realizar RCP em criangas, sequéncia pra a
prestagdo de socorro a crianga desacordada, uso do
DEA.

- Como identificar objetos mais perigosos ¢ os sinais
fisicos de asfixia.

- Cuidados com o dente lesionado, onde guardar,
quando ir ao dentista, o tempo de atendimento,
quando identificar complicagdes.

- Cuidados com transporte, reimplante,
armazenamento e o tempo de procura por servigo
especializado.

- Como identificar os sinais, prestar os cuidados e
quando levar para servigo de emergéncia.

- Cuidados com queimaduras e quando levar ao
servico de emergéncia.

- O que fazer na queimadura, o tempo de irrigagdo
com agua fria, qual cobertura utilizar e o que fazer
com as bolhas. Como proceder com acessorios ¢
roupas aderidas. O que fazer em uma situagdo de
incéndios.

- Conceitos basicos sobre a doenga, o que fazer
quando ocorre um ataque epilético.

- O que fazer durante uma crise epilética e aplicar
RCP na vitima.

- Cuidados com possibilidade de reimplante,
tentativa de autorreimplante, urgéncia de
replantagdo, identificacdo de meios de limpeza e
transporte adequado.

- Cuidados com o reimplante, armazenamento,
quando levar ao servigo de emergéncia.

- Quando levar ao servigo de emergéncia, onde
armazenar o dente e reimplante.

- Como identificar sintomas e tempo de inicio da
concussdo, quando liberar pra atividade de esporte,
quando levar para servigos de emergéncia.

- Conhecimentos sobre queimaduras, cuidados com a
lesdo (como resfriar, o que colocar para
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Asfixia, afogamento e
queimadura

Habeeb et al.’®

Hui et al.®’ Queimaduras

Olatosi et al.® Avulsido dentéria

13

cicatrizagdo).

- Cuidados com queimaduras e como retirar roupas
aderidas. Como realizar as manobras de desengasgo
de crianca. Quando iniciar a RCP no afogamento,
onde realizar a compreensao, cobrir ou ndo a vitima.

- Cuidados de primeiros socorros € o que fazer com
as bolhas.

- Reimplante (quando levar ao servigo de emergéncia
ou especializado, transporte adequado do dente
avulso).

Legenda: OVACE = Obstrugdo de Vias Aéreas por Corpo Estranho; RCP = reanimagédo cardiopulmonar; DEA =
desfibrilador externo automatico, SBV = Suporte Basico de Vida.

Fonte: Elaboragdo propria.

DISCUSSAO

Pela analise dos estudos selecionados,
foram  identificadas  fragilidades de
conhecimento de pais e cuidadores para
tematicas variadas em relagdo aos primeiros
socorros, cuja discussdo se deu para sanar as
davidas apresentadas nas situagdes de
trauma e clinicas mais apontadas.

Estudo sobre epidemiologia do trauma
pediatrico realizado no Brasil identificou,
dentre as situagdes traumaticas mais comuns,
acidentes de transito e quedas de bicicleta
em criangas de quatro a dez anos e acidentes
domésticos com quedas de plano elevado ou
mesmo nivel e afogamentos em criangas
menores de trés anos®®. Nesta pesquisa, as
quedas, queimaduras e as avulsdes dentarias
foram apontadas como as situagdes
traumaticas mais recorrentes entre criangas e
que geraram duvidas entre os pais.

As queimaduras podem ocorrer de
varias formas, mesmo sob supervisdo de

adultos, a faixa etaria mais atingida ¢ de

Rev Enferm Atengao Satde [Online]. Jul/Out 2023; 12(3):€2023110

zero a dois anos, e as bebidas quentes sdo a

principal causa!®33,

exigindo atencdo e
cuidados imediatos.

Os estudos recomendam a retirada de
joias e acessorios, ndo remover a roupa
queimada aderida ao local do ferimento, e
deixar as flictenas drenarem por conta
propria, sendo sua manipulacdo restrita a
profissionais da satde.?”8

Fortes evidéncias mostram que o
tratamento  eficaz para diminuir as
consequéncias das queimaduras, consiste em
agua corrente fria por 20 minutos, aplicada
dentro de trés horas apds a queimadura,
proporcionando alivio da dor, controle de
cicatrizes, menor tempo de internacao e

164041 Cobrir o

reepitelizagdo mais rapida.
paciente com panos Umidos auxilia no alivio
da dor e manttm um equilibrio na
temperatura do queimado, o que auxilia no
tratamento especializado de queimaduras.?’

Com relagdo aos traumas dentais,

estudo de revisdo sistematica identificou que,
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em criangas ¢ adolescentes, ocorrem,
principalmente, devido a quedas no
domicilio, sendo mais frequentes na

populagdo masculina, com o tipo de trauma
mais comum a fratura do esmalte dentério.
Os traumatismos dentdrios requerem
cuidados especiais, assim como, instalagdo
de medidas de seguranca nos domicilios e
eliminacdo de fatores de risco para quedas,
fortalecimento  dos  equipamentos  de
protecdo durante a pratica de esportes ¢
orientagdes aos pais quanto as medidas de
primeiros socorros.*?

A deficiéncia de conhecimento dos
pais no traumatismo dentario foi maior para
as avulsdoes dentarias, verificou-se na
literatura que a maioria das maes nao sabem
podem ser

que dentes permanentes

reimplantados, possuindo baixo
conhecimento de primeiros socorros no
manejo desse tipo de situacdo. As medidas
de primeiros socorros orientadas sdo manter
a crianga calma e o dente limpo na cavidade
alveolar ou armazenado em meio Umido,
que pode ser no leite integral pasteurizado
(mais indicado), em soro fisiologico ou na
propria saliva para manter a integridade do
dente. Nao utilizar meios como sacos
plasticos, papel, lencos, pois contribuem
para a dessecagdo irreversivel do ligamento
periodontal, resultando na perda do dente
reimplantado ao longo do tempo. A procura

do servigco especializado de saude deve
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ocorrer imediatamente, pois o atendimento
profissional dentro dos primeiros 30 minutos
apresenta maiores chances de reimplante.3®

clinicas, as

Quanto as condicoes

intoxicagdes € o0s envenenamentos, a
obstrucdo de vias aéreas por corpo estranho
e a parada cardiorrespiratoria, também,
foram as afeccoes clinicas mais verificadas
nos estudos.

As intoxicagdes sao comuns em
criangas expostas a substancias encontradas
no domicilio como produtos de limpeza,
medicamentos e toxinas de plantas®#4. E

importante salientar que nao se deve
oferecer nenhum tipo de liquido ou provocar
vOomitos, independentemente do tipo de
substincia ingerida, pois muitas dessas
substancias sdo lipossoluveis, o que acelera
a absorcdo da substancia téxica pelo corpo,
prejudicando o atendimento hospitalar
adequado.**

Quando o contato for pela pele, o
recomendado ¢ a limpeza do local com agua
corrente durante 20 minutos, nunca dar
banho na crianga, pois ha possibilidade de
espalhar o produto. E importante quando
procurar o servigo especializado saber o tipo
de produto que foi consumido, no entanto,
nao se deve colocar em risco outras pessoas,
caso a substancia seja toxica.®

Ja a obstrucdo das vias aéreas por
corpo estranho (OVACE) ocorre, mais
frequentemente, em criangas menores de trés
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anos, devido a regurgitagdo de leite e a
ingestdo de materiais como moedas, baterias,
caramelos, gomas de mascar, jogos com
pecas pequenas ¢ alimentos como pedacos
de carne ou peixe®. Os primeiros socorros
iniciais na obstru¢do parcial, consistem em
fazer com o paciente por si tente expulsar o
corpo estranho, seja pela tosse ou espirros
efetivos.?’

Na obstrugdo total, quando a crianga
ndo consegue respirar € ja apresenta sinais
de hipdxia, a manobra de heimlich ¢
realizada em criangas a partir de um ano ¢ as
compressdes toracicas alternadas de golpes
nas costas sdo feitas em bebés menores de
um ano%. E importante observar que os
principais sinais de asfixia sdo a dificuldade
respiratéria repentina ou sons respiratorios
anormais.?*

No que diz respeito a parada
cardiorrespiratoria, as principais causas em
criangas sdo sindrome da morte subita do
lactente, traumas, problemas respiratorios e
distarbios  cardiacos  congénitos?’.  As
recomendacdes da Sociedade Brasileira de
Cardiologia orientam para pessoas leigas
que os primeiros socorros devam iniciar com
a verificacdo da seguranca local, em seguida,
a avaliacdo inicial da crianga, se estiver
desacordada e ndo respirar, deve-se chamar
o servigo movel de urgéncia, ligando 192 e
aplicar a

(RCP).*

ressuscitacdo  cardiopulmonar
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A fragilidade nas agdes de primeiros
socorros pode levar os pais a realizar
condutas  prematuras e  prejudiciais’.
Considerando o tamanho da crianga ¢ a
técnica de reanimacdo existe algumas
especificidades. Quando se refere & manobra
de RCP em bebés, deve-se utilizar o dedo
indicador e médio, na linha mamilar, para as
compressdes tordcicas, ja em criancas
maiores, utiliza-se a regido hipotenar de uma
mio sobre a linha mamilar, fazendo 30
compressoes toracicas alternadas para duas
respiragdes e, se houver dois socorristas,
fazendo 15 compressdes para duas
ventilagdes.*

Considerando o vasto campo de areas
de conhecimento ¢ de atuacdo da
Enfermagem, este estudo tem relevancia
cientifica, tecnoldgica e social, uma vez que
delimita as fragilidades de conhecimento por
situacdes de urgéncias e emergéncias mais
comuns no cotidiano dos pais envolvendo
criangas, o que permite ao profissional de
Enfermagem se atentar aos pontos de maior
destaque nas suas atividades de educagdo em
saide para melhor compreensio da
populacdo-alvo, além de ser subsidio de
evidéncia cientifica para aprimoramento de
tecnologias educacionais que qualifiquem o
seu atendimento em saude, considerando

questdes domiciliares, sociais e culturais.
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CONCLUSAO

O estudo reuniu fragilidades de
conhecimento de pais e cuidadores sobre
conceitos, sinais de complicagdes € riscos
envolvidos, pratica de primeiros socorros,
medidas de prevencdo e seguranga
domiciliar, como formar um kit de primeiros
socorros € quando recorrer aos servigos de
atendimento em emergéncia, que
envolveram, mais frequentemente, situagdes
de quedas, queimaduras, avulsdes dentérias,
intoxicagdes e envenenamentos, obstrucdo
de vias aéreas por corpo estranho e parada
cardiorrespiratoria. Portanto, ¢é vista a
necessidade de intervengdes permanentes e
orientacdes continuas pela Enfermagem,
sendo considerada importante facilitadora da
educagdo popular.

O estudo tem como limitagdo a nao
correlacdo das fragilidades identificadas
com o perfil sociodemografico dos pais e
cuidadores, o que permitiria identificar se ha
associacdo entre a  deficiéncia de
conhecimento da populagdo com o nivel de
escolaridade, renda ¢ acesso aos servigos de
saude. Verificou-se, ainda, que a limitagdo
apresentada, também, ¢ lacuna de
conhecimento das pesquisas elencadas para
a revisdo, sugerindo-se novos estudos, uma
vez que permite fortalecer as estratégias de
educacdo em saude e aperfeicoar os

materiais educativos.
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