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RESUMO: Introdugao: A obstrucdo de via aérea superior em pediatria representa uma emergéncia
clinica frequente, podendo evoluir rapidamente para insuficiéncia respiratéria aguda (IRA) e parada
cardiorrespiratéria (PCR), especialmente em lactentes e criangas pequenas. As principais causas
incluem aspiragdo de corpo estranho, infeccdes e alteragbes anatdémicas, sendo essencial o
reconhecimento precoce e a intervencao imediata. Nos ultimos anos, atualizagdes nas diretrizes de
suporte basico de vida (SBV) tém enfatizado mudancas nas abordagens de desobstrugao, visando maior
eficacia e seguranga. Objetivo: Analisar as principais mudangas no manejo da obstrugéo de via aérea
superior em pediatria, com énfase nas atualizagbes do SBV e sua aplicabilidade na pratica clinica.
Metodologia: Realizou-se uma revisao integrativa da literatura nas bases PubMed, SciELO, Scopus,
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Web of Science e Literatura Latino-americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), abrangendo publicagdes recentes sobre SBV em pediatria. A pergunta
norteadora foi: “Quais sdo as atualizagdes no manejo da obstrugdo de via aérea superior em pediatria
no contexto do SBV?”". Utilizaram-se os descritores: “obstrucdo de vias aéreas”, “pediatria”, “suporte
basico de vida” e “reanimacéo cardiopulmonar”. Os critérios de inclusdo contemplaram ensaios clinicos,
revisdes sistematicas e diretrizes internacionais atualizadas. Foram excluidos estudos duplicados,
artigos pagos, revisoes narrativas e relatos de caso. Ao final, 19 estudos foram selecionados para esta
revisdo. Resultados e Discussao: Observou-se que as diretrizes mais recentes reforgam a importancia
da identificacdo precoce da obstrugéo parcial e total das vias aéreas. Em casos de obstru¢éo grave em
lactentes, recomenda-se a realizag&o de cinco tapas interescapulares seguidos de cinco compressdes
toracicas, enquanto em criangas maiores, a manobra de Heimlich permanece indicada. Destaca-se
também a orientagao de evitar varredura digital as cegas, devido ao risco de agravamento da obstrugéo.
As atualizagbes enfatizam a importancia do treinamento continuo de profissionais e leigos, bem como o
uso de protocolos padronizados para aumentar a efetividade das intervengdes. Além disso, a integragéo
com o SBV, quando necessario, € essencial para reduzir desfechos desfavoraveis. Conclusao: As
mudangas no manejo da obstru¢ao de via aérea superior em pediatria, baseadas nas atualizagbes do
SBV, contribuem para maior seguranca e eficacia no atendimento de emergéncias. A aplicagdo correta
das técnicas e a capacitagdo continua sdo fundamentais para melhorar a sobrevida e reduzir
complicagbes, reforcando a importancia da educacdo em saude e da atualizagdo constante dos
profissionais.
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