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INTRODUCAO

A anafilaxia € uma reacdo alérgica aguda, potencialmente fatal, que ocorre em
individuos previamente sensibilizados apdés uma exposi¢cdo ao agente etiologico.
Entre os principais fatores de risco estdo a exposicdo a medicamentos, alimentos,
animais, latex e outras substancias alergénicas. Essa condigédo resulta de uma
resposta imunoldgica exacerbada, mediada pela imunoglobulina E (IgE), que
desencadeia a liberacado de mediadores inflamatérios, como a histamina. Esses
mediadores promovem vasodilatagdo, aumento da permeabilidade vascular e
broncoconstricao, resultando nas manifestagdes clinicas caracteristicas da reacao
(Capelo et al., 2024; Wallace et al., 2026).

A anafilaxia tem sido considerada, recentemente, uma emergéncia médica de
grande relevancia clinica, estando associada a elevados indices de
morbimortalidade, especialmente quando ndo reconhecida e tratada
precocemente. A rapida progressdo dessa condigdo pode levar ao
comprometimento das vias aéreas, ao colapso cardiovascular e ao 6bito em poucos
minutos. Evidéncias apontam que atrasos na identificagdo e no tratamento
adequado estdo diretamente relacionados aos piores desfechos clinicos,
reforcando a necessidade de intervengdes imediatas e eficazes (Nduwimana et al.,
2025; Walters et al., 2025).



O inicio dos sintomas pode variar entre os pacientes, podendo ocorrer de forma
imediata e evoluir rapidamente para quadros graves podendo evoluir para obito.
Em casos leves, sdo comuns manifestagdes como eritema cutédneo, prurido e
desconforto respiratorio. Nos sinais de alerta pode-se incluir dispneia, esforgo
respiratorio e presencga de edema, indicando possivel progressao para formas mais
graves da reacao, podendo resultar em obstru¢do das vias aéreas (Fernandez,
2024; Wallace et al., 2026).

No ambiente pré-hospitalar, os casos de anafilaxia apresentam desafios adicionais,
uma vez que o reconhecimento precoce e a intervencido imediata sdo essenciais
para o prognostico do paciente. A rapida tomada de decisdo da equipe de saude
nesse contexto € fundamental, considerando que, em muitos casos, o primeiro
atendimento ocorre fora do ambiente hospitalar. Estudos apontam que o manejo
inicial adequado, ainda no atendimento pré-hospitalar, contribui para a redugao de
complicagdes e possiveis desfechos fatais. (Cardoso Lopes et al., 2025; Maekawa
et al., 2025)

O choque anafilatico, também denominado anafilaxia grave, exige intervengdes
imediatas para controle dos sintomas, devido a sua rapida evolugdo e potencial
fatal. Nos protocolos de atendimento pré-hospitalar do Suporte Avancado de Vida
(SAV), destaca-se a administracdo de epinefrina por via intramuscular como
principal medida terapéutica, capaz de interromper a progressao da reagao (Brasil,
2024). Entretanto, observa-se que ainda existem lacunas no conhecimento de
profissionais dos servigos de emergéncia quanto a administragao correta desse

farmaco e ao manejo adequado das demais intervencdes necessarias.

Diante desse contexto, surgiu a seguinte pergunta-problema: quais sdo as
intervencgdes de enfermagem no atendimento pré-hospitalar que contribuem para o

reconhecimento precoce e o manejo adequado da Anafilaxia?

Portanto, este estudo tem como objetivo analisar as intervengdes de enfermagem
no atendimento pré-hospitalar que contribuem para a identificacido precoce e o
manejo adequado do paciente em choque anafiladtico. Considerando a rapida
evolugdo e o potencial risco de morte associado a essa condicdo, torna-se

fundamental que a equipe de enfermagem esteja capacitada para reconhecer os



sinais e sintomas iniciais, bem como para implementar medidas terapéuticas

imediatas e eficazes.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com o objetivo de analisar e
organizar as evidéncias cientificas disponiveis acerca das condutas de
enfermagem no atendimento pré-hospitalar, voltadas ao reconhecimento precoce e
ao manejo adequado da anafilaxia, com foco na identificacdo das principais

intervencdes de enfermagem.

A investigacdo buscou responder a seguinte questdo norteadora: quais sao as
intervencdes de enfermagem no atendimento pré-hospitalar que contribuem para o

reconhecimento precoce e 0 manejo adequado da anafilaxia?

O levantamento das evidéncias foi realizado no més de abril de 2026, em etapa
Unica, por meio das bases de dados Scientific Electronic Library Online (SciELO),
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e PubMed/MEDLINE, acessadas via internet.
Foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), nos idiomas
portugués e inglés, sendo eles: “anafilaxia’, “enfermagem”, “emergéncia” e
“atendimento pré-hospitalar’, bem como seus correspondentes em inglés:

“anaphylaxis”, “nursing”, “emergency” e “prehospital care”, combinados entre si por

meio dos operadores booleanos AND e OR.

A busca inicial resultou em 141 publicacbes, sendo 64 identificadas nas bases
SciELO e BVS e 77 na PubMed. Em seguida, realizou-se a leitura dos titulos,
resumos e objetivos dos estudos, com o objetivo de selecionar aqueles que

apresentassem relacdo com a tematica proposta.

Como critérios de inclusao, foram considerados artigos cientificos disponiveis na
integra, publicados nos idiomas portugués, inglés e espanhol, no periodo de 2016
a 2026, que abordassem o atendimento pré-hospitalar, o reconhecimento precoce
da anafilaxia e as intervengdes de enfermagem no manejo adequado. Também
foram considerados documentos institucionais e diretrizes relevantes para a
tematica, utilizados como complemento tedrico. Foram excluidos artigos

duplicados, publicacbes fora do recorte temporal estabelecido, estudos sem relacéo



com o contexto de urgéncia e emergéncia, trabalhos restritos ao ambiente intra-
hospitalar ou com foco exclusivo em intervengbes médicas, bem como aqueles que

nao atendiam ao objetivo proposto.

ApOs a aplicacéo dos critérios de elegibilidade, a amostra final foi composta por 18
artigos selecionados, submetidos a analise descritiva, com foco na identificacdo
das principais intervencbes de enfermagem no manejo da anafilaxia no

atendimento pré-hospitalar.

REVISAO DE LITERATURA

A anafilaxia é definida como uma reacao de hipersensibilidade sistémica, de inicio
subito e potencialmente fatal, caracterizada pelo comprometimento simultdneo de
multiplos sistemas organicos, especialmente o respiratorio e o cardiovascular. Sua
fisiopatologia envolve a liberacdo macica de mediadores inflamatérios, como a
histamina, resultando em vasodilatagao, aumento da permeabilidade vascular e
broncoconstricao. Devido a sua rapida evolugéo, a condigao exige reconhecimento
imediato e intervencio precoce, uma vez que a auséncia de tratamento adequado

pode culminar em choque e ébito (Wallace et al., 2026; Capelo et al., 2024).

As manifestagdes clinicas da anafilaxia apresentam grande variabilidade, o que
representa um desafio significativo no atendimento, sobretudo no contexto pré-
hospitalar, onde os recursos diagndsticos sédo limitados. Os sinais e sintomas
podem incluir urticaria, angioedema, dispneia, hipotensdo e alteragbes
gastrointestinais, podendo ocorrer de forma isolada ou combinada. Nesse cenario,
o diagndstico é essencialmente clinico, exigindo da equipe de enfermagem uma

avaliacdo rapida e criteriosa (Turner et al., 2024).

Diante dessa variabilidade clinica, o reconhecimento precoce da anafilaxia
configura-se como uma das principais intervencdes de enfermagem no atendimento
pré-hospitalar, sendo determinante para o progndstico do paciente. Estudos
evidenciam que falhas nesse processo estdo associadas a erros assistenciais,
especialmente ao atraso na administracdo da terapéutica adequada, o que reforca

a necessidade de capacitagdo continua dos profissionais (Silva et al., 2023).



Nesse contexto, a atuacdo da enfermagem esta diretamente relacionada a
realizacdo de uma avaliacao sistematizada e prioritaria, frequentemente baseada
no protocolo XABCDE, que orienta a identificagdo e o manejo imediato de
condigbes que ameagam a vida. A partir dessa abordagem, o enfermeiro deve
avaliar inicialmente possiveis causas externas (X), seguido da permeabilidade das
vias aéreas (A), observando sinais de obstru¢do; da respiragao (B), identificando
dispneia e broncoespasmo; da circulagao (C), com atencgao a hipotensao; do estado
neurolégico (D), por meio da avaliagdo do nivel de consciéncia; e da exposigao (E),
permitindo a identificacdo de manifestagdes cutaneas. Essa sistematizacao
possibilita a priorizagdo adequada das intervengdes e contribui para a redugao da
morbimortalidade (Brasil, 2016).

Entre as intervencdes, a administracdo de epinefrina destaca-se como a principal
medida terapéutica no manejo da anafilaxia, sendo considerada o tratamento de
primeira linha. Seu mecanismo de agcdo promove broncodilatagao, vasoconstricao
periférica e redugcdo do edema, atuando diretamente na reversdo dos efeitos
fisiopatoldgicos da reagéo. Evidéncias demonstram que sua administragcéo precoce
estd associada a redugado significativa da mortalidade, enquanto seu atraso
constitui um importante fator de risco para desfechos desfavoraveis (Campbell et
al., 2020).

A administracdo deste farmaco deve seguir recomendagdes padronizadas quanto
a posologia, sendo fundamental para garantir eficacia terapéutica e seguranga do
paciente. Em adultos, a dose recomendada é de 0,3 a 0,5 mg por via intramuscular,
enquanto em criancas indica-se 0,01 mg/kg, respeitando a dose maxima de 0,3 mg
por aplicacdo. A dose pode ser repetida entre o periodo de 5 a 15 minutos,
conforme a resposta clinica do paciente, especialmente em casos de persisténcia
ou agravamento dos sintomas. Ressalta-se que a administragcdo ndo deve ser
retardada, mesmo diante de duvidas diagndsticas, sendo considerada uma
intervencdo segura e essencial para a reversdo do quadro anafilatico. A
monitorizagcdo continua do paciente durante e apdés a administragcdo €
indispensavel, visando avaliar a resposta terapéutica e a necessidade de novas
doses (CAMPBELL et al., 2020; TURNER et al., 2024; BRASIL, 2016).



No atendimento pré-hospitalar, recomenda-se que a epinefrina seja administrada
por via intramuscular, preferencialmente na face anterolateral da coxa, mesmo na
suspeita clinica, sem necessidade de confirmagao diagndstica prévia (Turner et al.,
2024). Além da epinefrina, outras intervengbes sdo fundamentais para a
estabilizacdo do paciente. A manutengcédo da permeabilidade das vias aéreas e o
suporte ventilatorio sdo essenciais, considerando o risco de obstrugao por edema
de glote e broncoespasmo. A administragdo de oxigénio suplementar € indicada

para prevenir hipdxia e garantir adequada oxigenacgao tecidual (Brasil, 2016).

Em situagdes de comprometimento mais grave das vias aéreas, a utilizagado de
dispositivos supragléticos, como a mascara laringea, pode ser necessaria,
constituindo uma alternativa eficaz para garantir a ventilagdo adequada. Evidéncias
apontam que a inser¢cdo da mascara laringea por enfermeiros € uma pratica viavel
e segura, especialmente em contextos de emergéncia, devido a sua rapidez de
aplicagao e alta taxa de sucesso na manutengdo da via aérea, desde que o
profissional esteja devidamente capacitado (SILVA et al., 2022; BRASIL, 2016)

No que se refere a circulagdo, a anafilaxia pode evoluir para choque distributivo,
exigindo monitorizagdo continua e intervencao imediata. A identificagdo de sinais
como hipotensao, taquicardia e alteragao do nivel de consciéncia deve direcionar a
implementacado de acesso venoso calibroso e reposi¢cao volémica com solugdes
cristaloides. Medidas complementares, como o posicionamento do paciente em
decubito dorsal com elevagdo dos membros inferiores, também contribuem para a
melhora da perfusao, devendo-se evitar mudancgas bruscas de posi¢cao que possam

agravar o quadro hemodinamico (Brasil, 2016).

De acordo com o Conselho Federal de Enfermagem, o enfermeiro possui
competéncia legal para atuar em situagdées de urgéncia e emergéncia, incluindo o
atendimento pré-hospitalar, sendo responsavel pela avaliagédo clinica, tomada de
decisdo e implementacdo de intervencdes imediatas para manutengcdo da vida.
Nesse contexto, destaca-se a autonomia do profissional na administracido de
medicamentos em situagdes criticas, conforme protocolos estabelecidos, o que
inclui o uso de epinefrina em casos de anafilaxia, além da realizagdo de medidas
como monitorizagdo, suporte ventilatorio e estabilizagdo hemodinédmica,

fundamentais para a redugéo da morbimortalidade (COFEN, 2017)



Apesar da existéncia de diretrizes bem definidas, a literatura evidencia a
persisténcia de falhas na assisténcia, especialmente relacionadas ao atraso na
administracdo de epinefrina e a dificuldade no reconhecimento precoce da
anafilaxia. Esses achados indicam que os desafios ndo se limitam ao conhecimento
tedrico, mas envolvem também a capacitacéo pratica e a tomada de decisdo em

situagdes criticas (Silva et al., 2023).

Dessa forma, a atuagao da enfermagem no atendimento pré-hospitalar a anafilaxia
é fundamental para a sobrevida do paciente, sendo baseada na integracéo entre

reconhecimento precoce, intervengao imediata e monitorizacido continua.

CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo atingiu o objetivo proposto ao analisar as intervengdes de
enfermagem no atendimento pré-hospitalar voltadas ao reconhecimento precoce e
ao manejo adequado da anafilaxia, possibilitando a identificacdo das principais
condutas que contribuem para a redugcdo de complicagcbes e melhoria do
prognostico dos pacientes. A partir dos resultados obtidos, evidenciou-se que o
reconhecimento precoce da anafilaxia, associado a administracdo imediata de
epinefrina, constitui o principal fator para a redugdo da morbimortalidade. Nesse
contexto, os achados demonstram que a atuagao da enfermagem é determinante
no desfecho dos casos, especialmente em cenarios de atendimento pré-hospitalar,

onde a tomada de decisao rapida é essencial.

Entretanto, o estudo apresenta limitagdes relacionadas ao numero restrito de
artigos incluidos e a predominancia de estudos internacionais, o que pode limitar a
aplicacao direta dos achados a realidade dos servicos de saude brasileiros.
Ademais, observa-se escassez de pesquisas voltadas especificamente a atuacao

da enfermagem no contexto pré-hospitalar nacional.

Diante disso, evidencia-se a necessidade de novas investigacdes que aprofundem
a atuagdo da enfermagem no atendimento pré-hospitalar a anafilaxia,
especialmente quanto aos desafios na pratica assistencial e a efetiva aplicagao dos

protocolos.



PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem. Anafilaxia. Atendimento Pré-Hospitalar.
Emergéncias.
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