Revista Eletronica

CONHECIMENTO DA EQUIPE DE ENFERMAGEM QUANTO AS
MANOBRAS DE REANIMACAO CARDIOPULMONAR EM
HOSPITAIS NO BRASIL: REVISAO INTEGRATIVA

Guilherme Henrique Santana!
guilhermesanttanaenf@gmail.com

Rubia Rafaella de Oliveira Albuquerque!
rubiarafaella2009@hotmail.com

Bruna de Souza Mlranda!
brusmiranda@gmail.com

Réneis Paulo Lima Silva?
paollolima@gmail.com

RESUMO: As doencgas cardiovasculares estdo representadas por uma grande parte das mortes do pais, tendo
como consequéncia a parada cardiorrespiratoria (PCR). A equipe de enfermagem deve esta preparada para
iniciar as manobras de reanima¢do cardiopulmonar (RCP) estabelecidas no protocolo ¢ assim saber o0 momento
certo de usa-las ajudando a reverter o quadro do paciente em PCR, o presente estudo tem por objetivo analisar o
conhecimento da Equipe de Enfermagem sobre as manobras de Reanimagdo Cardiopulmonar (RCP). O estudo
elaborado tratou-se de uma revisdo integrativa que se define como uma pesquisa desenvolvida através de
materiais ja elaborados. A partir dos descritores foram encontrados 103 artigos nas bases de dados BVS,
BIREME, MedLine, PubMed, LILACS relacionados a tematica, apds o uso dos critérios de inclusdo e exclusio
obteve-se 9 artigos para composi¢cdo final. A analise do material resultou na constru¢do de trés categorias
descritas a seguir: Conhecimento da equipe sobre as manobras de reanimagdo cardiopulmonar (RCP) em parada
cardiorrespiratoria (PCR), atua¢do da equipe no ambiente intra hospitalar e extra-hospitalar e fatores que
comprometem a assisténcia eficaz ao paciente em PCR, ap6s andlise conclui-se que ¢ importante necessidade de
programas permanentes de ensino em formato de treinamentos e atualizagdes sobre as manobras de reanimagao
cardiopulmonar ¢ reconhecimento da parada cardiorrespiratoria, a fim de agregar conhecimentos técnico-
cientificos de forma pratica e tedrica fatores esses que influenciam na qualidade da assisténcia aumentando assim
a sobrevida.
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ABSTRACT: Cardiovascular diseases represent a large proportion of the deaths in the country, and, as a
consequence of the cardiorespiratory arrest (CPR). The nursing staff should be prepared for the start of the
maneuvers of cardiopulmonary resuscitation (CPR), as set out in the protocol and know when it is appropriate to
use them, thus helping to reverse the picture of the patient on the CPR. To Investigate the knowledge of Nursing
Staff about the skills of Cardiopulmonary Resuscitation (CPR), the study was an integrative review, which is
defined as research carried out by means of the materials that have been in the past. They were found in 103 of
the articles in the databases of the virtual health library, BIREME, MedLine, PubMed, LILACS, related to the
theme, and together with the terms after the exclusion, based on an analysis of the criteria, was achieved on 9 for
the articles final composition. the analysis of the material has resulted in the construction of the three categories,
which are described below: level of awareness of the staff about the skills of cardiopulmonary resuscitation
(CPR) in a cardiorespiratory arrest (CPR), the performance of the team in the in-hospital and out of hospital care,
and the factors that affect the efficient care of the patient on the PCR. After analysis it is concluded that it is
important need for the programs of permanent education in the form of training sessions, and updates on the
operations of cardiopulmonary resuscitation and in the recognition of cardiorespiratory arrest in order to gather
knowledge on technical-scientific, practical, and theoretical factors that have an impact on the quality of the
assistance and increasing of the survival rate.
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INTRODUCAO

Segundo Massa, Duarte e Chiavegatto Filho (2019), a Organizagdo Mundial de
Satde (OMS) observou um aumento recente na carga de doencas cardiovasculares,
principalmente em paises de baixa e média renda, reflexo do aumento da expectativa de vida e,
consequentemente, do maior tempo de exposi¢ao aos fatores risco para as doengas cronicas
nao transmissiveis (DCNT). As doencas cardiovasculares sdo atualmente a principal causa de
morte nos paises em desenvolvimento, e espera-se que continue sendo a causa de mortalidade
mais importante no mundo durante a proxima década.

As doengas cardiovasculares estdo representando uma parte significante das causas de
mortes no Brasil, sendo considerada dessa forma a primeira causa de morte da populagao
geral. Estima-se que 17,7 milhdes de pessoas morreram por doengas cardiovasculares em
2015, representando 31% de todas as mortes em nivel global. Desses Obitos, estima-se que 7,4
milhdes ocorrem devido as doencas cardiovasculares e 6,7 milhdes devido a acidentes
vasculares cerebrais (AVCs), tendo muitas vezes como complicacdo a parada
cardiorrespiratéria (PCR), a qual representa um grande impacto e desafio para os que a
presenciam (OPAS, 2017).

A PCR ¢ um problema de saude publica e mesmo com os avangos em tecnologia
(equipamentos de monitorizacdo e detecgdo dos disturbios de condugdo elétrica) e
atualizagoOes relacionados a esta tematica, estima-se ocorrerem em torno de 200 mil PCRs/ano
no Brasil, incluindo as PCRs em ambientes extra-hospitalares (PCREH), onde o perfil
epidemiologico dos pacientes acometidos envolvem homens com idade acima de 60 anos, o
que reflete em numeros, uma incidéncia de 1,6/1.000 admissdes, em sua grande maioria, na
unidade de terapia intensiva (UTI) (SILVA, 2016).

Entende-se como PCR a cessagdo de estimulos do coracdo, da circulacdo e da
respiracdo, sendo conhecida pela auséncia de pulso, circulagdo, estando o paciente
inconsciente, sendo reconhecida pela auséncia de atividade mecanica cardiaca, confirmada
pela perda stbita de consciéncia, auséncia de movimentos respiratdrios ou respiracao anormal
(“gasping”) e auséncia de pulso detectavel. Pode ter inicio de um estimulo elétrico cardiaco,
sendo possivel caracterizar como uma taquicardia ventricular sem pulso, bradicardia ou
assistolia, sendo contemplada ndo s6 pela cessagdo de atividades cardiacas, mas também pela
parada respiratoria, € se nao forem tomadas medidas necessarias de suporte a vida, tais como
as de reanimagdo cardiopulmonar (RCP), poderdo ocorrer lesdes cerebrais irreversiveis
(MARQUES, 2016).

A RCP ¢ essencial para reduzir a morbimortalidade dos pacientes em qualquer idade,
assim como as consequéncias neurologicas acarretadas pela demora ou ineficiéncia do
atendimento (BARROS; LUIS NETO, 2018).

Sendo assim essa técnica tem como objetivo utilizar uma sequéncia organizada de
acdes, em resposta a uma parada cardiaca, destinadas a manter a circulacdo de sangue
oxigenado ao cérebro e a outros Orgdos vitais, permitindo a manuten¢do transitdria das
funcdes sistémicas até que o retorno da circulagdo espontanea possibilite o restabelecimento
da homeostase (BRITO, 2019; FREITAS; PELLENZ, 2018).

A RCP ainda pode ser definida: Como um método de ressuscitagdo, com medidas
diagnosticas terapéuticas, que se refere as tentativas de recuperar a circulacdo espontinea
cardiorrespiratéria e cerebral, sendo sua aplicagdo universal (que independe da causa base da

PCR), com atualizagdes protocolares sistemdticas, por equipe ou pessoas treinadas.
(ALMEIDA, 2017)
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A equipe de enfermagem por passar maior parte do tempo prestando cuidados aos
pacientes, tem um papel importante durante a PCR e na realizagdo da RCP ndo somente na
fung¢do de prover recursos e materiais, mas também dentro da equipe multiprofissional no
ambito da assisténcia direta ao paciente. O enfermeiro, constantemente, ¢ o responsavel pela
avaliagdo primaria e pelo inicio das manobras de RCP, o que requer conhecimento técnico-
cientifico, disponibilidade, destreza e competéncia para tais situagdes (BRITO, 2017).

Desta forma esses profissionais precisam estar aptos e possuirem o conhecimento
sobre tais manobras para entdo assim conseguirem prestar as devidas assisténcias aos
pacientes em PCR, sendo considerado que o prognoéstico esta associado a rapidez e eficacia
em que ¢ prestada essa assisténcia. Embora os enfermeiros reconhegam a relevancia do tema,
as condutas prestadas pelos mesmos ainda sdo insatisfatorias (BRAGA, 2018).

O presente estudo visou analisar o conhecimento da Equipe de Enfermagem sobre as
manobras de Reanimagdo Cardiopulmonar (RCP) no Brasil. Somado a isso, o estudo
pretendeu ampliar o acervo de referéncias que contribuem para pratica da assisténcia a
pacientes em Parada Cardiorrespiratoria (PCR) baseada em evidéncias.

MATERIAL E METODO

Tratou-se de uma revisdo bibliografica integrativa que se define como uma pesquisa
desenvolvida utilizando as seguintes etapas: definicdo da questdo norteadora e objetivos da
pesquisa, delimitagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, busca na literatura, andlise e
categorizacdo dos estudos, apresentacdo e discussdo dos resultados, através de materiais ja
elaborados, principalmente, livros, revistas e artigos cientificos, fornecendo uma visdo mais
ampla sobre determinado assunto, sendo esta, conduzida por uma questdo de pesquisa
construida de maneira clara e objetiva (GIL, 2014).

O levantamento da bibliografia se deu no periodo de mar¢o a junho de 2020,
consultou-se as bases de dados da Biblioteca Virtual de Saude (BVS), Biblioteca Regional de
Medicina (BIREME), MedLine, PubMed, LILACS, usando-se os descritores controlados,
obtidos nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “Emergéncia”, “Parada Cardiaca”,
“Cuidados de Enfermagem”, “Equipe de enfermagem”, “Conhecimento”. Para o cruzamento
dos descritores, foi utilizado como ferramenta de auxilio, o operador Booleano “AND” e
“OR”.

Apds a escolha da literatura atendendo aos critérios de inclusdo e exclusdo, foram
selecionados 9 artigos para esta revisdo integrativa, quatro deles com nivel de evidéncia 1B,
dois 2A, um 2C, um 3A e o por fim um 4.

Como critério de elegibilidade, escolheram-se: artigos completos publicados em
portugués com afinidade ao tema e problematica abordada, que contivesse os descritores
selecionados, caracteristicas da populacdo estudada, entre os anos de 2013 e 2019. Para
critério de exclusdo ndo foram usadas publicagdes como dissertagdes, teses, monografias,
manuais e protocolos. Além de artigos que ndo compreendiam a tematica elegida através dos
seus titulos e amostras. (Figura 1).
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Questdo Norteadora: Quais as Busca: Janeiro a abril
publicagdes de praticas clinicas Descritores: “Emergéncia”, “Parada
referentes ao conhecimento e Cardiaca”, “Doengas Cardiovasculares”,
praticas da equipe de enfermagem “Cuidados de Enfermagem”, “Equipe de
sobre RCP? enfermagem” e “Conhecimento”.
Bases de dados: BVS, BIREME, LILACS,

Referéncias encontradas:

BVS: 55
BIREME: 15 Critérios de inclusdo
LILACS: 27 Publicacdes no periodo de 2013 a 2019;
PUBMED:6 resumos e textos disponiveis completos

Avaliagdo dos titulos na Critérios de exclusdo
integra dos 97 artigos

Excluidos: 6 Resumos incompletos: 9

Selecionados para leitura na Nao respondia a pergunta norteadora: 79
integra
BVS: 52 Constituigdo final
BIREME: 13 9 Arﬁgos
TIT ACQ- 12K

Figura 1: Fluxograma de selecdo amostral dos estudos incluidos na revisao integrativa, Recife, 2020.
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RESULTADOS

Os artigos cientificos, incluidos nesta revisao descritos estdo no quadro 1 que mostram base cientifica, ano de publicagdo, autor, titulo,
objetivo e breve resumo dos resultados obtidos nas pesquisas.

Quadro 1 - Levantamento dos periddicos selecionados entre os anos de 2013 e 2019, Recife/PE, Brasil, 2020.

N° Base/Ano Autor Titulo Objetivo Resultados
1 MEDLINE FELIPE, Conhecimento da equipe de enfermagem no atendimento a pacientes em | Identificar 0 nivel de | Os resultados demonstram que ainda ¢
2013 et al,. parada cardiorrespiratoria conhecimento dos profissionais | grande a caréncia de conhecimentos da
(auxiliares e técnicos de | equipe e varios sdo os fatores que
enfermagem) que trabalham em | podem estar interferindo, porém, todos
unidades de internagdo tém a | direcionam a uma questdo primordial, a
respeito de PCR e RCP. necessidade de qualificacdo profissional
de toda a equipe para que haja um
atendimento de qualidade, coeso e
efetivo.
2 BVS PEREIRA, Parada cardiorrespiratoria e reanimacdo cardiopulmonar: conhecimento | Identificar o conhecimento de | Os resultados demonstram que 51% dos
2015 et al,. de enfermeiros de um hospital ptiblico no alto sertdo paraibano. enfermeiros durante uma PCR e | Enfermeiros admitem ndo terem
RCP, assim como as | conhecimentos das modifica¢cdes da
modificac¢des existentes e | AHA, enquanto 49% afirmam ter algum
propostas pela American Heart | conhecimento relacionado ao assunto.
Association (AHA) Mesmo com esses dados 92% acreditam
que sabem a respeito do SBV e SAV.
Contra apenas 8% que se sentem
incapazes
3 | LILACS/BVS | MOURA, et | Conhecimento e atuacdo da equipe de enfermagem de um setor de | Descrever o conhecimento e | Foram entrevistados 23 enfermeiros e
2019 al,. urgéncia no evento parada cardiorrespiratdria atuagdo da equipe de | 78 técnicos de enfermagem. Com
enfermagem da urgéncia do | relagdo a deteccdo de PCR, conduta
Hospital Universitario da | imediata, agdes de SBV e SAV, a
Universidade Federal do Vale do | maioria dos profissionais respondeu de
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Sdo Francisco de Petrolina/PE,
perante o evento PCR.

maneira parcialmente.

BVS LUCENA, Assisténcia de enfermagem frente a parada cardiorrespiratoria: um | Discorrer sobre o papel do | Os estudos realizados puderam mostrar
2017 et al,. desafio permanente para o enfermeiro enfermeiro frente a uma paciente | que o enfermeiro, por meio de seus
vitima de parada | cuidados prestados, ¢ um profissional
cardiorrespiratoria em unidade | essencial e capacitado para diagnosticar
de urgéncia e emergéncia. e atender uma PCR, em decisdes e
cuidados.
BVS CANOVA, Parada Cardiorrespiratoria e ressuscitagdo cardiopulmonar: vivéncia da | Estabelecer as exigéncias | Cinco categorias de incidentes criticos
2015 et al,. equipe de enfermagem sob o olhar da técnica do incidente critico criticas no atendimento a parada | surgiram, prevalecendo a das
cardiorrespiratoria (PCR) e na | competéncias do  atendimento a
realizagdo da  ressuscitacdo [ PCR/RCP, subdividida para caracterizar
cardiopulmonar (RCP) pela | as habilidades da equipe de enfermagem
equipe de enfermagem, em uma | na PCR/RCP.
unidade de emergéncia,
utilizando a  Técnica do
Incidente Critico.
MEDLINE BARBOSA, | O conhecimento do profissional de enfermagem frente a parada | Identificar se os profissionais | Resultados referente a pesquisa, é que
2018 et al,. cardiorrespiratdria segundo as novas diretrizes e suas atualizagdes enfermeiros t€ém conhecimento | os profissionais pesquisados
técnico cientifico sobre as novas | apresentaram certo desconhecimento
diretrizes de  Ressuscitagdo | sobre o uso das novas diretrizes da
Cardiopulmonar (RCP). Ressuscitagdo cardiopulmonar, 2015,
alguns responderam que utilizam o
logaritmo ABCD, sendo que nas novas
diretrizes 2015, o logaritmo ¢ CABD
BEDENF/BV | BECCARIA | Conhecimento tedrico da enfermagem sobre parada cardiorrespiratdria e | Verificar o conhecimento teérico | Mais de 60% dos participantes ndo
S ,etal,. reanimagdo cardiopulmonar em unidade de terapia intensiva da equipe de enfermagem em sabem detectar corretamente a parada
2017 Terapia Intensiva sobre parada cardiaca; cerca de 70% ndo sabem as

cardiorrespiratdria e reanimacao
cardiopulmonar.

condutas imediatas apds a sua deteccdo;
90% nao sabem a sequéncia do suporte
basico de vida;
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LILACS SILVA, Parada cardiorrespiratéria e o suporte basico de vida no ambiente pré- | Identificar o conhecimento de | 100% dos investigados sabem verificar
2017 etal,. hospitalar. académicos sobre Parada | a presenga de movimentos respiratorios,
Cardiorrespiratéria e Suporte [ porém a realizacdo da manobra para
Basico de Vida precoce facilitar a respiragdo foi assertiva em
79% destes, 87% compreendem a
finalidade da massagem cardiaca,
29,6% sabem o numero de compressdes
por minuto a serem realizadas em
vitima adulta.

BIREME CUNHA Fatores que comprometem a qualidade da ressuscitagdo cardiopulmonar | Identificar, na percepcdo dos [ A maioria dos enfermeiros relatou que
2015 et al,. em unidades de internacdo: percep¢do do enfermeiro enfermeiros, os fatores que | elevado numero de profissionais no
comprometem a qualidade da | cendrio (75,5%), falta de harmonia
ressuscitagao cardiopulmonar | (77,6%) ou estresse de algum membro
(RCP) em  unidades de | da equipe (67,3%), falta de material
internacdo adulto e/ou falha de equipamento (57,1%),
falta de familiarizagdo com o carrinho

de emergéncia (98,0%)
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De acordo com a pesquisa realizada e com base na leitura dos artigos e decorrente
agrupamento das tematicas foram observadas as seguintes categorias: (1) conhecimento da
equipe sobre as manobras de reanimacido cardiopulmonar (RCP) em parada
cardiorrespiratoria (PCR); (2) atuacao da equipe no ambiente intra hospitalar e extra-
hospitalar e (3) fatores que comprometem a assisténcia eficaz ao paciente em PCR

No que se trata da categoria sobre conhecimento da equipe sobre as manobras de
RCP nos pacientes em PCR, o artigo 1 relata que a parada cardiaca ¢ vista como uma
intercorréncia de forma inesperada em diferentes momentos construindo em si uma grave
ameaga a vida sendo responsavel pela morbimortalidade de grande relevancia, relatando que a
assisténcia no ambiente intra-hospitalar exige do profissional uma a¢do imediata.

O o artigo 2 traz os resultados visto sobre o conhecimento da equipe em um hospital
mais afastado das regides centrais e assim fazendo uma alusdo ou comparagdo com hospital
nas capitais baseadas nos protocolos da American Heart Association (AHA), o estudo revela
que 51% dos profissionais entrevistados ndo t€ém conhecimento das novas diretrizes da AHA,
em contrapartida 49% afirmam terem o conhecimento. Mesmo com esses dados
impressionantes em numeros, 92% acreditam que a equipe de enfermagem ¢ capaz de
desenvolver o SBV e auxiliar no SAV, porém os 8% estdo em desacordo e relatam que se
sentem incapazes, demonstrando a inseguranca e a falta de conhecimento por parte dos
profissionais diante de uma PCR.

O artigo 7 demonstra nos estudos que em e média 70% ndo sabem as condutas e
90% ndo sabem a sequéncia correta do SAV evidenciando um déficit de conhecimento por
parte da equipe visto que ainda muitos estdo se baseando nas diretrizes de 2000 a 2010
fazendo-se necessario a atualizagdo segundo as diretrizes de 2015 por parte desses
profissionais, visto que os mesmos nao sabiam a técnica correta de aplicagdo das manobras e
reconhecimento de uma PCR, juntamente com os conhecimentos teoricos necessario para uma
assisténcia rapida e eficaz.

O artigo 3 e 6 relatam que os profissionais de enfermagem detém o conhecimento
das manobras de Reanimacdo Cardiopulmonar e o reconhecimento da Parada
Cardiorrespiratoria em relagdo aos outros estudos, porém de forma parcial (76% no estudo 3 e
87% no estudo 6), pois foi visto que eles ndo sabiam todos os sinais clinicos. Porém existe
uma falta de conhecimento a respeito das atualiza¢des dos farmacos nas diretrizes de 2015 ¢
recomendacoes de 2017.

A respeito da categoria sobre assisténcia da equipe de enfermagem ao paciente em
parada cardiorrespiratoria (PCR) o artigo 4 expressa que a equipe de enfermagem tem
atribuicdes especificas que faz parte do contexto multiprofissional sendo elas, checagem do
carrinho de parada, reconhecimento para inicio das manobras, administragdo de
medicamentos especificos estabelecidos em protocolos e mostra que a equipe de enfermagem
através do enfermeiro sendo um profissional de grande importancia para tomada de decisdes
esta apto nos seus cuidados para diagnosticar e atender a uma PCR conjunto a prestagdo de
assisténcia aos familiares.

O artigo 5 estabeleceu um instrumento de pesquisa para saber a respeito da
assisténcia da equipe de enfermagem foi obtido como resultado que os profissionais tinham
uma base de assisténcia apropriada de forma imediata e eficaz, porém 10% desses
profissionais nao estdo prestando essas assisténcias de forma corretas contribuindo para o
resultado ineficaz da RCP.
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O artigo 8 mostra que em ambiente extra-hospitalar no meio académico 100% da
equipe de enfermagem responderam certo quanto as manobras e formas corretas de
assisténcia segundo as diretrizes de 2015 da AHA, porém tendo um destaque negativo no que
se trata da respiragcdo boca a boca que s6 76% dos que foram entrevistadas responderam que
ndo ¢ mais recomendado a utilizacdo desta manobra. O estudo demonstra em ambiente
académico que existe essa deficiéncia de aprendizado, sabendo que a vitima de PCR
necessita de atendimento rapido e eficaz, aumentando assim suas chances de recuperacgdo e
sobrevida fazendo importante necessidade o reconhecimento precoce dela.

No que se trata sobre os fatores que comprometem a assisténcia o artigo 9 foram
entrevistados 44 profissionais de enfermagem, (75,5%) desses opinam que o elevado niimero
de profissionais no atendimento atrapalha na pratica a assisténcia e (93,9%) reforga que ter a
presenca de um lider ¢ muito importante, salientaram que necessitam de uma equipe
harmoniosa (77,7%), 57,6% relatam a falta de material e equipamento, esses fatores,
associados ao ambiente de trabalho e sua harmonia contribuem para a ineficacia no
atendimento ao paciente.

DISCUSSAO

Dos nove temas identificados na analise de literatura. Cinco deles estdo relacionados
diretamente com a categoria de conhecimento da equipe de enfermagem sobre manobras de
RCP em PCR, trés artigos relacionados a categoria atuacdo da equipe no ambiente intra-
hospitalar e extra-hospitalar e um artigo compreende a categoria fatores que comprometem a
assisténcia eficaz ao paciente em PCR.

O conhecimento da equipe de enfermagem sobre manobras de reanimagdo
cardiopulmonar em parada cardiorrespiratoria nos artigos 1, 2, 3, 6, ¢ 7 demonstrou que ¢
escasso em relagdo as manobras de reanimagdao do que se € exposto pela AHA em suas
diretrizes e recomendagdes, a equipe em si ndo detém do conhecimento sobre a aplicabilidade
da técnica em seus respectivos momentos e, sobre o reconhecimento da PCR e seus sinais
clinicos.

A equipe de enfermagem por passar maior parte do tempo em contato e em cuidado
com o paciente tem um papel importante na prestacdo da assisténcia ao paciente acometido
por parada cardiopulmonar sendo necessario que tenha o conhecimento técnico e cientifico
destreza sendo evidenciado escassez desse conhecimento a respeito do olhar clinico e agil na
prestacdo da assisténcia a PCR. (CHAVES, 2017)

Em contrapartida, Moura (2017), relata que a equipe tem sim uma preparagao
académica e de treinamentos para lhe dar com a PCR, porém ndo se evidencia na pratica o
suporte adequado e a prestagdo de assisténcia adequada por falta de capacitagdes periddicas a
respeito do tema exposto.

A equipe de enfermagem ainda ndo detém o conhecimento sobre RCP em PCR sendo
uma situagdo de intercorréncia, que demanda dos profissionais um conhecimento por
completo, de cunho cientifico e habilidades técnicas por serem esses profissionais o0s
primeiros a identificar uma PCR. Tendo entdo a necessidade de uma retomada continua e
permanente da tematica e busca incessante pelas atualizagdes e recomendagdes para agregar o
conhecimento destes profissionais.

A atuagdo da equipe no ambiente intra-hospitalar e extra-hospitalar, evidencia nos
artigos 4, 5 e 8 que a equipe de enfermagem tem um papel importante na organizagdo e,
acompanhamento e atendimento a PCR sabendo assim todos os procedimentos € como devem
ser explorados porém ainda existe um numero elevado de erros e desconhecimento das
manobras.

Vol. 6 - N° 1 - Setembro, 2020




Revista Eletronica

b

A assisténcia prestada pela equipe de enfermagem necessita ser eficaz e de forma
rapida para o aumento da sobrevida do paciente, fazendo necessario que toda a equipe saiba
identificar os sinais indicativos de uma PCR e assim aplicar de forma correta as manobras
(SILVA, 2020).

A realidade que se encontra nos hospitais, o enfermeiro como pessoa de lideranga,
juntamente com sua equipe, esta posicionada como linha de frente em situagcdes de PCR junto
com a atuagdo multiprofissional. Dessa forma o mesmo tem um papel importante ndo s6 o de
prover recursos humanos e materiais as assisténcias de urgéncias, como também tendo a
finalidade de assegurar a extrema competéncia nas vastas areas e fazendo com que o
atendimento seja agil, sendo um auxilio para um prognostico satisfatorio (CRUZ, 2018).

LUGON, (2014) relata que diante de uma pessoa em PCR, os profissionais devem iniciar
imediatamente as manobras de reanimacgdo cardiopulmonar de acordo com as diretrizes e
recomendacdes da American Heart Association (AHA).

A Equipe de enfermagem ¢ de extrema importidncia para a assisténcia, sendo
responsaveis por vdrias etapas ¢ auxiliando no decorrer da PCR, porém esses profissionais
necessitam de treinamentos e capacitacdo, para assim prestarem uma assisténcia de forma
segura para a diminui¢ao de iatrogenias.

No que se trata dos fatores que comprometem a assisténcia eficaz ao paciente em PCR
o artigo 9, nos demonstra que o conjunto relacionado a equipe de enfermagem, equipe
multiprofissional, ambiente de trabalho e relagdes interpessoais estdo em constantes ajustes e
desequilibrios e interferem de forma direta na prestagdo da assisténcia.

O ambiente de trabalho faz parte de todo o conjunto de prestagdo da assisténcia
eficaz ao paciente e em determinadas situacdes como essas que sdao intercorréncias
inesperadas ¢ inevitdvel que sejam ambientes tranquilos e harmoniosos aumentando o vinculo
multiprofissional para a eficicia da assisténcia e dispondo dos materiais basicos para essa
prestagao (FILHO, 2019).

Mesmo em caso em que o atendimento ¢ agil realizado de forma correta a PCR
expoe-se como um acontecimento um tanto dramatico, por se manifestar de forma silenciosa.
Sendo assim se faz necessario que haja um entrosamento da equipe multiprofissional com a
equipe de enfermagem e dessa forma buscando obter eficiéncia na pratica assistencial
(CARVALHO et al., 2015)

Os fatores que comprometem a assisténcia t€m sido revelados em vérias situacdes a
relagdo interpessoal compromete a assisténcia assim como a indisponibilizagdo de recursos,
estresse por variados contextos relacionados nas maiorias das vezes por condigdes de trabalho
influenciam diretamente na eficacia da pratica e coeréncia das manobras e identificagdo da
PCR, fazendo necessario que o ambiente de trabalho em conjunto se torne um lugar mais
harmonioso, adequado para os profissionais ¢ adequar politicas institucionais de melhoria.

CONCLUSAO

Este trabalho possibilitou entender que existe um déficit no conhecimento da equipe
de enfermagem na identificacio de uma PCR e nas realizagdes das manobras de RCP de
acordo com os protocolos e atualizagdes fornecidos pela AHA, pois ¢ esta que disponibiliza
todas as normas cientificas de forma técnica e tedrica necessarias para formag¢ao de uma
equipe de enfermagem bem preparada. Nos procedimentos intra-hospitalares, a equipe esta
completa, tem todos os materiais ¢ medicagdes necessarias para o sucesso daquele
procedimento, mesmo assim, ainda existem dificuldades na hora que estes profissionais sao
surpreendidos com uma PCR.
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Dentro do atendimento extra-hospitalar, o corpo técnico em sua grande maioria sao 0s
que se depararam primeiramente com a PCR. Dessa forma devem realizar uma RCP de forma
rapida e eficaz para que o paciente volte as suas fungdes cardiacas, antes do suporte avangado
chegar ao local, porém existem determinados problemas e erros como no atendimento
hospitalar, tais como: Equipe sem conhecimento de uma PCR; manobras de RCP nao eficazes,
que acabam dificultando a evolu¢do do procedimento desejado. Dessa forma ¢ de suma
importancia todos os profissionais de saide serem bem capacitados com atualizagdes sobre
PCRs de acordo com a AHA, pois ¢ de grande necessidade que todo protocolo seja cumprido
para aumento de sobrevida do paciente e diminui¢do das taxa de morbimortalidade e
mortalidade das PCRs.
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