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RESUMO

Objetivo: Identificar e analisar os principais desafios e barreiras enfrentados pelos enfermeiros de
emergéncia durante o atendimento a pacientes adultos em parada cardiorrespiratoria intra-hospitalar.
Meétodos: Realizou-se uma revisdo integrativa na Faculdade Cleber Leite, utilizando os descritores de
saude “Parada Cardiaca”; “Enfermagem em Emergéncia”; “Reanimacdo Cardiopulmonar”;
“Avaliacdo de Recursos Humanos em Satde” e “Educa¢do em Enfermagem”. Foram selecionados
artigos publicados entre 2014 e 2024 nas bases de dados BVS e PubMed. Resultados: Obteve a
inclusdo de seis artigos para a realizacdo da revisdo, sendo trés nacionais e trés internacionais.
Consideracdes Finais: A educagdo continuada ¢é essencial para manter as competéncias dos
enfermeiros em RCP, ja que treinamentos esporadicos ndo garantem a retengdo de habilidades em
ambientes criticos. Programas que combinam teoria e simulacdo clinica aumentam conhecimento,
satisfacdo e autoconfianga. Desafios como falta de infraestrutura e o burnout afetam negativamente a
qualidade das interven¢des, destacando a necessidade de suporte institucional.

Palavras-chave: Parada Cardiaca. Enfermagem em Emergéncia. Reanimacdo Cardiopulmonar.
Avaliag¢ao de Recursos Humanos em Satde. Educagdo em Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To identify and analyze the main challenges and barriers faced by emergency nurses during
the care of adult patients experiencing in-hospital cardiac arrest. Methods: An integrative review was
conducted at Cleber Leite College, using the health descriptors “Heart Arrest”; “Emergency Nursing”;
“Cardiopulmonary Resuscitation”; “Health Human Resource Evaluation” and “Education, Nursing”.
Articles published between 2014 and 2024 were selected from the BVS and PubMed databases.
Results: Six articles were included for the review, with three being national and three international.
Conclusions: Continuing education is essential to maintain nurses' competencies in CPR, as sporadic
training does not ensure skill retention in critical environments. Programs that combine theory and
clinical simulation enhance knowledge, satisfaction, and self-confidence. Challenges such as lack of
infrastructure and burnout negatively impact the quality of interventions, highlighting the need for
institutional support.

Keywords: Heart Arrest. Emergency Nursing. Cardiopulmonary Resuscitation. Health Human
Resource Evaluation. Education. Nursing.

RESUMEN

Objetivo: Identificar y analizar los principales retos y barreras que enfrentan los enfermeros de
urgencias durante la atencion de pacientes adultos con paro cardiorrespiratorio intrahospitalario.
Métodos: Se realiz6 una revision integradora en la Facultad Cleber Leite, utilizando los descriptores
de salud "Paro Cardiaco", "Enfermeria de Urgencias", "Reanimacion Cardiopulmonar", "Evaluacion
de Recursos Humanos en Salud" y "Formacion en Enfermeria". Se seleccionaron articulos publicados

~
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entre 2014 y 2024 en las bases de datos BVS y PubMed. Resultados: Se incluyeron seis articulos en
la revision, tres nacionales y tres internacionales. Consideraciones finales: La formacion continua es
esencial para mantener las competencias de los enfermeros en RCP, ya que la formacion esporadica
no garantiza la retencion de habilidades en entornos criticos. Los programas que combinan teoria y
simulacion clinica aumentan el conocimiento, la satisfaccion y la autoconfianza. Retos como la falta
de infraestructura y el agotamiento profesional afectan negativamente la calidad de las intervenciones,
lo que subraya la necesidad de apoyo institucional.

Palabras clave: Paro Cardiaco. Enfermeria de Urgencias. Reanimacion Cardiopulmonar. Evaluacion
de Recursos Humanos en Salud. Formacion en Enfermeria.
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1 INTRODUCAO

As necessidades de saude da populagdo frequentemente sdo enfrentadas nos servigos de
urgéncia e emergéncia, onde o foco esta em oferecer um atendimento agil, eficiente e resolutivo.
Essas circunstancias exigem respostas imediatas e, consequentemente, profissionais preparados e
qualificados, aptos a prestar cuidados efetivos, sistematizados e competentes. Nesse cenario, 0s
enfermeiros devem desenvolver habilidades para garantir uma assisténcia de enfermagem segura, de
alta qualidade e humanizada, fundamentada na lideranca e na gestao eficaz de processos e recursos
materiais (Ferreira, Balsanelli & Santos, 2023).

Anualmente, mais de quinhentas mil pessoas sofrem uma parada cardiorrespiratoria (PCR),
com até 1 em cada 4 vitimas resultando em morte. A PCR pode ocorrer dentro de dois ambientes,
sendo eles a parada cardiorrespiratoria intra-hospitalar (PCIH) e a parada cardiorrespiratoria extra-
hospitalar (PCEH). A PCIH representa até 45% de todos os casos. Em 2017, a PCR foi a segunda
principal causa de morte, e a PCIH ficou entre as trés principais causas nesse mesmo ano. O Comité
de Cuidados de PCR da American Heart Association (AHA) estabeleceu uma meta de melhorar a taxa
de sobrevivéncia para 36% até 2020. Desde entdo, houve diversos avangos em pesquisa e pratica
(DiLibero & Misto, 2021).

Os desfechos clinicos favoraveis em casos de parada cardiaca PCIH estdo diretamente
relacionados a uma equipe de saude bem treinada, ao rapido inicio da reanimacao cardiopulmonar
(RCP) e a execucdo eficaz de desfibrilacdo e suporte organizacional durante o processo de
reanimacdo. Estudos demonstram que o inicio da RCP dentro de 1 minuto, desfibrilagdo em até 2
minutos e a administracao de epinefrina em até 5 minutos sdo fatores criticos para o aumento das
taxas de sobrevivéncia apds a PCIH. No entanto, apesar das diretrizes da AHA que padronizam essas
intervengdes, ha uma significativa variagao nas taxas de sobrevivéncia entre diferentes hospitais. Essa
disparidade pode ser explicada, em parte, pelo desafio de implementar essas diretrizes em ambientes
hospitalares complexos, que exigem uma colaboracdo coordenada entre diversos profissionais de
saude (Guetterman et al., 2019).

A equipe de enfermagem representa a maior parte dos profissionais de satide em uma unidade
hospitalar, sendo os que mantém a proximidade mais constante com os pacientes. Nesse contexto, a
atuacdo desses profissionais na percepcao e assisténcia a pacientes que sofreram uma PCR ¢
indiscutivelmente significativa. E crucial que esses enfermeiros possuam conhecimentos sélidos
sobre atendimento de emergéncia, incluindo a habilidade de tomar decisdes rapidas, avaliar

prioridades e implementar agdes imediatas (Benetti et al., 2021).
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As Unidades de Emergéncia (UEs) desempenham um papel crucial na linha de frente dos
hospitais, assegurando o acesso e o tratamento adequado de doencas agudas e lesdes no sistema de
saude. No entanto, o ambiente das UEs ¢ marcado por sobrecarga de trabalho devido a complexidade
dos casos, longas jornadas e desafios administrativos, o que pode comprometer a qualidade do
atendimento, além de gerar alta pressao e cargas excessivas para a equipe. Além disso, a superlotagao
e seus impactos, como aumento do tempo de espera, falta de ambulancias, desvio de pacientes, tempo
de internagdo prolongado, erros médicos, maior mortalidade e prejuizos financeiros, sdo fatores que
afetam negativamente a equipe de reanimacdo. Os profissionais das UEs lidam com emergéncias
imprevisiveis e com risco de vida, como pneumotorax hipertensivo, tamponamento cardiaco e estado
asmatico, condigdes que, em alguns casos, podem complicar a parada cardiaca, cujo desfecho ¢
incerto. Nesse contexto, uma RCP bem coordenada e executada pode melhorar significativamente os
resultados da parada cardiaca. Assim, uma RCP eficaz exige uma equipe de reanimacao qualificada,
equilibrada e com boa satude psicologica (Muthelo et al., 2023). Diante disso, este estudo teve como
objetivo, identificar e analisar os principais desafios e barreiras enfrentados pelos enfermeiros de

emergéncia durante o atendimento a pacientes adultos em parada cardiorrespiratoria intra-hospitalar.

2 METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa (RI), realizada na Faculdade Cleber Leite, em Sao Paulo.
Para a realizagdo deste estudo, foram utilizados os seguintes descritores: ‘“Parada Cardiaca”,
“Enfermagem em Emergéncia”, “Reanimacgao Cardiopulmonar”, “Avaliacdo de Recursos Humanos
em Saude” e “Educacdo em Enfermagem”. Onde foi utilizado como critérios de inclusdo, artigos
limitando aos idiomas ingl€s ou portugués, aos estudos realizados com seres humanos, aos textos na
integra e aos temas compativeis ao pesquisado neste trabalho, com limitadores temporais no periodo
de publicacdo de 2014 até 2024, consultados nas bases de dados: Biblioteca Virtual em Satde - BVS
(108 artigos) e Pubmed (157 artigos). Como critérios de exclusdo, foram considerados artigos que
exigiam pagamento, revisoes integrativas, de literatura, bibliograficas ou sistematicas, bem como
dissertacoes e teses.

A primeira selecdo foi retirar artigos que possuiam o titulo ndo compativel com o objetivo do
estudo, restando 33 artigos, apos, foram excluidos artigos com duplicidade nas bases de dados, de
modo que restaram 27 artigos. Foram excluidos os artigos pelos critérios, restando 20 artigos.
Restaram 9 artigos, que foram lidos na integra e, posteriormente, houve a exclusao daqueles que nao

atendiam ao objetivo. O estudo foi finalizado com a inclusdo de 6 artigos (Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma das etapas do estudo.
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Fonte: Autores.

3 RESULTADOS

Para a realiza¢dao desta RI, foram incluidos seis estudos, sendo trés deles nacionais e trés
internacionais, que foi possivel evidenciar a existéncia de uma lacuna significativa no conhecimento
dos enfermeiros sobre farmacologia de reanima¢do e suporte avancado de vida em cardiologia
(ACLS). Apesar de melhorias observadas a curto prazo apds um treinamento tedrico e pratico, os
escores de conhecimento diminuiram apds 6 e 12 meses, indicando a necessidade de atualizagdes
mais frequentes e eficazes. Fatores como a experiéncia prévia em treinamentos e o tempo de profissao
influenciaram positivamente o desempenho a longo prazo. Além disso, apesar de uma boa capacidade
de reconhecimento da PCR e da sequéncia bésica de suporte de vida (SBV), houve deficiéncias na

identificacdao de ritmos passiveis de desfibrilagdo e na execugdo correta das compressdes toracicas,
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com taxas de erro significativas. Outro achado preocupante foi a confusdo em relagdo a técnica correta
de compressao-ventilagdo. A simulagdo clinica se mostrou eficaz, aumentando a autoconfianca e
satisfacdao dos enfermeiros. Contudo, o estresse moderado a elevado relacionado a eventos de PCR,
frequentemente associado a fadiga de compaixdo e burnout, mostrou-se um fator determinante para
a qualidade da RCP. Fatores ambientais, como a disponibilidade de equipamentos e a ergonomia do
ambiente de trabalho, também influenciaram a eficacia das intervengdes, especialmente em cenarios
como o de Gana, onde as percepgdes dos enfermeiros destacaram desafios emocionais e estruturais

que afetam diretamente a qualidade da RCP, conforme descrito no Quadro 1.

Quadro 1 - Sintese dos artigos selecionados para o estudo, Sdo Paulo - SP, 2024.

PL"]:]J:\[J%}&)(I;: A0 AUTORES TITULO TIPO DE ESTUDO OBJETIVO GERAL PRINCIPAIS RESULTADOS
Investigar o conhecimento de suporte
a?ﬁcgd‘:e d?i? d(ﬂ;f)cﬁgﬂmm O estudo 1dentificou uma deficiéncia significativa
( ACLS§ dos enfermeiros emore fa dos no conhecimento dos enfermeiros sobre
no Hospital da Faculdade d.ei{e&mma - cologin de e agio & ACLS. Apés wn
Retention of nurses' knowledge da Universidade de Pamukkale, para iﬁﬂ?ﬂ:ﬁ;ﬁgﬂa&:g S;tu;n ?a;hj,l?::
after basic life support and determinar: (1) o nivel de ohservon-se uma queda nos escores flon "D oz
advanced cardiac life support Longrtudnal quase conhecimento tedrico basico de BLS e (6e12 m;sas) A.l.crllda assim. o cmlhecune%m?a P
2014 Bukiran, et al. training at immediate, 6-month, intervencionista ACLS (pré-testes); (2) o nivel de 6 meses (mé d.{a de 15.8 ace;ms) o 12 meses (lg;
and 12-month post-traming conhecimento dos enfermeiros sobre o acertas) foi superiar 20 - teste (13,1 ac erma)’
intervals: a longitudinal study of efeito tedrico de curto prazo (pés- Fato P pre-te " : .
nurses in Turkey testes) apos 1 dia de treinamento 210reS COMO SXpernencia amenor e
tedrico e pritico; e (3) o nivel de treinamentos de reanimagéo, tempo de profissdo e
conhecimento de loneo prazo dos trabalho em setores criticos, como emergéncia e
enfermeiros (com tesbe; finais aos 6 e UTIEiﬁEilemto a ]m‘il;inura[zugﬂ de
12 meses) apos 1 dia de treinamento 80 prazo.
tedrico e pratico.
. G Embora a instrtuigdo promova capacitagdes e
Investigar se houve capacitagdo em Sl P .
e - Parada cardiorrespiratoria e Transversal, com parada cardiorrespiratéria para a atvalizagbes perlochcag sobre RCP paraa Eqmpg
Silva, Rodrigues . . - - A de enfermagem das Unidades de Terapia Intensiva
2016 : = educagdo continuada em abordagem exploratoria equipe de enfermagem em trés B o
& Nunes - 5 - = o 5 , (UTIs), a maioria dos profissionais ainda sente
Unidade de Terapia Intensiva e descritiva Umnidades de Terapia Intensiva de um : i nd :
hospital geral necessidade de uma atualizagiio mais frequente e
i . eficaz.
Embora os enfermeiros de unidades de
emergéncia e terapia intensiva demonstrem bom
conhecimento tedrico na identificacio da PCR e
nas manobras de RCP recomendadas, persistem
lacunas importantes. A totalidade dos
participantes fo1 capaz de reconhecer corretamente
: . a PCR e a sequéncia de SBV, porém, a
enf(mhgcar;} d.omnhuo ital go dos " identificagdo dos ritmos que necessitam
Parada car diorrespiratériae | Descritivo, exploratorio ermeircs e tllﬂ".l .;Sptliﬁ eyrg: e desfibrilagdo teve uma taxa de acerto reduzida a
2015 Koc etal manobras de ressuscitagio na ede SU;DH; quax;la acen t)cgqau 70%. Além disso, houve desempenho
- otica de enfermeiros de um natureza quantitativa araca carGomesplralona  as insatisfatorio quanto a profundidade das
q manobras de ressuscitagio o g pro
pronto socorro izadas pelas diretrizes da compressdes tordcicas e o retorno do térax apds as
Amﬁiﬁleaﬂ ies:;cia;m de: 2010 compressdes, com taxas de erro de 70% e 60%,
. respectivamente. Outro dado preocupante foia
confusdo entre as relagdes compressdo-ventilagdo,
com 20% dos participantes utilizando a técnica
incorreta de 15x2, aplicavel apenas a criangas. A
auséncia de conhecimento sobre a remogdo da
atropina das diretrizes de 2010 também fo1 notada,
embora seu impacto seja considerado menor.
Efeito de uma capacitacdo Os resultados demonstraram uma melhora
em reanimagio Avaliar o efeito de uma capacitagio siguificativa no conhecimento dos pm:hCIPMtBS’
i 3 e i i | S e e o g Al <
- conhecimento, satisfacio e - simulagdo clinica em reanimacdo P 540 & va ) g
2023 Mroczinsks, et al. ;. Quase-experimental - - na aprendizagem dos enfermeiros. A simulagdo
autoconfianga na cardiopulmonar no conhecimento, clinica se mostrou um método eficaz para
aprendizagem de satisfacdo e autoconfianca na transformar o aprendizado teérico em P Atic
enfermerros: estudo quase- aprendizagem de enfermeiros. pratica,
tal aumentar a seguranga e a confianca dos
Experimen profissionais em situagdes criticas.
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Enfermeiros de UEs enfrentam niveis moderados
a elevados de estresse relacionado a eventos da
PCR, o que contribui para a fadiga de compaixio
e 0 burnout. Os achados mostraram uma
correlagdo positiva significativa entre o estresse
relacionado a fadiga de compaixdo, com o estresse
explicando cerca de 19,9% da variagdo na fadiga
de compaixdo. O estresse durante a PCR. que
inclui tanto conflitos internos quanto externos,
leva a sintomas de traurna secundario e desgaste
emocional. Além disso, fatores como a
intensidade emocional da RCP e a falta de suporte
aumentam a probabilidade de burnout entre os
enfermerros de UEs. O estudo sugere que o
estresse relacionado a PCR pode prejudicar a
capacidade dos profissionais de saude de realizar a
RCP de forma eficiente, impactando a qualidade
do cuidado prestado.

Compassion fatigue and stre_ss . Determinar os niveis e a relagdo entre
related to cardiopulmonary Descritivo- tr do cédi tal ¢ fadiea d
resuscitation: a study of critical correlacional estresse dococigo poviat e fadiga ce

R X compaixio.
care nurses’ experiences

2023 El-Ashry. etal.

O estudo explorou qualitativamente as percepgdes
dos enfermeiros sobre a qualidade da RCP em
Gana, identificando quatro temas principais: bem-
estar psicologico dos enfermeiros, fatores
ambientais que afetam a qualidade da RCP,
percepedo dos enfermeiros sobre o cuidado na
ressuscitacdo e competéncia comportamental auto
relatada. O bem-estar psicolégico foi
caracterizado por emocdes positivas, como alegria
e satisfacdo quando a RCP teve sucesso, e
emogdes negativas, como culpa e exaustio em
casos de insucesso. Fatores ambientais, como a
prontiddo para iniciar a RCP, a disponibilidade de
equipamentos e medicamentos adequados e a
ergonomia do local de trabalho, também
impactaram a qualidade da ressuscitagdo. Além
disso, a falta de confianga dos enfermeiros na

Perceptions of nurses regardng Explorar qualitativamente as

Amoako-Mensah, quality of adult Qualitativo, descritivo e | percepcdes dos enfermeiros sobre a
etal cardiopulmonary resuscitation exploratério qualidade da ressuscitagdo

in Ghana: a qualitative study cardiopulmonar de adultos em Gana.

2023

Enfermeiros de UEs enfrentam niveis moderados
a elevados de estresse relacionado a eventos da
PCR, o que contribui para a fadiga de compaixo
e o burnout. Os achados mostraram uma
correlagdo positiva significativa entre o estresse
relacionado a fadiga de compaixdo, com o estresse
explicando cerca de 19,9% da variagdo na fadiga
de compaixdo. O estresse durante a PCR, que
inclui tanto conflitos internos quanto externos,
leva a sintomas de trauma secundario e desgaste
emocional. Além disso, fatores como a
intensidade emocional da RCP e a falta de suporte
aumentam a probabilidade de burnout entre os
enfermeiros de UEs. O estudo sugere que o
estresse relacionado a PCR pode prejudicar a
capacidade dos profissionais de satde de realizar a
RCP de forma eficiente, impactando a qualidade
do cuidado prestado.

Compassion fatigue and stress
related to cardiopulmonary Descritivo-

resuscrtation: a study of critical correlacional

care nurses’ experiences

Determinar os niveis e a relagfo entre
estresse do codigo postal e fadipa de
CcOmpaIxao.

23 El-Ashry, et al

O estudo explorou qualitativamente as percepgdes
dos enfermeiros sobre a qualidade da RCP em
Gana, identificando quatro temas principais: bem-
estar psicologico dos enfermerros, fatores
ambientais que afetam a qualidade da RCP,
percepedo dos enfermeiros sobre o cuidado na
ressuscitacdo e competéncia comportamental auto
relatada. O bem-estar psicologico fo1
Perceptions of nurses regarding Explorar qualitativamente as caracterizado por emogdes positivas, como alegria

Amoako-Mensah, quality of adult Qualitativo, descritivo e percepgdes dos enfermeiros sobre a e satisfacdo quando a RCP teve sucesso, e
etal cardiopulmonary resuscitation exploratério qualidade da ressuscitagdo emogdes negativas, como culpa e exaustfio em
in Ghana- a qualitative study cardiopulmonar de adultos em Gana. casos de insucesso. Fatores ambientais, como a
prontiddo para iniciar a RCP, a dispontbilidade de
equipamentos e medicamentos adequados e a
ergonomia do local de trabalho, também
impactaram a qualidade da ressuscitagdo. Além
disso, a falta de confianga dos enfermeiros na
realizago da RCP e atitudes de condenacfio e
apatia em relagdo a certos pacientes prejudicaram
a eficacia das intervengdes.

2023

Fonte: Autores.

4 DISCUSSAO

O estudo de Bukiran et al. (2014) destacou que, embora os escores de conhecimento dos
enfermeiros permanegam superiores ao nivel inicial, hd uma queda significativa entre 6 e 12 meses
apds o treinamento. Isso refor¢a a necessidade de programas de educagdo continuada frequentes,

especialmente em setores criticos como Emergéncia e UTI, onde o conhecimento atualizado ¢
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essencial. Além disso, fatores como a experiéncia prévia em treinamentos e o tempo de atuacdo foram
cruciais para a reten¢ao do conhecimento a longo prazo, sugerindo que os treinamentos precisam ser
adaptados as demandas especificas de cada area de atuagdo. Assim, a simples realiza¢cao de um tnico
treinamento se mostra insuficiente, exigindo um planejamento institucional robusto que preveja
refor¢os regulares, principalmente em hospitais onde a pratica de RCP ¢ menos comum.

A pesquisa de Silva, Rodrigues e Nunes (2016) complementa essa perspectiva, ao apontar que
a percepcao dos profissionais sobre os treinamentos continuados pode revelar inadequacdes nesses
programas. Apesar de realizarem treinamentos regulares, especialmente no momento da admissao,
enfermeiros com mais de cinco anos de formacao reiteram a importancia de capacitagdes frequentes,
idealmente a cada seis meses, em concordancia com as recomendac¢des da AHA. O insucesso em
atendimentos de RCP, frequentemente relacionado a falta de preparo da equipe, destaca a necessidade
de intervengdes educacionais eficazes e continuas para garantir a seguranga do paciente e a qualidade
da assisténcia prestada.

Kochhan et al. (2015) identificaram que, apesar de a maioria dos enfermeiros dominar a
identificacdao da PCR e as etapas do SBV, ha deficiéncias notaveis, como dificuldades em reconhecer
ritmos passiveis de desfibrilacao e erros na execugdo das compressoes toracicas, especialmente em
relagdo a profundidade e ao retorno completo do torax. Também foram observados erros na relagao
compressao-ventilacdo, sugerindo que os profissionais podem nao estar plenamente atualizados
quanto as diretrizes mais recentes. Esses resultados reforcam a necessidade de treinamentos regulares,
que vao além da atualiza¢do do conhecimento tedrico, visando também o aprimoramento pratico das
manobras de RCP, essenciais para o sucesso do procedimento.

Os achados de Mroczinski et al. (2023) vao ao encontro dessa necessidade, ao evidenciar que
a combinacdo de teoria com simulac¢do clinica em capacitagdes de RCP resultou em melhorias
significativas no conhecimento, satisfacdo e autoconfianca dos enfermeiros. A simulacdo clinica,
conforme demonstrado, ¢ uma metodologia altamente eficaz, principalmente em situagdes criticas,
como a PCR. Além de fortalecer o aprendizado tedrico-pratico, a simulagdo prepara os profissionais
para atuar com maior seguranca e precisdo durante emergéncias. Dessa forma, a incorporagdo da
simulagdo como parte da educagdo permanente pode ser uma estratégia promissora, com repetigdes
periddicas para acompanhar as atualizagdes cientificas.

No entanto, o estudo de ElI-Ashry et al. (2023) levanta outra dimensao critica, como os niveis
moderados de estresse e burnout entre enfermeiros durante situacdes de PCR. O estresse fisico e
emocional associado a essas emergéncias pode ser um fator importante no desenvolvimento de fadiga

de compaixao e trauma secundario. Além disso, a falta de suporte institucional e o peso emocional
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dessas situacdes emergenciais aparecem como fatores preditores de esgotamento emocional, o que
pode impactar negativamente a qualidade do atendimento prestado. Intervengdes que visem mitigar
o estresse dos profissionais, incluindo suporte emocional e capacitacdo continua, sao essenciais para
melhorar o bem-estar dos enfermeiros e, consequentemente, a qualidade das intervengdes.

Por fim, o estudo de Amoako-Mensah et al. (2023) destaca as limita¢des estruturais que podem
comprometer as manobras de reanimagdo, como a falta de equipamentos adequados ¢ a escassez de
profissionais treinados. Mesmo com o esfor¢o individual dos enfermeiros, um ambiente de trabalho
sobrecarregado e estressante frequentemente impede a execugao eficaz das intervengdes de PCR.
Assim, fica clara a necessidade de uma infraestrutura adequada, aliada a treinamentos continuos e
suporte organizacional, para melhorar a eficiéncia das manobras e reduzir a mortalidade associada a
PCR.

Esta RI oferece importantes contribuigdes clinicas ao reforgar a relevancia da educagao
continuada para a manutengao das habilidades criticas dos enfermeiros em RCP. Os achados destacam
que treinamentos esporadicos sdo insuficientes para garantir a retengdo do conhecimento e das
habilidades praticas, especialmente em setores onde a pratica da RCP ¢ menos frequente. A
implementagdo de programas de educag¢do permanente que incluam simulag@o clinica e revisdes
periodicas, além de suporte emocional para mitigar o estresse € burnout, pode aprimorar a qualidade
da assisténcia prestada em emergéncias. Esses insights sdo valiosos para gestores hospitalares, que
podem utilizar essas evidéncias para planejar intervengdes mais eficazes, melhorar o preparo das
equipes e, consequentemente, aumentar a taxa de sucesso nas intervengdes de PCR, reduzindo a
mortalidade associada.

Como uma RI este estudo apresenta limitacdes inerentes a natureza da metodologia, incluindo
a heterogeneidade dos estudos selecionados em termos de desenho, amostra e abordagens
metodologicas, o que pode dificultar comparagdes diretas entre os resultados. Além disso, a RI se
baseia nas informacgdes publicadas, o que pode deixar de lado estudos nao indexados ou dados mais
recentes que ndo foram incluidos na analise. Por fim, a variabilidade nas diretrizes e nos protocolos
de RCP entre os paises e instituicdes também pode ter impactado os achados, sugerindo a necessidade

de mais estudos que considerem essas diferencas.

5 CONSIDERACOES FINAIS
A RI realizada evidencia a importancia da educag@o continuada para manter e aprimorar as
competéncias dos enfermeiros em RCP intra-hospitalar. Os achados refor¢am que treinamentos

esporadicos e a auséncia de atualizacdes periddicas nao sdo suficientes para garantir a reteng¢ao das
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habilidades necessarias, especialmente em ambientes criticos como emergéncias ¢ UTIs. A
implementagao de programas de capacitacdo que associam teoria com simulagao clinica, conforme
sugerido pelos estudos analisados, mostrou-se eficaz na melhoria do conhecimento, satisfagao e
autoconfianga dos enfermeiros, destacando-se como uma estratégia promissora para a educagdo
permanente.

Além disso, a revisao trouxe a tona desafios como a falta de infraestrutura adequada e o
esgotamento emocional dos profissionais, que comprometem a qualidade das intervencdes de RCP.
O estresse e o burnout foram identificados como fatores que impactam negativamente a capacidade
dos enfermeiros de atuar em situacdes de emergéncia, refor¢ando a necessidade de suporte

institucional e interveng¢des que promovam o bem-estar dos profissionais.
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