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RESUMO

Este estudo tratou de uma pesquisa bibliografica acerca do papel da equipe de enfermagem durante a
parada cardiorrespiratoria (PCR) em adultos. Teve como objetivos: apontar a atuacdo da equipe de
enfermagem na identificagdo dos sinais e sintomas da PCR; identificar os conhecimentos teorico-
praticos dos membros da equipe de enfermagem e demonstrar a efetividade de treinamentos através de
simulagao realistica para o desenvolvimento de habilidades praticas necessarias para o atendimento
na PCR. Pesquisa bibliografica, exploratoria, descritiva, com uma abordagem qualitativa. O
levantamento dos artigos cientificos foi realizado no Portal Periddico da CAPES. Utilizou-se como
descritores: “enfermagem” e “parada cardiorrespiratoria”. Selecionou-se 15 estudos entre os anos de
2019 a 2024. Os resultados da pesquisa nos permitiram perceber que a equipe de enfermagem deve
possuir conhecimentos técnico-cientificos aprofundados para identificar precocemente os principais
sinais e sintomas de uma PCR, de modo que haja uma intervengao rapida, segura, efetiva e eficiente.
Percebeu-se que os membros da equipe de enfermagem apresentam déficit de conhecimentos teorico-
praticos em relag@o a assisténcia necessaria na PCR e RCP, dai a necessidade de aprofundamento e
atualizacdo constantes. Concluiu-se que a equipe de enfermagem tem um papel significativo na
assisténcia a PCR em adultos e que a educacdo continuada com base nas diretrizes atualizadas ¢ fator
determinante para garantir que os profissionais estejam prontos para atuarem de forma ativa nessas
emergéncias.
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1 INTRODUCAO

A PCR ocorre quando o coracdo para de funcionar (bater) e o individuo para de respirar.
E uma condico clinica grave que exige que o paciente seja atendido imediatamente por pessoas
treinadas. Esse evento pode ocorrer tanto no ambiente extra-hospitalar quanto intra-hospitalar.

Grande parte dos casos de PCR tem se dado por problemas cardiacos e respiratorios. Esse
evento tornou-se motivo de alerta para a saude publica no Brasil e no mundo, uma vez que tem
acometido cada vez mais um numero maior de pessoas (PEREIRA et al., 2015). Apesar de avancos
nos ultimos anos, muitas séo as vidas perdidas no Brasil. Estima-se algo ao redor de 320.000 PCRs
ao ano, no pais, sendo metade dos casos ocorrendo em ambiente hospitalar, e a outra metade em
ambientes extra-hospitalares (CORDEIRO et al., 2022).

A PCR ¢ caracterizada pela perda abrupta da funcdo cardiaca e pulmonar em individuos
acometidos ou ndo por doencas cardioldgicas (ASSALIN et al., 2019). E definida como a cessacéo
das funcdes cardiaca, respiratéria e cerebral, comprovada pela auséncia de pulso central (carotideo e
femoral), de movimentos ventilatérios (apneia) ou respiracdo agonica, além de estado de
inconsciéncia (HINKLE; CHEEVER, 2016).

E reconhecida pela morte clinica a partir da auséncia da respiracdo e do pulso, sendo
determinada por quatro ritmos cardiacos: assistolia, atividade elétrica sem pulso, fibrilacdo
ventricular e taquicardia ventricular sem pulso (PEREIRA et al., 2015).

O paciente em PCR apresenta-se inconsciente, em um quadro de apneia, auséncia de
batimentos cardiacos, cianose e pode apresentar alteracdo pupilar (HINKLE; CHEEVER, 2016).

Os membros da equipe de enfermagem sdo geralmente os primeiros a identificar as alteracfes
clinicas dos pacientes em PCR nos diversos cenarios do cuidado em salde. Essas modificacdes
podem ser facilmente detectadas por meio da monitoracao dos sinais vitais (SSVV) e pela observacao
atenta das expressdes faciais e do comportamento neuro emocional dos pacientes (SOUZA et al.,
2019).

Logo, a prestacdo da assisténcia de enfermagem exige rapidez, eficiéncia, conhecimento
técnico-cientifico, destreza, habilidades na realizacdo dos procedimentos e um trabalho em equipe
sincronizado.

Ha a necessidade de se estabelecer um atendimento agil, seguro e eficaz, prevenindo assim
maiores complicacdes e até o Obito. A equipe de enfermagem comp&e o quadro de profissionais
essenciais nesse atendimento, sendo que a atuacdo desses profissionais requer conhecimento

cientifico aprofundado para o reconhecimento do evento e avaliacdo do paciente.
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Quando um paciente apresenta uma PCR sdo realizadas as manobras de ressuscitacdo
cardiopulmonar (RCP). Essas compreendem uma série de procedimentos que visam manter a
circulacdo sanguinea, permitindo, a oxigenacdo dos tecidos e o transporte adequado de nutrientes
através de compressoes torécicas e ventilagdes (ARAUJO et al., 2022).

As recomendacGes para Suporte Basico de Vida (SBV) e para Suporte Avancado de Vida
(SAV) cardiovascular estdo combinadas nas diretrizes de 2020 da American Heart Association
(AHA).

Vale destacar que, as diretrizes para a Ressuscitacdo Cardiopulmonar (RCP) e Atendimento
Cardiovascular na Emergéncia (ACE) de acordo com a AHA (2020), destacam 6 elos da cadeia de
sobrevivéncia: a Prevencdo; o Acesso Rapido; a Ressuscitagdo Cardiopulmonar (RCP); o Uso do
Desfibrilador Externo Automatico; o Suporte Avancado de Vida e a Reabilitacdo Pds-Evento
(AMERICAN HEART ASSOCIATION, 2020).

O SBV é um protocolo de atendimento no qual se estabelecem o reconhecimento e a
realizacdo das manobras de RCP. Essas manobras tém como objetivo manter a vitima de PCR viva
até a chegada de uma unidade de transporte especializada (AMERICAN HEART ASSOCIATION,
2020).

O SAV ¢é o ultimo passo da Cadeia da Sobrevivéncia e o inicio da recuperacéo do paciente.
O SAV envolve: Ressuscitagao cardiopulmonar (RCP) de alta qualidade; Desfibrilagéo; Dispositivos
de via aérea avancada e oxigénio; Acesso venoso e drogas, Dispositivos de compressdo mecanica;
dispositivos de oxigenacdo por membrana extracorporea (AMERICAN HEART ASSOCIATION,
2020).

Dentro desse contexto, o enfermeiro e sua equipe tém um papel significativo no processo
de atendimento inicial e posterior dos pacientes adultos em PCR, destacando a relevancia do
aprofundamento constante dos conhecimentos técnico- cientificos acerca dessa emergéncia.

A equipe de enfermagem € quem segue mais tempo junto ao paciente e que geralmente ¢
quem identifica que o paciente se encontra em PCR. O enfermeiro ao se deparar com o paciente
em PCR deve saber a correta sequéncia de atendimento, dominando manobras de ventilagdo que
competem a si, saber reconhecer os instrumentos essenciais para a sua equipe, realizar o
atendimento com agilidade e dominio teodrico/pratico, permanecendo calmo, e mantendo
também sua equipe calma e organizada ao se deparar com essa situagdo de emergéncia
(GUEDES et al., 2021, p. 27).

Dessa forma, um estudo que busca realizar um levantamento bibliografico sobre a assisténcia

de enfermagem junto a pacientes adultos em PCR, torna-se relevante.
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Dentre os inumeros enfoques dados a assisténcia a pacientes em PCR, como: o discurso de
membros da equipe interdisciplinar de saude quanto a RCP, a percepc¢éo de docentes e discentes de
enfermagem acerca da PCR, ou ainda o discurso de enfermeiros que atuam na emergéncia acerca da
assisténcia prestada nesse contexto; optou-se por destacar a produc¢éo bibliografica acerca da atuacao
da enfermagem em uma PCR junto a pacientes adultos.

Surge como questdo a investigar da pesquisa: O que a literatura revela acerca da PCR em
adultos e a assisténcia da enfermagem necessaria quando ocorre essa emergéncia?

Para responder a esse questionamento, tragou-se como objetivos do estudo: Apontar a atuacao
da equipe de enfermagem na identificacdo dos sinais e sintomas da PCR; identificar os conhecimentos
tedrico-praticos dos membros da equipe de enfermagem em relacdo ao atendimento a PCR e as
manobras de RCP e demonstrar a efetividade de treinamentos atraveés de simulacao realistica para o
desenvolvimento de habilidades praticas necessarias para o atendimento na PCR.

Espera-se com este estudo contribuir fornecendo informacGes acerca da atuacdo qualificada
da equipe de enfermagem nos cuidados junto a pacientes em PCR; despertar uma reflexdo critica
junto a docentes e discentes de enfermagem quanto a necessidade de aprofundamento dos
conhecimentos tedrico e praticos sobre a tematica. Além de contribuir para a constru¢do do

conhecimento na area da atencdo ao paciente criticamente enfermo.

2 REVISAO DE LITERATURA
2.1 PARADA CARDIORRESPIRATORIA EM ADULTOS E O PAPEL DA ENFERMAGEM

A PCR é uma emergéncia clinica critica que exige intervencdo imediata para evitar danos
irreversiveis ao cérebro e outros 6rgdos. Nesse contexto, a equipe de enfermagem desempenha um
papel fundamental tanto na identificacdo precoce quanto na execugao dos procedimentos necessarios
para aumentar as chances de sobrevivéncia do paciente. Este estudo aborda as acdes da equipe de
enfermagem diante de uma PCR em adultos, com base em diretrizes cientificas recentes.

A PCR é caracterizada pela interrupcao subita das fungdes cardiaca e respiratoria, podendo
ser causada por diversos fatores, como: Infarto Agudo do Miocéardio, Arritmias, Insuficiéncia
Respiratéria Grave, entre outros. Reconhecer as causas subjacentes e os fatores de risco associados
é essencial para guiar as intervencdes de forma eficaz (NAKAI et al., 2021).

O papel da enfermagem na identificacdo precoce de uma PCR em adultos é essencial para a
implementacdo imediata de medidas que mantém a vida. A vigilancia continua, com a monitorizacao
dos sinais vitais, avaliagdo do estado de consciéncia e reconhecimento de alteragcGes nos padrdes

respiratorios e cardiacos, é essencial para evitar a progressdo para uma PCR. Pesquisas recentes
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destacam a importancia da capacitacdo da equipe de enfermagem em identificar sinais que precedem
a PCR, o que pode permitir intervences mais efetivas (LEAL; AZEVEDO, 2024).

No momento em que a PCR ¢ identificada, a equipe de enfermagem deve estar pronta para
iniciar imediatamente os cuidados apropriados, como a abertura das vias aéreas, ventilagao assistida
e compressdes toracicas, seguindo os protocolos de reanimacdo cardiopulmonar (RCP). A eficécia
desses procedimentos esta diretamente relacionada a competéncia técnica dos profissionais de
enfermagem, sendo a rapidez na resposta um fator principal para o sucesso das manobras de RCP
(OERMANN et al., 2024).

A educacdo em servico continua da equipe de enfermagem é um componente essencial para
a eficacia no atendimento a PCRs. Programas de treinamento regular, como simulacdes de
emergéncias e revisdes de protocolos, ttm demonstrado melhorar significativamente a atuacdo da
equipe. Esses treinamentos sdo fundamentais para garantir que a equipe esteja atualizada e preparada
para agir de maneira eficiente em cenarios criticos (CARVALHO et al., 2024).

Nos altimos anos, diretrizes atualizadas enfatizaram ainda mais o papel da enfermagem na
gestdo de PCRs. A implementacdo dessas diretrizes tem mostrado resultados positivos em termos de
melhoria dos desfechos clinicos, reforcando a importancia da adesdo a praticas baseadas em
evidéncias. A constante atualizacdo dessas diretrizes é essencial para a exceléncia no cuidado durante
uma PCR (AMERICAN HEART ASSOCIATION, 2020).

Assim, a equipe de enfermagem tem um papel significativo na identificacdo precoce e na
intervencao durante uma PCR em adultos. A educacdo continuada com base nas diretrizes atualizadas
é fator determinante para garantir que os profissionais de enfermagem estejam prontos para atuarem

de forma ativa nessas emergéncias.

3METODOLOGIA

O estudo realizado consiste em uma pesquisa bibliogréafica, exploratéria, descritiva, com uma
abordagem qualitativa. Michel (2015) define a pesquisa qualitativa, como sendo:

Aquela que se propde a colher e analisar dados descritivos, obtidos diretamente da
situagdo estudada; enfatiza o processo mais que o resultado, para o que precisa e retrata a
perspectiva dos participantes. Na pesquisa qualitativa, verifica-se a realidade em um contexto
natural, tal como ocorre na realidade, procurando dar sentido aos fendmenos ou interpreta-los, de
acordo com os significados que possuem para as pessoas implicadas nesse contexto.

O levantamento dos artigos foi realizado no Portal Periodicos da CAPES (Coordenacdo de

Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior) do Ministério da Educacéo.
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A estrutura da pesquisa foi conduzida por meio dos descritores controlados pelo DeCS:
“enfermagem” e “parada cardiorrespiratoria”. Foram encontradas 264 producdes cientificas e apds
a utilizacdo dos seguintes filtros: acesso aberto, idioma portugués, tipo de estudo: artigo, producgéo
nacional, revisado por pares, area ciéncias da salde; selecionou-se 15 artigos cientificos. Vale
ressaltar que o periodo de publicacéo foi delimitado nesta fase, incorporando os anos de 2019 a 2024.

A etapa de selecdo dos estudos envolveu a leitura critica e atenta dos artigos cientificos na
integra, aplicando os seguintes critérios: 1) Inclusdo — estudos originais, publicados no idioma
portugués nos ultimos 6 anos, que abordassem a tematica Parada Cardiorrespiratoria e a Enfermagem.
2) Exclusdo - ndo atendesse aos critérios de inclusdo. A coleta de dados deu-se no periodo do més
de agosto de 2024.

Inicialmente foi feita uma leitura flutuante dos estudos selecionados, e logo em seguida foi
realizada uma leitura analitica dos artigos, realizando a interpretacdo dos dados. Ap0s a interpretacao,
foi possivel construir as seguintes categorias tematicas: Identificacdo dos Sinais e Sintomas da PCR,;
Conhecimento dos Profissionais de Enfermagem sobre PCR e RCP, e Treinamento através de
Simulacédo Realistica.

Os dados foram analisados em consonancia as orientacfes de estudo sobre a pesquisa com

abordagem qualitativa.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO
Como resultado obteve-se: 15 artigos cientificos. Selecionamos apenas os estudos com a
possibilidade de acessar o texto completo on line, em portugués. O Quadro 1 apresenta as publicagdes

encontradas.

Quadro 1 — Distribuig@o dos estudos sobre a Atuagdo da Enfermagem na Parada Cardiorrespiratdria, segundo titulo,
revista, ano e objetivos. Volta Redonda/ RJ, 2024.

Titulo Revista Ano Objetivos
. x Descrever o conhecimento e atuacdo da equipe de
1) Conhecimento € Atuagdo da Revista Online de enfermagem da urgéncia do Hospital Universitario

Equipe de Enfermagem de um Setor de
Urgéncia no Evento Parada
Cardiorrespiratdria

Pesquisa— O Cuidado  é| 2019 da Universidade Federal
Fundamental do Vale do Séo Francisco de Petrolina/PE,
perante o evento PCR.

2) Parada Cardiorrespiratoria
Obstétrica:  construgdo e validacédo . . Construir e validar instrumento para avaliar o
. Revista Gaucha de .
de instrumento 2022 conhecimento da enfermagem sobre parada

para avaliar o conhecimento da Enfermagem cardiorrespiratéria obstétrica.
enfermagem
Avaliar se os conhecimentos dos profissionais de
3) Parada Cardiorrespiratoria: Revista Online de enfermagem frente a parada cardiorrespiratoria
intervencgdes dos Pesquisa— O Cuidado €| 2020 (PCR) estdo de acordo com
profissionais de enfermagem Fundamental o protocolo da American Heart Association —

AHA.
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4) Conhecimento dos profissionais
intra-

Revista Online de

Avaliar o efeito da intervencdo educativa no
conhecimento da equipe de enfermagem sobre o

hospitalares acerca do suporte basico [Pesquisa— O Cuidado é| 2024 suporte basico de vida para o atendimento a
de vida em uma parada Fundamental parada cardiorrespiratoria de adultos no ambiente
cardiorrespiratoria intra-hospitalar.
5) Efetividade do co- debriefieng para Comparar a efetividade entre co-debriefing com
desenvolver competéncias clinicas . , debriefing com facilitador no desenvolvimento de
Revista Gaucha de A oy
no Enfermagem 2022 competéncias clinicas em
suporte basico de vida: estudo piloto estudantes de enfermagem no atendimento
randomizado simulado da parada cardiorrespiratoria.
Revista Faculdade Relatar a experiéncia e a percepcéo dos
6) Simulacdo in situ de parada cardiaca de profissionais de enfermagem com a utilizacdo de
em fibrilagdo ventricular para o Medicina de Ribeirdo simulacdo in situ ndo anunciada de parada
. S e 2022 ; s .
treinamento de profissionais de Preto cardiorrespiratéria (PCR) em ritmo de
enfermagem da Universidade de S&o fibrilacdo ventricular no ambiente intra-
Paulo hospitalar.
7 Conhecimento tedrico-préatico . L .
. Descrever o conhecimento tedrico-prético da
da equipe de enfermagem  referente Journal of . . N
\ . x . - 2021 equipe de enfermagem referente a reanimagao
areanimacao cardiopulmonar | Nursing and Health . A L .
A - cardiopulmonar no &mbito intra-hospitalar.
no &mbito intra-hospitalar
Avaliar a percepgdo dos participantes frente ao
8) Uso das escalas designe . . design da simulagdo, satisfacéo e autoconfianca
- . . 2 Revista Cogitare . - ~ P
autoconfianca na simulagdo clinica em 2023 na aprendizagem pela simulacdo  clinica
. AR enfermagem
parada cardiorrespiratéria em parada
cardiorrespiratoria.
9) Tecnologias utilizadas _pe~la Revista Brasileira Mapear as tecnologias de deterioracdo clinica
enfermagem para predigéo de . - L3
. . ozer precoce utilizadas na pratica profissional do
de deterioracéo clinicaem Enfermagem: Praticas 2022 . S .
o T enfermeiro na assisténcia a pacientes adultos
adultos hospitalizados: revisédo de Avancadas  de o
hospitalizados.
€scopo Enfermagem
Construir e validar um cenério simulado e
N - checklist para avaliar habilidades no cuidado de
10) Construcéo e validagéo ) . - L
L P pacientes hemodinamicamente instaveis com
e validacdo de cenério clinico e . . x . -
. o Revista Cogitare evolugdo a Parada Cardiorrespiratoria, e testar
checklist para avaliacdo 2023 S ; x .
o Enfermagem aplicabilidade a populac¢éo alvo, avaliando
de competéncias na n
. « . habilidades e
reanimagdo cardiopulmonar e .
satisfacdo/autoconfianca com a
aprendizagem.
Revista brasileira Analisar as caracteristicas do acionamento do
11) Caracteristicas do acionamento do de codigo amarelo em unidades de internagéo e
codigo amarelo e fatores associados a enfermagem: Préaticas 2022 | identificar os fatores associados a ocorréncia de
ocorréncia de eventos adversos Avancadas  de eventos adversos ap0s o atendimento do Time de
Enfermagem Resposta Répida.
Revista Brasileira S
~ - Mapear as evidéncias cientificas sobre o uso de
12) Compressdes abdominais de ~ . A
. x Coses compress6es abdominais durante a reanimacgéo
durante a reanimacao Enfermagem: Praticas 2023 ; X
. e cardiopulmonar em pacientes com parada
cardiopulmonar: revisdo de escopo Avancadas  de . I
cardiorrespiratoéria.
Enfermagem
13) COVID-19: . s .
- i . . . Avaliar a associacdo das categorias de
associacdo da classificacéo de risco Revista Latino- e : e
o X classificacéo de risco com o Modified Early
com o Modified Early Americana de 2023 - :
. Warning Score e os desfechos dos pacientes com
Warning  Score e  osdesfechos Enfermagem ; .
hospi COVID-19 no servico de emergéncia.
ospitalares
14) Fatores associados a reoperagdo por Revista da Identificar a incidéncia e os fatores associados a
sangramento e desfechos apds cirurgia Escola de 2022 reoperagdo por sangramento no pos- operatorio

cardiaca: estudo de coorte
prospectivo

Enfermagem da USP

de cirurgia cardiaca, além dos desfechos clinicos
dos pacientes.
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15) Efetividade de video educativo no Avaliar a efetividade de video educativo no
conhecimento de leigos em sala de  |Revista Enfermeria Actual 2021 conhecimento de leigos em sala de espera de uma
espera sobre a reanimacao en Costa Rica unidade bésica de salde acerca da reanimacéo

cardiopulmonar cardiopulmonar.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2024.

4.1 IDENTIFICACAO DOS SINAIS E SINTOMAS DA PCR

Ao analisarmos os artigos cientificos, observou-se que uma grande maioria dos estudos
destacaram a necessidade da identificacdo dos sinais e sintomas da PCR pelos profissionais de
enfermagem, de modo que a assisténcia seja rapida e eficiente. Os trechos abaixo revelam esses
aspectos:

A Parada Cardiorrespiratoria (PCR) se refere a interrupgdo abrupta das atividades
cardiaca e respiratdria, levando a perfusdo sanguinea inadequada para 6rgdos e tecidos. O evento
pode ser reconhecido por auséncia de pulso em grandes artérias, rebaixamento do nivel de
consciéncia, respiragdo agonica ou apneia (Artigo 10).

Sabe-se que um conjunto de sinais clinicos e/ou mudangas repentinas nos parametros
vitais pode indicar gravidade do paciente com necessidade de intervengao imediata. Logo, o
critério de acionamento do Time de Resposta Rapida (TRR) geralmente € baseado nas alteracdes
da frequéncia cardiaca (FC), frequéncia respiratéria (FR), pressao arterial sistolica (PAS) e/ou
saturagao periférica de oxigénio (SpO2) do paciente. Outros sinais que indicam o acionamento
do TRR sdo alteracdo subita do nivel de consciéncia, palidez, cianose de extremidades, dor aguda
de forte intensidade, crise convulsiva e alteragdo da glicemia capilar (Artigo 11).

A PCR, em especial, requer dos profissionais decisdo rapida e eficiente, além de boa
competéncia técnica e de conhecimento cientifico. Isso porque a PCR pode ser definida como a
auséncia da condutividade elétrica cardiaca, reversivel se atendida rapidamente, fatal caso nao
haja pronta intervengdo, sendo confirmada pelos sinais de inconsciéncia, de apneia e de auséncia
de pulso central (Artigo 7).

Um estudo produzido a partir de prontuarios de pacientes que evoluiram para ritmos de
parada, apresentaram sinais e sintomas de descompensacdo até oito horas antes do
acontecimento. Os principais foram sinais de choque, déficit neurolégico, mal-estar e sintomas
sugestivos de sindromes coronarianas agudas, sinalizando a importancia da identificacao desses
sinais e do treinamento da equipe de saude que presta os primeiros cuidados (Artigo 4).

A identificacdo precoce dos sinais e sintomas da PCR pela equipe de enfermagem é essencial

para a implementacdo de medidas de ressuscitacdo eficazes e para melhorar os resultados dos
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pacientes. Destaca-se a relevancia do monitoramento continuo dos sinais especificos e da capacitacdo
da equipe para agir de forma rapida e segura diante de emergéncias como a PCR.

Um aspecto amplamente discutido é a necessidade de se considerar as alteraces nos sinais
precursores de PCR. Souza et al. (2019) identificaram que cerca de 62,1% dos pacientes que sofreram
PCR em ambiente hospitalar apresentaram sinais de choque, 44,9% apresentaram alterac6es
neuroldgicas, e 25,9% apresentaram confusdo mental antes do evento. Essas manifestacbes sdo
criticas para que a equipe de enfermagem possa identificar o risco iminente de PCR e adotar
intervencdes antes que o quadro evolua.

Além das alteracGes nos sinais, a identificacdo de sintomas prodrémicos, como dificuldade
respiratdria e sintomas neuroldgicos, também desempenha um papel importante na detec¢do precoce
da PCR. Harapan e Yoo (2022) analisaram registros de pacientes que sofreram PCR fora do ambiente
hospitalar e observaram que a dispneia foi o sintoma mais comumente relatado (17%), seguido de
alteragBes neuroldgicas (15%). Esses achados reforcam a necessidade de conhecimentos
aprofundados por parte da equipe de enfermagem para que a mesma possa identificar e interpretar
corretamente essas alteracdes em diferentes cenarios clinicos.

O treinamento da equipe de enfermagem é essencial para o atendimento imediato a PCR.
Guetterman et al. (2019) observaram que hospitais com melhores indices de sobrevivéncia a PCR
tendem a investir mais no treinamento de suas equipes, promovendo a autonomia para que esses
profissionais atuem como lideres durante as manobras de ressuscitacdo. Essa abordagem na
capacitacdo e na lideranca da equipe de enfermagem ndo apenas melhora os resultados clinicos,

como também fortalece a confianca em suas habilidades durante emergéncias.

4.2 CONHECIMENTO DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM SOBRE PCR E RCP

Emergiram ainda na pesquisa, trechos dos artigos cientificos que demonstraram que hd uma
necessidade de os membros da equipe de enfermagem aprofundarem os conhecimentos técnico-
cientificos sobre as manobras de RCP e os cuidados que devem ser realizados junto a pacientes em
PCR, de modo a reduzir a morbimortalidade desses pacientes.

Apesar dos avancgos das tltimas décadas no atendimento do paciente em PCR, a taxa de
reversao e sobrevida, ainda, ¢ baixa, denotando a necessidade da intensificacdao do treinamento
de profissionais de enfermagem para o emprego das melhores praticas em RCP (Artigo 10).

Por isto, a equipe de enfermagem deve estar tecnicamente preparada para agir frente a
este desafio, sabendo reconhecer a PCR e prestar adequadamente a assisténcia necessaria,

considerando que o prognostico do paciente esta diretamente associado a rapidez e eficacia das
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agdes. As condutas efetivadas por enfermeiros numa PCR ainda s3o insatisfatorias, embora estes
reconhecam a importancia do tema (Artigo 1).

O treinamento dos profissionais sobre a PCR obstétrica deve ser realizado de forma
direcionada a lacuna de conhecimento existente, assim, ¢ relevante que o conhecimento prévio
seja verificado e que ocorra autoavaliagdo, para contribuir com a conscientizacdo acerca da
necessidade de capacitagao (Artigo 2).

Um estudo produzido a partir de prontuarios de pacientes que evoluiram para ritmos de
parada, apresentaram sinais e sintomas de descompensacao até oito horas antes do acontecido.
Os principais foram sinais de choque, déficit neuroldégico, mal-estar e sintomas sugestivos de
sindromes coronarianas agudas, sinalizando a importancia da identificacao desses sinais e do
treinamento da equipe de saude que presta os primeiros cuidados. Achados nos mostram uma
deficiéncia no conhecimento dos profissionais desde o atendimento emergente, até a evolucao
em prontuario (Artigo 4).

O conhecimento adequado sobre a RCP e o atendimento durante a PCR é necessario para
garantir a eficcia das intervencdes e aumentar as chances de sobrevida dos pacientes. Entretanto,
algumas pesquisas recentes demonstraram que os profissionais de enfermagem apresentam um déficit
consideravel de conhecimento e habilidades relacionadas a essas manobras, 0 que pode impactar na
qualidade no cuidado prestado.

Diversos fatores foram associados ao déficit de conhecimento sobre a PCR entre os
profissionais de enfermagem. Enfermeiros e técnicos de enfermagem, apresentam conhecimento
insuficiente sobre atuacdo necessaria na PCR (SILVA; OLIVEIRA; BARBOSA., 2022).
Profissionais que atuavam em regime de plantdo de 24 horas apresentavam maiores indices de
insipiéncia, reforcando a importancia de programas de educacdo continuada para todos os niveis da
equipe de enfermagem.

O aprofundamento dos conhecimentos tedricos e praticos sobre a PCR e RCP entre
profissionais de enfermagem € uma questéo inadiavel para a qualidade da assisténcia prestada durante
emergéncias de PCR. Embora os treinamentos possam melhorar o desempenho no curto prazo, o foco
rpido nas habilidades e nas competéncias, destaca-se a relevancia de programas de educagdo em
servigo. Além disso, estratégias de ensino que integram métodos praticos e simulados podem auxiliar
muito no processo de aprendizagem e na reducdo do estresse associado ao atendimento de

emergéncias.
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4.3 TREINAMENTO ATRAVES DE SIMULACAO REALISTICA

A analise dos artigos cientificos, possibilitou-nos ainda identificar que um quantitativo
consideravel de estudos menciona que a educacao em servico através de programas de treinamento
continuos sobre atendimento a PCR, tém proporcionado significativos resultados na atuacdo mais
segura, efetiva e qualificada da equipe de enfermagem. Esses treinamentos tém utilizado a simulagéo
realistica como ferramenta de ensino. Como visto nos paragrafos abaixo:

O processo de melhoria esta atrelado as vivéncias do cotidiano, mas as habilidades podem
ser aperfeicoadas através de intervengdes educativas efetivas. Sendo assim, a educagao
permanente auxilia no preenchimento de lacunas de conhecimento existentes no servico,
possibilitando uma melhor qualidade e seguranca no atendimento prestado, inferindo
diretamente na sobrevida dos pacientes. Em sintese, o conhecimento basico sobre RCP ¢ inerente
ao profissional de enfermagem. Levando a refor¢ar a importancia de treinamentos adequados, de
forma periddica nos servicos, contribuindo assim para o desenvolvimento de saberes e praticas
baseadas em evidéncia, auxiliando significativamente no processo continuo de aprendizado
(Artigo 1).

Todos os profissionais reconheceram a importancia do treinamento. Todos os
profissionais acharam que o treinamento pode aumentar a seguranga do profissional de
enfermagem em um atendimento real. A maioria deles achou que o treinamento pode melhorar
a comunicagao entre a equipe. Todos eles concordaram que a simulacdo in sifu pode aumentar a
seguranca do paciente. Todos os profissionais acharam que novas atividades como esta deveriam
ser implementadas no servigo (Artigo 6).

Estudos demonstram a importancia na constru¢do e validacdo de cendrios para a
Simulacdo Realistica. Os resultados deste estudo sdo equivalentes a outro realizado com 35
participantes, quanto a constru¢do e avaliagao do cendrio da Simulacao Realistica favorece a
interagdo entre pratica e realidade, quanto mais real o cenario apresentado ao participante mais
facilita o entendimento para sua pratica profissional (Artigo 3).

A simulagdo realistica tem o potencial de estimular as habilidades cognitivas e
metacognitivas, como o pensamento critico e julgamento clinico, para que se proceda a tomada
de decisao segura e efetiva. Em face dos resultados alcangados, a construgao e validacao de
conteudo do cendrio em tela podera auxiliar o desenvolvimento de habilidades especificas para
identificacdo e intervengao em situacdes de PCR (Artigo 10).

A simulagdo realista tornou-se uma ferramenta essencial no treinamento de equipes de satde

para lidar com emergéncias, como a PCR. Essa abordagem permite que os profissionais pratiquem
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em um ambiente controlado, com cendrios que imitem condigdes reais, aumentando a confianca e a
competéncia dos membros da equipe para realizar manobras de RCP de forma eficaz.

Pesquisas recentes demonstraram que a simulacdo realistica melhorou significativamente
tanto as habilidades técnicas quanto as ndo técnicas dos profissionais de saude envolvidos no
atendimento a pacientes com PCR. A simulacdo permite que uma equipe de salde, composta por
médicos, enfermeiros e técnicos, aperfeicoe suas competéncias em um ambiente seguro, sem riscos
para 0s pacientes, mas com alto nivel de insercéo e realismo (WHITMORE et al., 2019).

A simulacéo realistica também desempenha um papel fundamental no desenvolvimento de
competéncias ndo técnicas, como lideranca, comunicagdo e tomada de decisdo em equipe, aspectos
essenciais durante uma PCR (ARMSTRONG et al., 2020).

O treinamento da equipe de satde por meio de simulacdo tem se mostrado uma estratégia
altamente eficaz para melhorar o manejo da PCR. Ele ndo apenas fortalece as habilidades
técnicas, mas também promove o desenvolvimento de competéncias ndo técnicas, como lideranca

e trabalho em equipe.

5 CONCLUSAO

Os resultados da pesquisa remeteram a concluséo de que, a equipe de enfermagem deve
possuir conhecimentos técnico-cientificos aprofundados para identificar precocemente os principais
sinais e sintomas de uma PCR, de modo que haja uma intervencao rapida, segura, efetiva e eficiente
pela equipe de saude, visando a reducdo da morbimortalidade relacionada a essa emergéncia.

O estudo nos levou a concluir ainda que, os membros da equipe de enfermagem apresentam
déficit de conhecimentos tedrico-praticos em relacdo a assisténcia necessaria na PCR e RCP. Dai a
necessidade de aprofundamento e atualizacdo constantes em relacéo a essa emergéncia, para oferecer
um atendimento holistico, qualificado e agil ao paciente.

Ainda foi possivel concluir que momentos de educagdo em servi¢o sao imprescindiveis para
a capacitacdo dos profissionais de enfermagem, nos quais a equipe desenvolve habilidades e
competéncias para estabelecer um plano de cuidados de qualidade junto a pacientes em PCR e que
a simulacdo realistica torna- se uma metodologia de treinamento e educacdo que utiliza cenarios
muito proximos da realidade o que facilita o processo de aprendizagem por parte dos membros da
equipe de enfermagem, melhorando consideravelmente sua pratica.

Considero que o objetivo de “Apontar a atuagdo da Equipe de enfermagem na identificacao

dos sinais e sintomas da PCR; identificar os conhecimentos tedrico- praticos dos membros da equipe
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de enfermagem e demonstrar a efetividade de treinamentos através da simulacéo realistica para o

desenvolvimento de habilidades praticas necessarias para o atendimento na PCR” foram respondidos.
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