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Resumo: A parada cardiorrespiratoria (PCR) ¢ o momento em que o coracdo deixa de
bombear sangue para os 6rgdos vitais do corpo. A mortalidade no Brasil varia entre 250
e 300 mortes subitas ao ano. O presente estudo teve como objetivo: analisar o
conhecimento dos enfermeiros da atencdo primaria do municipio de Tramandai/RS,
verificando se conhecem e agem conforme o protocolo de Reanimagdo Cardiopulmonar
(RCP) diante de uma PCR. Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo e exploratorio,
realizado no periodo de fevereiro a junho de 2019. Foi observada a predominancia do
sexo feminino 71,4% ¢ 28,6% masculinos; com média de idades entre 30 e 49 anos; a
maioria 57,2% possui tempo de formagdo na graduacio entre 10 a 20 anos; os 100% dos
participantes possuem cursos de atualizacdo e capacitacdo ndo necessariamente com
conhecimento atualizado em RCP. Constatou-se que enfermeiros da atengdo primaria
conhecem, mas nao agem conforme os protocolos de RCP atualizados. Ha maior
prevaléncia de profissionais do sexo feminino, possuem cursos, capacitagdes € pos-
graduacao na area de urgéncia e emergéncia. Percebe-se que nao houve capacitagcdes
periddicas ou até mesmo educacdo continuada na atencdo primdria a saide até o
momento da pesquisa, os profissionais frequentaram uma disciplina especifica em sua
graduacdo de urgéncia e emergéncia.

Palavras-chave (exemplo): Reanimagdo cardiopulmonar; Suporte basico de vida;
Educacao continuada; Enfermeiro; Atencdao Bésica de Saude.

Abstract: Cardiorespiratory arrest (CPA) is the moment when the heart stops pumping
blood to the vital organs of the body. Mortality in Brazil varies between 250 and 300
sudden deaths per year. The present study aimed to analyze the knowledge of primary
care nurses in the city of Tramandai/RS, verifying whether they know and act according
to the Cardiopulmonary Resuscitation (CPR) protocol in the face of a CRA. This is a
qualitative, descriptive and exploratory study, carried out from February to June 2019.

! Bacharel em Enfermagem pela Centro Universitario Cenecista de Osorio — UNICNEC.

2 Mestre em Saude e Desenvolvimento Humano- Centro Universitario La Salle Canoas, RS.

3 Professora orientadora — UNICNEC. Coordenadora do Curso de Graduagdo em Enfermagem no
UNICNEC/ Osorio/RS.

4 Professora Orientadora — UNICNEC. Doutoranda do Programa de Pos-Graduagdo em Gerontologia
Biomédica/PUCRS.

Perspectiva: Ciéncia e Saude - volume 8, numero 1, agosto 2023. 30



PERSPECTIVA

CIENCIA E SAUDE

CNEC

REVISTA CIENTIFICA PERSPECTIVA CIENCIA E SAUDE
ISSN 2526-1541

Results: A predominance of 71.4% females and 28.6% males was observed; with a
mean age between 30 and 49 years; the majority 57.2% have graduated from 10 to 20
years since graduation; 100% of participants have refresher and training courses, not
necessarily with up-to-date knowledge in CPR. It was found that primary care nurses
know, but do not act according to the updated CPR protocols. There is a higher
prevalence of female professionals, who have courses, training and postgraduate
courses in the area of urgency and emergency. It is noticed that there was no periodic
training or even continuing education in primary health care until the time of the
research, the professionals attended a specific discipline in their urgency and
emergency graduation.

Keywords: Cardiopulmonary resuscitation, Basic suport of life; Continuing education,
Nurse; Basic Health Care.

Introducao

A atengdo basica tem como fundamenta¢do e principio inicial a caracterizacdo do
conjunto de a¢des de satide mediante a real melhora na qualidade de saude do individuo,
sendo fator determinante o desenvolvimento de a¢des que sejam de maneira integral e
coletiva quanto as necessidades a eles dispostas (V.

Objetiva-se sempre o desenvolvimento da abrangéncia do acesso, fortalecendo o
vinculo, a responsabilizacdo e o primeiro atendimento as urgéncias e emergéncias em
ambientes adequados, por estes fatores poderdo encaminhar o paciente a outros locais
da esfera que o contemple de forma mais satisfatoria quanto as suas necessidades V.
Dentre os atendimentos prestados nos servigos de atengdo primaria, verifica-se a real
importancia na avalia¢do inicial de nossos clientes, envolvendo agdes que encaminham
para algumas circunstancias de menor ou maior complexidade, sendo sua subclassificacdo
de forma diferente, situagdes nao agudas ou classificadas na cor azul (apenas orientagdes),
agudas ou cronicas agonizantes, podendo ser de trés tipos diferentes: Atendimento
imediato (alto risco de vida), Atendimento prioritario (risco moderado), Atendimento no
dia (risco baixo). Mediante aos trés, a parada cardiorrespiratoria (PCR) se encaixa no
atendimento imediato da equipe, pois h4 alto risco de morte (V.

Os atendimentos na aten¢ao primaria a saude diferenciam-se de um pronto atendimento
pelo seu conhecimento evolutivo do paciente presente naquela comunidade, pois o
acompanhamento da sua saiude estd na maioria das vezes evoluida em seu prontudrio e

mediante as informagdes que a equipe absorveu nas suas consultas (.
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Constata-se que a equipe de saude e o enfermeiro, cujo o papel fundamental de
lideranga, na maioria das vezes, sdo os primeiros a identificar que o paciente estd em
PCR, iniciando os principios fundamentais da reanima¢ao Cardiopulmonar (RCP), que
consiste na restauragdo da circulagdo e na instalacdo de respiracdo artificial, isto tudo de
forma eficaz e de qualidade de acordo com as recomendagdes estabelecidas pela
American Heart Association®.

Mediante a situagao de uma PCR, o enfermeiro deve se posicionar a frente da equipe
durante o atendimento, detectando com brevidade com o intuito de diminuir as possiveis
sequelas, assim melhorar uma possivel sobrevida do paciente apos sua reversio®).
Profissionais treinados ou leigos mediante a capacitagdo podem prestar uma primeira
abordagem a vitima em situagdo da PCR, seguindo os procedimentos e condutas
corretas®.

Para manter-se um atendimento padrdo e de grande relevancia aos seus usuarios do
servico de saude, o enfermeiro deve levar 4 risca o que diz o Art. 14, do Codigo de Etica
dos Profissionais de Enfermagem, sendo sua responsabilidade e dever “aprimorar os
conhecimentos técnicos, cientificos, éticos e culturais, em beneficio da pessoa, familia e
coletividade e do desenvolvimento da profissdo”®.

Estudo demonstra que os profissionais de enfermagem apresentam lacunas no
conhecimento acerca do atendimento 8 PCR™,

Logo, ¢ uma problemadtica desconhecer se os enfermeiros(as) da atencdo primaria em
satide do municipio de Tramandai tem conhecimento em protocolos de RCP? A hipdtese
¢ que os enfermeiros(as) da atengdo primaria em saude do municipio de Tramandai tém
conhecimento dos protocolos, mas poucos frequentam cursos de capacitagdo e
atualizacdo sobre protocolo de RCP.

A relevancia desta pesquisa para enfermagem refere-se ao fato que ao avaliar se os
enfermeiros(as) da atencao primaria em saide conhecem e agem conforme o protocolo
de reanimacao cardiopulmonar diante de uma parada cardiorrespiratoria, foi possivel
compreender a importancia da atualizacdo dos profissionais de saude a partir da
educacdo permanente com intuito de alertar os gestores para propor acgdes de
capacitagdes, proporcionar um melhor desempenho no trabalho dos profissionais de

saude e consequente uma melhora do seu atendimento prestado a comunidade.
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O objetivo desta pesquisa foi analisar se os enfermeiros(as) da aten¢do primaria em
saude do municipio de Tramandai/RS, conhecem e agem conforme o protocolo de

reanimacgao cardiopulmonar diante de uma parada cardiorrespiratodria.

Métodos

Trata-se de um estudo qualitativo, descritivo e exploratorio, realizado no més de margo
de 2019, conforme o RATS checklist para estudos qualitativos.

O campo de estudo foi o municipio de Tramandai/RS, no servigo de aten¢do primaria,
composta por oito unidades basicas de satide, sendo que cinco sdo estratégias de saude
da familia (ESF).

A amostra foi composta por oito enfermeiros da aten¢do primaria de saude do municipio
de Tramandai/RS. A amostragem do estudo foi ndo probabilistica intencional e o
tamanho amostral foi definido por saturacdo dos dados, até atingir os objetivos do
estudo. A entrevista foi aplicada nos locais de trabalho de cada enfermeiro, previamente
agendada, em sala reservada escolhida pelo participante, sendo os 4udios gravados e
depois transcritos, ndo sendo utilizado para mais nenhuma forma de compartilhamento.
Os instrumentos utilizados foram: entrevista estruturada com questdes abertas referentes
a seus conhecimentos em protocolos de RCP e ao seu perfil dentre as questdes fechadas
do roteiro havia dados de identificagdao, como sexo, idade, tempo de formagao, titulagao
académica, tempo de  atuacdo. As entrevistas tiveram dura¢do média de 40
minutos.

Para manter o sigilo e identificacdo de cada participante citados no trabalho, apareceram
intitulados com E1, E2, E3.... Esta medida corrobora com as determinacdes da
Resolugdo n° 466, de 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Satde, 6rgio
que aponta as diretrizes e normas da pesquisa envolvendo seres humanos.

Foram incluidos Enfermeiros responsaveis pela unidade de saude do municipio de
Tramandai/RS, que aceitaram participar do estudo com tempo suficiente para responder a
entrevista e que concordaram em assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE). Foram excluidos enfermeiros com indisponibilidade de tempo, em férias e licencas
de satde. Consideraram-se perdas os Profissionais que nao finalizaram a coleta de dados.

O estudo foi dividido nas seguintes etapas: Etapa 1: foi realizada Assinatura do gestor
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municipal para a execucdo da pesquisa no municipio. Etapa 2: Envio ao CEP para
aprovacao da pesquisa. Etapa 3: Convite e Assinatura do TCLE. Etapa 4: Entrevista
estruturada.

Os dados coletados foram transcritos no Microsoft Excel na integra e apos submetidos
a Andlise de Conteudo Tematica, conforme Minayo. O percurso compreendeu as
seguintes etapas: pré-analise; exploracdo do material com a elaboragdo de categorias
para as questdes na entrevista; e, por fim, a interpretagdo dos resultados e discussdes
pautadas nos objetivos e na revisdo de literatura desta investigagdo. Sendo que a
categorizacdo esclarece e ordena a direcdo da realidade investigada, com o propdsito de
apreendé-la conceitualmente ©.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Centro
Universitario Cenecista, Osorio, RS, sob o nimero CAAE: 12091619.5.0000.5591.
Todos os individuos que fizeram parte do estudo foram informados sobre os objetivos
da pesquisa e seus direitos como participantes, voluntariamente assinaram o TCLE e

permaneceram com uma cépia.
Resultados e Discussoes

Através da entrevista estruturada, delineou-se o conhecimento e agdes dos enfermeiros
da ateng¢do primaria do municipio, descritos conforme o Quadro 1.
Quadro 1. Os(as) enfermeiros(as) da atenc@o primaria em satide do municipio conhecem e agem

conforme o protocolo de reanimacdo cardiopulmonar diante de uma parada cardiorrespiratoria.
Tramandai, RS, 2019.

Entrevistado Identifica PCR Ritmo cardiacos Frequéncia das Profundidade das Quantos ciclos
PCR compressoes compressoes com 2
profissionais

Auséncia de sinais | TV, FV e assistolia Até seis centimetros
vitais

inconsciéncia sem

30 compressoes
para 2 ventilagdes

30 compressoes

El para 2 ventilagdes

pulso
Verificar pulso Nao lembra 30 compressdes Trés a cinco 30 compressdes
2 carotideo para 2 ventilagdes para 2 ventilacdes
Verificar pulso Fibrilagao 100 compressdes Dois dedos 100/1 e dai troca
I 1 ventilagdo
. Exclusio Exclusio Exclusdo Exclusio Exclusdo
Auséncia de sinais Nao lembra 100 compressdes Cinco centimetros 15 compressoes
% vitais por minuto para 2 ventilagdes
o Ver, ouvir e sentir Assistolia, Cinco minutos, Cinco centimetros Cinco minutos
fibrilagao faz um ritmo

frequente e
continuo
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E7

Verificar os sinais
vitais

TV, FV e assistolia

30 compressoes
para 2 ventilagdes

De 5 cma 7cm ou
de 5cma 10 cm

30 compressoes
para 2 ventilagdes

ES8

Avaliagdo de FC e
FR

Arritmico

Trinta por cinco
ou vinte

Tem que ser forte!

Nao posso te
afirmar

Fonte: Autor (2019).

Diante da presente pesquisa, no primeiro momento aborda-se a questdo do
conhecimento voltado para parte da RCP, nota-se que de inicio, quando questionados de
qual forma reconheceriam uma PCR, foram encontrados dados diferentes dos
protocolos:

Auséncia dos sinais vitais, inconsciéncia, sem pulso. (E1 e ES)

Vendo pulso, primeiro eu vou no pulso. (Ficou similar as respostas
do E2 e E3, que relataram): A verifica¢do de pulso, né... cardtida!

Através do ver, ouvir e sentir. Demonstrando muita convic¢do em
sua resposta. (E6)

Verificar os sinais de estabilidade do paciente, respiraco, vias aéreas
se ndo estdo pérvias, se ha respiracao e pulso, ndo havendo nenhum
sinal deste tipo se inicia a RCP. (E7)

Identifica com a avaliacdo de [...] frequéncia cardiaca e respiratoria.

(Demonstrou incerteza ¢ muita inseguranga durante sua resposta).

(E8)
A questao de pulso foi relatada por varios entrevistados, mas alguns nao disseram se
seria carotideo, braquial ou femoral, demonstrando um breve relapso na parte em que
sua primeira atitude que seria checar a responsividade, simultaneamente avaliar
respiragdo e o pulso carotideo. Constata-se que a resposta mais aproximada destes
parametros foi dada por apenas 03 dos entrevistados, mas ainda ndo ¢ considerado como
resposta correta.
Em estudo realizado com a relagdo do conhecimento dos enfermeiros sobre as
modificacdes das Diretrizes da American Heart Association (AHA, 2010), justificaram
suas respostas, em seu trabalho de pesquisa, que tinham alguma incompatibilidade com
as atualizacdes do ultimo protocolo, pois os enfermeiros se formaram antes da
atualizagao de 2010, levando em conta ainda que alguns responderam corretamente.
Portanto, tiveram alguma capacitagdo prévia em cursos complementares ou algum tipo

de atualizaco durante a graduagio na faculdade 7.
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Em outra pesquisa realizada foi descrito que apenas a metade dos profissionais
entrevistados tem conhecimento adequado e correto sobre as manobras de RCP,
representando um indice baixo, tanto tedrico quanto pratico, pois verifica-se que a
quantidade de acertos em questdes sobre atitudes iniciais, mediante a uma possivel PCR,
principalmente pelo reconhecimento em PCR, como realizar as manobras de RCP e
sobre os diagnosticos diferenciais®

Pergunta-se, mais especificamente neste momento, se os entrevistados saberiam quais
os ritmos cardiacos identificados em uma PCR, como resposta seriam quatro, ou seja,
taquicardia ventricular, fibrilagdo ventricular, assistolia e atividade elétrica sem pulso
AESP. Dentre as respostas coletadas ndo se obteve nenhuma resposta contendo os

quatro ritmos:

TV, FV e assistolia. Foi muito rapido e convicto em sua resposta. (E1)

Taquicardia ventricular, fibrilagdo ventricular e assistolia, bah! me deu um

branco nado lembro. (E7)

TV, FV e assistolia. Assistolia, fibrilagio ou ndo? E quando ele fica a.... (E6).

A melhor resposta, apresentou conhecimento, mas um breve esquecimento do termo
técnico.

Sendo que os demais entrevistados acertaram apenas um dos quatro ritmos. Salienta-se a
resposta dada pelo ES5, sem ao menos pensar relatou ndo lembrar rapidamente,
demonstrando um despreparo quanto ao conhecimento de ritmos cardiacos.

Ao questiona-los qual seria a frequéncia das compressoes de acordo com os protocolos

de RCP em adultos, todos os participantes ndo obtiveram nenhum acerto:

100 compressdes para 1 ventilagdo. (Resposta rispida e breve). (E3)

Sdo 100 compressoes, sdo 100, procurando sempre manter 0 mesmo ritmo ¢

a mesma profundidade. (E6)

Cinco minutos, faz um ritmo frequente e continuo, ai tu verificas a... ndo
me lembro se é a cada dois ou a cada cinco minutos, tu verificas se tem

pulso ou ndo, ndo lembro! (E6)

Deixando uma lacuna no conhecimento, pois nao respondeu em numeros, deixando sem
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parametros de comparativo ou de resposta concreta no estudo.

Vou te dizer uma coisa, a teoria diz uma coisa e na pratica é outra, eu
trabalhei muito em emergéncia né, a ultima emergéncia que eu trabalhei foi
em 2016 no PA de (ocultado) a gente tem a teoria, mas na pratica na hora,
tem médicos que priorizam outra coisa ¢ trinta por cinco ¢ vinte por... sabe,
tem variado muito, né, e como atualmente eu ndo tenha trabalhado em
emergéncia eu nao posso te afirmar isto agora. (E8)

Conforme esta resposta, nota-se que nao tem um parametro, pois estd sem atuacido na
area da emergéncia, mesmo assim ndo respondeu a quantidade correta de compressoes
por minuto.

A grande maioria dos entrevistados respondeu 30 compressdes para 2 ventilagdes. A
resposta correta seria uma frequéncia de 100 a 120 compressdes por minutos, deixando
uma grande preocupagdo quanto ao conhecimento do ritmo apropriado mediante a uma
PCR.

No hospital Regional de Sousa na Paraiba foi constatado, no que diz respeito a relagao
compressao-ventilagdo, que 54% (20) dos entrevistados responderam 30:2, 43,3% (16)
optaram pela resposta 15:2, e 2,7% (01) respondeu 15:1. Sendo assim, 54% dos
entrevistados responderam corretamente a questdo enquanto 46% erraram®®.

Diante das necessidades de conhecimento para o atendimento de uma PCR, no estudo
foi relatado que nao resta outro fator de maior importancia mediante uma PCR, se ndo o
conhecimento e o inicio do protocolo imediato para fins de uma melhora no quadro
clinico a uma possivel sobrevida, pois ap6s 12 minutos em PCR a taxa de sobrevivéncia
¢ apenas de 2,5%. Em 2015, foram alteradas algumas condutas no suporte basico de
vida (SBV) implantando uma circulagdo com compressdes iniciadas com brevidade com
o minimo de atrasos nas ventilagdes, tudo isto para uma melhor conduta e qualidade no
procedimento (),

E de suma importincia que os profissionais de saude tenham habilidades ndo s6 de
reconhecer rapidamente os sinais que a vitima de PCR demonstra, como também de
realizar as manobras de RCP o mais rapido possivel. Tais a¢des podem impactar sobre a
vida e sobrevida do paciente, aumentando a probabilidade de sucesso e de reversao no
quadro de PCR, reduzindo o indice de mortalidade e morbidade (V.

Abordados quanto a profundidade das compressdes no toérax, foi relatado as mais
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variadas medidas:

DeScma7cmoude5cma 10cm. (E7)
Até seis centimetros. Nio relatando a profundidade minima. (E1)

E mais ou menos cinco centimetros, mas tem que tomar cuidado com os

pacientes magros. (ES)

Dois dedos dependendo do paciente, se for obeso ou magro. Afirmando

com convic¢ao sua resposta. (E3)

Bastante! Coloca ai bastante, dois centimetros, cinco centimetros ai ndo me
lembro! (E8)

(Ressaltando muita incerteza em sua resposta, sendo que por seu tom de
voz observei que queria auxilio para resposta, sendo que relatei ndo poder

ajudar no inicio da entrevista).

Adultos uma for¢a compressora a ponto de tu comprimir o musculo
cardiaco, tem que ser forte! ndo sei te precisar em quantitativo, mas tem

que ser forte! (ES)

Observa-se a énfase na for¢a e ndo na qualidade da compressdao com a profundidade
incorreta, pois em momento algum relatou em centimetros que seriam os parametros
corretos, nota-se que sua resposta foi em voz trémula e insegura sobre o que estaria

relatando.

E de cinco centimetros, de trés a cinco, cinco! cinco! Cinco! (E2)

Aborda-se a tltima pergunta, quando se tem uma equipe de dois profissionais, qual seria
o ciclo de compressdes e ventilagdes? Constata-se um numero de acertos razoaveis,
sendo que a resposta correta de 30 compressoes para duas ventilagdes foi relatada pelos
enfermeiros entrevistados E2, E7 e El, seguido de algumas outras que fugiram um

pouco do objetivo.
Na realidade depende do quadro, mas geralmente ¢ 100/1 e dai troca,

depende do profissional, depende muito da equipe e depois troca. (E3)

Explicou e exemplificou suas rotinas ou suas diferentes equipes € nao conforme o

protocolo.
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E, pois é, deixa eu pensar... sei que sdo duas ventilada, mas compressao?
Quinze? Nao me lembro se ¢ quinze ou vinte cinco, mas coloca quinze para

dois! ¢ isso? quinze para dois eu ndo lembro. (E6)

Demonstrou lembrar as ventilagdes, mas deixando a parte mais importante sem seu
devido cuidado.

Este ciclo muda com muita frequéncia, mas a principio ele ¢ duas ventilagdes

para quinze compressdes. (ES)

Tem diferentes opinides quando tu trabalhas em uma equipe, alguns médicos
tu fazes alguma coisa com uns parametros e eles dizem ndo, ndo é assim, tem
que ser diferente. Atualmente, eu ndo posso te afirmar, dependendo do
profissional que esta, eles vém com cursos atualizados... como eu faz tempo
que eu ndo fago, ja& houve mudancas depois desse meu ultimo curso de

atualizacdo. (E8)

Deixando um exemplo de que o profissional deve impor-se mediante ao atendimento,
desde que seja embasado teoricamente com conhecimento para conseguir atuar de
forma clara e obter sucesso no atendimento.

A maioria dos profissionais que atuam em RCP ndo costumam contar as massagens
cardiacas e acabam perdendo o “eixo”. A contagem ajuda a manter o padrio
preconizado e assim evita que mais ou menos compressdes sejam realizadas no
intervalo de duas ventilagcdes. Quando o paciente ja estd com uma via aérea avangada,
ndo mais € necessario a contagem, deve-se seguir a frequéncia preconizada e assim
garantir que todos os esforcos sejam empregados na tentativa de reversio de uma PCR?,
Diante das experiéncias profissionais o tempo de trabalho, a forma diversificada que
cada profissional desempenha sua técnica leva a uma descrenga a necessidade de
contagem das massagens cardiacas e sua relagio com a eficicia do procedimento'”.

Em uma pesquisa, os técnicos e auxiliares apresentaram melhor desempenho no pds-
teste, respectivamente, 161% e 180%. O maior desempenho foi no reconhecimento da
parada cardiorrespiratoria (PCR), 83,3% para auxiliares e 83,6% para técnicos!'?).
Aponta-se, em um estudo realizado com académicos de enfermagem de uma instituicdo

publica baiana, que embora 84,4% dos participantes se sintam preparados para atuar em

situacdo de PCR, apenas 21,9% dos participantes ndo consideram importante a
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capacitagio em PCR e RCP!D.

Mostra-se dessa forma, a necessidade de se repensar os processos de formacao
académica a fim de formar profissionais capazes de promover um cuidado seguro e livre
de danos por impericia, negligéncia e imprudéncia'?,

A capacitacao periodica do corpo de Enfermagem em RCP representa indicador de
qualidade, tendo em vista que estes profissionais precisam estar aptos para prestar a

assisténcia conforme as diretrizes e os protocolos mais atualizados!®.

Quadro 2. Os dados sociodemograficos dos(as) enfermeiros(as) da atengdo primaria em satde do
municipio de Tramandai. Tramandai, RS, 2019.

Entrevistados Sexo Idade Estado civil Formacao
El Masculino 38 anos Casado Enfermeiro
E2 Feminino 30 anos Solteira Enfermeira
E3 Feminino 46 anos Separada Enfermeira
E4 Exclusao Exclusao Exclusao Exclusao
ES Feminino 36 anos Casada Enfermeira
E6 Feminino 44 anos Solteira Enfermeira
E7 Masculino 44 anos Casado Enfermeiro
ES8 Feminino 64 anos Solteira Enfermeira

Fonte: Autor (2019).

A presente pesquisa abordou oito enfermeiros da aten¢do primaria, sendo que um foi
desconsiderado pelo critério de exclusdo, motivo pelo qual ndo disponibilizava tempo
para responder o questiondrio. Os sete enfermeiros prevalecem em um percentual de
71,4%, ou seja, cinco do sexo feminino, e 28,6% do sexo masculino.

A faixa etaria compreende dos 30 aos 39 anos de idade, obtendo um total de trés
enfermeiros 42,8%, seguindo de 40 aos 49 anos foram trés enfermeiros 42,8% e acima
de 50 anos de idade apenas um entrevistado representando um percentual de 14,4%.
Constatou-se trés casados 42,8%, trés solteiros 42,8% e uma separada 14,4%.

Os resultados obtidos neste estudo vdo ao encontro daqueles apresentados no robusto
censo denominado “Perfil da enfermagem no Brasil”, conduzido pelo Conselho Federal
de Enfermagem (COFEN) em parceria com a Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz).
Apontou que a enfermagem ¢ predominantemente feminina e apresenta maior
escolaridade do que o minimo necessario ao desempenho de suas atribuicdes''4).

Nos dias de hoje, com a evolugdo da profissdo, cada vez mais profissionais do sexo
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masculino sd3o encontrados como lideres da equipe de enfermagem, diferentemente de
um estudo que encontrou um publico de 19 enfermeiros, sendo a maioria do sexo
feminino, ou seja, 68,4%; com faixa etaria de 25 a 30 anos e constataram 42,1% dos
entrevistados eram do sexo masculino!?.

Em outra pesquisa realizada com graduandos de enfermagem, encontrados nos dados
referentes as caracteristicas sociodemograficas, quando comparados os géneros, a
variavel sexo feminino foi elevada, totalizando 66% e apenas 11% do sexo masculino!,
Corroboram-se, por esses dados, outras pesquisas que demonstram que a Enfermagem,
desde a graduacdo é composta prevalentemente por pessoas do sexo feminino!®!7:18),
Encontrados em estudos similaridades quanto a grande incidéncia de mulheres formadas,
pois de um total de 25 entrevistados apenas 2 homens ou seja 8% e o restante 23 foram
mulheres um total de 92%, apresentando ainda um indice de faixa etaria 18 enfermeiras
totalizando 72% dos 23 aos 30 anos de idade, 5 enfermeiros dos 31 a 40 anos totalizou
20% e apenas 2 enfermeiras dos 41 aos 50 anos de idade totalizando 8%. Representando
predominancia dos nimeros de mulheres que procuram o curso de enfermagem para sua
formagcdo profissional®2?9). Estes dados podem ser explicados devido o crescimento da
profissdo nos ultimos anos e as oportunidades de emprego e remuneragdo que a mesma
oferece.

Quadro 3. O tempo de formagdo ¢ a procura por atualiza¢des dos protocolos de RCP.

Entrevistado | Tempo de | Pés-graduacio Po6s-graduaciao em Outros cursos quais e
formacgao concluida curso quando
El 9 anos Urgéncia e Nao Bls, Aph ¢ Phtls
emergéncia, Mais ou menos 1 ano
Especialista em Acls mais ou menos anos
gestdo
E2 8 anos Nio Satde da familia Bls, Aph margo de 2018
E3 10 anos Urgéncia e Tabagismo Bls, Aph menos de um ano
emergéncia.
Saude publica
saude da familia
E4 Exclusdo Exclusdo Exclusdo Exclusdo
E5 10 anos Urgéncia e Nao Bls, Aph emergéncias
emergéncia em pediatricas
trauma; saude Menos de um ano
da familia
E6 15 anos Nao UTI Bls
menos de um ano
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E7 14 anos Urgéncia e Nao Bls, Aph e Phtlsa—6
emergéncia meses 2 a0 ano
UTI
E8 37 anos Nao Docéncia no ensino Naio lembra o nome, mas
superior foi em 2010 e revalidou a
5 anos

Fonte: Autor (2019).

Durante a presente pesquisa, obteve-se um percentual de 28,6% (02), cujo seu tempo de
formagao ¢ abaixo de 10 anos; entre 10 e 20 anos de formagdo encontra-se 57,2% (04),
sendo que com mais de 20 anos de formagdo foi encontrado um percentual de 14,2%,
totalizando um.

Quando questionados quanto a poés-graduagao concluida ou em andamento, observa-se
que alguns estariam cursando, sendo que todos, de uma forma ou de outra, estariam
voltados para alguma area especifica, conforme relatam:

Durante a presente pesquisa, obteve-se um percentual de 28,6% (02), cujo seu tempo de
formacao ¢ abaixo de 10 anos; entre 10 e 20 anos de formagao encontra-se 57,2% (04),
sendo que com mais de 20 anos de formacdo foi encontrado um percentual de 14,2%,
totalizando um.

Quando questionados quanto a pos-graduacao concluida ou em andamento, observa-se
que alguns estariam cursando, sendo que todos, de uma forma ou de outra, estariam

voltados para alguma area especifica, conforme relatam:

Sou especialista em gestdo e pods-graduado em urgéncia e emergéncia em

curso, nao nem quero mais uma. (E1)

Sendo que nesta fala enfatizou que ndo de forma muito afirmativa com uma

expressdo facial de descontentamento com a enfermagem.

Tenho pds em urgéncia e emergéncia e outra em UTI, sempre fui apaixonado

pelo SAMU, mas no momento ndo estou fazendo nenhuma. (E7)

Demonstrando muito satisfeito e feliz com a profissdo e a classe ao qual representa, sendo de
forma diferente da resposta anterior.
Eu fiz toda minha p6s de UTI e na hora de entregar o TCC eu nao entreguei,

mas pode dizer que sim eu tenho, mas em curso. (E6)

Deixando bem claro que estaria disposta a retornar para a pds e conclui-la.

Concluida ndo, em andamento tenho em docéncia do ensino superior. (E8)
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Demonstrando que mesmo com uma idade mais avangada, ainda tem vontade de

aprender e ensinar, relatando que ja foi professora e agora busca uma nova capacitagao.

Urgéncia e emergéncia e uma de satide publica com énfase em satide da
familia e em andamento varias to fazendo sobre tabagismo. Demonstrando
muita vontade de fazer outras, além das duas concluidas e mais a que esta em

curso. (E3)

Nao concluida ndo s6 em andamento, satde da familia, s6 falta o TCC. (E2)

De forma muito alegre ao responder pela conclusdao de sua primeira pos-graduacao.
Observa-se entonagdo vibrante, quando questionados sobre cursos ou capacitagcdes apos
a conclusdo do curso.

Quanto ao tempo que teria sido realizado, foram muito convictos em suas respostas:
85,8% (06) responderam que fizeram BLS e/ou mais algum curso hd menos de um ano,

sendo que alguns ainda lembravam a data conforme relatam:

Sim, fiz o ano passado dia 10 e 11 de marco, fiz o BLS, fiz o APH, em
Torres. (E2)

Fiz porque fui RT do SAMU, foi, puxa agora to esquecida, mas todos os
cursos que tu precisas para atuar na SAMU, isso foi em, puxa tanto tempo
atras também que eu ja ndo lembro mais, mas ndo lembro o nome, o primeiro
foi em 2009 ou 2010 uma coisa assim, ¢ o ultimo foi ndo necessariamente um

curso eu revalidei o introdutorio em 2014, ai quando fui RT do SAMU. (EB)

Demonstrando uma lacuna muito acentuada sem participar de cursos de atualizagdes,
desconhecendo até os nomes dos possiveis cursos da area.

Mas ao levar-se em consideragao todos os participantes, observa-se que os entrevistados
tém procurado se qualificar de modo geral e rotineiramente, possuem algum tipo de

conhecimento, porém fora de parametros atualizados e utilizados hoje em dia.

O estudo realizado em um hospital piblico no interior do Parana,
identificaram dentre os participantes uma prevaléncia de individuos do sexo
feminino (28; 87,5%), com idade entre 31 ¢ 45 anos (23; 71,88%), que
trabalhavam em sua unidade laboral e apresentavam tempo de formagdo
profissional maior que cinco anos. Com relacdo a formagdo académica entre
os enfermeiros 80% (n=8) ja possuiam uma pos-graduagdo (lato senso e/ou

stricto senso) na 4area da saude>).
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Estudos tém demonstrado que os profissionais de enfermagem apresentam lacunas no
conhecimento acerca do atendimento a PCR!?. A AHA destaca que uma equipe
dedicada, com experiéncia, especializacdo, formacdo adequada e treinamento,

desempenha melhor suas habilidades e minimizam os erros neste tipo de atendimento!®,

uadro 4. Cursos de capacitacdo e atualizacdo aos enfermeiros da atenc¢do primaria em saude, sobre
p ¢ ¢ Gao p
protocolo de RCP e ha educagdo continuada nas UBSs e ESFs e assuntos abordados.

El E2 E3 E4 E5 E6 E7 E8
Capacitacao Nao Nao Nao Exclusdo Sim Sim Nao Nao
PMT
Quando +de 1 ano Nao Nio sabe | Exclusio | +delano | + 6 anos Nao Nao
sabe sabe sabe

Fonte: Autor (2019).

Perguntou se o municipio de Tramandai/RS oferece algum curso de capacitagdo aos
enfermeiros, 71% (5) dos entrevistados deram como resposta “ndo”, mas entre dois

participantes houve discordancia de informacdes:

Porque ¢ uma area diferente, entendeu, ¢ que se tu fizesses essa pergunta 1a
na UPA talvez tenha algum treinamento entendeu? Eu ndo porque eu to ha 45
dias, ano anterior foi passado nos postos ¢ feito um treinamento. O SAMU
veio e deu treinamento para os técnicos em enfermagem dos postos, né, tu
entendeste, mas a pergunta veio direcionada a mim, eu ndo, mas existe essa

preocupagdo com a capacitacao. (E1)

Eu fiz uma vez quando eu trabalhava 14 no 24 horas, isso faz uns seis anos ou

mais até, de seis a oito anos. (E6)

Observa-se que o profissional ndo teve conhecimento das capacitagdes, mas que tem

uma lembrang¢a muito antiga da tltima que o mesmo proporcionou aos funcionarios.

Passamos nos postos a mais ou menos um ano capacitando os profissionais

da ateng@o primaria com auxilio do antigo RT do SAMU. (ES)

Exalta-se que os profissionais devem ter a oportunidade de aprendizado oferecida pela
gestdo municipal, assim se proporcionard um atendimento de qualidade e correto a
todos os usuarios do servigo.

Estudo realizado em hospital publico no interior de Sao Paulo, com 96 técnicos de
enfermagem e auxiliares de enfermagem, profissionais que trabalhavam em setores nao

criticos ha trés anos, foi constatado que a grande maioria teria participado de algum
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curso de BLS!?,

Dentre os futuros profissionais abordados no curso de bacharelado em enfermagem
notou-se que a procura por capacitacdes se intensifica no inicio de sua carreira
académica, pois relatam que 90,3% eram académicos do primeiro e segundo ano e 9,7%
do terceiro ano, nota-se uma grande diminui¢do da procura por capacitagdes no decorrer

de sua formacao®V.

Profissionais da area da satde devem realizar cursos de atualizagdo
periodicamente dos protocolos de atendimentos para a realizagdo da pratica
de certas atividades, assim se faz necessario treinamentos e uma educagao

continuada constante??.

Considera-se a educacdo continuada, um processo pelo qual permite que os
profissionais analisem seus objetivos, suas rotinas diarias, elevando sua
autoestima, proporcionando ainda uma satisfagdo prazerosa durante seu

desenvolvimento profissional®?).

Outros estudos destacam a importidncia de um treinamento continuo diante de um
procedimento tao complexo que ¢ uma PCR, ratifica-se que seria de grande relevancia
para o gestor das instituicdes de saude oportunizar aos seus funcionarios cursos de

capacitagdo continuada, assim o atendimento prestado sera eficiente e eficaz com

qualidade®>Y,
Quadro 5. Disciplina especifica durante a formagdo académica dos enfermeiros sobre atendimento pré-
hospitalar.
Entrevistado Na graduagdo alguma disciplina abordou o assunto Qual?
RCP?

El Sim. Primeiros socorros
E2 Sim. Urgéncia e Emergéncia
E3 Sim. Nio lembra.
E4 - -
ES Nao. Nao.
E6 Sim. Nio lembra.
E7 Nao Nao.
E8 Sim. Enfermagem médica cirtrgica.

Fonte: Autor (2019).

Perguntou-se referente a alguma disciplina durante vida académica que abordasse o
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APH, 71% (05) responderam que “SIM”, alguns ainda conseguiram até relatar a
disciplina ao qual teriam aprendido:

Na graduagdo ndo tem!. Nota-se entonacdo quando salientou sua
resposta. (E7)

Sim!! Primeiros socorros, clinica médica, clinica cirirgica.
Exemplificando que em sua grade teve em trés disciplinas
diferentes. (E1)

Ha quinze anos como é que vou me lembrar, mas tive sim!! mas nio
lembro. (E6)

Tive sim, mas ndo lembro a disciplina... ndo lembro. (E3)

Assim, ressalta-se a importancia das instituicdes de ensino em proporcionar o
conhecimento sobre APH e BLS durante a formagao académica, sendo que mesmos que
ndo lembravam o nome da disciplina, sabiam que a mesma tinha abordado estes
contetdos.

Verifica-se em uma pesquisa que os autores, ratificam que os profissionais estejam
frequentemente capacitados e qualificados para prestar um atendimento de exceléncia
ao paciente, da importancia do profissional de saude formar-se com conhecimento de
teoria e pratica sobre RCP, assim atuar em diferentes servigos de saude®>.

Em um estudo com 81 alunos que cursavam a disciplina de primeiros socorros, foi
constatado que tinham conhecimento inadequado quanto ao suporte basico de vida,
comprometendo a assisténcia prestada, podendo agravar possiveis sequelas ou até
mesmo proporcionando um 6bito%).

Em outro estudo, observa-se o grande interesse dos académicos de cursar uma disciplina
no primeiro semestre de primeiros socorros, pois relatam a incerteza da necessidade de
atuar inesperadamente em alguma situacdo de emergéncia. Ressalta-se a importancia de
disciplinas optativas como possibilidade a todos os cursos de saude, enquanto a mesma

néo se torna obrigatoria®”).

Consideracoes Finais

Constatou-se que enfermeiros da atencao primaria conhecem, mas nao agem conforme
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os protocolos de RCP atualizados, ratificando-se a hipotese deste estudo em parte. A
maior prevaléncia foi de profissionais do sexo feminino, com cursos, capacitacdes €
pos-graduacdes na area de urgéncia e emergéncia. Percebe-se que ndo houve
capacitagdes ou até mesmo educagdo continuada na atencdo primdria a saude até o
momento da pesquisa e, os profissionais tiveram uma disciplina de urgéncia e
emergéncia especifica em sua graduacao.

Ressalta-se a importancia da atualizagdao dos profissionais de saude a partir da educacao
permanente com intuito de alertar os gestores para proposi¢cdes de treinamentos
periddicos, para um melhor desempenho no trabalho dos profissionais de satde e
consequente uma melhora do seu atendimento prestado a comunidade.

O tema nao se esgota aqui, sugere-se novas proposicoes de futuros estudos frente os
grandes desafios encontrados referentes as atualizagdes dos protocolos, sendo de grande
influéncia pesquisas vindas de profissionais, cujo seus papéis sao de multiplicar o

conhecimento.
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