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PROTOCOLO DE RESSUSCITAGAO CARDIOPULMONAR E A
PRATICA DOS ENFERMEIROS DE UNIDADE DE TERAPIA
INTENSIVA
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No ambiente de Unidade de Terapia Intensiva (UTI), a parada cardiorrespiratoria
(PCR) representa a mais grave emergéncia clinica é definida como uma condigdo
subita inesperada de deficiéncia absoluta de oxigenacao tissular por ineficacia
circulatéria ou interrupcdo da fungdo respiratoria. Assim, as manobras de
ressuscitacdo cardiopulmonar sdo o melhor tratamento na referida situagdo de
emergéncia consistem na manutencéo de condi¢des vitais, por meio de ventilacdo
artificial e massagem cardiaca externa, combinada com desfibrilacdo precoce. O
sucesso da ressuscitacdo cardiopulmonar (RCP) que ocorre dentro de um
hospital € de apenas 30%, sendo que somente 15% recebem alta sem nenhuma
seqlela neurolégica. Essa é uma realidade que deve levar os profissionais de
salde a se preocuparem com a execugdo de seus procedimentos frente a essa
lastimavel estatistica. As diretrizes da American Heart Association (AHA) sobre
Ressuscitagdo Cardiopulmonar e Atendimento Cardiovascular de Emergéncia, de
2005, contém importantes modificacdes para melhorar a pratica de ressuscitacédo
pelos socorristas, e a sobrevida de pacientes em parada cardiaca e respiratoria.
O estudo objetiva caracterizar os enfermeiros que atuam nas Unidades de
Terapia Intensiva em estudo e relacionar a pratica assistencial dos enfermeiros
durante a RCP na UTI ao protocolo da American Heart Association (AHA) sobre
Ressuscitagdo Cardiopulmonar e Atendimento Cardiovascular de Emergéncia.

Configura-se como uma pesquisa qualitativa descritiva. O local de escolha para a
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producdo dos dados foram duas Unidades de Terapia Intensiva (UTIs) de um
hospital geral de ensino em Teresina (PI) que presta assisténcia de média e alta
complexidade e recebe clientes da capital e interior do estado, assim como de
outros estados das regides norte e nordeste do Brasil, denominamos os locais do
estudo por UTI | e UTI Il. Os sujeitos pesquisados foram 09 enfermeiros que
atuam nessas unidades escolhidos aleatoriamente para evitar qualquer tipo de
intencdo. A coleta dos dados foi realizada nos meses de abril e maio de 2009,
apos a devida autorizagdo através de uma entrevista seim estruturada. Como
resultados a maioria dos profissionais enfermeiros sdo do quadro efetivo de
servidores do hospital, estdo na faixa de adulta jovem, e com experiéncia em UTI
que variou de 01 a 20 anos, 0 que se poderia esperar algo mais concreto no que
concerne a assisténcia de enfermagem durante a RCP. Isso porque, possuem
cursos de atualizagdo em terapia intensiva, alguns destes o ACLS e o HPTLS,
além de especializagbes em diferentes areas da enfermagem. A partir da analise
de conteido emergiram duas categorias: A pratica das (0s) enfermeiras (0s) na
ressuscitacdo cardiopulmonar na UTI e a dificuldade de implementacdo do
protocolo de ressuscitagcao cardiopulmonar na UTI. A pratica das (0s) enfermeiras
(os) na ressuscitacdo cardiopulmonar na UTI evidenciou que os profissionais
enfermeiros da UTI ndo conhecem as diretrizes do protocolo de ressuscitagdo da
AHA de 2005, ou as conhecem de forma fragmentada e, consequentemente, ndo
implementam acgbes sistematizadas na sua pratica de assisténcia em terapia
intensiva. Esse fato, conforme os depoentes decorrem de alguns fatores que
dificultam o cuidado ao paciente vitima de parada cardiorrespiratoria e que estédo
inseridos no cotidiano do hospital em questdo. Tal necessidade ficou explicita ao
analisar-se a segunda categoria, dificuldade de implementacdo do protocolo de
ressuscitacdo cardiopulmonar na UTI, os enfermeiros tém muitas dificuldades, a
comecar pelo conhecimento ou desconhecimento a cerca deste protocolo. E
como a RCP é realizada por uma equipe multiprofissional, transcende ao cabedal
da enfermagem. N&o obstante, alguns enfermeiros colocaram que o profissional
médico surge como dificultador da implementacdo do protocolo da AHA, uma vez
gque é ele quem conduz a RCP, e se 0 mesmo nao tiver conhecimento, o
enfermeiro pode ficar a mercé de seu desconhecimento. E evidente que isso

reflete diretamente no sucesso na RCP, visto que as recomendacgbes da
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associacdo americana de cardiologia mundialmente aceitas, séo resultantes de
pesquisas cientificas e sdo postas para orientar o profissional e a sua equipe na
conduta implementada, melhorando o progndstico do paciente e minimizando as
seqlelas resultantes de uma RCP mal conduzida. Como conclusdo do estudo a
equipe de enfermagem enfrenta dificuldades na realizagdo do cuidado ao
paciente em PCR, além de favorecer a reflexdo de que os aspectos que impedem
o0 emprego de uma assisténcia integral devem ser superados, segundo preconiza
a literatura. Por tudo isso, a educacdo permanente surge como um meio eficaz
para contornar a situacdo descrita, uma vez que poderd integrar a equipe
levando-a a um estagio mais maduro, aprimorando as relagcfes trabalhistas, e
conseqlientemente, respaldando a pratica da ressuscitagdo cardiopulmonar
dentro da unidade de terapia intensiva, de modo que teoria e pratica
correspondam-se.

Descritores: Assisténcia de enfermagem; Ressuscitacdo cardiopulmonar;
Unidade de Terapia Intensiva.
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