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Competéncia clinica em enfermagem para a ressuscita¢ao cardiopulmonar de alta qualidade:

revisdo integrativa da literatura

Clinical competence in nursing for high quality cardiopulmonary resuscitation: an integrative

literature review

Competencia clinica en enfermeria para la reanimacion cardiopulmonar de alta calidad: revision

integradora de la literatura

RESUMO

Objetivo: Identificar as evidéncias cientificas disponiveis na literatura sobre as
habilidades necessarias ao desenvolvimento de competéncia clinica em Suporte
Basico de Vida para enfermagem. Método: Revisdo integrativa, nas fontes National
Library of Medicine (NLM), National Institutes of Health (NIH), Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Web of Science e SCOPUS. Utilizou-se o Rayyan
para a selecdo e a Analise Tematica. Resultados: Identificaram-se 753 estudos e cinco
compuseram a amostra. Elaboraram-se duas categorias; habilidades cognitivas e
psicomotoras para o Suporte Basico de Vida e as habilidades afetivas. Conclusdo: As
habilidades cognitivas e psicomotoras abordam, desde a capacidade de definir a
parada cardiorrespiratéria e compreender o Suporte Bdsico de Vida, até as a¢des
necessdrias ao atendimento. A literatura explora essa categoria, em detrimento as
habilidades afetivas, uma lacuna cientifica, ja que sdo essenciais para a qualidade da
ressuscitacdo cardiopulmonar.

Descritores: Enfermagem; Competéncia Clinica; Reanimagdo Cardiopulmonar;
Aprendizagem; Ensino.

ABSTRACT

Purpose: To identify the scientific evidence available in the literature on the skills
needed to develop clinical competence in Basic Life Support for nursing. Method:
Integrative review, in the sources National Library of Medicine (NLM), National
Institutes of Health (NIH), Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL), Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS), Web
of Science and SCOPUS. Rayyan was used for selection and Thematic Analysis. Results:
753 studies were identified and five comprised the sample. Two categories were
elaborated; cognitive and psychomotor skills for Basic Life Support and affective skills.
Conclusion: Cognitive and psychomotor skills range from the ability to define the
cardiorespiratory arrest and understand the Basic Life Support, to the actions
necessary for care. The literature explores this category, to the detriment of affective
skills, a scientific gap, as they are essential for the quality of cardiopulmonary
resuscitation.

Descriptors: Nursing; Clinical Competence; Cardiopulmonary resuscitation; Learning;
Teaching.

RESUMEN

Objetivo: Identificar la evidencia cientifica disponible en la literatura sobre las
habilidades necesarias para desarrollar la competencia clinica en Soporte Vital Basico
para enfermeria. Método: Revision integrativa, en fuentes Biblioteca Nacional de
Medicina (NLM), Institutos Nacionales de Salud (NIH), indice Acumulado de Literatura
de Enfermeria y Afines en Salud (CINAHL), Literatura Latinoamericana y Caribe en
Ciencias de Salud (LILACS), Web of Ciencia y SCOPUS. Rayyan se utilizo para seleccidon
y analisis tematico. Resultados: Se identificaron 753 estudios y cinco conformaron la
muestra. Se elaboraron dos categorias; Habilidades cognitivas y psicomotoras para
soporte vital basico y habilidades afectivas. Conclusidn: Las habilidades cognitivas y
psicomotoras van desde la capacidad para definir el paro cardiorrespiratorio y
comprender el Soporte Vital Basico, hasta las acciones necesarias para el cuidado. La
literatura explora esta categoria, en detrimento de las habilidades afectivas, un vacio
cientifico, ya que son fundamentales para la calidad de reanimacién cardiopulmonar.
Descriptores: Enfermeria; Competencia Clinica; Reanimacién Cardiopulmonar;
Aprendizaje; Ensefianza.
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INTRODUGAO

A parada cardiorrespiratéria (PCR) define-
se pela cessacdo da atividade mecanica do
coracdo, confirmada pela auséncia de sinais de
circulagdo, restabelecida por meio da
ressuscitacdo cardiopulmonar (RCP) de alta
gualidade, composta, a priori, por um conjunto de
medidas e procedimentos técnicos para o suporte
a vida de uma vitima, denominado Suporte Basico
de Vida (SBV)™Y.

E indiscutivel o impacto positivo da
identificacdo precoce de uma PCR, acionamento
do servico médico de emergéncia e de uma RCP
bem-sucedida, com SBV e desfibrilacdo, ja que o
comprometimento neuronal da vitima ocorre
apés dois minutos de PCR?. Diante da
importancia do SBV, a American Heart Association
(AHA) aborda a necessidade de investir no
desenvolvimento de competéncia clinica dos
profissionais de saude para a RCP, na
intencionalidade de torna-los aptos e seguros
guanto a tomada de decisdo, aprimorar o seu
conhecimento tedrico-pratico e o equilibrio
emocional®4,

O profissional enfermeiro possui um papel
fundamental neste contexto, principalmente, por
ocupar uma posicdo de lideranca perante a sua
equipe e pela proximidade com o paciente, o que
permite uma observacdo mais atenta, quanto aos
sinais de deterioracdo fisiolégica que precede a
PCR, sua atuagdo precoce e organizacao do
atendimento, condicdo que |lhe  exige
competéncia clinica para aplicar o SBV de forma
eficaz®. Neste estudo, considerou-se como
competéncia clinica a enfermagem no SBV, um
saber agir complexo, baseado na triade:
habilidades cognitivas (conhecimento),
habilidades psicomotoras (pratica) e habilidades
afetivas (comportamento)®, que possibilitam o
atendimento eficaz baseado em um julgamento
clinico solido'®.

A problemdtica existente, quanto ao
desenvolvimento de competéncia clinica na
enfermagem, especificamente para o SBV, est3,
principalmente, em como estruturd-la, mensura-
la e avaliad-la, o que indica a necessidade de obter
clareza sobre quais sdo as habilidades necessarias
para um SBV de alta qualidade” Y. No entanto a
escassa exploracdo cientifica sobre o tema,
somada a sua fundamentalidade, para o processo
de ensino e aprendizagem em enfermagem e a
seguranca dos pacientes™ instiga e justifica o
aprofundamento cientifico neste ambito. Este
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estudo apresentou como objetivo identificar as
evidéncias cientificas disponiveis na literatura
sobre as habilidades necessarias ao
desenvolvimento de competéncia clinica em SBV
para enfermagem.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, realizada de marco a agosto de 2020,
em uma universidade publica do interior de Sdo
Paulo, Brasil, cujo desenvolvimento percorreu as
seguintes etapas: identificacdo do tema e questdo
norteadora; busca e selecdo dos estudos na
literatura; categorizacdo dos estudos; analise dos
estudos selecionados e apresentacdo da
revisio®)  adotando-se a  recomendacdo
PRISMA®4 " configurada por um checklist de 27
itens e um fluxograma de quatro etapas, que
subsidiaram o rigor e qualidade metodoldgica
desta revisdo.

Utilizou-se a estratégia Patient-
Intervention-Outcomes- PlO, uma variacdo da
estratégia Patient-Intervention-Comparation-
Outcomes-PICO*®, para elaborar a questdo de
pesquisa. O acrénimo P (populacdo) foi
representado por estudantes de enfermagem e
profissionais  enfermeiros, o acrébnimo |
(intervencdo) pela identificacdo das habilidades
necessarias ao desenvolvimento de competéncia
clinica para o SBV de vitimas adultas e o acrénimo
O (desfecho) a realizacdo de um SBV de alta
qualidade.

Desta forma, obteve-se a seguinte pergunta
norteadora de pesquisa: Quais as evidéncias
cientificas disponiveis na literatura sobre as
habilidades necessdrias ao desenvolvimento de
competéncia clinica no SBV para a enfermagem?

Determinaram-se 0s seguintes critérios de
inclusdo: estudos primarios, que respondessem a
guestdo norteadora, sem delimitacdo de idioma, a
partir de 2015, ano que contemplou atualizacdes
substanciais, nas diretrizes da ressuscitacdo
cardiopulmonar em adultos, como também
estudos publicados em periddicos cientificos e
disponiveis  eletronicamente.  RevisGes da
literatura, estudos de caso, dissertacdes, teses,
monografias, resumos publicados em anais de
eventos, manuscritos que abordassem o processo
de ensino e aprendizagem do SBV neonatal e
pediatrico e para pessoas leigas foram excluidos.

Realizou-se a busca dos estudos, em junho
de 2020, nas bases de dados: National Library of
Medicine (NLM), National Institutes of Health
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(NIH), Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature (CINAHL), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Web of Science e SCOPUS.

Na PubMed® e Scopus, determinaram-se
descritores controlados, na lingua inglesa,
identificados no Medical Subjects Headings
(MeSH): Nurses; “Students, Nursing”;” Clinical
Competence”; “Cardiopulmonary Resuscitation”.
Realizaram-se as estratégias: (Nurses OR Nurse OR
“Personnel, Nursing” OR “Nursing Personnel” OR
“Registered Nurses” OR “Nurse, Registered” OR
“Nurses, Registered” OR “Registered Nurse” AND
“Students, Nursing” OR “Pupil Nurses” OR
“Student, Nursing” OR “Nurses, Pupil” OR “Nurse,
Pupil” OR “Pupil Nurse” OR “Nursing Student” OR
“Nursing Students” AND “Clinical Competence” OR
“Competency, Clinical” OR “Competence, Clinical”
OR  “Clinical ~ Competency” OR  “Clinical
Competencies” OR “Competencies, Clinical” OR
“Clinical Skill” OR “Skill, Clinical” OR “Skills,
Clinical” OR “Clinical Skills” AND
“Cardiopulmonary Resuscitation” OR
“Resuscitation, Cardiopulmonary” OR CPR OR
“Cardio-Pulmonary Resuscitation” OR “Cardio
Pulmonary Resuscitation” OR  “Resuscitation,
Cardio-Pulmonary” OR “Code Blue” OR “Mouth-to-
Mouth Resuscitation” OR “Mouth to Mouth
Resuscitation” OR “Mouth-to-Mouth
Resuscitations” OR “Resuscitation, Mouth-to-
Mouth” OR “Resuscitations, Mouth-to-Mouth” OR
“Basic Cardiac Life Support” OR “Life Support,
Basic Cardiac”).

Na CINAHL, os descritores controlados
foram identificados em Titulos, na lingua inglesa:
Nurse;” Students, Nursing”;” Clinical
Competence”; “Resuscitation, Cardiopulmonary”.
Procedeu-se a estratégia: (Nurse AND “Students,
Nursing” AND “Clinical Competence” OR “Nursing
Skills” AND “Resuscitation, Cardiopulmonary”).

Na Web of Science, adotaram-se os
seguintes descritores, na lingua inglesa: Nurses;
“Students, Nursing”; “Clinical Competence”;
“Resuscitation, Cardiopulmonary” e a estratégia
utilizada foi: (Nurses AND “Students, Nursing”
AND “Clinical Competence” AND “Resuscitation,
Cardiopulmonary”).

Na LILACS, os descritores controlados
estavam presentes no Descritores de Ciéncias da
Saude (Decs), em inglés: Nurses; “Students,
Nursing”; “Clinical Competence”; “Resuscitation,
Cardiopulmonary”, com a estratégia: Nurses AND
“Students, Nursing” AND “Clinical Competence”
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AND  “Resuscitation, Cardiopulmonary”. Em
portugués:  “Enfermeiras e  Enfermeiros”;
“Estudantes de Enfermagem”; “Competéncia
Clinica”; “Reanimacdo Cardiopulmonar”, com a
estratégia: “Enfermeiras e Enfermeiros” AND
“Estudantes de Enfermagem” AND Competéncia
Clinica AND Reanimacdo Cardiopulmonar” e, em
espanhol,: “Enfermeras y Enfermeros”;
“Estudiantes de Enfermeria”; "Competencia
clinica"; "Reanimaciéon cardiopulmonar”, com a
estratégia:  “Estudiantes de Enfermeria” AND
"Competencia  clinica AND  "Reanimacién
cardiopulmonar". Utilizaram-se os operadores
booleanos AND e OR, capazes de realizar as
combinacdes pretendidas entre os descritores na
busca, sendo AND uma combinagdo restritiva e
OR uma combinacdo aditiva™.

Foram identificados 753 estudos,
submetidos a primeira etapa de selecdo por dois
profissionais, de forma independente, pela leitura
de titulos e resumos, por meio de um programa
de revisdo gratuito da web de versdo Unica
denominado Rayyan Qatar Computing Research
Institute (Rayyan QCRI)*®), encontrado no link
https://rayyan.qcri.org, que exporta os estudos
identificados, em uma base de dados
determinada e permite sua selecdo rdpida e
organizada, com o devido cegamento do
pesquisador auxiliar, o que garante a precisdo
metodoldgica deste processo!*®).

Apresentaram divergéncia entre a avaliacdo
dos pesquisadores onze estudos, encaminhados a
um terceiro, responsavel por decidir sua inclusdo
ou a exclusdo e, em seguida, realizou-se a leitura
na integra, para definir a amostra final. Cabe
ressaltar que procedeu-se a uma pesquisa
manual, para analisar as listas de referéncias dos
estudos, que compuseram a amostra da presente
pesquisa, na intencdo de identificar manuscritos
gue pudessem ser incluidos na sele¢do, no
entanto nenhum outro estudo foi considerado
elegivel. Desta forma, extrairam-se  as
informacdes, utilizando-se um instrumento
validado*”), que priorizou os seguintes critérios:
autores; ano, origem do estudo; objetivo; tipo de
estudo; amostra; resultados, conclusdes, além da
classificacdo do nivel de evidéncia*®.

Os achados foram analisados, por meio dos
pressupostos da Andlise Tematica'’® cumprindo-
se trés etapas: a pré-andlise, configurada pela
leitura flutuante das evidéncias e organizacdo das
informacdes convergentes, denominadas como
unidades de registro; em seguida, a exploracdo do
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Pesquisa, por se tratar de uma revisdo da
literatura e ndo envolver seres humanos. Por fim,
demonstrou-se a selecdao dos estudos, seguindo
as recomendacdes Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA)* conforme apresentado na Figura 1.

material com o agrupamento minucioso das
unidades de registro identificadas e tratamento
dos dados, determinando-se as categorias.

Em consondncia com os aspectos éticos e
legais da Resolucdo n? 466/2012%% a pesquisa
nio foi submetida ao Comité de Etica em

Figura 1 - Fluxograma de identificacdo, sele¢do e inclusdo dos estudos, elaborado a partir da recomendagdo Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Ribeirdo Preto, Sdo Paulo, 2020.
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Fonte: Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)(14)

RESULTADOS

Compuseram a amostra do presente estudo cinco pesquisas primarias, caracterizadas na Figura 2, a
seguir.

Figura 2 - Apresentacdo da caracterizagdo dos estudos primarios. Ribeirdo Preto, Sdo Paulo, 2020.

Principais resultados, conclusdo e nivel de
evidéncia

Objetivo do estudo e
habilidades avaliadas

Tipo de estudo, amostra e
procedimento

Autor, ano e

origem

Roel S, Bjogrk IT,
2020.
Noruega.(2?

O Segundo grupo obteve uma pontuagdo na
habilidade cognitiva maior que o outro. Quanto as
habilidades  psicomotoras, a média de
compressdo, medida em milimitros foi bastante
semelhante em ambos os grupos (55 mm, no

Estudo quase-experimental,
realizado com dois grupos de
estudantes de enfermagem. O
primeiro de 60 alunos realizou um
treinamento de SBV tradicional e o

Comparar o)
desenvolvimento de
competéncia clinica
para RCP, em
estudantes de

enfermagem, por
meio de mudanga
curricular  para o
ensino do SBV.
Habilidades: cognitiva
e psicomotoras.

segundo, de 82 alunos, participou
de um treinamento de RCP baseado
em simulagdo. A habilidade
cognitiva foi avaliada por um
questionario e as psicomotoras por
um dispositivo de feedback para
RCP.

primeiro e 54,4 mm no segundo). Os alunos do
segundo grupo obtiveram uma taxa média
significativamente maior de compressdes por
minuto, porém posi¢cdo incorreta das maos. O
novo treinamento para RCP é capaz de
desenvolver competéncia clinica em estudantes.
Nivel de evidéncia 3.

(Continua)
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Figura 2 - Apresentagdo da caracterizacdo dos estudos primarios. Ribeirdo Preto, Sdo Paulo, 2020.

Objetivo do estudo e
habilidades avaliadas

Tipo de estudo, amostra e
procedimento

Moon H, Hyun | Analisar se a | Estudo experimental,
HS, 2019. | aprendizagem da RCP, por | randomizado, realizado com
Coreia do | meio da articulagdo da | 120 estudantes de
Sul(22), educacdo e-learning e | enfermagem. 0 grupo

presencial, é eficaz para | intervengdo (n=60) foi

melhorar  conhecimento,
atitude e autoeficacia de
estudantes de
enfermagem.
Habilidades: cognitivas e
afetivas (atitudes).

submetido a aprendizagem
mista, e o grupo controle
(n=60), a um treinamento
presencial para RCP. Adotou-se
um instrumento de 20 itens,
para avaliar o conhecimento,
um instrumento para avaliar
atitudes e uma escala para
autoeficacia.

Nascimento KG,

Regino DSG, et al. |5

Principais resultados, conclusdo e nivel de
evidéncia

Os resultados indicaram que o grupo intervengao
teve escores de conhecimento significativamente
mais altos (intervencdo: 16,40 = 1,56, controle:
6,46 + 2, p <0,001) e atitude emocional
(intervencdo: 40,85 + 8,01, controle: 36,05 + 6,87,
p = 0,002) sobre a RCP que o grupo controle.
Concluiu-se que um programa misto, para o
aprendizado da RCP, foi considerado eficaz para
melhorar o conhecimento e as atitudes dos
estudantes de enfermagem em relacdo a RCP.
Nivel de evidéncia 2.

Munezero JBT,

Avaliar os conhecimentos

Atuhaire Cle habilidades
Groves S, | psicomotoras dos
Cumber SN, | enfermeiros apos
2018 treinamento em RCP.

Uganda®), Habilidades: cognitivas e

psicomotoras.

Estudo quase experimental,
realizado com 32 enfermeiros
em um hospital. Para avaliar a
habilidade cognitiva para RCP,
utilizou-se um questionario de
17 perguntas e, para verificar
as habilidades psicomotoras,
uma lista de verificagdo de
habilidades.

A pontuacdo média do conhecimento no pré-
teste foi de 53,8 pontos e, apds, 82,5 pontos.
Quanto as habilidades psicomotoras, antes da
intervencdo, obtiveram-se 46 pontos e, apos,
81,5. Houve melhora significante (p<0,001) no
conhecimento sobre RCP (p=0,02) e nas
habilidades psicomotoras. O estudo revelou
melhora no conhecimento e nas habilidades.
Nivel de evidéncia 3.

Tobase L, et al,

Descrever os resultados de

Estudo do tipo  quase-
experimental, que utilizou um
curso on-line de SBV para 62
de enfermagem.
Testes foram adotados para
avaliar a habilidades cognitiva,
e uma lista de verificagdo para

as habilidades psicomotoras de

Revelou-se um aumento significativo na
habilidade cognitiva- pré-teste [(6,4 * 1,61), pds-
teste (9,3 + 0,82), p <0,001]. Os participantes
realizaram uma simulagdo de RCP, que teve uma
pontuacdo média = DP de 9,1 + 0,95. O curso foi
um método eficaz para ensinar e aprender as
principais habilidades de SBV. Nivel de evidéncia
3.

guase-experimental,
realizado com 44 enfermeiros

2017 aprendizagem de
Brasil(24), estudantes em
enfermagem, apds um | estudantes
curso de suporte a vida.
Habilidades: cognitivas e
psicomotoras.
RCP.
MoslemiRad Determinar o efeito de | Estudo
M, et al, 2019. | estratégias de baseadas
Iran(2s), em evidéncias para a

competéncia clinica para
RCP. Hbilidades: cognitivas

em um Hospital, divididos em
dois grupos. O primeiro foi
submetido a uma estratégia

e psicomotoras. pedagogica, baseada em
evidéncias, e o segundo a
treinamento para RCP
tradicional.

A competéncia clinica do grupo de aprendizado,
baseado em evidéncias, foi significativa para a
RCP, implementacdo de vias aéreas artificiais,
principios de inicio e término da RCP (p <0,05). O
ensino baseado em evidéncias para o SBV pode
ser eficaz no desenvolvimento de competéncia
clinica. Nivel de evidéncia 3.

A amostra selecionada data de 2017 a
caracterizada.
internacionais®?+232°)
experimental’

2020,

21,23-25)

na maioria,
do

categoria

por estudos
tipo
, com nivel de evidéncia 3.
Elaboraram-se duas categorias: (1) habilidades
cognitivas e psicomotoras pertinentes ao SBV e
(2) habilidades afetivas pertinentes ao SBV.

A primeira abordou

Fonte: Dos autores (2020).

quase-

as

23,25)

acdes que compdem o atendimento no SBV! ,
Elos da Cadeia de Sobrevivéncial®, identificacdo
da responsividade da vitimal?>?*, disposicio do
socorrista ao lado ou proximo ao ombro da
vitima'®®),

movimentos
verificacdo do pulso carotideo!
do servico médico de emergéncia

da

no
24-25)

identificacdo
ventilatério

respiragao e
4y, (22,24-25
torax! )
, comunicagao

(24-25) " exposicio

habilidades cognitivas e psicomotoras para o SBY,
a partir do dominio dos seguintes critérios: definir
PCR®? causas da PCR® sinais e sintomas de
uma vitima em PCR®?*?°, definicdo de SBVZ?)

do térax da vitima®®¥, realizacdo da sobreposicio
das m3os'®, disposicdo da regido hipotenar da
m3o no centro do térax da vitima®?, disposicdo
dos ombros a 90° com o térax da vitima®®,
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numero de compressdes toracicas externas por
minuto!z-2°), frequéncia/velocidade das
compressdes tordcicas externas por minuto?324),
profundidade das compressdes toracicas externas
por minuto?*?¥,  posicionamento correto das
maos no tdérax da vitima para compressao tordcica
externa®®?¥, descompressdo e permissio do
retorno do térax da vitima durante as
compressdes toracicas externas®*??), n3o flexdo
dos bracos durante compressdes toracicas®®,
realizacdo da movimentacdo do tronco para
aplicacdo da forca nas compressdes?®, realizacio
das compressdes sem interrompé-1al®, tempo de
troca para que outro socorrista continue as
compressdes®, momento de interromper as
compressdes®,  manuseio do  desfibrilador
externo  automatico®?*)  ritmos  cardiacos
passiveis de choque'®.

A categoria referente as habilidades
afetivas pertinentes ao SBV destacou o dominio
de trés atitudes: (1) atitude emocional: referindo-
se aos sentimentos de alguém sobre realizar o
SBV para um paciente com parada cardiaca
(ansiedade, satisfacdo)??; (2) atitude
comportamental, que incluiu tentar fazer o
melhor e o mais adequado para realizar a RCP,
guando testemunhar um paciente em PCR
(autoeficacia, confianca)®?; e (3) atitude
cognitiva, saber que a execucdo da RCP imediata é
importante para o resultado favoravel de um
paciente em PCR???).

As evidéncias identificadas permitiram,
também, sintetizar cinco estratégias de ensino e
aprendizagem, para desenvolver as habilidades
cognitivas, psicomotoras e afetivas, para o SBV, a
saber: (1) Programa de Educagdo em RCP:
caracterizado por um processo de ensino e
aprendizagem do SBV, durante trés anos do curso
de graduacdo em enfermagem. No primeiro ano,
desenvolveram-se cinco palestras, que incluiram
primeiros socorros basicos e obstrucdo das vias
aéreas por corpo estranho, associada ao
treinamento no centro de simulagdo com um
instrutor. No segundo ano, aulas ministradas por
instrutor com cenérios de simulacdo sobre RCP e,
no terceiro ano, simulacdo em um ambiente
hospitalar de um acidente com posterior PCR1?Y.

(2) Programa educacional de aprendizado
combinado para RCP, composto por quatro
sess®es: na primeira sessdo, aula expositiva e
palestras; na segunda sessdo, adocdo de
videoaula sobre RCP, abordando definicdo de
RCP; processo de RCP, principios basicos de RCP

Regino DSG, et al.

com compressdo toracica e uso de desfibrilador.
Na terceira sessdo, um video intitulado curso
basico ao programa de educacdo em RCP padrdo,
com informacdes sobre PCR, casos de RCP com
sucesso, processo de compressdo tordcica, casos
de RCP em que ninguém estava disponivel para
ajudar, wuso do desfibrilador automatico,
fornecimento de ventilagbes de resgate e, na
quarta sessdo, palestra e leitura/estudo de
apostila com conhecimentos para RCP®?.

(3) Treinamento de RCP de quatro horas,
com aplicacdo de pré e pds-teste: primeiramente
ocorreu a analise das habilidades cognitivas sobre
RCP e logo apds, o treinamento de SBV de trés
horas, com manequim que simulava as
caracteristicas da fisiologia e anatomia de um
adulto médio. Utilizaram-se dois instrumentos, o
primeiro, consistia em 17 questdes de mdultipla
escolha sobre PCR e RCP, abordando definicdo,
causas, sinais e sintomas, complicacdes e acdes
para prevenir morte subita. O segundo
instrumento envolveu um teste de habilidades
psicomotoras de 15 pontos, ajustado para avaliar
as habilidades em RCP®3),

(4) Curso de SBV autoinstrucional on-line de
20 horas, com um modelo de design instrucional
denominado ADDIE (Analise, Design,
Desenvolvimento, Implementacdo, Avaliacdo) e
implementado por meio da plataforma Moodle:
todos os alunos recebem login e senha para
acesso ao ambiente virtual e foram
supervisionados por oito enfermeiros,
especialistas em educacdo a distancia e
emergéncia. Aplica-se, apds, a simulacdo clinica
para avaliar as habilidades psicomotoras dos
alunos. Aplicaram-se as etapas de SBV exigidas em
pares, por 2 minutos, usando um desfibrilador
externo automatico e um simulador de manequim
com dispositivos de feedback de RCP, troca de
papéis para verificacdo de habilidades em todos
os procedimentos necessarios??.

(5) Workshop baseado em evidéncias:
incluiu duas oficinas de pesquisa de quatro
sessOes consecutivas (totalizando 8 horas),
seguido por duas oficinas com base em evidéncias
de atendimento de RCP (totalizando 8 horas). O
conteldo abrangeu uma introducdo da
enfermagem, baseada em evidéncias, abordando
como definir uma questdo clinica, como usar
fontes de informacdo e criticar os artigos. Apds,
implementaram-se as oficinas sobre RCP, com
enfoque no cuidado baseado em evidéncias e
suas etapas para RCP correta. Durante dois
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meses, o aprendizado foi acompanhando e, logo
apos, avaliou-se a competéncia clinica, por meio
de uma lista de verificagdo clinica®®.

DISCUSSAO

As evidéncias cientificas sobre as
habilidades cognitivas, psicomotoras e afetivas
para o SBV foram apresentadas por estudos atuais
e metodologicamente bem delineados, no
entanto compdem uma escassa amostra que
evidencia a necessidade de aprofundamento
cientifico neste ambito?4%°),

Este estudo confere ineditismo a ciéncia da
enfermagem e ressuscitacdo cardiopulmonar por
apresentar um arcabougo de conhecimento,
baseado em evidéncias cientificas confidveis, que
sintetiza e organiza quais sdo as habilidades
cognitivas, psicomotoras e afetivas necessarias, a
fim de desenvolver a competéncia clinica para o
SBV, mas, sobretudo, por identificar que as
habilidades  cognitivas  (conhecimento) e
psicomotoras (habilidades praticas) sdo mais
valorizadas pelas pesquisas cientificas, em
detrimento as habilidades afetivas
(comportamento e atitudes); e delimitar com
precisdo, os trés aspectos da habilidade afetiva,
necessarios para aperfeicoar o comportamento
do enfermeiro quanto a PCR. Ainda, por explorar
cinco possibilidades pedagdgicas para o processo
de ensino e aprendizagem do SBV, apontou
alternativas instrucionais que propiciam o
desenvolvimento das habilidades citadas.

E importante compreender que difundir
este conhecimento é fundamental, para que
cresca o numero de estudantes e profissionais
capazes de realizar um SBV de alta qualidade e,
independente da estratégia educativa adotada,
para que seja considerada apropriada, é
necessario que tenha como base os protocolos
atualizados do SBV, estabelecidos pelas diretrizes
da American Heart Association“?Y).

Diante dos resultados, notou-se que a
categoria referente as habilidades cognitivas e
psicomotoras, para o SBV??*?%  sobrepdem o
aprofundamento cientifico das habilidades
afetivas (atitudes/comportamento)® que se
pode justificar pela dificuldade existente para
avaliar, de maneira ampla, o desenvolvimento da
competéncia clinica para o SBV, pela escassez de
instrumentos validados, capazes de abranger a
triade das habilidades cognitivas, psicomotoras e
afetivas, visto que a maioria dos constructos
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concentram-se, apenas, na avaliacdo das
habilidades cognitivas e psicomotoras®.

Nesta perspectiva, uma pesquisa
experimental, realizada com estudantes de um
curso de graduacdo em enfermagem na Coreia do
Sul, comparou estratégias de ensino para o SBV e
sua eficadcia no desenvolvimento das trés
habilidades: cognitiva, psicomotora e afetivas e
identificou as principais atitudes dos enfermeiros,
durante o SBV, caracterizando-as em atitude
emocional, que aborda os sentimentos gerados
pelo profissional ou estudante, durante o SBY,
como ansiedade e satisfacdo, a atitude
comportamental, que incluiu iniciativa, lideranca,
motivacdo e autoeficdcia; e a atitude cognitiva, a
consciéncia de suas responsabilidades quanto ao
atendimento®.

Na atualidade, recomenda-se adotar a
simulacdo clinica, como estratégia pedagdgica,
para  possibilitar o  desenvolvimento de
competéncia clinica para o SBV, visto a sua
eficiéncia para intensificar o processo de ensino e
aprendizagem em urgéncia e emergéncia e por
oferecer condi¢des apropriadas, para viabilizar a
avaliacdo ndo somente das habilidades cognitivas
e psicomotoras, como também das afetivas, neste
contexto*,

Por fim, considera-se que o)
desenvolvimento de competéncia clinica, para
uma determinada area na enfermagem, depende
da articulacdo de diversos critérios, relativos as
habilidades cognitivas, psicomotoras e afetivas e
gue, para a completude deste perfil, é essencial
elaborar estudos que se proponham explorar e
avaliar essas habilidades de forma ampla e
consistente®®),

A principal limitagdo deste estudo foi a
escassa amostra de artigos cientificos que
abordam o desenvolvimento e avaliagdo das
habilidades cognitivas, psicomotoras e afetivas
para o SBV, fator que dificulta a comparacdo e
discussdo deste cendario, mas ndo interfere na
qgualidade da exposicdo dos achados e sua
compreensao.

Com base nos resultados desta revisdo, é
possivel  agregar  evidéncias capazes de
fundamentar o desenvolvimento de competéncia
clinica para o SBV em enfermagem, esclarecendo
a triade de habilidades que suporta essa condicdo
e apontar, como implicacdo futura, a elaboracéo
de manuscritos cientificos bem delineados, que se
comprometam avaliar as trés habilidades e
valorizar as atitudes no que diz respeito ao SBV.
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CONCLUSAO

Identificaram-se  cinco  estudos  que
abordaram as habilidades necessarias para o SBV,
a partir dos quais obtiveram-se duas categorias,
as habilidades cognitivas e psicomotoras para o
SBV, caracterizadas pelas acGes referentes ao
atendimento de uma PCR, por meio do SBV, e as
habilidades afetivas, que abrangem a atitude
emocional, comportamental e cognitiva para o
SBV.

Sintetizaram-se as principais estratégias
educacionais, para desenvolver habilidades
cognitivas, psicomotoras e afetivas para o SBV; o
Programa de Educagdo em RCP, Programa
educacional de aprendizado combinado para RCP,
Treinamento de RCP de quatro horas, Curso de
SBV autoinstrucional on-line e Workshop baseado
em evidéncias.

Este estudo contribui com a pesquisa,
ensino e assisténcia em enfermagem, por
evidenciar a triade de habilidades necessadrias,
para desenvolver competéncia clinica para o SBV,
apontar as trés vertentes que compdem as
habilidades afetivas, as quais se configuram como
uma lacuna cientifica, passivel de ser explorada,
principalmente por estudos metodoldgicos que
proponham desenvolver e validar instrumentos
capazes de avaliar atitudes e comportamento,
durante o SBV, no ambito da enfermagem, e
estudos clinicos experimentais, que analisem a
eficAcia de estratégias pedagdgicas para
desenvolver competéncia clinica no SBV e, ainda,
por descrever possibilidades pedagdgicas que
sustentam o processo de ensino e aprendizagem
deste tema.
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