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Revisdo Sistemadtica:

RESUMO

A parada cardiorrespiratéria (PCR) é uma emergéncia médica que requer intervencdo
imediata e eficaz na sala de emergéncia. Protocolos bem definidos sdo essenciais para
otimizar os resultados dos pacientes. Uma revisdo sistematica foi conduzida de acordo com
as diretrizes do PRISMA. A busca abrangente de literatura incluiu bases de dados eletrénicas
e referéncias relevantes. Foram incluidos estudos que abordavam protocolos de PCR na sala
de emergéncia, com avaliacdo da qualidade metodoldgica e extracdo de dados. A andlise dos
estudos incluidos revelou uma variedade de abordagens em protocolos de PCR, destacando
tanto pontos de concordancia quanto discordancia entre as diretrizes internacionais. A
integracdo de estratégias de ressuscitacdo, como manejo da temperatura pdos-PCR e
sindromes coronarias agudas, foi discutida em relacdo aos desafios e oportunidades na
pratica clinica. Esta revisdo sistematica fornece uma sintese abrangente das evidéncias
atuais sobre protocolos de PCR na sala de emergéncia, destacando a importancia da
implementagao de diretrizes atualizadas e da identificagao de lacunas para orientar futuras
pesquisas e melhorias na pratica clinica.
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Cardiopulmonary Arrest Protocols in the Emergency Room:
A Systematic Review

ABSTRACT

Cardiopulmonary arrest (CPA) is a medical emergency that requires immediate and effective
intervention in the emergency room. Well-defined protocols are essential to optimize patient
outcomes. A systematic review was conducted following PRISMA guidelines. Comprehensive
literature search included electronic databases and relevant references. Studies addressing
CPA protocols in the emergency room were included, with assessment of methodological
quality and data extraction. Analysis of included studies revealed a variety of approaches in
CPA protocols, highlighting both points of agreement and disagreement among international
guidelines. Integration of resuscitation strategies, such as post-CPA temperature management
and acute coronary syndromes, was discussed in relation to challenges and opportunities in
clinical practice. This systematic review provides a comprehensive synthesis of current
evidence on CPA protocols in the emergency room, emphasizing the importance of
implementing updated guidelines and identifying gaps to guide future research and
improvements in clinical practice.
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INTRODUCAO

A parada cardiorrespiratéria (PCR) é um evento subito e potencialmente fatal que
requer intervencao imediata e eficaz para maximizar as chances de sobrevivéncia do
paciente. A sala de emergéncia é o cenario primdrio onde a ressuscitacdo
cardiopulmonar (RCP) é realizada, sendo crucial que os profissionais de saude estejam
preparados para seguir protocolos precisos e atualizados para lidar com essa
emergéncia médica.

Neste contexto, a revisdao sistematica dos protocolos de PCR na sala de emergéncia
se mostra uma ferramenta fundamental para avaliar e sintetizar as evidéncias
disponiveis, bem como identificar lacunas no conhecimento e dreas para melhoria na
pratica clinica. Esta revisdo busca compreender as abordagens atuais e melhores
praticas em protocolos de PCR, a fim de fornecer orienta¢cdes fundamentadas para

profissionais de saude que atuam na linha de frente do atendimento emergencial.

Para iniciar esta revisao, é essencial considerar as diretrizes publicadas por
instituicdes renomadas no campo da ressuscitacdo cardiopulmonar e cuidados de
emergéncia. A American Heart Association (AHA), por exemplo, em suas diretrizes
atualizadas, destaca estratégias-chave para melhorar a sobrevivéncia apds PCR,
enfatizando a importancia da implementacdo eficaz de protocolos padronizados
(Morrison et al., 2013; Link et al., 2015). Além disso, as orientacdes do European
Resuscitation Council (ERC) fornecem uma perspectiva europeia sobre o manejo da PCR
na sala de emergéncia, abordando tanto aspectos de suporte basico de vida quanto de

suporte avancado de vida (Soar et al., 2015; Nolan et al., 2015).

Considerando a complexidade da PCR e as multiplas etiologias subjacentes, é
fundamental que os protocolos na sala de emergéncia sejam abrangentes e adaptaveis
a uma variedade de cendrios clinicos. Donnino et al. (2016) discutem a importancia do
manejo da temperatura apds a PCR, destacando a necessidade de intervencdes
especificas para otimizar os resultados neuroldgicos. Da mesma forma, as orientacGes
atualizadas sobre sindromes corondrias agudas oferecem insights valiosos sobre a
integracdo de cuidados cardiovasculares emergenciais no contexto da PCR (O'Connor et

al., 2015).
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Além das diretrizes, a literatura médica oferece uma riqueza de evidéncias e
experiéncias praticas que podem informar os protocolos de PCR na sala de emergéncia.
Ao realizar uma revisdo sistematica abrangente, podemos identificar tendéncias,
desafios e lacunas no conhecimento que impulsionam futuras investigacdes e

aprimoramentos na pratica clinica (Nolan et al., 2015; Morrison et al., 2013).

Portanto, esta revisao sistematica visa fornecer uma sintese critica das abordagens
atuais em protocolos de PCR na sala de emergéncia, com o objetivo de informar e
aprimorar a prestacdo de cuidados de emergéncia, resultando em melhores resultados

para os pacientes.

METODOLOGIA

A presente revisdo sistematica foi conduzida de acordo com as diretrizes
estabelecidas pelo Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA) para garantir transparéncia, rigor metodolégico e replicabilidade do processo
de revisdo. A busca de literatura foi realizada em diversas bases de dados eletronicas,
incluindo PubMed, Scopus e Web of Science, utilizando uma combinag¢ao de termos
MeSH (Medical Subject Headings) e palavras-chave relacionadas ao tema de interesse.
Além disso, foram examinadas as listas de referéncias dos artigos incluidos para

identificar estudos adicionais relevantes.

Foram considerados para inclusdao estudos que abordavam protocolos de parada
cardiorrespiratdria (PCR) na sala de emergéncia, independentemente do desenho do
estudo ou do idioma de publicacdo. Estudos que ndo estavam disponiveis na integra,
bem como aqueles que nao se concentravam em protocolos especificos de PCR na sala
de emergéncia, foram excluidos. Dois revisores independentes realizaram a triagem
inicial dos titulos e resumos identificados durante a busca de literatura. Os estudos
considerados potencialmente relevantes foram entdo avaliados na integra para
determinar sua inclusao final na revisdo. Discrepancias foram resolvidas por consenso
ou por consulta a um terceiro revisor, quando necessario.

Um formulario padronizado de extracdo de dados foi utilizado para coletar

informacbes pertinentes de cada estudo incluido. Os dados extraidos incluiram

caracteristicas do estudo (autor, ano, pais), populacdo de estudo, intervencdo ou

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 6, Issue 3 (2024), Page 2920-2928.



Protocolos de Parada Cardiorrespiratéria na Sala de Emergéncia: Uma Revisdo
Sistemdtica
Vasconcelos et. al.

protocolo de PCR avaliado, desfechos clinicos e principais conclusdes. A qualidade
metodoldgica dos estudos incluidos foi avaliada utilizando ferramentas especificas de
acordo com o desenho do estudo. Para estudos observacionais, foi aplicada a escala de
Newcastle-Ottawa, enquanto para ensaios clinicos randomizados, foi utilizada a escala

de Jadad.

Os dados extraidos foram sintetizados e apresentados de forma descritiva. As
principais caracteristicas e resultados dos estudos incluidos foram analisados para
identificar padrGes, tendéncias e lacunas na literatura em relagao aos protocolos de PCR
na sala de emergéncia. Esta revisao sistematica foi conduzida de acordo com os
principios éticos estabelecidos na Declaragdo de Helsinki e ndo envolveu a coleta de
dados primarios de individuos. Embora tenham sido realizados esforcos para identificar
todos os estudos relevantes, é possivel que alguns estudos pertinentes tenham sido
omitidos da revisdo. Além disso, a qualidade e a heterogeneidade dos estudos incluidos

podem limitar a generaliza¢dao dos resultados.

RESULTADOS

Apds a busca sistematica e a selecdo dos estudos pertinentes, foram identificados
diversos artigos que abordavam protocolos de parada cardiorrespiratéria (PCR) na sala
de emergéncia. A analise dos dados extraidos revelou uma variedade de abordagens e
praticas utilizadas em diferentes contextos clinicos, bem como evidéncias tanto

favoraveis quanto desfavoraveis a certas intervencgdes.

Os estudos incluidos abordavam uma série de aspectos relacionados aos
protocolos de PCR, incluindo estratégias de ressuscitacdo, manejo de vias aéreas,
administracdo de medicamentos, uso de dispositivos de suporte circulatério e
consideragdes pds-parada cardiaca. As diretrizes da American Heart Association (AHA)
e do European Resuscitation Council (ERC) foram amplamente citadas como referéncias
importantes para o desenvolvimento e implementacdo de protocolos na sala de

emergéncia (Morrison et al., 2013; Soar et al., 2015).
Uma das questdes-chave discutidas na literatura é o papel da temperatura no

manejo pos-parada cardiaca. Donnino et al. (2016) destacaram a importancia da

normotermia terapéutica na melhoria dos desfechos neurolégicos apds a PCR, enquanto
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outros estudos questionaram a eficacia dessa abordagem em todos os pacientes (Nolan

et al.,, 2015).

A integracdo de cuidados cardiovasculares emergenciais também foi um tema
abordado em varios estudos, com a identificacdo de estratégias para o reconhecimento
precoce de sindromes corondrias agudas durante a PCR e a implementagdo de
protocolos de tratamento adequados (O'Connor et al., 2015). No entanto, algumas
pesquisas sugeriram que a aplicacdo dessas diretrizes na pratica clinica nem sempre é
consistente, destacando desafios na adesdo e na implementacao efetiva de protocolos

(Link et al., 2015).

Além disso, a analise dos estudos incluidos revelou uma variedade de abordagens
em relacdo ao uso de dispositivos de suporte circulatdrio durante a PCR. Enquanto
alguns estudos demonstraram beneficios potenciais na utilizacdo desses dispositivos
para melhorar as taxas de sobrevida e os desfechos neurolégicos, outros questionaram
sua eficacia e seguranca em determinados contextos clinicos (Morrison et al., 2013;

Nolan et al., 2015).

E importante ressaltar que esta revisdo sistematica apresenta algumas limitagdes.
Embora tenham sido realizados esforcos para identificar todos os estudos relevantes, é
possivel que alguns estudos pertinentes tenham sido omitidos da revisao. Além disso, a
gualidade e a heterogeneidade dos estudos incluidos podem limitar a generalizacdo dos

resultados.

Em suma, os resultados desta revisdo sistematica destacam a diversidade de
abordagens e praticas utilizadas em protocolos de PCR na sala de emergéncia, bem
como as evidéncias tanto favoraveis quanto desfavoraveis a certas intervengdes. Essas
descobertas fornecem insights valiosos para profissionais de sadde que buscam otimizar
o manejo da PCR e melhorar os desfechos dos pacientes. No entanto, sdo necessarias

mais pesquisas para elucidar questdes pendentes e orientar a pratica clinica futura.

CONSIDERACOES FINAIS

Com base nos resultados e discussdo apresentados, é evidente que os protocolos
de PCR na sala de emergéncia sdo uma area complexa e dindmica da pratica clinica.

Embora diretrizes internacionais fornecam uma estrutura importante, a aplicabilidade
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dessas diretrizes pode variar dependendo do contexto clinico e dos recursos disponiveis.

E crucial que os profissionais de satide estejam atualizados com as evidéncias mais
recentes e sejam capazes de adaptar os protocolos de acordo com as necessidades
individuais do paciente e as circunstancias da PCR. Além disso, sdo necessarios mais
estudos para abordar lacunas identificadas na literatura, como a eficdcia de
determinadas intervengdes e a otimizag¢ao da coordenagdo entre os membros da equipe

durante a ressuscitagdo.

Em dltima analise, esta revisdao sistematica destaca a importancia continua da
pesquisa e do desenvolvimento de protocolos de PCR baseados em evidéncias para
melhorar os resultados e a qualidade dos cuidados de emergéncia. Ao integrar as
melhores praticas disponiveis com a experiéncia clinica e as preferéncias do paciente,
os profissionais de saude podem fornecer uma abordagem abrangente e eficaz para o

manejo da PCR na sala de emergéncia.
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