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5 motivos pelos quais o feedback em tempo real pode fazer a diferenca

Pergunte “por que” cinco vezes I

Se vocé jid tiver tido dificuldade tentando
encontrar a causa raiz de um problema, aqui
estd uma técnica que pode mudar a sua vida
profissional e pessoal e, com certeza, o seu
desempenho em RCP Basta perguntar“por que” passar do bom para o 6timo na ministracdo

cinco vezes. de RCP.A ciéncia e a experiéncia de nossos

Neste artigo, compartilhamos cinco motivos
pelos quais o feedback em tempo real pode

ajudar os provedores e suas organizagoes a

clientes concordam que aqueles que oferecem

Perguntar “por que” cinco vezes é uma técnica que vem os melhores resultados de RCP empregam
sendo usada em circulos de qualidade por anos. Aplicada feedback em tempo real como meio para:
ao atendimento médico, o Instituto para Aperfeicoamento
do Atendimento Médico (IHI) recomenda que quando

um problema se apresentar, vocé se pergunte: “Por que * Aumentar o sucesso da desfibrilacao
isso aconteceu?" Entdo, ndo pare na primeira resposta.
Pergunte “Por que?” de novo e de novo até encontrar a * Maximizar a pressdo da perfusdo

causa de origem.! , . i
* Ajustar para compensar a rigidez do térax

Este exercicio pode ser surpreendentemente revelador

ao ajudar a descobrir o que realmente estd acontecendo * Garantir o envolvimento e a propriedade
e pode ajudar a evitar solu¢des do tipo “remendo rdpido”.
Ele € especialmente Util para abordar problemas crénicos
que aparecem repetidamente em um sistema.'

* Melhorar a qualidade continuamente



As taxas de sobrevivéncia a RCP em sua organizacdo costumam ser
motivo de preocupacdo rotineira! Hospitais tratam de 209.000 paradas
cardfacas por ano, com uma taxa de sobrevivéncia entre adultos igual exemp/o brilhante de
a 24,8%. Servicos médicos de emergéncia tratam de 350.000 paradas
cardfacas anualmente, com uma taxa de sobrevivéncia igual a 12%.2 Ainda
assim, hd exemplos brilhantes de organizacdes como a King County EMS, abordou seus “porques’,
que alcancou taxas de sobrevivéncia acima de 60% -- organizacdes que G/CGHCC]I’)C/O taxas de

King County EMS é um

uma organiza¢do que

solucionaram seus “por qués?” A .
sobrevivéncia super/ores

Entdo, se vocé estiver insatisfeito com seus atuais resultados de RCP o .
A S . a 60% - cinco vezes
recomendamos que vocé siga a orientagcao do IHI e pergunte:“Porque os

meus resultados sio como s3o?” E provdvel que suas respostas apontem a média nacional em
para preocupacdes quanto ao tremamerwto. Isso também pode indicar cuidados pré—hosp/ta/ares.
preocupacdes sobre a cultura ou o espirito que envolvem a RCP Se vocé

perguntar “por que?’ o suficiente, no entanto, vocé pode achar que sua

trilha de “porques’ finalmente chegard a uma causa raiz fundamental: falta

de feedback em tempo real durante a RCP

Organizaces como o King County, que tiveram melhorias avassaladoras em suas taxas de sobrevivéncia a paradas
cardiacas usaram o feedback em tempo real durante a RCP como um de seus principais pilares para manter o
desempenho de alta qualidade da RCR Aqui estdo 5 motivos pelos quais o feedback em tempo real pode ajudar

a melhorar o seu desempenho.
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Vocé j& deu uma olhada no seu sucesso
desfibrilacdo? Aqui estd uma descoberta cientffica
que todo o prestador de cuidados de saude
deveria saber de cor Quanto mais longas forem
suas pausas pré-choque e quanto mais rasas as suas
compressaes tordcicas, menos provavel serd que vocé
alcance sucesso na desfibrilacdo.

Obviamente, isso se aplica a um ritmo chocavel, FV
(fibrilagao ventricular) e TV (taquicardia ventricular
sem pulso). E, se houvesse algum caso para usar o
feedback em tempo real durante a RCR a correlagdo
entre a realizacgdo de RCP de alta qualidade e o
sucesso de desfibrilacdo é a mesma.

Uma descoberta

cientifica que todo o
prestador de cuidados de
saude deveria saber de cor:

Quanto mais longas forem suas pausas
pré-choque e quanto mais rasas as suas
compressoes tordcicas, menos provavel
serd que vocé alcance sucesso na desfi-
brilacdo.

Da boa RCP para a dtima: 3

Este segredo vem de um estudo internacional de
2006 estendido por vdrios anos, que concluiu que
cada aumento de 5 mm na profundidade de compressdo e cada diminuicdo de 5 segundos na pausa pré-choque
mostram um aumento aproximado de duas vezes na probabilidade de sucesso de choque depois do ajuste para
localizagdo da parada, idade, sexo e tempo para o choque.?

Um aumento dobrado € impressionante. Porém, como este estudo e muitos outros indicaram, os socorristas
frequentemente erram o ponto. A atual tecnologia, capaz de detectar taxa de compressio e profundidade,
demonstrou que pausas frequentes e a profundidade de compressdo superficial sio comuns na pritica clinica.’

Certamente, pode haver vdrios motivos pelos quais uma pessoa aplicando RCP permitiria que pausas frequentes
e compressdes superficiais ocorressem durante a RCP A técnica, o estresse e a perda de nocdo da situagdo
podem ser fatores contribuintes. O feedback em tempo real, no entanto, pode ser usado para mitigar esses
fatores, orientando um provedor de RCP no momento em que esses fatores comecam a desempenhar seu papel
destrutivo.

A desfibrilacdo rdpida continua a ser o ponto fundamental do tratamento para um ritmo chocdvel. Saber que
a ciéncia determinou que “as pausas pré-choque mais longas e as compressdes tordcicas superficiais estao
significativamente correlacionadas ao menor sucesso do choque” é motivo suficiente para justificar a incorporagdo
de feedback em tempo real ao seu programa de resposta cardiaca. Se vocé nao estiver contente com o seu
histérico de sucesso em desfibrilacao, o feedback em tempo real pode ajudar a mudar isso.
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Motivo n°2 do feedback em tempo real: Maximizar a pressdo da perfusdo

Embora a desfibrilacdo rdpida permaneca como o ponto fundamental para o tratamento de um ritmo chocavel,
maximizar a pressdo de perfusdo corondria (CPP) € essencial para a sobrevivéncia do paciente até que a
desfibrilacdo esteja disponivel.

A principal meta da RCP € oferecer oxigénio e substrato ao cérebro e ao coracdao durante a parada cardiaca.
Para fazer isso de modo significativo, um socorrista deve realizar a CRP de um modo que se espere maximizar
a pressdo de perfusdo corondria (PPC), a parte da pressdo sanguinea normal que € especificamente responsavel

pelo fluxo sanguineo corondrio.

De acordo com a AHA, o monitoramento
da qualidade da RCP é discutivelmente

um dos avangos mais significativos na

prdtica da ressuscitacdo nos ultimos 20

anos, devendo ser incorporado a todas as
ressuscitacoes e em cada programa de

socorrista profissional.

Em sua declaracdo de consenso sobre a qualidade da RCP de 2013 (oficialmente, CPR Quality: Improving
Cardiac Resuscitation Outcomes both Inside and Outside the Hospital) a Associacdo Americana de Cardiologia
(AHA) descreve cinco métricas centrais que se correlacionam a melhor hemodinamica e sobrevivéncia humana. *

* Fracao de compressao toracica (CCF), ou seja, a proporcao de tempo em que as compressdes tordcicas
sdo realizadas durante uma parada cardiaca: >80%;

* Taxa de compressao toracica: entre 100—120 compressdes por minuto;

* Profundidade de compressio toracica: 2—2,4 polegadas para adultos e adolescentes;*

* Recuo toracico: Sem inclinacdo residual; e

* Ventilagao: Menos do que |2 respiragdes por minuto, elevacdo tordcica minima.

*Para cumprir as diretrizes de 2015, atualizamos este valor da recomendagédo de 2013 de >50 mm em adultos e
>1/3 da dimensdo anterior/posterior em criangas e neonatos.

Sem o feedback em tempo real, provavelmente vocé deve imaginar como € desafiador alcancar todos esses
alvos. Porém, a AHA deixou claro que usar o feedback em tempo real para fazé-lo € critico. De acordo com a
AHA, o monitoramento da qualidade da RCP ¢é discutivelmente um dos avangos mais significativos na prética da
ressuscitacdo nos ultimos 20 anos, devendo ser incorporado a todas as ressuscitacdes e em cada programa de
socorrista profissional.*

O feedback em tempo real pode ajudar prestadores de RCP a se calibrar para o melhor desempenho possivel
para garantir o sucesso da RCP
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Motivo n°3 do feedback em tempo real: Cada paciente tem um peito diferente

Como parte de um estudo de 2006 sobre a forca necessaria
para alcancar a profundidade de compressao adequada para
RCPR ® pesquisadores confirmaram algo que vocé pode julgar

dbvio. A resisténcia do tdrax de cada paciente ¢ diferente. A A ciéncia demonstra que
idade, género e fisiologia individual do paciente. compressdes super‘ﬂciais 3o
Mas serd que isso € tdo dbvio assim? De acordo com a AHA, associadas a uma reducdo no

a maior parte da literatura que analisa o desempenho da RCP e ot
. N , ) sucesso da desfibrilacdo.

sugere que os socorristas geralmente ndo comprimem o térax

com profundidade suficiente, apesar das recomendacdes.’

Se é claro que a resisténcia do térax de cada paciente é

diferente, os socorristas ainda ndo podem traduzir isso em
acdo durante a RCP

O feedback em tempo real pode ser parte do suporte de
que os socorristas precisam para garantir a qualidade da RCP,
independentemente da resisténcia tordcica.

Nao somente o estudo validou a questao da resisténcia
do tdrax de cada paciente ser diferente, como também
confirmou que a rigidez tordcica reduz significativamente
com o aumento do nimero de compressdes realizadas
durante a RCP. * Em 2006, essa descoberta pode ndo ter
impactado socorristas tanto quanto hoje. Em 2006, ndo havia
limite superior para a profundidade da compressao.

Apds as diretrizes de 2015 da AHA, passou a haver: 2-2,4
polegadas para adultos e adolescentes.

Se isso parecer exagerado, tenha em mente o objetivo
de criar as melhores condi¢des possiveis para O sucesso
da desfibrilacdo. A ciéncia demonstra que compressdes
superficiais sao associadas a uma reducdo no sucesso da
desfibrilacdo. E pesquisas publicadas pela AHA sugerem que
compressdes a uma profundidade >2 polegadas podem
melhorar o sucesso da desfibrilacdo.* O limite superior foi
incluido para impedir lesdes.®

Dado que o feedback em tempo real € agora uma tecnologia
prontamente disponivel, alcancar a profundidade de
compressao correta e preparar o cendrio para o sucesso da
desfibrilacdo deixa de ser um jogo de adivinhagdo. Se vocé
ou seus colegas jd tiveram a sensacdo de que era um jogo de
adivinhacdo, a introducao do feedback em tempo real em seu
programa pode ajudar a eliminar essa sensacao.

Da boa RCP para a étima: 5 5 motivos pelos quais o feedback em tempo real pode fazer a diferenca



Existe uma variedade de tecnologias disponiveis para auxiliar os profissionais a cumprir algumas ou todas as cinco
métricas-chave recomendadas pela AHA para fornecer RCP de qualidade. Nés apoiamos qualquer meio que

permita a profissionais como vocé salvarem vidas.

Provavelmente vocé jd ouviu ou usou a expressao, “Eu ndo estou por dentro™? “Desculpe, perdi esse detalhe.
Eu ndo estou por dentro.” Essa expressao vem do conceito, da Forca Aérea dos EUA, de um “ciclo de controle”
conhecido como o ciclo OODA. OODA significa Observar, Orientar, Decidir, Agir.

Quando um piloto diz que “estd por fora”, isso significa estar fora do ciclo de controle. O piloto ndo pode mais
observar, orientar, decidir e/ou agir. Estar fora do ciclo OODA é um risco comum associado a funcionar no piloto

automdtico. O piloto pode, sem saber, entregar a autonomia e a propriedade ao recurso de piloto automatico.

O risco é que o piloto saia do ciclo OODA. Ele pode estar sujeito a

um “decréscimo da vigilancia”. Isso se refere a descoberta de que € Porém, o feedback em
extremamente dificil para os seres humanos monitorar com precisao tempo real é Unico no
um processo repetitivo por longos periodos de tempo. Quanto melhor ,
funcionar um processo automatizado, mais poderd encorajar o usuario sentido de que reforga a
a perder o foco. O paradoxo € que para garantir a operagao segura, O autonomia e a

processo ainda exige a atencdo continua do usuario.” A “‘confusdo do .
modo” pode se instalar, levando um usudrio a crer que um processo propr/edcde durante a
automatizado estd funcionando corretamente, quando de fato, ele pode RCP Para substanciar

nao estarn .
ISto, tomamos

Tanto o socorrista quanto o piloto estdo em situagdes de alto risco, em e
: , e emprestadas licoes

que a autonomia e a propriedade sdo criticas para o sucesso. Por sua

natureza, o feedback em tempo real oferece aos socorristas pouca escolha da Forca Aérea e da

fora estar envolvido no ciclo OODA, o que aumenta a consciéncia da GV/C]C@O.

situacdo, o desempenho da equipe e a atencdo individual aos detalhes

durante a RCP

A frase, “se vocé nao medir, vocé ndo pode melhorar” se aplica diretamente ao monitoramento da qualidade
da RCP* As organizagdes mais bem-sucedidas em melhorar os resultados do cardfaco subito ndo sé usaram
feedback em tempo real durante a RCP mas tornaram os resultados desse feedback disponiveis para revisao

imediata e a longo prazo.

A AHA acredita tdo fortemente nisso que recomenda que todo sistema de EMS, hospital e outro programa de
resgate profissional tenha um programa de MCQ (melhoria continua da qualidade) em RCP em andamento que
forneca feedback ao diretor, gerentes e provedores. Programas de MCQ em RCP podem e devem implementar
sistemas para adquirir e armazenar centralmente as métricas de execucdo de RCP*
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Esse tipo de programa pode parecer um empreendimento e
5 tanto, mas hoje em dia existe tecnologia no ambito do feedback
em tempo real para registrar e fornecer facilmente o tipo de Maximizar o desempenho
feedback que a AHA recomenda. Entre os beneficios de integrar _ .
dados de feedback em tempo real a um programa geral de nas cinco metricas-chave da
MCQ estd o oferecimento, aos socorristas, da oportunidade de RCP de qua“dade torna-se
se concentrar em uma visdo de longo prazo com objetivos de L. - )
- . - critico ndao so para cada
longo prazo. Maximizar o desempenho nas cinco métricas-chave
da RCP de qualidade torna-se critico ndo sé para cada caso de caso de paciente individual,
paciente individual, mas também para o sucesso geral e o espirito .
o mas também para o
da organizacao. O uso de feedback em tempo real como parte do
esforco de MCQ € parte do motivo para o King County EMS ter sucesso geral.
conquistado credibilidade em sua visdo de que “todo mundo em

FV sobrevive”.

Uma revisao das instituicdes que se comprometeram a melhorar os resultados decorrentes de parada cardiaca
subita mostra um tema comum. Eles passaram do bom para o étimo, de alguma forma, ndo aceitando o status quo
e mantendo uma crenca inabaldvel de que, no final, eles alcangariam seus objetivos. O King County certamente
fez isso em sua jornada para alcancar taxas de sobrevivéncia por parada cardfaca subita cinco vezes superiores a

média nacional.

Se vocé quiser melhorar seus resultados de RCP e vocé comecar a identificar questdes perguntando “por que?”
cinco vezes, vocé pode achar que o feedback em tempo real € um elemento critico que pode ajuda-lo a passar
do bom ao étimo. O feedback em tempo real pode ajudd-lo a criar melhores condi¢cdes para o sucesso da
desfibrilacdo, hemodindmica otimizada, étimas compressdes, propriedade do fornecedor e, o mais importante,
melhoria continua. O feedback em tempo real pode dar-lhe os meios para enfrentar possiveis erros de calculo

em sua execucdo, mas também a garantia de que vocé pode e ird aperfeicoar a técnica.
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nos esforcamos para permitir que os provedores de saldde sejam os mais competentes e

A missdo da Laerdal € ajudar a salvar vidas. Através da nossa linha completa de simuladores

® . - , S .
Lae rd al de pacientes, cendrios, servicos educacionais e programas de melhoria de desempenho,
helping save lives confiantes possivels.

Consulte-nos sobre como podemos ajudar a resolver o seu treinamento em saidde,

educacdo e desafios de melhoria continua. Vocé pode entrar em contato com o

representante local da Laerdal ou nos procurar em:

Laerdal Medical do Brasil
Alameda Mamoré, 503 / 14° andar
CEP: 06454-040 - Alphaville - Barueri - Sdo Paulo

Telefone: (11) 4193-8007
comercial@laerdal.com

www.laerdal.com/br
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