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Resumo

Objetivo: mapear sistematicamente as competéncias necessarias para a atuagdo dos enfermeiros no atendimento aos
pacientes com Covid-19 em suporte ventilatdrio invasivo. Metodologia: estudo de Scoping Review realizado a partir
de um conjunto de técnicas para mapear sistematicamente a produgdo de conhecimento conforme o Reviewer's
Manual for Scoping Reviews desenvolvido pelo Joanna Briggs Institute. Resultados: para a selecdo dos estudos
seguimos conforme o protocolo criado e anexado na plataforma OSF de acordo com as orientaces e critérios do JBI;
foram identificados pela busca nas bases de dados, um resultado de 2.104 estudos, esses foram enviados para 0
software gerenciador de bibliografias Endnote®, para organizacdo das referéncias e remocdo das referéncias
duplicadas, identificando um (N) de 28 estudos duplicados e no Rayyan um (N) de 32 estudos duplicados, totalizando
60 estudos. Em seguida iniciou-se o processo de leitura de titulo e resumo apresentando um resultado de (N) de 2.044
estudos, foram excluidos um (N) de 1977, quantificando um (N) de 67 estudos para a leitura e andlise na integra, apés
excluidos um (N) de 52 estudos, obtendo um resultado final de (N) de 7 estudos selecionados. Conclusdo: Por se
tratar de uma Scoping Review, esse método atende as demandas de sintetizar evidéncias de questdes de pesquisas
amplas e a confiabilidade dos seus dados. Apesar dessa metodologia ndo avaliar a qualidade das evidéncias e assim
limitar-se a fornecer uma narracdo ou relato descritivo, acredita-se que possa contribuir com a tomada de decisGes
clinicas e melhoria assistencial frente a pandemia Covid-19.

Palavras-chave: Enfermeiros; Covid-19; Ventila¢cdo mecénica.
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Abstract

Objective: systematically map the skills necessary for nurses to work in the care of patients with Covid-19 in invasive
ventilatory support. Methodology: Scoping Review study based on a set of techniques to systematically map
knowledge production according to reviewer's manual for scoping reviews developed by the Joanna Briggs Institute.
Results: for the selection of studies we follow according to the protocol created and attached on the OSF platform
according to jbi guidelines and criteria; were identified by searching the databases, a result of 2,104 studies, these
were sent to the endnote® bibliography management software, to organize references and remove duplicate
references, identifying one (N) of 28 duplicate studies and rayyan one (N) of 32 duplicate studies, totaling 60 studies.
Next, the process of reading title and abstract was started with a result of (N) of 2,044 studies, one (N) from 1977 was
excluded, quantifying one (N) of 67 studies for reading and analysis in full, after excluding one (N) of 52 studies,
obtaining a final result of (N) from 7 selected studies. Conclusion: Because it is a Scoping Review, this method meets
the demands of synthesizing evidence of broad research issues and the reliability of your data. Although this
methodology does not evaluate the quality of evidence and thus is limited to providing a descriptive narrative or
report, it is believed that it can contribute to clinical decision-making and care improvement in the face of the Covid-
19 pandemic.

Keywords: Nurses; Covid-19; Mechanical ventilation.

Resumen

Objetivo: Mapear sistematicamente las habilidades necesarias para que las enfermeras trabajen en el cuidado de
pacientes con Covid-19 en soporte ventilatorio invasivo. Metodologia: Estudio de Scoping Review basado en un
conjunto de técnicas para mapear sistematicamente la produccion de conocimiento de acuerdo con el manual del
revisor para revisiones de alcance desarrollado por el Instituto Joanna Briggs. Resultados: para la seleccion de
estudios se sigue segun el protocolo creado y adjunto en la plataforma OSF segun las directrices y criterios de jbi; se
identificaron mediante busquedas en las bases de datos, resultado de 2.104 estudios, estos fueron enviados al software
de gestion de bibliografia de notas® finales, para organizar referencias y eliminar referencias duplicadas,
identificando uno (N) de 28 estudios duplicados y rayyan uno (N) de 32 estudios duplicados, totalizando 60 estudios.
A continuacién, se inici6 el proceso de lectura de titulo y resumen con el resultado de (N) de 2.044 estudios, se
excluyé uno (N) de 1977, cuantificando uno (N) de 67 estudios para lectura y analisis en su totalidad, después de
excluir uno (N) de 52 estudios, obteniendo un resultado final de (N) de 7 estudios seleccionados. Conclusion: Debido
a que es una revision de alcance, este método cumple con las demandas de sintetizar evidencia de amplios problemas
de investigacion y la confiabilidad de sus datos. Aunque esta metodologia no evalla la calidad de la evidencia y, por
lo tanto, se limita a proporcionar una narrativa o informe descriptivo, se cree que puede contribuir a la toma de
decisiones clinicas y la mejora de la atencion frente a la pandemia de Covid-19.

Palabras clave: Enfermeras; Covid-19; Ventilacion mecanica.

1. Introducéo

A assisténcia ao paciente critico envolve o desenvolvimento e o aprimoramento de competéncias especificas da
equipe multidisciplinar, na medida em que o cuidado ao paciente clinicamente instavel, muitas vezes, envolve habilidades
técnicas e ndo técnicas, além de sentimentos como o estresse, dilemas éticos, conflitos e convivio com a morte (Conselho
Federal de Enfermagem [COFEN], 1986; Galindo et al., 2019).

Mundialmente cerca de um terco dos pacientes em situagdes criticas precisam de tratamento com Ventilagdo
Mecanica Invasiva (MVI) (Roh et al., 2012; Clark & Lettieri., 2013), sendo essencial que a equipe tenha conhecimento das
praticas de MVI na prevencdo das complicagdes associadas ou na antecedéncia do diagnéstico dessas complicacdes.

Destarte, o enfermeiro como membro e lider da equipe de enfermagem apresenta responsabilidade pela
implementacdo das melhores préaticas assistenciais ao paciente em VMI (Santos et al., 2020; Silva et al., 2021). O papel desse
profissional tem importancia em todas as fases da assisténcia, desde o momento de auxiliar a intubacéo até os cuidados do
desmame ventilatorio. A exemplo, os enfermeiros de setores criticos tém grande autonomia na gestdo da MVI em paises do
norte Europeu como a Inglaterra e Austria; na Turquia os enfermeiros tém uma responsabilidade importante no cuidado e na
prevencao das complicacBes associadas a VMI (Rose et al., 2015; Saritas, et al., 2019).

Devido a esse papel multifatorial do enfermeiro na gestdo de um paciente na VMI, desde o inicio da pandemia da

Covid-19 muitos desafios foram relacionados a préatica profissional no cuidado desses pacientes (Cheng et al., 2021). Nesse
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sentido, para apoiar tal processo, este estudo tem como objetivo mapear sistematicamente as competéncias necessarias para a

atuagdo dos enfermeiros no atendimento aos pacientes com Covid-19 em suporte ventilatorio invasivo.

2. Metodologia

Estudo de Scoping Review realizado a partir de um conjunto de técnicas para mapear sistematicamente a producéo de
conhecimento conforme o Reviewer's Manual for Scoping Reviews desenvolvido pelo Joanna Briggs Institute (Peters et al.,
2020). Nesse sentido, este estudo foi desenvolvido através das cinco etapas preconizadas: (1) estabelecimento da questdo de
pesquisa; (2) identificacdo de estudos relevantes; (3) selecdo e inclusdo de estudos; (4) organizacao dos dados; (5) compilacéo,
sintese e relato dos resultados. Visando o rigor metodoldgico desse estudo, utilizou-se o checklist Preferred Reporting Items
for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) (Page et al., 2020), para revisao e
redacdo, além do registro do protocolo na Open Science Framework (OSF) (Frisanco et al., 2021). Ocorreu um levantamento
em abril de 2021, a fim de identificar eventuais protocolos ou revisdes analogos a proposta, assim, as plataformas International
Prospective Register of Systematic Reviews (PROSPERO), Open Science Framework (OSF), The Cochrane Library, JBI
Clinical Online Network of Evidence for Care and Therapeutics (CONNECT+) foram consultadas, constatando a inexisténcia
de protocolos ou publicagBes com objetivo similar ao desta revisdo.

A pergunta de pesquisa foi estruturada utilizando a estratégia Populagdo, Conceito e Contexto (PCC) (Aromataris &
Munn, 2020), definindo, portanto, como P: enfermeiro; C: as competéncias e habilidades necessarias para o atendimento; C:
pacientes em suporte ventilatdrio invasivo com COVID — 19. Para nortear a busca e selecdo dos estudos foi estabelecida a
seguinte questdo norteadora: "Quais as competéncias necessarias para atua¢do do enfermeiro no atendimento aos pacientes em
ventilagdo mecénica invasiva com COVID — 197",

As buscas foram realizadas por dois pesquisadores independentes, de acordo com o protocolo da JBI (Aromataris &
Munn, 2020), utilizando as bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS);
National Library of Medicine (PubMed); SCOPUS; Web of Science e Cochrane Library.

Para cada item da estratégia de busca, foram utilizados descritores e/ou sindnimos encontrados nas plataformas de
Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH). Para Populagdo (P): Nurses OR Nurse OR
Registered Nurses OR Nurse, Registered” OR Nurses, Registered OR Registered Nurse; Conceito (C): Covid-19 OR
Coronavirus Disease-19 OR Covid-19 Pandemic OR Coronavirus disease 2019-nCoV OR New Coronavirus Disease (2019-
nCoV) OR Coronavirus Infections Ventilation, Mechanical OR Artificial Respiration OR Mechanical ventilation OR
Ventilators, Mechanical OR Pulmonary Ventilators OR Ventilators, Pulmonary e Contexto (C): Covid-19 OR Coronavirus
Disease-19 OR Covid-19 Pandemic OR Coronavirus disease 2019-nCoV OR New Coronavirus Disease (2019-nCoV) OR
Coronavirus Infections Ventilation, Mechanical OR Artificial Respiration OR Mechanical ventilation OR Ventilators,
Mechanical OR Pulmonary Ventilators OR Ventilators, Pulmonary . Para a combinacdo destes, foram utilizados os operadores
booleanos OR e AND (Pereira & Galvéo, 2014).

As referéncias selecionadas foram enviadas para o software gerenciador de bibliografias EndNote Web®. Seis
pesquisadores trabalharam de forma independente para a selecdo dos estudos por titulo, resumo e texto na integra realizados no
Software Rayyan®. Aos pares, dois revisores responsaveis pela mesma base de dados avaliaram as versdes completas do texto
dos artigos selecionados, considerando os critérios de inclusdo e exclusdo, resultando na amostra final do estudo. As
referéncias dessa amostra final foram analisadas para identificar estudos adicionais.

Em cada fase foi realizado consenso entre os revisores por meio de discusséo e no caso de desacordos entre os pares

de revisores, um terceiro profissional foi solicitado. Os revisores de todas as etapas foram nomeados como autores deste
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manuscrito. Todo o processo de selecdo dos estudos, bem como a Ultima busca ocorreram durante os meses de abril a julho de
2021. Utilizou-se o recorte temporal para a busca nas bases de dados a partir de novembro de 2019, justificado surgimento da
doenca Covid-19.

Apos a realizagdo da busca, incluiram-se as pesquisas disponiveis na integra, com diferentes delineamentos
metodologicos publicados em fontes indexadas que respondessem a pergunta estabelecida, com publicos de faixa etaria adulta,
além de dissertacdes, teses e guidelines, publicados em qualquer idioma. Além disso, houve contato direto com autores por e-
mail para identificar fontes de artigos na integra. Ndo foram incluidas as publicacdes que ndo responderam a questdo de
pesquisa e que ndo abordaram a tematica na assisténcia ao paciente com Covid-19, além das publicacdes classificadas como
opinides, retracdes, websites e propagandas veiculadas em midias por ndo se tratarem de material com rigor cientifico.

Para a extragdo dos conteudos dos estudos selecionados, utilizou-se uma ficha estruturada pelos préprios autores, para
registrar as caracteristicas dos estudos incluidos e as principais informag8es relevantes para a pesquisa, contendo as se¢oes
autor(es), titulo, periddico, pais, ano, volume, nimero, objetivo(s), caracteristicas dos pacientes portadores de Covid-19,
tamanho da amostra, método, competéncias do enfermeiro, setor de assisténcia hospitalar, principais achados e categoria do
estudo. O impacto das praticas, estratégias ou ferramentas utilizadas no estudo, capacitacéo utilizadas para o desenvolvimento
de competéncias, o efeito na qualidade da transi¢cdo ou implementagéo do cuidado, associacdo com os desfechos apresentados
pelos pacientes.

Foi realizada uma anélise descritiva dos dados e os resultados apresentados em quadros e tabelas. Por ndo envolver
seres humanos, este estudo néo foi submetido a aprovacgdo do Comité de Etica em Pesquisa. Ressalta-se que os preceitos da Lei
n. 510/2016 (Brasil, 2016), foram preservados e respeitados para manutengdo das ideias, os conceitos e as definicbes dos
autores dos estudos primarios selecionados.

As evidéncias encontradas neste estudo sdo apresentadas a seguir de maneira narrativa, por meio de tabelas e do
diagrama (Tricco, 2016).

A Figura 1, ilustra o processo de sele¢do dos estudos atraves do PRISMA adaptado para Scoping reviews (Peters et al,
2015).
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Figura 1 - Prisma (ScR) - Fluxograma para scoping review (Peters et al., 2015).

Estudos repetidos na Bases de
dados
(n=60)

Estudos incluido apés a analise de
referéncias

Estudos identificados em Busca na
Literatura
(n=2.104)

Estudos selecionados pelo titulo e
resumo
(n=2.044)

Estudos para andlise de texto completo
(n=67)

Estudos excluidos pelo Titulo e
Resumo
(n=1.977)

Estudos Incluidos ap6s a Leitura
Completa
(n=7)

1
Estudos excluidos apds a leitura :
completa I

(n =52 ) 1

I

Fonte: Prdpria autoria. Informagdes extraidas dos artigos cientificos indexados nas bases de dados analisadas.

3. Resultados

Para a selecéo dos estudos seguimos conforme o protocolo criado e anexado na plataforma OSF (Frisanco et al., 2021)

de acordo com as orientaces e critérios do JBI (Peters et al., 2015). No primeiro momento foram identificados pela busca nas

bases de dados, citados anteriormente, um resultado de 2.104 estudos. Esses dados foram enviados para o software gerenciador

de bibliografias Endnote®, para organizacéo das referéncias e remocéao das referéncias duplicadas, o qual foi identificado um

(N) de 28 estudos duplicados e no Rayyan um (N) de 32 estudos duplicados, com nimero de duplicados total de 60 estudos.

Em seguida iniciou-se o processo de leitura de titulo e resumo apresentando um resultado de (N) de 2.044 estudos, dos quais
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foram excluidos um (N) de 1977, quantificando um (N) de 67 estudos para a leitura e andlise na integra, dos quais foram
excluidos um (N) de 52 estudos, obtendo um resultado final de (N) de 7 estudos selecionados.

Para a apresentagdo dos resultados, as pesquisas selecionadas foram numeradas e identificadas como E1 a E7. Dos 7
(100%) estudos incluidos para a amostra desta revisao, 5 (71%) estudos foram publicados (Sela et al., 2020; Shinners & Africa,
2020; Aljahan et al., 2020; Cheruku et al., 2020; Dehghan-Nayeri et al., 2020) em 2020 e 2 (28,5%) estudos (Dar et al., 2021,
Poiroux et al., 2021) em 2021. A maior parte dos estudos encontrados pertencem a base de dados PubMed, com total de 06
(86%) dos estudos e 01(14%) pertencendo a web of science. Sobre o pais de origem, 03 (42,8%) estudos sdo dos Estados
Unidos da América, E2, E4 e E5 (Shinners & Africa, 2020; Cheruku et al., 2020; Dar et al., 2021); 03 (42,8%) originarios de
paises do oriente médio como Israel, Ird e Arabia Saudita, E1, E3 e E7 (Sela et al., 2020; Aljahan et al., 2020; Dehghan-Nayeri
et al., 2020) e 01 (14,4%) estudo, E6 (Poiroux et al., 2021) da Franca. A abordagem metodoldgica dos estudos selecionados
apresenta se da seguinte forma: 01 (14%) estudo, E4 (Cheruku et al., 2020) de revisdo sistemética; 04 (58%) estudos, E1, E2,
E3 e E7 (Sela et al., 2020; Shinners & Africa, 2020; Aljahan et al., 2020; Dehghan-Nayeri et al., 2020) experimentais
(simulacéo); 01 (14%) estudo, E5 (Dar et al., 2021) de relato/ discussdo e 01 (14%) estudo, E6 (Poiroux et al., 2021) ndo
aborda a metodologia.

Nesse sentido foi realizado a caracterizagdo dos estudos como quadro 1 o qual apresenta: objetivo do estudo;
competéncias técnicas e ndo técnicas.
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Quadro 1: Caracterizagao dos estudos conforme objetivo, competéncias técnicas e competéncias ndo técnicas, Sdo Carlos, Sao Paulo, Brasil 2022.

Estudo Objetivo Competéncia técnicas Competéncias Nao técnicas
El Estabelecer um programa de treinamento para | ldentificar o grafico com valores-alvo de ventilagdo de prote¢do pulmonar; | Conhecer os conceitos basicos e fisiologia da ventilagdo mecénica;
permitir o gerenciamento de um numero de | Desenvolver uma lista de verificagio do procedimento de desconexio e | Conhecer os pardmetros de ventilagio, caracteristicas clinicas do
pacientes ventilados com Covid-19. reconexao do tubo orotragueal com o ventilador; paciente com Covid-19 e valores alvo de ventilagéo;
Identificar o alerta de alta pressdo como resultado de um tampdo mucoso | Conhecer alertas do ventilador em pacientes ventilados com Covid-
bloqueando o tubo traqueal; 19.
Identificar um alerta de baixa pressdo como resultado de uma auto
extubacdo inesperada do paciente.
E2 Descrever um programa projetado para se | Realizar um exame fisico respiratdrio focado; Identificar uma emergéncia médica;
concentrar na validacdo rapida de competéncias, | Manejar via aérea, auxiliando a equipe na intubago orotragueal; Gerenciar o cuidado do paciente em desconforto respiratério;
para organizacOes que tiveram que discar para | \jizar tacnicas antissépticas no cuidado com as vias aéreas; Manter seguranga do ambiente;
atender as demandas imediatas da crise de saude. - T ~ . ; ; ; .
Prevenir infecgdes, incluindo precaucdes de isolamento. Gerenciar o cuidado ao paciente com dor;
Gerenciar o cuidado do paciente com ventilagdo mecéanica
assistida;
Gerenciar o cuidado do paciente com insuficiéncia respiratdria
aguda.
E3 Identificar lacunas, testar sistemas hospitalares e | Habilidades na colocacdo de Equipamentos de Protegdo Individual, Comunicacdo interprofissional dentro da sala de isolamento;

informar as modificacGes necessarias nos processos
padréo exigidos pelos pacientes com Covid-19 que
se apresentam no hospital. Melhorar a confianca da
equipe de emergéncia no manejo desses pacientes e
aumentar suas habilidades no manejo basico e
avangado das vias aéreas e nas técnicas adequadas
de equipamentos de protegdo individual (EPI).

Realizar higienizacdo das maos;
Realizar a técnica de aspiragdo de vias aéreas invasivas;

Realizar pré-oxigenacdo com fluxos de Oz2 <6L/min com selecéo correta da
mascara facial, por cinco minutos, antes do procedimento invasivo;

Realizar intubagdo supra gl6tica com méascara laringea;
Oxigenar paciente com canula nasal a 5L/min;

Preparar equipamentos de vias aéreas, incluindo: videolaringoscopio e
lamina de tamanho apropriado e sistema de aspiracdo fechado;

Administrar medicamentos apropriados para intubacdo em sequéncia
rapida;

Montar um ventilador mecanico de espera antes da remogao da mascara
facial para possivel intubagéo;

Utilizar ventilagdo manual em caso de falha na tentativa de intubacéo;

Realizar corretamente e adequadamente os passos da retirada dos
Equipamentos de Protecéo Individual,

Descartar adequadamente descartaveis e equipamentos usados.

Gerenciar a alocagado de pacientes com e sem Covid-19.
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E4 Propor um modelo de Reanimacdo | Realizar auxilio no manejo das vias aéreas com intubacdo em sequéncia | Avaliar rapidamente o paciente quanto a causas trataveis de parada
Cardiorrespiratéria na Unidade de Terapia Intensiva | répida; cardiaca;
usando um sistema de compressdo mecanica | Realizar pausas nas compressdes toracicas durante a intubagio; Organizar a equipe com dois membros para entrar no quarto do
projetado para minimizar a exposi¢do infecciosa € | |nqeaiar o dispositivo de compressio e verificar periodicamente o pulso: paciente que esteja em ventilagdo mecanica;
conservar o Equipamento de Protecao Individual. Manter a ventilagio mecanica com filtro de ar particulado de alta eficiéncia | Comunicagao entre os membros da equipe interna e externa.
(HEPA\) para reduzir a aerossoliza¢éo.

E5 Discutir as evidéncias e possibilidades para reduzir | Reconhecer precocemente possiveis danos da ventilagdo mecéanica. Detectar mudancas nas necessidades ventilatorias.
as necessidades gerais de Ventilagdo Mecanica
Invasiva, discutir estratégias para maximizar a
disponibilidade de dispositivos de Ventilagdo
Mecanica Invasiva, discutir os métodos subjacentes
na literatura para criar novas fontes de ventilacdo
para hospitais e discutir as necessidades de
membros da equipe para a assisténcia em
Ventilagdo Mecénica Invasiva.

E6 Reunir todos os enfermeiros franceses que | Realizar os cuidados basicos, para pacientes com Covid-19 relativamente | Lideranga clinica e organizacional.
trabalham em UTIs e té-los reconhecidos e | estaveis;
valorizados como “enfermeiros de cuidados | Realizar oxigenacio por membrana extracorpérea (ECMO) ou terapia renal
criticos”, uma identidade profissional distinta da de | sybstitutiva.
outros enfermeiros.

E7 Comparar a eficacia de 2 métodos de treinamento | Treinamento em oficina e multimidia nas habilidades técnicas dos Tomada de deciséo relacionado aos motivos e aspectos fisiol6gicos

sobre a habilidade de tomada de decisdo de
enfermeiros de terapia intensiva (UTI) em relagéo
ao desmame da VM.

enfermeiros sobre o desmame da ventilagdo mecanica.

que levam ao desmame.
Lideranca;
Trabalho em equipe.

Fonte: Prépria autoria. Informag6es extraidas dos artigos cientificos indexados nas bases de dados analisadas.

A necessidade de articular competéncias técnicas como o conhecimento e habilidades clinicas com as competéncias ndo técnicas permite uma assisténcia necessaria para o

trabalho em equipe, comunicacéo, resolucdo de problemas envolvendo os componentes sociais e cognitivos que estdo elencados durante o desempenho de alguma atividade que pode

influenciar na qualidade dos servicos hospitalares (Rey et al., 2021).

Os estudos aconteceram em varios setores hospitalares dentre eles 6 (86%) E 1,2,4,5,6 e 7 realizados nas unidades de terapia intensiva, 01 (14%) E3 no setor de emergéncia, A

seguir apresenta-se o0 quadro 2 com analise dos instrumentos avaliados, estratégias adotadas e intervengdes realizadas nos respectivos estudos ap0os andlise criteriosa.
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Quadro 2: Analise dos instrumentos avaliados, estratégias adotadas e intervengdes realizados nos respectivos estudos ap0s analise criteriosa, Sdo Carlos, Sdo Paulo, Brasil 2022.

Estudo

Instrumentos avaliados

Estratégias adotadas

Intervencdes

El

Um auxilio cognitivo para suporte ventilatério basico e
gerenciamento de alertas foi criado por uma equipe
interdisciplinar de especialistas em anestesia, cuidados
intensivos e simulagdo.

A ajuda cognitiva foi usada durante as simulagdes e foi
pendurada em todos os ventiladores do departamento
Covid-19.

Se preparar para novos surtos de Covid 19 nas UTlIs, elaboram
estratégias em 03 niveis de prontiddo de emergéncia, até 100 pacientes
em ventilagdo mecanica, até 200 pacientes em ventilagdo mecanica e
mais de 300 pacientes em ventilacdo mecanica,

Palestra de conhecimentos basicos e fisiologia disponivel online,
uma demonstracdo préatica realizada por um anestesista usando
um ventilador e uma sessdo de treinamento baseado em
simulagdo de 1 h.

E2

Competéncias da Versant:

Versant Accelerated Competency Validation (VACV).
Programa adequado para fornecer solugfes de pessoal e
permite uma implantagdo agressiva dos recursos de
pessoal necessarios para fornecer atendimento ao
paciente enquanto apoia a equipe durante um periodo de
crise.

Estudos descritivos precisam ser concluidos para abordar a satisfacéo
da enfermeira e do trabalho, sentimentos de seguranga, respostas da
lideranga e uma infinidade de outros fatores criticos que impactaram o
atendimento dos pacientes e suas familias durante esta pandemia. Dois
exemplos a serem considerados incluem: Primeiro, Versant usa a
Avaliagdo de Capital Psicoldgico para observar os niveis de esperanca,
otimismo, resiliéncia e eficacia dos participantes. Estamos planejando
revisar os dados pré e pos-pandemia para identificar mudangas nessas
areas. Em segundo lugar, houve relatos de estresse traumatico para
cuidadores, e Versant esta respondendo adicionando uma métrica para
identificar as percepcdes do cuidador de estresse traumatico.

Simulagdo

Estudo de caso
Apresentagdo em grupo
Reflexédo

E3

Simulag&o em situ.

Os codigos simulados repetidos mostraram melhorias na confianga da
equipe de emergéncia ao lidar com pacientes suspeitos ou confirmados
de Covid-19. A simulagéo in situ é considerada um método eficaz para
aumentar a prontidao dos departamentos de emergéncia para lidar com
a pandemia de Covid-19 e outros surtos infecciosos.

Uma lista de verificagdo foi projetada, validada e usada para
avaliar o desempenho da equipe em trés areas: colocagao,
habilidades béasicas e avancadas de vias aéreas e retirada. Uma
pesquisa pré e pos-intervencdo foi usada para avaliar o
conhecimento percebido dos membros da equipe sobre os
procedimentos de emergéncia relacionados ao Covid-19 e suas
habilidades de gerenciamento de vias aéreas.

E4

Discutir as metas de atendimento com todos os pacientes
hospitalizados com Covid-19 e aqueles que estdo sob
investigacdo da doenca.

Apresenta uma tabela com Revisdes do fluxo de
trabalho de ressuscitag&o:

cardiopulmonar padréo,

problemas potenciais e

solugdes sugeridas.

Video 1. Evento de ressuscitagdo simulado com fluxo de
trabalho de ressuscita¢do cardiopulmonar sugerido.

Dinamicas de equipe bem coordenadas séo fundamentais para melhorar
a eficiéncia e reduzir o potencial de exposicdo infecciosa durante a
RCP.

Seguir um algoritmo pré-desenhado para RCP esta associado a um
melhor desempenho da equipe.

O grupo dos autores realiza treinamento de RCP baseado em cenarios
para melhorar a competéncia com seu algoritmo = Video 1

Os autores também recomendam a colocagdo de todos os
equipamentos necessarios para gerenciar a RCP nesses pacientes em
um local central acessivel a equipe clinica e dedicado aos pacientes
com Covid-19 para evitar a transmisséo para pacientes ndo Covid-19.

Em pacientes com risco de deterioracdo clinica, é pratica dos
autores colocar preventivamente linhas invasivas com extensdes
que permitem coletas laboratoriais e administragdo de
medicamentos de fora da sala como:

Entrega externa de medicamentos de ressuscitagdo- Colocagdo
externa de bombas de infusdo. Colocacéo externa do console do
ventilador.

Esquema do fluxo de trabalho de ressuscitagdo cardiopulmonar
sugerido. ACLS, Suporte Avancado de Vida Cardiovascular;
RCP, ressuscitagao cardiopulmonar; Epi, Epinefrina; TET, tubo
endotraqueal; FiO2 , fragdo inspirada de oxigénio; MD, médico;
EPI, equipamento de protecdo individual; RN, enfermeira; RT,
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terapeuta respiratorio.

ES

N&o apresenta.

Discute sobre a importancia da capacitacdo da equipe
multiprofissional na assisténcia e gerenciamento na Ventilagdo
Mecénica Invasiva

E6

Eles criaram ferramentas educacionais sobre os cuidados
de enfermagem de pacientes criticos para seus colegas
inexperientes e também divulgaram recomendacdes
especificas do Covid-19. Apoiados por uma rede
nacional, eles compartilharam esses recursos em toda a
Franca usando plataformas de e-learning e reunides
dedicadas na web.

Fundacdo da Federagdo Francesa de Enfermeiros de Cuidados
Intensivos (FFCCN). Seus principais objetivos eram reunir todos os
enfermeiros franceses que trabalhavam em UTIs e té-los reconhecidos
e valorizados como “enfermeiros de cuidados criticos”, uma identidade
profissional distinta das demais enfermeiras. Esta jovem federacéo,
incluindo enfermeiras de UTI adulto e pediatrica, foi bem recebida
pelos profissionais de cuidados intensivos e pela comunidade médica
que a promoveu e apoiou desde o inicio do surto de Covid-19.

Eles querem promover a especializagdo de enfermeiros em UTI,
momento oportuno para o reconhecimento formal dessa
especializacdo para enfermeiros intensivistas na Franca seja
abordado o cuidado de adultos, criangas ou recém-nascidos
prematuros, especialmente agora que a ciéncia da enfermagem
estd sendo ensinada na universidade. Esta € uma oportunidade
adicional para considerar um programa de treinamento
especializado reconhecido, em nivel de mestrado em
enfermagem de cuidados intensivos na Franca.

E7

No primeiro grupo os participantes responderam primeiro o pré-teste e,
em seguida, receberam treinamento em oficina (palestras, discusséo,
uso de ferramenta de auxilio & aprendizagem, como slides), por 4
horas. O segundo grupo recebeu o mesmo contetdo educacional por
meio de um programa multimidia elaborado com o Camtasia ?Studio
que incluia som, imagens e filmes em 01 pacote educacional. Esses
participantes primeiro realizaram o pré-teste e depois algumas
orientagdes sobre como usar o CD, com énfase na educagdo sobre o
desmame da VM. O CD foi entregue a eles e solicitados a assistir e
aprender em um site fora da pesquisa.

Foram 2 programas de treinamento, incluindo uma oficina de
treinamento e um treinamento multimidia para tomada de
decisdo sobre o desmame da VM. O contelido educacional
incluido para ambos os programas foi a interpretacdo da
gasometria arterial, treinamento para operagdo do ventilador e
suas configuragdes e como utilizar a ferramenta BWAP para
desmame da VM

Fonte: Propria autoria.

Informag@es extraidas dos artigos cientificos indexados nas bases de dados analisadas.
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4. Discussao

O fundamento que norteou esta revisdo foi a avaliacdo dos conhecimentos dos enfermeiros que atuam frente aos
pacientes com ventilagdo mecénica durante a pandemia da Covid-19. A categorizacdo do estudo se deu pela avaliagdo das
competéncias técnicas e ndo técnicas, os instrumentos, estratégias e intervencdes realizadas nos estudos identificados.

Os itens avaliados nos estudos referentes a competéncias técnicas, foram sobre a manipulacdo dos circuitos dos
ventiladores, conceitos basicos sobre a ventilacdo mecanica, avaliacdo do sistema respiratorio, prevencao dos efeitos colaterais
e pneumonias associados a ventilacdo, manejo das vias areas, técnicas assépticas, lavagem das maos, higiene bucal dos
pacientes sob intubagdo orotraqueal, administracdo de medicamentos para intubacdo orotraqueal, entendimento do desmame
ventilatdrio, avaliacdo das mudangas clinicas dos pacientes intubados para o plano de cuidados e colocacdo e retiradas dos
equipamentos de protecdo individual (Sela et al., 2020; Shinners & Africa, 2020; Aljahan et al., 2020; Cheruku et al., 2020;
Dar et al., 2021; Poiroux et al., 2021; Dehghan-Nayeri et al., 2020).

A maioria dos instrumentos utilizados para avaliagdo da competéncia técnica foram simulagBes praticas que

antecederam demonstrag@es por recursos audiovisuais como videos educativos (E1,2,3,4,6) outros estudos utilizaram escalas e
instrumentos como questionarios (E7).
A simulacéo clinica permite uma abordagem metodoldgica ativa de ensino, assumindo uma postura dialégica entre alunos e
mediadores do conhecimento estimulando a autonomia dos alunos para uma formacdo de profissionais criticos, reflexivos e
construtivistas e assim melhorando o desempenho nas competéncias técnicas e ndo técnicas como lideranga, comunicagéo e
tomada de decisdes pelos profissionais de satde (Scarpelini, 2007; Quilici et al., 2015; Rohrs et al., 2017).

Em relacdo as competéncias ndo técnicas os estudos apontaram, em maioria, sobre a comunicagdo entre profissionais
de salde, paciente e familiares, tomada de decisdo, lideranca clinica, organizacdo, interacdo entre 0s gestores com as equipes
de saude para melhoria das condig¢des de trabalho, gerenciamento dos espacos fisicos e equipamentos necessarios para
atendimentos aos pacientes criticos (Shinners & Africa, 2020; Aljahan et al., 2020; Cheruku et al., 2020; Dar et al., 2021;
Poiroux et al.,2021; Dehghan-Nayeri et al.,2020).

As competéncias ndo técnicas sdo compreendidas como elementos sociais e cognitivos, que estdo elencados durante
uma funcéo ou atividade e que possa influenciar na qualidade da mesma, dentre alguns exemplos estdo: a tomada de deciséo,
gestdo de conflitos, lideranga, comportamento assertivo e consciéncia da situagéo (Gordon, 2013).

Na etapa de identificagdo das intervencfes apenas um estudo ndo realizou (E5); os outros seis (E1,2,3,4,6,e 7) estudos
(Sela et al., 2020; Shinners & Africa, 2020; Aljahan et al., 2020; Cheruku et al., 2020; Dar et al., 2021; Poiroux et al., 2021;
Dehghan-Nayeri et al., 2020) mostram como iniciativa para melhoria do atendimento do enfermeiro ao paciente em ventilacéo
mecénica a importancia em capacitagdes com palestras, estudos de casos, discussdo e reflexdo em grupo, oficinas, programa de
multimidias, protocolos de melhorias no atendimento e planos de agdo.

Quando se realiza uma intervencdo, a educacdo em salde esta fortemente associada no processo de aprendizagem e
melhoria das competéncias; ela reflete uma estratégia biopolitica, pois envolve o governo dos sistemas de salde além da auto
governanca e autodisciplina refletindo nas préticas e construindo novos conhecimentos além de consolidar novas competéncias

profissionais com autonomia intelectual (Marques et al. 2020).

5. Concluséao

Por se tratar de uma Scoping Review, esse método atende as demandas de sintetizar evidéncias de questes de

pesquisas amplas e a confiabilidade dos seus dados. Apesar dessa metodologia ndo avaliar a qualidade das evidéncias e assim
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limitar-se a fornecer uma narragdo ou relato descritivo, acredita-se que possa contribuir com a tomada de decisGes clinicas e
melhoria assistencial frente a pandemia Covid-19.

Considerando a amostra analisada os resultados permitiram avaliar a importancia do conhecimento dos enfermeiros
acerca do atendimento ao paciente em ventilagdo mecéanica através das competéncias e intervencgdes realizadas nos estudos,
identificando a importancia das capacitacfes e treinamentos frente a pandemia inesperada, além de atitudes proativas,
ponderadas e perspicazes fazendo toda a diferenca em um ambiente hospitalar e profissional de incertezas e mudancas a cada
minuto.

Além disso, a pesquisa ajudara estudos posteriores a seguir com base em buscas de conclusdes mais consolidadas
possibilitando apoio para as intervengfes dentro das instituicdes de salde e na tomada de decisGes frente ao paciente que
necessita de suporte ventilatdrio, além de possibilitar um desfecho para estudos futuros na tentativa de atualizagdes nos setores

que realizam atendimento a paciente sob ventilagdo mecanica e passam por constante evolugdo tecnoldgica.
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