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RESUMO

Objetivo: identificar o impacto do treinamento de profissionais de salide por meio
da simulacao clinica para o manejo da hemorragia pos-parto. Métodos: revisao
integrativa realizada em setembro de 2023, nas bases de dados LILACS, SciELO,
BEDENF e MEDLINE/PubMed, que buscou responder a questao “Qual é o impacto
do treinamento de profissionais de salde por simulacdo clinica para o manejo da
hemorragia pos-parto?”. Os descritores utilizados foram: Postpartum hemorrhage,
Simulation Training e Health Personnel. O Transparent Reporting of Systematic
Reviews and Meta-Analyses foi utilizado para o processo de triagem e selecdo e
o Critical Appraisal Skills Programme para avaliacdo do rigor metodoldgico, além
da avaliacdo do nivel de evidéncia dos estudos selecionados. Resultados: foram
incluidos 13 artigos publicados em periddicos internacionais e no idioma inglés, com
prevaléncia do nivel de evidéncia 3 (n = 9). O treinamento por simulacdo melhora a
confianca, a habilidade e o conhecimento dos profissionais. Além disso, contribui
para reducao da morbidade materna, aumento do uso de medicamentos especificos
e de procedimentos cirdrgicos relacionados ao manejo da hemorragia pos-parto.
Conclusao: o treinamento por simulacao clinica promove melhorias no manejo da
hemorragia pés-parto, favorecendo a reducdo da mortalidade materna.

Descritores: Treinamento por Simulacdo; Hemorragia Pés-Parto; Periodo Pos-Parto.

ABSTRACT

Objective: to identify the impact of training health professionals through clinical
simulation in managing postpartum hemorrhage. Methods: an integrative review
carried out in September 2023, in the LILACS, SciELO, BEDENF, and MEDLINE/
PubMed databases, which sought to answer the question “What is the impact of
training health professionals through clinical simulation for the management of
postpartum hemorrhage?”. The descriptors used were: Postpartum hemorrhage,
Simulation Training, and Health Personnel. The Transparent Reporting of Systematic
Reviews and Meta-Analyses was used for the screening and selection process, and
the Critical Appraisal Skills Program was used to assess methodological rigor, as
well as the level of evidence of the selected studies. Results: 13 articles published
in international journals in English were included, with a prevalence of level of
evidence 3 (n = 9). Simulation training improves professionals’ confidence, skills, and
knowledge. It also helps to reduce maternal morbidity, increase the use of specific
medications, and surgical procedures related to the management of postpartum
hemorrhage. Conclusion: clinical simulation training promotes improvements in
managing postpartum hemorrhage, favoring a reduction in maternal mortality.

Descriptors: Simulation Training; Postpartum Hemorrhage; Postpartum Period.
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RESUMEN

Obijetivo: identificar el impacto de la formacion de profesionales de salud a través de la simulacién clinica en el manejo de la hemorragia
posparto. Métodos: revisién integradora realizada en septiembre de 2023 en las bases de datos LILACS, SciELO, BEDENF y MEDLINE/
PubMed, que buscdé responder a la pregunta “¢Cual es el impacto de la formacion de profesionales de salud a través de la simulacion clinica para
el manejo de la hemorragia postparto?”. Los descriptores utilizados fueron: Postpartum hemorrhage, Simulation Training e Health Personnel.
Para el proceso de cribado y seleccién se utilizé el Transparent Reporting of Systematic Reviews and Meta-Analyses, y para evaluar el rigor
metodoldgico y el nivel de evidencia de los estudios seleccionados se utilizé el Critical Appraisal Skills Programme. Resultados: se incluyeron
13 articulos publicados en revistas internacionales y en inglés, con una prevalencia de nivel de evidencia 3 (n = 9). El entrenamiento con
simulacion mejora la confianza, las habilidades y los conocimientos de los profesionales. También ayuda a reducir Ia morbilidad materna,
aumentar el uso de medicacién especifica y los procedimientos quirdrgicos relacionados con el tratamiento de la hemorragia posparto.
Conclusién: la formacién en simulacion clinica promueve mejoras en el manejo de la hemorragia posparto, favoreciendo la reduccion de la
mortalidad materna.

Descriptores: Entrenamiento Simulado; Hemorragia Posparto; Periodo Posparto.

INTRODUCAO

A mortalidade materna, definida como 6bito durante a gestacao
ou até 42 dias apas o parto, é ainda uma realidade preocupante no
mundo, principalmente nos paises emergentes®?. Um dos objeti-
vos da Agenda 2030 da Organizacao das Nag¢des Unidas (ONU) é a
reducdo dos indices de morte materna mundial®. A importancia de
alcangar esse objetivo visa garantir melhores indicadores de saude,
além de reduzir os entraves do acesso dessas mulheres aos ser-
vicos de diferentes niveis de atencao®. Apesar dos esforcos para
reduzir @ mortalidade materna no Brasil, 3 hemorragia pos-parto
(HPP) é a segunda maior causa®.

Em 2023, foi lancado um documento da Organizacao das Na-
¢bes Unidas (ONU) intitulado “Tendéncias na Mortalidade Materna

2000 a 2020” mostrando que as mortes maternas aumentaram ou
estagnaram em quase todas as regides do mundo. Dentre essas
mortes, a HPP permanece como a primeira causa direta®. Quando
observado o contexto global, a HPP ocupa a primeira posicao entre
as causas de morte materna, alcancando 140.000 mortes anuais, o
que equivale a uma morte a cada quatro minutos®.

A maioria dos casos de HPP sdo evitaveis por meio da identi-
ficacdo de fatores de risco e sua correta classificacdo antes e in-
traparto. As organizacdes de salde recomendam, como medidas
preventivas, 0 manejo ativo da terceira fase do trabalho de parto e
uso de medicamentos uterotonicos profilaticos logo apos o nasci-
mento, sendo a ocitocina a melhor escolha; além disso, enfatizam
a importancia do uso de protocolos e treinamento das equipes por
meio de simulacdes”?.

Em razao da elevada mortalidade materna relacionada a HPP,
que pode ser atribuida, em parte, a formacdo inadequada dos pro-
fissionais, 0 uso de programas de simulacdo realistica vem cres-
cendo, tornando-se cada vez mais popular. Essa estratégia de
treinamento/capacitacdo prepara os profissionais de salde para
identificar e iniciar o manejo adequado dos quadros hemorragicos
em um ambiente controlado®, consequentemente, melhorando a
qualidade da assisténcia obstétrica e produzindo beneficios para a
saude das pacientes.

O treinamento por simulagdo clinica permite o desenvolvimento
e aprimoramento de habilidades comunicacionais, lideranga, toma-
da de decisdes, identificacdo de cenarios que precisam de melho-
rias e diminuicdo de eventos adversos evitaveis, pois sdo atividades
que reproduzem eventos reais ou possiveis de acontecer no exer-
cicio profissional®.

A construcao de cenarios validados por experts resulta em su-
cesso na apreensao de conhecimento por meio do treinamento por
simulacdo®. Diante do exposto e da importancia da tematica para a
qualificacdo dos profissionais quanto as boas praticas para o mane-
jo de pacientes com quadro de HPP, este estudo teve como objetivo
identificar o impacto do treinamento de profissionais de saude por
meio da simulagdo clinica para o0 manejo da hemorragia pos-parto
(HPP).

METODOS

Estudo de Revisdo Integrativa (RI) que seguiu cinco etapas: 1)
Escolha do tema e selecdo da questao de revisdo; 2) Busca dos arti-
gos nas bases selecionadas; 3) Coleta de dados nos artigos selecio-
nados; 4) Analise dos dados coletados; 5) Interpretacdo dos dados;
5) Apresentacao e discussao dos resultados®™.

A questao a ser respondida com a presente revisdo é: “Qual o
impacto do treinamento de profissionais de saude por simulagao
clinica para 0 manejo da hemorragia pés-parto?”

A busca foi realizada em setembro de 2023, nas bases de da-
dos da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Sauide (LILACS), Banco de Dados em Enfermagem - Bibliografia
Brasileira (BDENF), no portal PubMed (National Library of Medici-
ne, The United of States of American - USA) e no motor de busca da
Scientific Eletronic Library Online (SciELQ).

Os descritores de busca foram extraidos dos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS), nos idiomas Inglés, Portugués e Es-
panhol, e Medical Subject Headings (MeSH), em inglés, a saber:
Postpartum hemorrhage (Hemorragia pés-parto/ Hemorragia Pos-
parto); Simulation Training (Treinamento por simulacdo/Entrena-
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miento Simulado); Health Personnel (Pessoal de saude/Personal
de Salud). Para os cruzamentos de busca, foram utilizados os ope-
radores booleanos AND e OR, adaptados aos mecanismos de busca
de cada base de dados.

Foram incluidos artigos originais publicados entre 2018 e 2023
(recorte temporal dos Ultimos cinco anos, prevendo a atualidade
dos dados), em qualquer idioma, realizados com seres humanos e
cujos resultados abordassem o impacto do treinamento de profis-
sionais de saude por meio de simulacao realistica sobre o manejo de
HPP. Foram excluidos os editoriais, revisdes da literatura de qual-
quer tipo, relatos de caso e trabalhos publicados em congressos ou
outro meio diferente de periodicos.

A triagem e selecdo dos artigos foi baseada no “Preferred Re-
porting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRIS-
MA): 1) Insercdo dos descritores e aplicacdo dos filtros de triagem;
2) Leitura dos titulos e exclusdo dos repetidos e dos que nao se
adequavam a pesquisa; 3) Leitura dos resumos e exclusdo dos que
nao atendiam aos critérios de inclusdo ou a questao de revisao; 4)
Leitura do artigo completo e exclusao daqueles que ndo atendiam
30s critérios de inclusdo®™.

A extracao dos dados foi realizada utilizando-se um instru-
mento® que continha informacdes sobre metadados dos artigos,
principais resultados e conclusdes. Para avaliagdo da qualidade
metodoldgica dos manuscritos, foi utilizado um instrumento ade-
quado ao tipo de estudo, de acordo com o Critical Appraisal Skills
Programme (CASP), o qual classifica os artigos em duas categorias:
“A”, trabalhos com alto rigor metodolégico, uma vez que preenche-
ram ao menos 9 dos 10 itens; e categoria “B”, aqueles com mode-
rado rigor metodoldgico, quando pelo menos 5 dos 10 itens foram
atendidos®™.

O nivel de evidéncia foi mensurado de acordo com os seguintes
critérios®™: Nivel 1) revisdo sistematica ou metandlise de todos os
relevantes ensaios clinicos randomizados controlados ou oriundos
de diretrizes clinicas baseadas em revis@es sistematicas de ensaios
clinicos randomizados controlados; Nivel 2) evidéncias derivadas
de pelo menos um ensaio clinico randomizado controlado bem deli-
neado; Nivel 3) ensaios clinicos bem delineados sem randomizacao;
Nivel 4) estudos de coorte e de caso-controle bem delineados; Ni-
vel 5) evidéncias originarias de revisao sistematica de estudos des-
critivos e qualitativos; Nivel 6) evidéncia a partir de um Uinico estudo
descritivo ou qualitativo; Nivel 7) opinido de autoridades baseada
na competéncia clinica ou opinido de comités de especialistas.

RESULTADQOS

Foram identificados 245 artigos, dos quais 232 formam exclui-
dos apos leitura dos titulos e resumos. Os 13 artigos selecionados
foram lidos na integra e incluidos na revisao (Figura 1).

0 ano com o maior nimero de publicacdes foi 2021 (n = 5). To-
dos os artigos (n = 13) foram publicados em periédicos internacio-
nais, em lingua inglesa, e obtiveram classificacao CASP categoria A.
O nivel de evidéncia mais prevalente foi o Nivel 3 (n = 8), sequido do

Nivel 6 (n = 3), (Quadro 1).

Os impactos do treinamento dos profissionais de saude por
meio da simulagao clinica para o0 manejo da hemorragia pos-parto
(HPP) referem-se a diminuicdo de apreensdes dos profissionais,
30s beneficios percebidos para o servigo e para as mulheres assis-
tidas. Apos a simulagao, os profissionais de salde obtiveram resul-
tados positivos no que diz respeito a satisfacdo quanto ao método
utilizado para o treinamento®, a sequranca para realizar os proce-
dimentos® e quanto a aquisicao de conhecimento, competéncias e
habilidades¢-2Y,

Observaram-se também ganhos significativos no gerencia-
mento de tarefas, no trabalho em equipe, na consciéncia da situa-
¢do e na tomada de decisdo®?, melhores indices no manejo da HPP,
apos a simulacdo, por parte dos profissionais dos servicos que dela
participaram, identificados pela melhora de resposta clinica, admi-
nistragdo de hemoderivados, menor perda sanguinea estimada, au-
mento do uso de uterotonicos e acido tranexamico@-29 e reducao
de morbidade materna®+-”,

Os impactos do treinamento dos profissionais de salde por
meio da simulacdo clinica para o0 manejo da hemorragia pos-parto
(HPP) referem-se a apreensao de conhecimento pelos profissionais
de saude e aos beneficios percebidos para o servigo e para as mu-
Iheres assistidas. Apos a simulagdo, os profissionais de saude obti-
veram resultados positivos no que diz respeito a satisfagdo quanto
ao método utilizado para o treinamento®), a ficar mais a vontade
para realizar os procedimentos® e quanto a aquisicdo de conheci-
mento, competéncias e habilidadesté-2Y,

Observou-se também ganhos significativos no gerenciamento
de tarefas, no trabalho em equipe, na consciéncia da situacao e na
tomada de decisdo®?, melhores indices no manejo da HPP, apds a
simulacdo, por parte dos profissionais dos servigcos que dela parti-
ciparam, identificados pela melhora da resposta clinica, administra-
¢do de hemoderivados, menar perda sanguinea estimada, aumento
do uso de uterotdnicos e acido tranexamico®©2® e na reducao de
morbidade materna®+27,

DISCUSSAO

Para um manejo adequado e bem-sucedido da HPP, é neces-
saria a execugao rapida e simultanea de multiplas tarefas, incluindo,
sobretudo, a identificacdo precoce da etiologia do sangramento e a
definicdo da medida terapéutica de escolha para o caso. Para isso,
ter um conhecimento baseado em fontes seguras é essencial, e os
treinamentos institucionais mostram-se eficientes e importantes
para os profissionais inseridos no cuidado a parturiente®.

0 uso da simulacao realistica tem se mostrado como uma exce-
lente estratégia para treinamento de profissionais de salde sobre
o manejo de HPP, conforme observado em um estudo realizado
em uma escola de obstetricia em Paris, com parteiras e estudantes
de obstetricia. Essa estratégia impactou positivamente na perfor-
mance dos profissionais diante de uma situacdo critica e promoveu
melhora significativa no gerenciamento das tarefas e no trabalho
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Figural - Fluxograma de triagem e selecdo dos artigos da revisdo, baseado na Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
-Analyses — PRISMA®, Recife, Pernambuco, 2023

Estudos incluidos por meio de

busca em bases de dados

Artigos identificados (n = 245): __ Artigos excluidos:
e - Revisdes integrativas (n = 5)
. - LILACSP (n = 120) Is0es Integrath
8 - - Revisdes sistematicas (n = 2)
& - SciELoB (n=7) —p»| - Duplicados (n =4)
t - PubMedC (n=97) - Inelegiveis por ndo
ﬂ D, _ responderem a pergunta de
- BDENF= (n=21) pesquisa (n = 192)
Artigos excluidos
E - Revis@es integrativas (n = &)
a Artigos selecionados para leitura - Métodos de treinamento
e do resumo (n = 42) > diferentes (n = 1)
= - Ndo respondiam a questdo de
revisao (n = 24)
7]
E]
;_E Artigos selecionados para leitura
2 na integra (n =13)
o
(7]
17|
o
'g Artigos incluidos na revisdo
T'_:, (n=13)

Nota: LILACS* - Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude; SciELQ® - Scientific Eletronic Library Online; PubMed¢ - portal da National Library of Medicine, The United

States of American; BDENFP - Banco de Dados em Enfermagem - Bibliografia Brasileira.

Quadro1 - Sintese de informag6es sobre os autares/ano de publicagdo, objetivos, participantes, principais resultados dos artigos incluidos na
revisao e nivel de evidéncia Critical Appraisal Skills Programme - CASP, Recife, Pernambuco, Brasil, 2023

Autor / ano

Objetivo / Participantes da pesquisa

Pais de desenvolvimento /
Principais resultados

Continua...

Tipo de estudo / Nivel de
evidéncia / CASP*

Parameshwar PS,
Bianco K, Sherwin
EB, Meza PK, Tolani
A, Bates P, et al.
2022@

Avaliar se o treinamento baseado em simulagdo
(TRE) de sutura B-Lynch e tamponamento com
baldo uterino (UBT) para o manejo da HPP®
impactou as atitudes dos profissionais, os padrdes
de pratica e 0 manejo de pacientes, na Guatemala,
usando uma abordagem de métodos mistos.
Participantes da pesquisa: 39 médicos

Pais: Guatemala

Os profissionais com o treinamento

de simulacao anterior relataram maior
conforto para realizar a sutura B-Lynch e
o tamponamento com baldo uterino para
0 manejo da HPP® em comparagdo com
aqueles sem treinamento prévio.

Avaliacdo de métodos mistos,
experimental

Nivel: 3

CASPA: A

Siaulys MM, Cunha
LB, Torloni MR,
Kondo MM. 20190

Apresentar a experiéncia e os resultados de
aprendizagem, de curto prazo, de uma parceria
publico-privada, em Sdo Paulo, Brasil, para
treinar pessoal do setor de satde publica no
gerenciamento de emergéncias obstétricas
usando um curso multiprofissional de alta
fidelidade, baseado em simulacao.
Participantes da pesquisa: 340 profissionais
(117 médicos, 179 enfermeiros e 44 técnicos de
enfermagem)

Pais: Brasil

O treinamento teve escores de

satisfacdo elevados e aumentou, de

forma significativa, o conhecimento dos
profissionais de saude. O conhecimento
sobre HPPB, em média, aumentou de 65

a 69%. A aprendizagem das enfermeiras

e técnicas de enfermagem foi semelhante
nos madulos e significativamente maior do
que a dos médicos.

Do tipo antes e depois
Nivel: 3
CASPA: A
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Quadro 1 - Sintese de informacgdes sobre os autores/ano de publicacdo, objetivos, participantes, principais resultados dos artigos incluidos na
revisao e nivel de evidéncia Critical Appraisal Skills Programme - CASP, Recife, Pernambuco, Brasil, 2023
Continua...

Pais de desenvolvimento / Tipo de estudo / Nivel de

Autor / ano

Objetivo / Participantes da pesquisa

Principais resultados

evidéncia / CASP?

Ramseyer AM,
Lutgendorf MA.
2019

Avaliar a competéncia percebida no manejo da
hemorragia obstétrica e pélvica, apds treinamento
com instrutores de tarefas de baixa fidelidade,
usando suprimentos médicos comuns e baratos.
Participantes da pesquisa: 23 profissionais
residentes de ginecologia e obstetricia.

Pais: Estados Unidos da América
Houve uma melhora estatisticamente
significativa na competéncia percebida
para todos os participantes, depois do
treinamento.

Observacional
Nivel 6
CASPA: A

Hernandez E,
Camacho M, Leal-
Costa C, Ruzafa-
Martinez M, Ramos-
Morcillo AJ, Cazorla
E, etal. 2021®®

Analisar o impacto e avaliar os efeitos do
treinamento com simulacdo de alta fidelidade
de emergéncias obstétricas em um grupo
multidisciplinar.

Participantes da pesquisa: 30 profissionais
ginecologistas, parteiras e auxiliares de
enfermagem

Pais: Espanha

O treinamento em simulacao melhorou

as competéncias dos profissionais de
saude, com relacdo a HPPB, em todas

as areas avaliadas: diagnastico, gestao

da situacao, administragcdo das drogas,
recordacao e comunicacdo. Todos os itens
descritos se apresentaram estatisticamente
significantes.

Quase-experimental
Nivel: 3
CASP~: A

Meza PK, Bianco K,
Herrarte E, Daniels K.
202109

Avaliar a formacao baseada em simulacao (SBT)
em paises de baixa e média renda e a retencdo, a
longo prazo, do conhecimento e da autoeficacia.
Participantes da pesquisa: 46 profissionais
residentes de ginecologia e obstetricia

Pais: Guatemala

A formacao baseada em simulacdo foi
considerada um método eficaz e viavel
para aumentar o conhecimento clinico de
curto e longo prazo e a autoeficacia em
emergéncias obstétricas em paises de
baixa e média renda.

Quase-experimental
Nivel: 3
CASP~: A

Changuiti O,
Moustarhfir N,
Marfak A, Saad E,
Hilali A, Youlyouz-
Marfak |. 2021¢?

Demonstrar o impacto da experiéncia de
aprendizagem baseada em simulagdo SBLE na
aprendizagem de estudantes de obstetricia.
Participantes da pesquisa: 28 profissionais
estudantes de obstetricia

Pais: Marrocos

O grupo experimental (com simulacao)
teve média mais alta da pontuagdo no
pos-teste do que o grupo controle. A
simulacdo aumentou significativamente o
conhecimento. As descobertas confirmam
que SBLC oferece uma oportunidade para
os alunos imergirem em um ambiente mais
proximo da realidade, melhorando, assim, o
aprendizado em um ambiente seguro.

Experimental
Nivel: 3
CASPA: A

Sumner E, Craig C,
Coleman J, Kumi H,
Scott H. 2022V

Avaliar a simulacao de baixa fidelidade como
um método viavel e eficaz para melhorar o
conhecimento e a confianca dos residentes em
um ambiente de poucos recursos.
Participantes da pesquisa: 35 profissionais
residentes de obstetricia

Pais: Gana

Observaram-se resultados estatisticamente
significantes em relacdo ao conhecimento
e a confianga no manejo da HPP® apds

0 exercicio de simulacao. Todos os
participantes concordaram que a simulagdo
era educativa, relevante e realista.

Quase-experimental
Nivel: 3
CASPA: A

Michelet D, Barré
J,Job A, Truchot J,

Avaliar se uma simulacdo baseada em telas
projetadas especificamente para treinar parteiras
em habilidades ndo técnicas NTSP durante a HPP®

Pais: Franca
As parteiras do grupo NTSP obtiveram

Ensaio Clinico Randomizado

Participantes da pesquisa: 300 enfermeiros
obstetras e anestesistas

a administracdo de medicamentos
uterotdnicos até a transfusdo de sangue.
As mulheres tiveram perda de sangue
estimada significativamente menor.

et B, Dl ELE levou a um melhor desempenho em relagdo as pontuagdes mais altas em: gerenciamento | Nivel: 2
ot 2l 20192 NTSP do que a simulagdo basica baseada em telas | de tarefas, trabalho em equipe, consciéncia | CASP*: A
(sem treinamento em NTSP. da situacao e tomada de decisao.
Participantes da pesquisa: 24 parteiras
Pais: Estados Unidos da Ameérica
Apos o treinamento, as mulheres
Examinar o desempenho clinico e os resultados comegaram a receber hemoderivados
associados a HPPE em razdo da atonia uterina significativamente mais cedo, nas primeiras Observacional
Dillon SJ et al. apos a implementagdo de um programa de 12 horas apds o parto. Além disso, houve Nivel: 3
2023@ simulacdo multidisciplinar. reducdo significativa de tempo desde CASP™ A
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Quadro 1 - Sintese de informacgdes sobre os autores/ano de publicacdo, objetivos, participantes, principais resultados dos artigos incluidos na
revisao e nivel de evidéncia Critical Appraisal Skills Programme - CASP, Recife, Pernambuco, Brasil, 2023

Objetivo / Participantes da pesquisa

Autor / ano

Continua...

Tipo de estudo / Nivel de
evidéncia / CASP?

Pais de desenvolvimento /
Principais resultados

Lutgendorf MA,
Ennen CS, McGlynn
A, Spalding CN,
Deering S, Delorey
DR, et al. 2023

Determinar o impacto do curriculo de Treinamento
em Simulagao Obsteétrica e Trabalho em Equipe
(OB-STaT) nas taxas e resultados de HPPE.
Participantes da pesquisa: 721 profissionais entre
meédicos, enfermeiros, anestesistas e socorristas.
Numero de partos observados: 9980 partos

Pais: Estados Unidos da América
Embora as taxas de HPP® nao tenham
diminuido, houve melhora significativa
na morbidade materna, diminuicdo nas
transfusdes macicas, aumento No uso
de uteroténicos em 36%, o uso do acido
tranexamico quase dobrou e a taxa de

histerectomia aumentou significativamente.

Do tipo antes e depois
Nivel: 3
CASPA: A

Baldvinsdattir
T, Blomberg M,
Lilliecreutz C. 2018@

Investigar se o PROBEF melhorou o resultado do
paciente e o manejo clinico da HPPE.
Participantes da pesquisa: 902 partos (419 pré-
PROBEF e 483 pos-PROBEF).

Pais: Suécia

0 PROBEF melhorou o manejo clinico,

mas nao o resultado das pacientes com
HPPE. As mulheres atendidas p6s-PROBEF
tiveram acesso venoso garantido com

mais frequéncia, monitoramento dos sinais
vitais e receberam mais reposicao volémica
em comparacao com aquelas atendidas
pré-PROBEF. O uso de massagem uterina
também foi mais comum entre as mulheres
atendidas p6s-PROBEF em comparacao
com aquelas atendidas pré-PROBEF.

Observacional
Nivel: 6
CASP: A

Melo BCP, Van

der Vleuten CPM,
Muijtiens AMM,
Falbo AR, Katz L, Van

Comparar os resultados de pacientes com HPPB
antes e depois de uma simulacdo in situ de HPP®
baseada em design instrucional in situ, atendidas
por residentes de obstetricia e ginecologia

Pais: Brasil

A simulacao de HPP® baseada em
identificacao in situ levou a um aumento
na dosagem meédia de ocitocina apas o

Do tipo antes e depois
Nivel: 3

HPPB

treinamento de simulacao.

(OBGYN). treinamento. Isto pode indicar uma melhor | CASPA: A
Merriénboer JJG, et L ) N o .
4202160 Participantes da pesquisa: 36 profissionais consciéncia situacional no tratamento de

' residentes de obstetricia e 2.745 partos mulheres com HPPS.
Estimar o efeito de uma intervencdo educacional Pais: Estados Unidos da América

Gerard JL, Turrentine | baseada em simulacdo relacionada a HPP® nos Embora a taxa de HPP® tenha aumentado | Coorte
MA, Leong-Kee S. resultados de morbidade materna. apos a simulagdo, a morbidade composta® | Nivel: &4
2022@) Participantes da pesquisa: 19.927 partos e 888 relacionada a HPP® foi menor apés o CASP~: A

Nota: CASPA - Critical Appraisal Skills Programme; HPP® - Hemorragia Pds-Parto; SBL® - Aprendizagem baseada em simulagdo; NTSP - Habilidades nao técnicas; PROBEF - Treinamento
Pratico da Equipe Obstétrica. *Morbidade composta: morte materna, histerectomia, internacdo em unidade de terapia intensiva, transfusdo de sangue ou procedimentos imprevistos para

tratar sangramento pos-parto.

em equipe, permitindo uma consciéncia da situacdo e tomada de
decisdo oportuna®?.

A simulacao clinica @ uma estratégia eficaz, pois cria um cenario
préximo do real, com situacGes da pratica cotidiana®®. As contribui-
¢Oes positivas dessa estratégia para os treinamentos e capacita-
¢oes de profissionais de salde perpassa pelas diferentes areas de
atendimento em saulde, por exemplo, em cenarios de Unidade de
Terapia Intensiva. Um estudo utilizou a simulacdo realistica nesse
cenario com bons resultados, confirmando que essa pratica é efe-
tiva e inovadora para a educacao permanente dos profissionais de
salide®®,

Em se tratando da melhoria constante da qualidade do atendi-
mento ao paciente, o preparo prévio dos profissionais por meio de
conhecimento atualizado, associado a técnica adequada, pode ser
ponto-chave para o sucesso da assisténcia ao paciente e produzir
bom prognéstico. E recomendado que os profissionais envolvidos

na assisténcia durante quadros hemorragicos conhegam as suas
funcdes, as executem simultaneamente e que um membro lidere
3 equipe, para garantir que as agbes sejam realizadas no momento
oportuno®@?39,

O treinamento por simulacdo no cenario de hemorragia obste-
trica tem demonstrado potencial para a aquisi¢do de conhecimento,
permitindo aos profissionais um maior aporte tedrico e pratico es-
pecifico. Tal afirmativa é confirmada pelo uso dessa estratégia em
um curso sobre manejo da HPP e outras emergéncias obstétricas
realizado em trés hospitais da Guatemala que identificou que a si-
mulacado e eficaz e viavel para aumentar o conhecimento clinico de
curto e longo prazo em paises de baixa e média renda®”.

Outras pesquisas em diferentes contextos econémicos e cultu-
rais também apresentaram resultados semelhantes. Estudos reali-
zados no Brasil, Gana e Marrocos¢2%2) eyidenciaram também que
a simulagao clinica permite aumentar significativamente o conheci-
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mento sobre HPP, além de aumentar a confianca e satisfacdo dos
participantes. Embora os profissionais apresentem conhecimento
basico assertivo sobre hemorragia puerperal, percebe-se deficién-
cia em relacdo a identificacdo das causas e dos fatores de risco®?, o
que pode ser minimizado pela promogao desse tipo de treinamen-
to, melhorando o atendimento ndo apenas com foco no tratamento
mas também nas condutas preventivas®.

As organizacBes nacionais e internacionais de salide recomen-
dam a identificacdo continua dos riscos para HPP durante toda a
assisténcia obstétrica, tendo em vista que o quadro clinico da mu-
Iher pode se complicar abruptamente. Essa pratica objetiva identi-
ficar evidéncias clinicas que podem desencadear eventuais agra-
v0s e promover a adogao oportuna das medidas preventivas para
H PP(Z‘?,BO,SZ)_

Outras medidas sdo apontadas como forma de prevencao da
HPP, tais como a administracdo de uteroténico (preferencialmente
a ocitocina) durante a terceira fase do trabalho de parto e a vigilan-
cia constante do ténus uterino por meio da palpagdo abdominal que
possibilita identificar precocemente a atonia uterina©?,

Nas mulheres que evoluem para a HPP, a ocitocina deve ser o
uterotonico de primeira escolha para o tratamento inicial associado
com acido tranexamico e um antifibrinolitico@?393233), \/ale destacar
que a OMS reconhece que a medida mais eficaz para prevencao
do choque hipovolémico é o controle precoce do sitio de sangra-
mento®®),

Além disso, medidas nao cirdrgicas, como a massagem uteri-
na bimanual, o tamponamento de balao intrauterino e o traje anti-
choque ndo pneumatico (TAN) também podem ser implementados
como condutas, a fim de se alcancarem melhores desfechos®@. Em
virtude da tecnicidade desses procedimentos e a importancia da
prescricdo adequada dos medicamentos sugeridos, os profissionais
de saude precisam desenvolver habilidades especificas, e a simula-
¢do realistica proporciona maior segurancga para a realizacdo desses
procedimentos e diminui o tempo de indicacdo da administragao
dos medicamentos®?324),

Outros estudos evidenciaram aquisicdo de competéncia perce-
bida apds a simulacao®824. A competéncia percebida diz respeito
a0 que e construido pelos participantes acerca das suas capaci-
dades e competéncias pessoais, 0 que influencia motivacao e de-
sempenho profissional®®. Por exemplo, treinamentos de médicos
residentes sobre HPP realizados nos Estados Unidos utilizam si-
mulacdo realistica, alcancando excelentes resultados. Os partici-
pantes do estudo apresentaram melhores pontuacdes para colo-
cacao de Bakri, tamponamento uterino e fechamento abdominal
temporario®.24,

Estudo realizado com 39 medicos que permitiu que os partici-
pantes experienciassem um treinamento por simulacdo sobre pro-
cedimentos invasivos na HPP observou que os profissionais que
passaram pelo treinamento relataram mais conforto para realizar a
sutura B-Lynch e o tamponamento com baldo uterino em compa-
racdo com aqueles sem treinamento prévio®@.

O treinamento em simulacdo também melhorou as competén-

cias dos profissionais de salde, com relacdo a HPP, em todas as
areas avaliadas: diagnostico, gestdo da situacao, administracdo das
drogas, recordacdo e comunicacao®®.

Tais resultados reforcam a ideia da importancia da realizacao
de treinamentos, a fim de melhorar a assisténcia, por meio do de-
senvolvimento de competéncias, habilidades e conhecimento. A
utilizacdo das manobras assistenciais durante um quadro HPP, tais
como a tracao controlada do corddo umbilical e insercao de baldo de
tamponamento intrauterino, necessita de habilidades especificas
para ndo gerar novos traumas e complicacfes®?, e requer expertise
e capacitacdo do profissional que as executa.

QOutras complicagbes também sdo preocupantes no quadro de
HPP, e o treinamento da equipe obstétrica em ambiente de simula-
¢ao pode contribuir para a identificacao e intervencao precoce, me-
Ihorando o prognaostico da paciente, como observado em um estu-
do realizado na Suécia cuja equipe passou a ofertar acesso venoso
em tempo oportuno, aumentou a adesao ao uso de uterotdnicos e
massagem uterina, diminuindo, assim, as complicacdes decorren-
tes da hemorragia®@.

Abordando uma visao mais ampliada, o ensino por meio do
meétodo de simulacdo realistica ndo apenas se limita aos beneficios
para o profissional, mas contribui para a diminuicdo da morbidade
materna associada a HPP®”2%, diminui a quantidade de transfusdes
macicas, aumenta o uso de uterotdnicos e de acido tranexamico©,
melhora a resposta clinica com administracdo de hemoderivados
significativamente mais cedo, ainda nas primeiras 12 horas apés o
parto@,

Na pratica assistencial, o enfermeiro obstetra geralmente é o
primeiro profissional a identificar o quadro de HPP e iniciar o trata-
mento®®. Outro profissional responsavel pelo primeiro atendimen-
to as pacientes com HPP é o enfermeiro que atua nas urgéncias
e emergéncias. Ele também precisa ser treinado/capacitado para
reconhecer os sinais e sintomas da HPP prontamente, a fim de im-
plementar intervencdes adequadas e melhorar o prognastico clini-
co®®. Investir em educacdo continuada sobre esse agravo para os
enfermeiros que atuam em urgéncia e emergéncia é de suma im-
portancia. A combinacao de fatores, como a previsao e prevencao,
reconhecimento precoce e acao coordenada rapida, é imprescindi-
vel para evitar a HPP e diminuir as taxas de mortalidade materna
por agravo especifico®”.

Embora a maioria dos profissionais concordem que a aquisi-
¢do de competéncias e a formagdo continua sdo importantes, nem
todos os pacotes de formacdo para emergéncias obstétricas sao
iguais ou eficazes e, por isso, o treinamento multidisciplinar basea-
do em simulacdo clinica de alta fidelidade pode produzir melhores
resultados do que outros tipos de treinamento®®.

Em linhas gerais, a simulagao clinica tem se mostrado como
uma eficaz e importante ferramenta de ensino para a Educacao
Permanente e Continuada dos profissionais de salde, sendo pos-
sivel utiliza-la tanto no ambiente académico quanto hospitalar”<>.
Entretanto, a apreensao do conhecimento ofertado pode ser dife-
rente a depender da categoria profissional, conforme apresentado
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em um estudo realizado com diferentes categorias profissionais®®.
Embora todos os profissionais tenham apresentado melhora do
conhecimento sobre HPP com uso desse método de ensino e
aprendizagem, os médicos apresentaram melhora significativa do
conhecimento quando comparados aos enfermeiros e técnicos de
enfermagem®.

Os 13 estudos que compuseram esta revisdo foram realizados
em oito paises diferentes, distribuidos em diferentes continentes,
indicando que a HPP é um agravo de repercussao mundial e que
esforgos precisam ser investidos para minimizar seu impacto na
populacdo de mulheres em idade fértil, principalmente nos paises
de baixa renda®. A HPP é a primeira causa de mortalidade materna
no mundo® e, na Europa e nas Américas (do Norte, Latina e Cari-
be), por exemplo, a taxa de mortalidade materna aumentou entre
2016 e 2020%. Esse quadro se agrava nos paises de baixa renda,
como Guatemala e Gana que, no ano de 2020, apresentaram taxa
de mortalidade materna de 96 por 100.000 nascidos vivos e 250
por 100.000, respectivamente®.

As limitacdes desse estudo estdo relacionadas ao recorte tem-
poral adotado entre os anos 2018 e 2023, fator esse que pode oca-
sionar perda de artigos relevantes publicados fora desse periodo
de corte. Vale ressaltar que apenas um estudo foi encontrado que
abordava o uso de simulagdo realistica para treinamento de profis-
sionais de salude sobre manejo de HPP desenvolvido no Brasil, o
que pode nao retratar a realidade. Ha um crescente aumento do uso
dessa estratégia nas escolas formadoras de profissionais de saude
e nos treinamentos/capacitagées dos profissionais que atuam nos
servicos de saude brasileiros. Entretanto, publicacdes sobre HPP
ainda sdo escassas, indicando a necessidade de desenvolver estu-
dos para elaboracao e validagdo de cenarios de simulagao realistica
que abordem o manejo de HPP nas diferentes regides do pais.

CONCLUSAO

A simulacao clinica para o treinamento de profissionais de sau-
de para o manejo da HPP promove aumento do conhecimento,
habilidade, competéncias e confian¢a dos profissionais. Esse tipo
de estratégia contribui para a adogcao precoce de tratamento e/ou
prevencao para as complicacoes de HPP, para utilizacao de técni-
cas que auxiliam na prevencao de HPP, melhora o conhecimento
dos profissionais para identificar os sinais e sintomas e implementar
medidas preventivas e terapéuticas precocemente, tais com o uso
de medicamentos especificos (uterotonicos e o acido tranexamico)
e a realizacdo de procedimentos cirdrgicos, bem como, de forma
indireta, favorece a reducao da morbidade materna e o desenvolvi-
mento da pratica obstétrica segura.

Recomenda-se que os servigos de saude incluam, em seus trei-
namentos, a simulagdo clinica como método de ensino e aperfei-
coamento de habilidades, visto ser uma estratégia que se mostrou
efetiva, melhorando a qualidade da assisténcia prestada as partu-
rientes, e que teve avaliacdo satisfatoria por parte dos participantes.
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