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Resumo

A obstrucdo da via aérea por corpo estranho no idoso é uma situac¢do frequente e uma
das causas de morte mais comum. Esta pode ser reversivel se forem de imediato
realizadas interveng¢des adequadas. O presente estudo deteve como objetivo aferir o
nivel de conhecimentos dos profissionais de uma Unidade de Cuidados Continuados
Integrados; realizar formacdo com treino aos profissionais sobre prevencdo e atuacao
em caso de Obstrucdo da Via Aérea por corpo estranho, com elaboragdo e
implementacdao de um fluxograma de atuacdo baseado nas guidelines internacionais;
comparar o nivel de conhecimentos dos profissionais, apds as intervencdes
implementadas. Foi implementado um projeto de melhoria continua da qualidade em
trés etapas: diagndstico de situacdo, implementacdo das interveng¢des de melhoria e
avaliacdo. Desenvolvido entre julho e outubro de 2023, com 33 profissionais de uma
Unidade de Cuidados Continuados Integrados. Aplicados dois questionarios de
autopreenchimento e realizado tratamento estatistico dos dados colhidos. Cumpridos
todos os pressupostos éticos. Verificou-se que existiu uma diferenca estatisticamente
significativa, entre os conhecimentos, antes e apds as intervenc¢des, com aumento das
respostas corretas. Verificou-se, ainda, que os participantes eram jovens e com poucos
anos de experiéncia profissional. O socorro ao idoso com Obstrucao da Via Aérea por
corpo estranho é uma preocupacdo dos profissionais. As estratégias de formacdo com

treino e a existéncia de fluxogramas sdo estratégias facilitadoras de melhoria dos
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cuidados. As estratégias implementadas foram importantes para melhorar os
conhecimentos dos profissionais, contribuindo para a prevencao e atua¢do perante uma

ocorréncia de Obstrucdo da Via Aérea por corpo estranho.

Palavras-chave: obstrucdo; via aérea; corpo estranho; idoso; conhecimentos dos

profissionais

Introdugao

O envelhecimento é um processo natural do corpo, em que ocorrem diversas alteragdes,
nomeadamente fisiolégicas, morfoldgicas e psicoldgicas. Estas alteracdes podem
interferir com a qualidade de vida e provocar vulnerabilidades, significando perdas
funcionais irreversiveis e um aumento na dependéncia das atividades de vida diaria
(Ramos et al., 2022). Como principal causa do aumento do envelhecimento da
populacdo, reconhece-se o aumento da esperanca média de vida associada ao
desenvolvimento cientifico e tecnoldgico na area da saude. Este fendmeno tem levado
ao aumento do numero de idosos e adultos com multiplas doencas crénicas
diagnosticadas, acarretando a um compromisso ou mesmo dependéncia de cuidados
por terceiros (Campos et al., 2021; PORDATA, 2022; Ramos et al., 2022).

Neste seguimento, tém emergido varias op¢bes de resposta a esta necessidade, uma
delas tem sido a criacdo de Unidades de Cuidados Continuados Integrados (UCCI), que
segundo a Unidade de Gestdo e Acompanhamento da Rede Nacional de Cuidados
Continuados Integrados (2023), procuram dar resposta as necessidades de cuidados das
populacdes, onde sdo prestados cuidados de saude de forma continuada e integrada a
utentes com varios niveis de dependéncia e em situagao de agudizacao ou cronicidade.
O Ministério do Trabalho, Solidariedade e Seguranca Social e o Ministério da Saude
(2019) acrescentam ainda que nestes contextos de cuidados, 85% dos utentes
internados sdo idosos, sendo importante a compreensdo de todo o processo de
envelhecimento e das doengas crénicas associadas, como a deméncia. Pelo aumento da
populacdo idosa e sua dependéncia, tem sido verificada a necessidade de cuidados cada
vez mais complexos pelos profissionais e cuidadores, nomeadamente na intervengao de
socorro a ocorréncias relacionadas com a obstrucdo da via aérea por corpo estranho

(OVACE) ou, mais comummente designada, engasgamento.
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A OVACE é uma das causas de morte acidental de milhares de pessoas em todo o mundo
(Igarashi et al., 2019; Olasveegen et al., 2021), sendo que mais de 50% das mesmas
foram em idosos com mais de 70 anos (Duckett et al., 2022). De acordo com o Instituto
Nacional de Estatistica (2022), as ocorréncias por OVACE tém vindo a aumentar em
Portugal Continental de uma forma gradual. Sabe-se que esta deve ser corrigida
rapidamente, pois pode conduzir a uma paragem cardiorrespiratéria, em poucos
minutos (Olasveengen et al., 2021). A OVACE é, na maior parte das vezes, reversivel
(Olasveengen et al., 2021), especialmente quando existe a presenca de terceiros que
estejam devidamente preparados para dar resposta adequada, uma vez que uma
detecdo precoce da situacdo leva ao sucesso do socorro. Se a mesma ndo for
testemunhada é importante despistar todas as possiveis causas, ja que alguns idosos ndo
conseguem verbalizar a ocorréncia, de forma a permitir uma atuacdo em conformidade
(Duckett et al., 2022).

As guidelines da American Heart Association de 2020 e da European Resuscitation
Council (Olasveengen et al., 2021) preconizam que o diagndstico da OVACE nao deve ser
tardio ou incorretamente realizado, alertando ainda, que o motivo mais frequente de
OVACE é a presenca de alimentos, o que torna os momentos da refeicao e pds-refeicao,
momentos que exigem particular atencdo (Igarashi et al., 2019).

Assim, os cuidados ao idoso devem centrar-se na prevenc¢ao de ocorréncias evitando a
OVACE, sendo que na sua impossibilidade deverdo ser mobilizadas estratégias de
socorro rapido e eficaz através da desobstrucdo da via aérea (Gaspar, 2021; Ramos et al.,
2022). Neste contexto, a educacdo e treino dos profissionais acerca da ocorréncia de
OVACE e dos métodos de desobstrucdo da via aérea é fundamental (Duckett et al., 2022;
Silva et al., 2021; Rose & Dubensky, 2023).

Para a formacao e treino de profissionais podem ser utilizadas tecnologias pedagdgicas,
de modo a permitir diagnosticar necessidades formativas. No caso da OVACE, estas
tecnologias permitem capacitar os cuidadores formais e informais para os riscos,
reconhecimento e o procedimento de desobstrucdo. Os conhecimentos adquiridos
possibilitam que profissionais que ndo sejam da area da saude consigam identificar e
atuar mais precocemente em caso de OVACE, aumentando a probabilidade de sobrevida
do idoso (Silva et al., 2021). Os sinais mais frequentemente identificados numa OVACE
sdo a tosse, alteracOes da voz e da postura (Rose & Dubensky, 2023) e alteragdes no
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padrdo respiratdrio, sendo que os sinais mais graves sdo a asfixia, cianose (cor azulada)
e a alteracdo do estado de consciéncia (Olasveengen et al., 2021).

Pelo reconhecimento desta problematica e por se ter verificado um aumento de cerca
de 8% dos casos entre 2022 e 2023 na UCCI, foi desenvolvido este projeto de melhoria
continua da qualidade, com o objetivo geral de capacitar os profissionais de uma UCCI
da Regido Centro de Portugal com conhecimentos para detetar e atuar eficazmente em
caso de OVACE no idoso. Foram assim delineados trés objetivos especificos: i) aferir o
nivel de conhecimentos dos profissionais de uma UCCI; ii) realizar formag¢dao com treino
aos profissionais sobre prevencdo e atuacdo em caso de OVACE, com elaboracdo e
implementacdo de um fluxograma de atuacao baseado nas guidelines internacionais; iii)
comparar o nivel de conhecimentos dos profissionais, apds as intervencdes

implementadas.

Métodos

Tipo de estudo

Trata-se de um projeto de melhoria continua da qualidade desenvolvido entre julho e
outubro de 2023, e desenhado em trés etapas. Na etapa |, que decorreu em julho de
2023, foi realizado um estudo de diagndstico com caracteristicas descritivas, e
abordagem quantitativa, para afericdo dos conhecimentos e necessidades formativas
dos profissionais de uma UCCI da regido Centro de Portugal. Na segunda etapa, de julho
a outubro de 2023, foram implementadas duas estratégias de melhoria continua da
qualidade de cuidados, tendo por base a evidéncia cientifica recente para a resolucao
das necessidades e caréncias educativas identificadas na etapa |. As estratégias de
melhoria continua da qualidade implementadas foram a criagdo e a implementacdo de
um fluxograma de atuacdo e a formacdo com treino fundamentadas nas guidelines
internacionais. Na etapa Ill, em outubro de 2023, foi avaliado o efeito das intervengdes
implementadas, no que diz respeito ao conhecimento dos profissionais. Em todas as
fases do desenvolvimento do projeto de melhoria continua da qualidade, foi respeitada

a Checklist SQUIRE 2.0, garantindo a qualidade da realizacdo do estudo.
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Amostra

Participaram 33 profissionais que exerciam fun¢des numa UCCI da Regido Centro de
Portugal, entre os quais enfermeiros, auxiliares de acdo direta, auxiliares de servicos
gerais, entre outros (fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, assistentes sociais), de
um total de 60 profissionais a exercerem fun¢des na UCCI. Foram definidos como
critérios de inclusdao todos os profissionais que exerciam fungdes na UCCI, que
concordassem participar no estudo preenchendo o documento de consentimento
informado, frequentassem a formagao com treino desenvolvida, e que preenchessem os
dois instrumentos de colheita de dados. O estudo excluiu todos os profissionais ausentes
no momento de implementag¢do do projeto, por motivos de atestados de incapacidade
temporaria e licengas de maternidade (n=5).

Instrumentos de colheitas de dados

Foram aplicados dois questionarios de autopreenchimento com trinta questdes de
verdadeiro e falso acerca da tematica da OVACE no idoso fundamentadas nas guidelines
internacionais. Os questionarios foram aplicados em dois momentos, na etapa | e etapa
Ill da implementacdo do projeto, de forma a poder ser realizada uma comparacao pelo
numero de questdes certas e erradas e avaliar as intervengdes implementadas. O
guestionario aplicado na etapa | foi ainda composto por questdes relacionadas com
dados sociodemograficos e profissionais e o aplicado na etapa Ill por questdes que

pretendiam recolher a opinido dos profissionais acerca das intervencgdes.

Tratamento estatistico

Os dados recolhidos foram analisados através do Software IBM Statistical Package for
the Social Sciences® (SPSS®) versdo n.2 28 de 2021, com recurso a estatistica descritiva e
inferencial. Como estatistica descritiva foram utilizados os valores de média (M), desvio
padrdo (s), valores minimos (min) e maximos (m4dx), e percentagem (%). Como estatistica
inferencial foram utilizados testes paramétricos. Foi previamente verificada a
distribuicdo das varidveis, através do teste de Shapiro-Wilk, tendo-se verificado uma
distribuicdo normal (p=0,05), e a homogeneidade das variancias, através do teste de
Levene. Para o estudo de verificacdo de diferencas, na mesma amostra, em dois
momentos distintos, foi usado o teste T — student emparelhado. O nivel de significancia
estatistica foi aceite para p<0,05.
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Procedimentos formais e éticos

Foi obtido um parecer positivo por uma comissdo de ética (N.2 CE/.../38/2023) e
autorizacdo do Provedor da UCCI da Regido Centro de Portugal para a realizacdo do
estudo. Todos os participantes do mesmo manifestaram a sua concordancia através da
validacdo de um consentimento informado. O preenchimento dos questiondrios foi de
carater andénimo com utilizagdo de sistema de codificagdo numérica, impedindo a
identificacdo dos participantes. Neste, foi pedido a cada participante, para introduzir os
ultimos quatro digitos do seu numero de telemdvel em ambos os questionarios,
permitindo assim, um emparelhamento de respostas, e garantindo através deste cddigo
a possibilidade de estes manifestarem a sua vontade de desistir em qualquer fase da

investigacao, respeitando o seu direito a autodeterminagao.

Resultados

Na aplicacdo do primeiro questiondrio, na etapa |, participam 33 profissionais da UCCI:
enfermeiros (18,2%), auxiliares de acdo direta (39,4%), auxiliares de servicos gerais
(30,3%), e outros (fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, assistentes sociais) (12,1%).
Os participantes tinham em média 34,88+10,21 anos de idade, 6,67+6,19 anos de
experiéncia profissional e 2,92+3,48 anos de experiéncia profissional na UCCI onde se
realizou o estudo. Os profissionais efetuaram em média 2,09+3,22 desobstrucdes por
ano, afirmando ainda que se sentiram preparados para atuar em caso de OVACE (60,6%),

mas que necessitavam de formacao (97%) (Tabela 1).

Tabela 1

Dados sociodemogrdficos e profissionais dos participantes do estudo

Variaveis n Min. Max. M s

Idade 33 22 60 34,88 10,21

Anos de Experiéncia Profissional 33 0 30 6,67 6,19

Anos de Experiéncia Profissional na UCCI 33 0 12 2,92 3,48

Desobstrugdes / ano 33 0 12 2,09 3,22
n %

Funcio desempenhada na UCCI

Enfermeiro 6 18,2
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Auxiliar de Enfermagem 13 39,2
Auxiliar de Servigos Gerais 10 30,3

Outro 4 12,1

Das obstrucdes sentiu-se preparado para atuar?
Sim 20 60,6

Nio 13 39,4

Sente que deveria existir formacio?
Sim 32 97

Nao 1 3

Notas: n — Tamanho da amostra; Min. — Minimo; Méx. — Maximo; M — Média; s — Desvio Padrdo; % - Percentagem

Nas respostas ao primeiro questionario, obtiveram-se em média 19,39+3,77 respostas
certas, e consequentemente 35,37% de respostas erradas, revelando dificuldades na
identificacdo precoce e atuacdo em ocorréncias de OVACE no idoso e,
consequentemente, a necessidade de implementa¢ao de intervengdes adequadas
(Tabela 2).

J& no segundo questiondrio todos os participantes consideraram que adquiriram os
conhecimentos necessarios apos a formacdo, referindo que as estratégias utilizadas
tinham sido Uteis (100%). 87,9% dos participantes mencionaram que ndo existia a
necessidade de melhorar as estratégias implementadas. Quando comparados os
resultados de respostas certas ao mesmo questionario aplicado na etapa |, os
participantes acertaram em média a 22,85%3,18 das perguntas, evidenciando, menos

respostas erradas do que na etapa | (Tabela 2).

Tabela 2

Descrigdo de dados relativos as respostas do 12 e 22 Questiondrio

1° Questionario 2° Questionario
Min. Miax. M s n % Min. Max. ™M s n %
Respostas Certas 8 25 19,39 3,77 30 64,63 | 15 30 22,85 3,18 30 76,17
Respostas Erradas 5 22 1061 3,77 30 3537 |0 15 7,15 3,18 30 23,83

Notas: n—Tamanho da amostra; Min. — Minimo; Méx. — Maximo; M — Média; s — Desvio Padrdo; % - Percentagem
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No sentido de se verificar a diferencga entre os dois momentos, para a mesma amostra,
foi aplicado o Teste de t-Student emparelhado (tabela 3), tendo-se encontrado uma
diferenca estatisticamente significativa entre os resultados do primeiro questionario e o

segundo (t=0,86; p=0,00).

Tabela 3

Diferengas entre os dois momentos

Variaveis n t p

Respostas Certas do 1° Questionario e Respostas Certas do 2° Questionario 33 0,86 0,00

Notas: n — Tamanho da amostra; t — Valor do teste p — Nivel de significancia

Discussao

A OVACE é um problema frequente (Olasveengen et al., 2021) e associado as alteracdes
morfoldgicas, fisiolégicas e psicoldgicas que envolvem o envelhecimento (lgarashi et
al.2019). Neste estudo verificou-se que os profissionais da UCCI experienciaram em
média 2,09+3,22 situag¢des de OVACE por ano. Esta realidade é preocupante pelo desafio
imposto aos profissionais em atuar de forma adequada perante a situacdo ou prevenir
gue a mesma ocorra (Rose & Dubensky, 2022). Os profissionais envolvidos neste estudo
caracterizavam-se por serem jovens (34,88+10,21 anos) e com pouca experiéncia
profissional no contexto de UCCI (2,92+3,48 anos). Estes dados podem ser explicativos
da consciencializacdo dos profissionais acerca da necessidade de formagao acerca da
OVACE no idoso, uma vez que 97% dos participantes referiram essa necessidade.
Verificou-se que 35,37% das respostas dos participantes, no estudo de diagndstico,
estavam erradas, sugerindo que os participantes apresentavam dificuldades na
identificagdo precoce e atuagdao na OVACE no idoso. Sabe-se que 18,2% dos participantes
da UCCI eram enfermeiros, detendo ja previamente formacdo e treino na area,
decorrente da sua formacdo graduada. Consequentemente, os restantes participantes
eram maioritariamente, profissionais da drea social. Justificando a dificuldade sentida na
tematica, a Ordem dos Médicos (2016) refere que os prestadores da Rede Nacional de
Cuidados Continuados Integrados detém escassos conhecimentos técnicos para atuar
em caso de doenca. Apesar disso, 60,6% dos participantes referiram que se tinham

sentido preparados para atuar.
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Neste seguimento, quando comparados os conhecimentos, antes e depois da
implementacdo das intervengbes, verificou-se a existéncia de diferencgas
estatisticamente significativas na avaliacdo (p=0,00), evidenciando que as estratégias
implementadas foram importantes para melhorar os conhecimentos dos profissionais.
O estudo realizado por Martinez-Isasi et al. (2023), com 564 participantes, utilizou a
estratégia de formagao com treino, tendo-se verificado, a semelhanga deste projeto, que
os participantes se sentiram mais preparados perante situa¢des de obstrucdo da via
aérea, apos a sua realizagdo. Sabe-se que programas formativos de treino sao estratégias
importantes para desenvolver competéncias profissionais técnicas, comunicacionais e
conceptuais potenciadoras da qualidade dos cuidados oferecidos (Amaral et al., 2022
Ravaghi et al., 2021).

Neste estudo, foi também desenvolvido e disponibilizado um fluxograma de atuagao em
caso de OVACE baseado nas guidelines internacionais mais recentes, o que parece
também ter sido uma estratégia importante, segundo os participantes. O
desenvolvimento e disponibilizacdo de protocolos baseados em evidéncia, em formato
de fluxogramas, sdo também estratégias que segundo Dusin et al. (2023) podem ser
potenciadoras de boas praticas, por permitirem sistematizar as etapas de atuac¢do de
forma simples e visual.

No sentido de garantir a sustentabilidade deste projeto, prevé-se a realizacdo anual de
formacdes de atualizacdo na drea da OVACE no idoso aos profissionais da UCCI. Sabe-se
gue a atualizacdo de procedimentos técnicos é fundamental para a garantia da qualidade
dos cuidados prestados (Silva et al. 2021).

Este estudo teve como limitacdo o tamanho da amostra, com apenas 33 participantes
dos 60 profissionais que trabalhavam na Instituicdo, ndo sendo representativo da
mesma. Sugere-se que em estudos futuros sejam também envolvidos os utentes e
familiares, contribuindo para um papel mais ativo de todos, na prevencao da OVACE em

idosos, quer em contexto de internamento em UCCI quer em regime de domicilio.

Conclusao

Sendo a OVACE em idosos um problema que exige uma atuacgao pronta e eficaz por parte
dos cuidadores, é importante que estes estejam empoderados com conhecimentos e
treino, de forma a garantir a qualidade e seguranca na sua atuacao.
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A realizacdo deste estudo parece ter contribuido para a capacitacdo dos profissionais da
UCCI onde foi realizado, pelo facto de estes terem melhorado o seu nivel de
conhecimentos na drea. A formacdo com treino em prevencdo e atuacdo em caso de
OVACE no idoso e a implementacdo de protocolo em formato de fluxograma,
fundamentados nas guidelines internacionais, parecem ter sido estratégias importantes
para a melhoria do nivel de conhecimentos dos profissionais, relativamente a prevencao,
detecdo e atuacdo em caso de OVACE no idoso. Assim sendo, a implementacdo de
projetos de melhoria continua da qualidade é fulcral para a garantia da qualidade de

cuidados dirigidos a idosos.
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