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63. REGISTRO ELETRONICO DO ATENDIMENTO DA PARADA
CARDIORRESPIRATORIA

Silva RCG,; Lopes JL; Palomo JSH; Gonzalez MMC; &uwtiz MA, Ferreira FG

O atendimento adequado as emergéncias clinicashciggimente a parada
cardiorrespiratéria (PCR), € importante para garargobrevida do paciente e a qualidade
de vida apoOs a alta hospitalar. Neste contextoTioses de Resposta Rapida (TRR)
constituem-se em estratégia para diminuir a ocolaére parada cardiorrespiratoria (PCR)
e 0 tempo entre colapso e atendimento inicial. iBeos objetivos do TRR, destaca-se o
registo das circunstancias envolvidas no colapsppitante fonte de dados estatisticos e
epidemioldgicos. O objetivo deste relato € descravenplementacdo de um sistema de
registo eletronico do atendimento de PCR e dasiodesl clinicas dos pacientes antes e
depois do colapso. O mddulo eletrénico foi desenslol pelo Departamento de
Informatica do Instituto do Coracéo (InCor), SdalBacom base no modelo Utstein. Este
modelo padroniza o registro dos resultados de segagdo, envolvendo quatro variaveis:
hospital, paciente, PCR e resultados (avaliacdmcaliapds o colapso). A implementacao
do registro eletronico dos eventos atendidos ensangervico ocorreu em setembro de
2010, em uma unidade de internacao piloto comifgsle estendeu-se em janeiro de 2011
para outra unidade, perfazendo 199 leitos no t&t#d. abril de 2011, ocorreram 33
atendimentos pelo TRR, dos quais 10 eram PCR. Stregletrénico permitiu identicar,
até o momento, que 23 (70%) pacientes tiveram mekd 0 (30%) mantiveram 0 mesmo
quadro clinico inicial. Quatro (12%) pacientes ew@m para PCR nas 24 horas apés o
evento e 13 (40%) foram transferidos para Unida#ge$erapia Intensiva. Conclui-se que
o modulo de registro de atendimento da PCR no paoiat eletronico do paciente foi util
para 0 acompanhamento do processo de ressuscitagdiocerebral. A avaliacdo da
sobrevida e da qualidade de vida dos pacientesetimaram a circulagcdo espontanea esta
em seguimento.
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