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APRESENTAÇÃO
Dentre as esferas do conhecimento científico a saúde é certamente um dos temas 

mais amplos e mais complexos. Tal pode ser justificado pela presença diária desta temática 
em nossa vida. Por esta obra abordar as atualidades concernentes aos problemas e 
oportunidades da saúde brasileira, um dos tópicos mais visitados em seus capítulos é – não 
obstante – o estado de pandemia em que se encontra o país devido ao surgimento de uma 
nova família de coronavírus, o Sars-Cov-2, conhecido popularmente como Covid-19. Com 
sua rápida disseminação, atingiu diversas regiões pelo globo terrestre, causando uma série 
de impactos distintos em diversas nações. Se anteriormente o atendimento em saúde para 
a população no Brasil já estava no centro do debate popular, agora esta matéria ganhou 
os holofotes da ciência na busca por compreender, teorizar e refletir sobre o impacto deste 
cenário na vida social e na saúde do ser humano.

Composto por sete volumes, este E-book apresenta diversos trabalhos acadêmicos 
que abordam os problemas e oportunidades da saúde brasileira. As pesquisas foram 
desenvolvidas em diversas regiões do Brasil, e retratam a conjuntura dos serviços prestados 
e assistência em saúde, das pesquisas em voga por diversas universidades no país, da 
saúde da mulher e cuidados e orientações em alimentação e nutrição. O leitor encontrará 
temas em evidência, voltados ao campo da infectologia como Covid-19, Leishmaniose, 
doenças sexualmente transmissíveis, dentre outras doenças virais. Além disso, outras 
ocorrências desencadeadas pela pandemia e que já eram pesquisas amplamente 
estabelecidas pela comunidade científica podem se tornar palco para as leituras, a exemplo 
do campo da saúde mental, depressão, demência, dentre outros.

Espera-se que o leitor possa ampliar seus conhecimentos com as evidências 
apresentadas no E-book, bem como possa subsidiar e fomentar seus debates acadêmicos 
científicos e suas futuras pesquisas, mostrando o quão importante se torna a difusão do 
conhecimento dos problemas e oportunidades da saúde brasileira.

Luis Henrique Almeida Castro
Fernanda Viana de Carvalho Moreto

Thiago Teixeira Pereira
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RESUMO: Analisando o contexto global atual, 
verifica-se um envelhecimento demográfico 
significativo, o que pressupõe um maior 
número de procedimentos anestésicos. Assim, 
há um maior risco de a população geriátrica 
estar associada a uma maior incidência de 
parada cardíaca, o que torna relevante avaliar 
sua associação ao fator anestésico. Para tal, 
realizou-se um levantamento bibliográfico com 
a inclusão final de oito estudos que avaliaram 
especificamente a parada cardíaca por fator 
anestésico na população geriátrica. Houve 
relação significativa dos estudos incluídos com 
diminuição da incidência de parada cardíaca 
por fator anestésico em relação ao tempo 
em análise de metarregressão (inclinação: 
-0,0699; 95% IC: -0,1394 a -0,0003; p: 0,04). Foi 
constatado que essa redução importante se deu 
à introdução de novas técnicas e medicações 
anestésicas, à qualidade dos novos monitores e 
ao aumento no número de anestesiologistas com 
melhor treinamento e experiência, ressaltando 
a importância do investimento em saúde, em 
educação e no desenvolvimento de protocolos 
de segurança e de tecnologias.
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ABSTRACT: By analyzing the current global 
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number of anesthetic procedures. Therefore, 
the older population is at higher risk of having a 
higher rate of anesthesia-related cardiac arrest. 
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To verify that statement, we conducted a literature review with the final inclusion of eight 
studies that specifically assessed anesthesia-related cardiac arrest in the older patients. 
The relationship between the included studies was significant and there was a decrease in 
the anesthesia-related cardiac arrest rate in the geriatric population overtime in the meta-
regression analysis performed (slope: -0.0699; 95% CI: -0.1394 to -0.0003; p: 0.04). It 
was concluded that this significant reduction was due to the introduction of new anesthetic 
techniques and medications, to the quality of the monitors used and an increase in the number 
of anesthesiologists with better training and experience, which underlines the importance of 
investment in health, education and on the development of security protocols and technology.
KEYWORDS: cardiac arrest, anesthetic factor, meta-regression.

1 | 	INTRODUÇÃO
Analisando a composição demográfica global atual, é evidente um aumento da 

expectativa de vida da população. De um total de 7.550,3 milhões de pessoas no mundo, 
656,8 milhões são pessoas que têm 65 anos de idade ou mais, o que constitui 8,70% da 
população mundial mensurada em 2017. No Brasil, um país em desenvolvimento, essa 
proporção é de 8,55% com um total de 17,9 milhões de idosos no país; já em países 
desenvolvidos, como os Estados Unidos, essa porcentagem chega a 15,41% (HUMAN 
DEVELOPMENT REPORT, 2018). 

As implicações práticas dessas estatísticas sobre o sistema de saúde são 
inúmeras, principalmente levando em conta o declínio gradativo das funções biológicas 
com a progressão da idade. Esse dado é percebido quando são analisados os anos de 
vida saudável comparativamente à expectativa de vida geral da população, como mostra 
a figura 1. A expectativa de vida saudável é 12% mais baixa do que a expectativa de vida 
geral para todas as regiões analisadas. Isso significa que, em média, as pessoas passam 
88% de suas vidas em condições adequadas de vida e de saúde, encarando desafios em 
seus últimos anos de vida. Essa estatística é embasada pelas diferenças no acesso ao 
cuidado médico, a instalações adequadas durante internação, ao número de profissionais 
da área da saúde com formação adequada e à qualidade da tecnologia médica disponível, 
por exemplo (HUMAN DEVELOPMENT REPORT, 2018). 
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Figura 1. Expectativa de vida saudável e expectativa de vida geral, pelo Human development 
group (2018). 

Embora os procedimentos cirúrgicos tenham como objetivo salvar vidas, o 
cuidado cirúrgico inseguro pode causar danos substanciais. Calcula-se que o número de 
eventos adversos operatórios seja em torno de 3-16% (THE JOINT COMISSION, 2018), 
podendo acometer 7 milhões de pacientes submetidos a cirurgias anualmente. Nos países 
industrializados, quase metade de todos os eventos adversos em pacientes hospitalizados 
está relacionada à assistência cirúrgica e, em pelo menos metade dos casos em que a 
cirurgia levou a danos, estes são considerados evitáveis. Mais além, a mortalidade devido 
à anestesia geral sozinha foi relatada como tão alta quanto uma em 150 casos na África 
Subsaariana (THE JOINT COMISSION, 2018).

Assim, os riscos de parada cardíaca durante procedimentos que necessitam 
de fatores anestésicos precisam ser analisados ao longo do tempo, principalmente 
na população geriátrica, a qual constitui quase 9% da população mundial (HUMAN 
DEVELOPMENT REPORT, 2018) e, também, a qual necessita de maior atenção médica. 
Nesse sentido, apenas um estudo nacional brasileiro foi publicado na literatura mundial 
sobre parada cardíaca por fator anestésico exclusivamente em pacientes geriátricos 
(NUNES et al., 2014).

A análise dos estudos exclusivos ou não de pacientes geriátricos existentes na 
literatura permite verificar que a incidência de parada cardíaca por fator anestésico em 
países desenvolvidos é descrita com uma variação de 0,8 a 12,6 em 10.000 anestesias 
(OTTENI et al., 1986; MORITA et al., 2002), e, em países em desenvolvimento, é de 
3,2 a 5,8 por 10.000 anestesias (BRAZ et al., 2006; NUNES et al., 2014). Essa variação 
demonstra a dificuldade em realizar comparações entre os estudos individuais devido às 
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diferentes metodologias utilizadas e variações populacionais, principalmente.
Assim, tornam-se necessários investimentos para realização de estudos que 

envolvam esses indivíduos com características físico-psíquicas tão próprias (WARD et al., 
2011). A literatura atual é escassa em relação aos dados de parada cardíaca por fator 
anestésico na faixa etária acima de 65 anos. Assim, faltam estudos realizados nessa 
população específica, em grande escala, com uso de metodologia adequada (LAGASSE 
et al., 2002).

Com isso, apesar de existir um consenso de que a anestesia se tornou mais 
segura com o tempo, e de que, com o envelhecimento populacional, um maior número 
de pacientes geriátricos é submetido a anestesia, ainda não foi realizada uma análise 
sistemática da incidência de parada cardíaca por fator anestésico em pacientes geriátricos. 
Dessa forma, esta pesquisa inédita pode servir como alerta à comunidade científica e aos 
gestores de saúde pública sobre a necessidade de discutir os aspectos de segurança nos 
procedimentos anestésicos, principalmente no tangente à população geriátrica.

2 | 	OBJETIVOS
Este estudo tem por objetivo analisar as incidências de parada cardíaca por fator 

anestésico ao longo do tempo em pacientes geriátricos.

3 | 	MATERIAL E MÉTODOS

Levantamento Bibliográfico e Estratégia de Busca
Realizou-se a busca nas seguintes bases de dados: US National Library of 

Medicine (MEDLINE; 1966 até 2018), Excerpta Medica Database (EMBASE; 1974 até 
2018), Scientific Electronis Library OnLine (SciELO; 1997 até 2018) e Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS, 1985 até 2018). A última busca 
foi realizada no dia 13 de junho de 2018. Não houve restrição em relação ao idioma ou ao 
ano de publicação dos estudos. Nesses artigos, realizou-se busca de informações sobre os 
pacientes geriátricos quanto aos seguintes aspectos: autores e ano da publicação; local de 
estudo; número e idade dos participantes; período de recrutamento; hospitais envolvidos; 
tipo de anestesia realizada; exclusão de cirurgias, local de ocorrência da parada cardíaca; 
número de parada cardíaca por fator anestésico (relacionado à anestesia).

As bases de dados foram pesquisadas utilizando-se estratégia de pesquisa 
abrangente para identificação dos estudos sobre parada cardíaca por fator anestésico, 
utilizando palavras-chave obtidas no MeSH (Medical Subject Heading) e palavras do texto, 
incluindo uma lista de sinônimos, como indicado nas figuras 2 e 3. A busca foi adaptada 
para cada base de dados com o objetivo de se alcançar maior sensibilidade. Realizou-
se uma busca para identificar todos os estudos que apresentavam pacientes geriátricos, 



 
Problemas e Oportunidades da Saúde Brasileira 5 Capítulo 14 99

exclusivamente ou não.

Figura 2. Estratégia de busca para MEDLINE e EMBASE.

Figura 3. Estratégia de busca para SciELO e LILACS.

Os critérios de inclusão adotados foram: (i) estudos observacionais com pacientes ≥ 
60 anos que reportaram a ocorrência de parada cardíaca por fator anestésico; (ii) estudos 
com pacientes de diversas faixas etárias, incluindo a dos pacientes geriátricos; (iii) estudos 
especificando parada cardíaca por fator anestésico até o sétimo dia de pós-operatório; 
(iv) estudos com informações suficientes para calcular a incidência de PC (razão entre o 
número de paradas cardíacas em pacientes geriátricos e o número de anestesias nessa 
faixa etária).

Os estudos foram excluídos se contemplassem os seguintes critérios: (i) trabalhos 
reportando apenas um tipo de procedimento cirúrgico (ex: cirurgia cardíaca) ou um tipo de 
técnica anestésica (ex: anestesia regional) ou um tipo estado físico [ex: American Society 
of Anesthesiologists (ASA) I e/ou II); (ii) estudos sem a descrição do período de tempo 
específico em que ocorreu a PC; ou (iii) estudos que avaliaram um número menor que 
3.000 pacientes geriátricos. O tamanho amostral mínimo de 3.000 pacientes para cada 



 
Problemas e Oportunidades da Saúde Brasileira 5 Capítulo 14 100

estudo incluído foi escolhido para estimativa da incidência de evento raro (1 em cada 1.000 
anestesias), utilizando-se a regra de aproximação de três tamanhos amostrais (Eypash et 
al., 1995) e também para assegurar que estudos com pequeno número populacional não 
provoquem desvios de estimativa da incidência de evento raro.

Seleção dos Resumos da Estratégia de Busca
Após a realização da busca nas diferentes bases de dados, foi realizada uma 

seleção de títulos dentro dos estudos identificados e, a seguir, a extração e a análise dos 
dados dos estudos incluídos após a eliminação de duplicatas. Esse processo foi realizado 
pelos autores de forma independente, e as discrepâncias encontradas nos resultados 
foram resolvidas por discussão.

O desfecho considerado no presente estudo foi a parada cardíaca por fator 
anestésico, definida como um evento atribuído à anestesia, podendo ser totalmente ou 
parcialmente de acordo com os autores dos estudos incluídos nesta revisão. 

Com relação à classificação de cada artigo nos períodos de tempo, utilizou-se a 
mediana do período de recrutamento. No caso de este período ser composto por mais 
de três anos-calendários (e.g., 06/06/1987 a 06/06/1991), foi considerada a mediana do 
período de recrutamento (mediana = 1989) (KOGA et al., 2015). 

Análise Estatística
Realizou-se a análise de metarregressão para verificar se as incidências de PC 

por fator anestésico em pacientes geriátricos mudaram significativamente em relação 
ao tempo. Para isso, foi usado o software Stata-14 (Stata Corp LP, College Station, TX, 
Estados Unidos). O evento de interesse neste estudo foi a incidência de parada cardíaca 
em pacientes geriátricos, obtida através da razão entre o número de paradas cardíacas em 
pacientes geriátricos e o número de procedimentos anestésicos em pacientes geriátricos 
por 10.000 anestesias, com seu intervalo de confiança (IC) de 95%. Considerou-se 
estatisticamente significativo quando p < 0,05.

4 | 	RESULTADOS

Seleção de Títulos
Após a realização da estratégia de busca nas diferentes bases de dados até junho 

de 2018, foram obtidos 20.074 artigos, com acréscimo de 71 artigos obtidos pela busca 

em referências de artigos relevantes. Foram excluídas 2.648 duplicatas. Após a leitura de 

títulos e resumos, foram selecionados 290 artigos potenciais, obtidos na íntegra. Desses 

estudos, 16 estavam de acordo com os critérios de inclusão e de exclusão conforme 

mostrado na figura 4, sendo 8 destes relacionados especificamente à incidência de PC por 

fator anestésico na população geriátrica.
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Características dos estudos incluídos
Oito estudos de quatro países diferentes adequaram-se aos critérios de inclusão e 

de exclusão levando em consideração a incidência de parada cardíaca por fator anestésico, 
tendo como resultado 622.624 anestesias administradas em pacientes geriátricos 
submetidos a procedimentos anestésico-cirúrgicos. Na tabela 1, encontra-se a lista com 
as características dos 8 estudos finais, sendo o artigo publicado mais antigo em 1986, e o 
mais recente, em 2014. Foi utilizado um formulário padrão para a extração das principais 
informações de cada um dos artigos selecionados:

•	 Local e período do estudo

Pode ser observado que dentre os estudos analisados, dois se encontram no Brasil 
(BRAZ et al., 2006; NUNES et al. 2014); três estudos na França (OTTENI et al., 1986; 
AUBAS et al., 1991; BIBOULET et al., 2001); dois estudos no Japão (KAWASHIMA et al., 
2002; MORITA et al. 2002) e um na Suécia (OLSSON & HALLEN, 1988). Nesse quesito, 
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nota-se que houve grande diversidade de continentes com pesquisas incluídas neste 
estudo, reforçando sua abrangência global. No conjunto dos estudos, observou-se também 
a relação do período em que foram analisados os artigos.  O início de pesquisa mais 
precoce foi no ano de 1976 (OLSSON & HALLEN, 1988), enquanto a análise mais tardia 
se finalizou até o ano de 2010 (NUNES et al. 2014). Houve um total de sete artigos que 
iniciaram as buscas antes do ano 2000, enquanto um iniciou a inclusão de dados a partir 
do ano 2000. Nota-se, portanto, que a maior parte das pesquisas tiveram início de inclusão 
de dados no século XX. 

•	 Mediana do recrutamento

Observando-se esse parâmetro, tem-se que dois estudos apresentaram mediana do 
recrutamento entre 1960-1980 (OTTENI et al., 1986; OLSSON & HALLEN, 1988); quatro 
estudos entre 1980-2000 (AUBAS et al., 1991; BIBOULET et al., 2001; KAWASHIMA et al., 
2002; MORITA et al., 2002); dois estudos acima do ano 2000 (BRAZ et al., 2006; NUNES 
et al., 2014). Nesse sentido a maior parte dos estudos concentrou-se com mediana de 
recrutamento nos últimos vinte anos do século XX. 
•	 Local de desfecho

Neste parâmetro, um estudo apresentou como desfecho parada cardíaca apenas na 
sala de operação (OLSSON & HALLEN, 1988); três estudos apresentaram como desfecho 
a parada cardíaca na sala de operação e na sala de recuperação pós-anestésica (AUBAS 
et al., 1991; BRAZ et al., 2006; NUNES et al., 2014); um com parada cardíaca até 12 horas 
(BIBOULET et al., 2001); um com parada cardíaca até 24 horas (OTTENI et al., 1986); dois 
com parada cardíaca em até 7 dias (MORITA et al., 2002; KAWASHIMA et al., 2002). Dessa 
forma, nota-se que a maior parte dos desfechos considerados nos estudos ocorreu em até 
24 horas de pós-operatório. 

•	 Parada cardíaca

Os oito estudos finais avaliaram a parada cardíaca por fator anestésico (OTTENI 
et al., 1986; OLSSON & HALLEN, 1988; AUBAS et al., 1991; BIBOULET et al., 2001; 
KAWASHIMA et al., 2002; MORITA et al., 2002; BRAZ et al., 2006; NUNES et al., 2014), 
com um total de 158 eventos. 

•	 Total de pacientes

No que se refere ao número de pacientes incluídos nos estudos, nota-se que o 
maior impacto foi o estudo de Morita et al. (2002), representando o maior número de 
pacientes observados (272.734 pacientes). Em segundo e terceiro lugar estão os estudos 
de Kawashima et al. (2002) e de Olsson & Hallen (1988) (208.568 e 60.563 pacientes 
incluídos, respectivamente). O menor número de pacientes incluídos foi observado no 
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estudo de Braz et al. (2006) (6.796 pacientes). 

•	 Pacientes excluídos

Notou-se que em um estudo, houve exclusão de pacientes sob determinada 
condições. Foi o caso do estudo por Biboulet et al. (2001) que excluiu pacientes com 
estado físico ASA V. 

•	 Grupo etário

Verificou-se que a idade dos pacientes geriátricos foi ≥ 60 anos em três estudos 
(OTTENI et al.,1986; OLSSON & HALLEN, 1988; NUNES et al., 2014), três estudos com 
idade ≥ 65 anos (KAWASHIMA et al., 2002; MORITA et al., 2002; BRAZ et al., 2006) e dois 
estudos com idade ≥ 75 anos (AUBAS et al., 1991; BIBOULET et al., 2001). 

Análise de metarregressão
Ao analisar os estudos em relação ao tempo observou-se que a incidência de 

parada cardíaca por fator anestésico em pacientes geriátricos diminuiu significantemente 
com o tempo de acordo com a figura 5.
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Figura 5. Metarregressão da parada cardíaca por fator anestésico em relação ao tempo. Cada 
círculo representa um estudo, enquanto o diâmetro tem relação com o peso do estudo na 

revisão. Houve relação significativa dos estudos incluídos com diminuição da parada cardíaca 
por fator anestésico em relação ao tempo (slope: -0,0699; 95% IC: -0,1394 a -0,0003; p: 0,04).

5 | 	DISCUSSÃO E CONCLUSÃO
A revisão sistemática realizada mostrou uma redução significativa na incidência 

de parada cardíaca por fator anestésico em pacientes geriátricos. Algumas mudanças 
ocorridas na prática anestésica nos últimos anos podem explicar a redução observada 
na incidência de parada cardíaca por fator anestésico, como, por exemplo, a introdução 
de novas técnicas e medicações, monitores de alta qualidade (AN et al., 2011). Eichhorn 
(2013) observou a utilização da mesma monitorização em 1 milhão de anestesias 
e observou uma redução de 69% nas paradas cardíacas por fator anestésico (de 0,13 
para 0,04 por 10.000 anestesias). Outra mudança importante foi o aumento no número 
de anestesiologistas com melhor treinamento e experiência. Foi comprovada uma relação 
inversa entre a incidência de parada cardíaca e o número de anestesiologistas qualificados 
empregados (OLSSON & HALLEN, 1988). Assim, para que os erros humanos e os eventos 
indesejados sejam minimizados, é necessário que seja promovida a educação continuada 
da prática anestésica e desenvolvimento de protocolos, bem como o registro dos incidentes 
ocorridos (GIBBS et al., 2005; STAENDER et al., 2011).

Mais além, adoção de práticas custo-efetivas no manejo dos pacientes idosos 
submetidos a procedimentos anestésico-cirúrgicos é fundamental para evitar gastos 
desnecessários, especialmente nos países em desenvolvimento, onde os recursos 
destinados à área da saúde são muitas vezes escassos (LIU et al., 2000). 

Um estudo recente da literatura sobre medidas de cuidado anestésico-cirúrgicas e 
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de prevenção de complicações em pacientes geriátricos enfatiza que o estudo e o cuidado 
com medidas específicas para essa faixa etária devem existir e ser o resultado de atuação 
mútua entre a sociedade e as políticas públicas (DEINER et al., 2014).

Atualmente, vem crescendo a importância do conceito de segurança do paciente 
nos hospitais. Isso corresponde a uma série de metas: identificação correta dos pacientes; 
melhora da comunicação entre a equipe de saúde e melhorar a qualidade do seu 
treinamento; uso seguro das medicações; uso seguro de alarmes de aviso nos monitores; 
prevenção de infecção; identificação dos pacientes de risco; evitar erros durante a cirurgia. 
Essas metas enfatizam a relevância da prevenção, análise e registro de erros médicos que 
levam, muitas vezes, à ocorrência de eventos adversos (NATIONAL PATIENT SAFETY 
GOALS, 2018). É fundamental a disponibilidade de mais recursos para investimentos em 
equipe de saúde, equipamentos e materiais e desenvolvimento de checklists, além da 
colaboração dos governos locais de cada país em conjunto com os de países desenvolvidos 
para estimular o cuidado na segurança em anestesia.

Existem algumas limitações na atual revisão, contribuindo para diferenças nos 
resultados apresentados. A principal limitação é que a maioria dos estudos sobre parada 
cardíaca, em potencial, que poderiam ser usados nessa revisão, os quais englobaram 
todas as idades, não descreve com exatidão a população geriátrica estudada, além de não 
existirem dados como a divisão por faixa etária dos pacientes submetidos à anestesia e dos 
pacientes que evoluíram para parada cardíaca ou de ambos os casos. Com a finalidade de 
diminuir essa grande heterogeneidade entre os estudos, foram adotadas algumas medidas: 
utilização de estudos com populações maiores (> 3.000 pacientes) e análise das tendências 
ao longo do tempo.

Os desfechos médicos de qualidade e com bons resultados que são reportados 
servem como um fator importante de melhoria na saúde e de esforços para auxiliar na 
redução de custos e de danos (ASGARI et al., 2015). Por isso, outras revisões e estudos 
com base metodológica adequada devem ser realizados e/ou atualizadas sobre parada 
cardíaca por fator anestésico periodicamente para fornecer dados globais sobre a 
segurança do paciente geriátrico.

Como conclusão, mesmo com o crescente aumento da população geriátrica, não 
houve elevação da incidência de parada cardíaca perioperatória nesta faixa etária. A 
incidência de parada cardíaca por fator anestésico em pacientes geriátricos, segundo a 
análise realizada, por outro lado, diminuiu nos últimos 60 anos possivelmente devido a 
grandes melhorias na segurança anestésica.
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