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APRESENTACAO

Dentre as esferas do conhecimento cientifico a salde é certamente um dos temas
mais amplos e mais complexos. Tal pode ser justificado pela presenca diéria desta tematica
em nossa vida. Por esta obra abordar as atualidades concernentes aos problemas e
oportunidades da salde brasileira, um dos tdépicos mais visitados em seus capitulos & — néo
obstante — o estado de pandemia em que se encontra o pais devido ao surgimento de uma
nova familia de coronavirus, o Sars-Cov-2, conhecido popularmente como Covid-19. Com
sua rapida disseminacéo, atingiu diversas regides pelo globo terrestre, causando uma série
de impactos distintos em diversas nacgoes. Se anteriormente o atendimento em salude para
a populacao no Brasil j4 estava no centro do debate popular, agora esta matéria ganhou
os holofotes da ciéncia na busca por compreender, teorizar e refletir sobre o impacto deste
cenario na vida social e na saude do ser humano.

Composto por sete volumes, este E-book apresenta diversos trabalhos académicos
que abordam os problemas e oportunidades da salde brasileira. As pesquisas foram
desenvolvidas em diversas regides do Brasil, e retratam a conjuntura dos servicos prestados
e assisténcia em saude, das pesquisas em voga por diversas universidades no pais, da
salde da mulher e cuidados e orientagdes em alimentacéo e nutricdo. O leitor encontrara
temas em evidéncia, voltados ao campo da infectologia como Covid-19, Leishmaniose,
doencas sexualmente transmissiveis, dentre outras doencas virais. Além disso, outras
ocorréncias desencadeadas pela pandemia e que ja eram pesquisas amplamente
estabelecidas pela comunidade cientifica podem se tornar palco para as leituras, a exemplo
do campo da saude mental, depressao, deméncia, dentre outros.

Espera-se que o leitor possa ampliar seus conhecimentos com as evidéncias
apresentadas no E-book, bem como possa subsidiar e fomentar seus debates académicos
cientificos e suas futuras pesquisas, mostrando o quéo importante se torna a difuséo do
conhecimento dos problemas e oportunidades da saude 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 demografico
significativo, o que pressupbe um maior
niamero de procedimentos anestésicos. Assim,
ha um maior risco de a populagédo geriatrica
estar associada a uma maior incidéncia de
parada cardiaca, o que torna relevante avaliar
sua associacdo ao fator anestésico. Para tal,
realizou-se um levantamento bibliografico com
a inclusao final de oito estudos que avaliaram
especificamente a parada cardiaca por fator
anestésico na populagcdo geriatrica. Houve
relacdo significativa dos estudos incluidos com
diminuicdo da incidéncia de parada cardiaca
por fator anestésico em relacdo ao tempo
em andlise de metarregressdo (inclinagéo:
-0,0699; 95% IC: -0,1394 a -0,0003; p: 0,04). Foi
constatado que essa reducéo importante se deu
a introdugcéo de novas técnicas e medicacoes
anestésicas, a qualidade dos novos monitores e
ao aumento no numero de anestesiologistas com
melhor treinamento e experiéncia, ressaltando
a importancia do investimento em salde, em
educacdo e no desenvolvimento de protocolos
de seguranca e de tecnologias.
PALAVRAS-CHAVE: parada cardiaca, fator
anestésico, metarregressao.

ANESTHESIA-RELATED CARDIAC
ARREST RATE IN OLDER PATIENTS

ABSTRACT: By analyzing the current global
context, it is noticeable that there is a significant
demographic aging which presupposes a greater
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.

11 INTRODUGAO

Analisando a composicao demografica global atual, é evidente um aumento da
expectativa de vida da populacéo. De um total de 7.550,3 milhdes de pessoas no mundo,
656,8 milhdes sdo pessoas que tém 65 anos de idade ou mais, 0 que constitui 8,70% da
populagdo mundial mensurada em 2017. No Brasil, um pais em desenvolvimento, essa
propor¢céo é de 8,55% com um total de 17,9 milhGes de idosos no pais; j& em paises
desenvolvidos, como os Estados Unidos, essa porcentagem chega a 15,41% (HUMAN
DEVELOPMENT REPORT, 2018).

As implicacbes praticas dessas estatisticas sobre o sistema de salde séo
inUmeras, principalmente levando em conta o declinio gradativo das fung¢des biol6gicas
com a progressao da idade. Esse dado € percebido quando sdo analisados os anos de
vida saudavel comparativamente a expectativa de vida geral da populagdo, como mostra
a figura 1. A expectativa de vida saudavel é 12% mais baixa do que a expectativa de vida
geral para todas as regides analisadas. Isso significa que, em média, as pessoas passam
88% de suas vidas em condi¢des adequadas de vida e de salude, encarando desafios em
seus ultimos anos de vida. Essa estatistica € embasada pelas diferengas no acesso ao
cuidado médico, a instalagcdes adequadas durante internacdo, ao numero de profissionais
da &rea da saude com formacgéao adequada e a qualidade da tecnologia médica disponivel,
por exemplo (HUMAN DEVELOPMENT REPORT, 2018).
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Figura 1. Expectativa de vida saudavel e expectativa de vida geral, pelo Human development
group (2018).

Embora os procedimentos cirargicos tenham como objetivo salvar vidas, o
cuidado cirdrgico inseguro pode causar danos substanciais. Calcula-se que o nimero de
eventos adversos operatorios seja em torno de 3-16% (THE JOINT COMISSION, 2018),
podendo acometer 7 milhdes de pacientes submetidos a cirurgias anualmente. Nos paises
industrializados, quase metade de todos os eventos adversos em pacientes hospitalizados
esta relacionada a assisténcia cirlrgica e, em pelo menos metade dos casos em que a
cirurgia levou a danos, estes sao considerados evitaveis. Mais além, a mortalidade devido
& anestesia geral sozinha foi relatada como téo alta quanto uma em 150 casos na Africa
Subsaariana (THE JOINT COMISSION, 2018).

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

A analise dos estudos exclusivos ou nao de pacientes geriatricos existentes na
literatura permite verificar que a incidéncia de parada cardiaca por fator anestésico em
paises desenvolvidos é descrita com uma variacao de 0,8 a 12,6 em 10.000 anestesias
(OTTENI et al.,, 1986; MORITA et al., 2002), e, em paises em desenvolvimento, & de
3,2 a 5,8 por 10.000 anestesias (BRAZ et al., 2006; NUNES et al., 2014). Essa variacéo
demonstra a dificuldade em realizar comparag6es entre os estudos individuais devido as
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diferentes metodologias utilizadas e variagbes populacionais, principalmente.

Assim, tornam-se necessarios investimentos para realizacdo de estudos que
envolvam esses individuos com caracteristicas fisico-psiquicas tao préprias (WARD et al.,
2011). A literatura atual é escassa em relacdo aos dados de parada cardiaca por fator
anestésico na faixa etaria acima de 65 anos. Assim, faltam estudos realizados nessa
populacéo especifica, 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 namero
de pacientes geriatricos € submetido a anestesia, ainda ndo foi realizada uma analise
sistematica da incidéncia de parada cardiaca por fator anestésico em pacientes geriatricos.
Dessa forma, esta pesquisa inédita pode servir como alerta a comunidade cientifica e aos
gestores de saude publica sobre a necessidade de discutir os aspectos de seguranga nos
procedimentos anestésicos, principalmente no tangente a populagéo geriatrica.

21 OBJETIVOS

Este estudo tem por objetivo analisar as incidéncias de parada cardiaca por fator

anestésico ao longo do tempo em pacientes geriatricos.

31 MATERIAL E METODOS

Levantamento Bibliografico 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 Ciéncias da Saude (LILACS, 1985 até 2018). A Gltima busca
foi realizada no dia 13 de junho de 2018. Nao houve restricdo em relagdo ao idioma ou ao
ano de publicagado dos estudos. Nesses artigos, realizou-se busca de informacdes sobre os
pacientes geriatricos quanto aos seguintes aspectos: autores e ano da publicac¢éo; local de
estudo; nimero e idade dos participantes; periodo de recrutamento; hospitais envolvidos;
tipo de anestesia realizada; excluséo de cirurgias, local de ocorréncia da parada cardiaca;
numero de parada cardiaca por fator anestésico (relacionado a anestesia).

As bases de dados foram pesquisadas utilizando-se estratégia de pesquisa
abrangente para identificacdo dos estudos sobre parada cardiaca por fator anestésico,
utilizando palavras-chave obtidas no MeSH (Medical Subject Heading) e palavras do texto,
incluindo uma lista de sinbnimos, como indicado nas figuras 2 e 3. A busca foi adaptada
para cada base de dados com o objetivo de se alcancar maior sensibilidade. Realizou-

se uma busca para identificar todos os estudos que apresentavam pacientes geriatricos,
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exclusivamente ou nao.

(Anaesthesia-related mortality OR Anesthesia-related mortality OR
Anaesthesia-related cardiac arrest OR Anesthesia-related cardiac arrest OR
((cardiac arrest OR heart arrest OR Asystole OR Asystoles OR
Cardiopulmonary arrest OR Mortality OR Mortalities OR Differential Mortality
OR Differential Mortalities OR Excess Mortality OR Excess Mortalities OR
Mortality Determinants OR Mortality Determinant OR Age-Specific Death Rate
OR Age-Specific Death Rates OR Age Specific Death Rate OR Death Rate OR
Death Rates OR Mortality Declines OR Mortality Decline OR Case Fatality Rate
OR Case Fatality Rates OR Death OR Determination of Death OR Near-Death
Experience OR Cardiac Death) AND (anaesthesia OR anesthesia))) AND
(cross-sectional OR cross-sectional study OR cross-sectional studies OR

crossectional study OR crossectional studies OR cross sectional study OR

cross sectional studies OR prospective OR retrospective OR prospective
design OR retrospective design OR prospective study OR prospective studies
OR retrospective study OR retrospective studies OR case series OR review)

Figura 2. Estratégia de busca para MEDLINE e EMBASE.

(Anesthesia OR Anaesthesia) AND (Cardiac Arrest OR Mortality OR Death)

Figura 3. Estratégia de busca para SciELO e LILACS.

Os critérios de inclusao adotados foram: (i) estudos observacionais com pacientes =
60 anos que reportaram a ocorréncia de parada cardiaca por fator anestésico; (ii) estudos
com pacientes de diversas faixas etérias, incluindo a dos pacientes geriatricos; (iii) estudos
especificando parada cardiaca por fator anestésico até o sétimo dia de pds-operatério;
(iv) estudos com informagdes suficientes para calcular a incidéncia de PC (razdo entre o
nuamero de paradas cardiacas em pacientes geriatricos e o nimero de anestesias nessa
faixa etaria).

Os estudos foram excluidos se contemplassem os seguintes critérios: (i) trabalhos
reportando apenas um tipo de procedimento cirurgico (ex: cirurgia cardiaca) ou um tipo de
técnica anestésica (ex: anestesia regional) ou um tipo estado fisico [ex: American Society
of Anesthesiologists (ASA) | e/ou ll); (ii) estudos sem a descricdo do periodo de tempo
especifico em que ocorreu a PC; ou (iii) estudos que avaliaram um nimero menor que
3.000 pacientes geriatricos. O tamanho amostral minimo de 3.000 pacientes para cada
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estudo incluido foi escolhido para estimativa da incidéncia de evento raro (1 em cada 1.000
anestesias), utilizando-se a regra de aproximacao de trés tamanhos amostrais (Eypash et
al., 1995) e também para assegurar que estudos com pequeno numero populacional ndo

provoquem desvios de estimativa da incidéncia de evento raro.

Selecao dos Resumos da Estratégia de Busca

Apés a realizagdo da busca nas diferentes bases de dados, foi realizada uma
selecéo de titulos dentro dos estudos identificados e, a seguir, a extracdo e a andlise dos
dados dos estudos incluidos ap0s a eliminagéo de duplicatas. Esse processo foi realizado
pelos autores de forma independente, e as discrepancias encontradas nos resultados
foram resolvidas por discussao.

O desfecho considerado no presente estudo foi a parada cardiaca por fator
anestésico, definida como um evento atribuido a anestesia, podendo ser totalmente ou
parcialmente de acordo com os autores dos estudos incluidos nesta reviséo.

Com relacédo a classificagdo de cada artigo nos periodos de tempo, utilizou-se a
mediana do periodo de recrutamento. No caso de este periodo ser composto por mais
de trés anos-calendarios (e.g., 06/06/1987 a 06/06/1991), foi considerada a mediana do
periodo de recrutamento (mediana = 1989) (KOGA et al., 2015).

Analise Estatistica

Realizou-se a analise de metarregressdo para verificar se as incidéncias de PC
por fator anestésico em pacientes geriatricos mudaram significativamente em relagéo
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 incidéncia de parada cardiaca
em pacientes geriatricos, obtida através da raz&o entre o nUmero de paradas cardiacas em
pacientes geriatricos e 0 nUmero de procedimentos anestésicos em pacientes geriatricos
por 10.000 anestesias, com seu intervalo de confianca (IC) de 95%. Considerou-se
estatisticamente significativo quando p < 0,05.

41 RESULTADOS

Selecao de Titulos

Apos a realizagado 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 referéncias de artigos relevantes. Foram excluidas 2.648 duplicatas. Apds a leitura de
titulos e resumos, foram selecionados 290 artigos potenciais, obtidos na integra. Desses
estudos, 16 estavam de acordo com os critérios de inclusdo e de exclusdo conforme
mostrado na figura 4, sendo 8 destes relacionados especificamente a incidéncia de PC por

fator anestésico na populagéo geriatrica.
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Estudos identificados nas bases de dados
(n=20.074)
MEDLINE 9192
Busca de artigos em
EMBASE 10.091 referéncias bibliograficas
relevantes (n=71
LILACS 418 - )

| |
!

| Estudos selecionados (n=20.145) |

(n=2.648)

Duplicatas removidas ‘

Estudos remanescentes
(n=17.49T)

Estudos excluidos apés
revisdo (n=17.207)

"

Estudos identificados e selecionados para leitura na integra (n=290)

Estudos excluidos € motivos para exclusdo (n=274):

* Auséncia de informacdes sobre populacio
geriatrica (83)

Somente dados de mortalidade (67)

Revisfes sistematicas (34)

Tamanho amostral < 3.000 pacientes (27)

Apenas um tipo de cirurgia (23)

Sem informacdes sobre o periodo de recrutamento
(16)

» Coortes historicas (15)

* Mesmo estudo em diferentes publicaces (9)

"

Estudos incluidos (n=16) }—' Ei‘:;gziggr(gg;

Caracteristicas dos estudos incluidos

Oito estudos de quatro paises diferentes adequaram-se aos critérios de incluséo e
de exclusao levando em consideragéo a incidéncia de parada cardiaca por fator anestésico,
tendo como resultado 622.624 anestesias administradas em pacientes geriatricos
submetidos a procedimentos anestésico-cirdrgicos. Na tabela 1, encontra-se a lista com
as caracteristicas dos 8 estudos finais, sendo o artigo publicado mais antigo em 1986, e o
mais recente, em 2014. Foi utilizado um formulério padréo para a extragdo das principais
informacdes de cada um dos artigos selecionados:

+  Local e periodo do estudo

Pode ser observado que dentre os estudos analisados, dois se encontram no Brasil
(BRAZ et al., 2006; NUNES et al. 2014); trés estudos na Franca (OTTENI et al., 1986;
AUBAS et al.,, 1991; BIBOULET et al., 2001); dois estudos no Japdo (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 incluidas neste
estudo, reforgando sua abrangéncia global. No conjunto dos estudos, observou-se também
a relagdo do periodo em que foram analisados os artigos. O inicio de pesquisa mais
precoce foi no ano de 1976 (OLSSON & HALLEN, 1988), enquanto a analise 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 inclusdo de dados a partir
do ano 2000. Nota-se, portanto, que a maior parte das pesquisas tiveram inicio de incluséo
de dados no século XX.

Mediana do recrutamento

Observando-se esse parametro, 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 Ultimos vinte anos do século XX.

Local de desfecho

Neste parametro, um estudo apresentou como desfecho parada cardiaca apenas na
sala de operacdo (OLSSON & HALLEN, 1988); trés estudos apresentaram como desfecho
a parada cardiaca na sala de operagao e na sala de recuperacdo pds-anestésica (AUBAS
et al.,, 1991; BRAZ et al., 2006; NUNES et al., 2014); um com parada cardiaca até 12 horas
(BIBOULET et al.,2001); um com parada cardiaca até 24 horas (OTTENI et al., 1986); dois
com parada cardiaca 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 p6s-operatorio.

Parada cardiaca

Os oito estudos finais avaliaram a parada cardiaca 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 numero de pacientes incluidos nos estudos, nota-se que o
maior impacto foi o estudo de Morita et al. (2002), representando o maior numero de
pacientes observados (272.734 pacientes). Em segundo e terceiro lugar estdo os estudos
de Kawashima et al. (2002) e de Olsson & Hallen (1988) (208.568 e 60.563 pacientes
incluidos, respectivamente). O menor nimero de pacientes incluidos foi observado no
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estudo de Braz et al. (2006) (6.796 pacientes).

+  Pacientes excluidos

Notou-se que em um estudo, houve exclusdo de pacientes sob determinada

condig¢des. Foi o caso do estudo por Biboulet et al. (2001) que excluiu pacientes com

estado fisico ASA V.

+  Grupo etario

Verificou-se que a idade dos pacientes geriatricos foi = 60 anos em trés estudos
(OTTENI et al.,1986; OLSSON & HALLEN, 1988; NUNES et al., 2014), trés 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).

Autor e ano de . Mediana de Parada . . L
publicagéo Local e periodo do estudo recrutamento Desfecho cardiaca Pacientes Excluidos Grupo etario
Aubas et al. Hospital Universitério 1985 Parada cardiacana  2:8 8432 - =75 anos
1991 Reviséo de prontuarios SO e SRPA
Franca: 1983-1987
Biboulet et al. Hospital Universitario 1992 Parada cardiaca 2:4 7.544  Pacientes ASAV =75 anos
2001 Banco de dados até 12 horas
Franca 1989-1995
Braz et al. Hospital Tercidrio Universitario 2001 Parada cardiacana 148 6.796 - =65 anos
2006 - Banco de dados SOe SRPA 2:4
Brasil: 1996-2005
Kawashima et Multicéntrico - 467 Hospitais - 1999 Parada cardiacae 1:224  208.568 - = (5 anos
al. Questiondrio dbito até 7 dias 221
2002 Japao: 1999
Morita et al. Multicéntrico - 536 Hospitais - 2000 Parada cardiacae 1:282 272.734 - = (5 anos
2002 Questiondrio Jap&o: 2000 dbito até 7 dias 22
*Nunes etal.  Hospital Tercidrio Universitario 2003 Parada cardiacana 1:100  18.367 - =60 anos
2014 - Banco de dados S0e SRPA 2:6
Brasil: 1996-2010
Olsson & Hallen Hospital Unico 1980 Parada cardiacana  2:43 60.563 - =60 anos
1988 Banco de dados S0
Suécia: 1976-1984
Ofteni et al. Multicéntico - 460 Hospitais - 1980 Parada cardfaca  1:252  39.620 - =60 anos
1986 Pesquisa prospectiva até 24 horas 2:50

Franga: 1978-1982

Andlise de metarregressao

Ao analisar os estudos em relacdo ao tempo observou-se que a incidéncia de

parada cardiaca por fator anestésico em pacientes geriatricos diminuiu significantemente

com o tempo de acordo com a figura 5.
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Figura 5. Metarregressao da parada cardiaca por fator anestésico em relagéo ao tempo. Cada
circulo representa um estudo, enquanto o didmetro tem relacdo com o peso do estudo na
revis@o. Houve relacéo significativa dos estudos incluidos com diminui¢do da parada cardiaca
por fator anestésico em relagdo ao tempo (slope: -0,0699; 95% IC: -0,1394 a -0,0003; p: 0,04).

51 DISCUSSAO E CONCLUSAO

A revisdo sistemética realizada mostrou uma reducdo significativa na incidéncia
de parada cardiaca por fator anestésico em pacientes geriatricos. Algumas mudancas
ocorridas na pratica anestésica nos ultimos anos podem explicar a redugcéo observada
na incidéncia de parada cardiaca por fator anestésico, como, por exemplo, a introducao
de novas técnicas e medicacdes, monitores de alta qualidade (AN et al., 2011). Eichhorn
(2013) observou a utilizagdo da mesma monitorizacdo em 1 milhdo de anestesias
e observou uma reducdo de 69% nas paradas cardiacas por fator anestésico (de 0,13
para 0,04 por 10.000 anestesias). Outra mudancga importante foi o0 aumento no nimero
de anestesiologistas com melhor treinamento e experiéncia. Foi comprovada uma relacéo
inversa entre a incidéncia de parada cardiaca e o numero de anestesiologistas qualificados
empregados (OLSSON & HALLEN, 1988). Assim, para que os erros humanos e os eventos
indesejados sejam minimizados, é necessario que seja promovida a educagao continuada
da prética anestésica e desenvolvimento de protocolos, bem como o registro dos incidentes
ocorridos (GIBBS et al., 2005; STAENDER et al., 2011).

Mais além, adocdo de praticas custo-efetivas no manejo dos pacientes idosos
submetidos a procedimentos anestésico-cirurgicos é fundamental para evitar gastos
desnecessarios, especialmente nos paises em desenvolvimento, onde 0s recursos
destinados a area da saude sdo muitas vezes escassos (LIU et al., 2000).

Um estudo recente da literatura sobre medidas de cuidado anestésico-cirurgicas e
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de prevencao de complicagdes em pacientes geriatricos enfatiza que o estudo e o cuidado
com medidas especificas para essa faixa etaria devem existir e ser o resultado de atuacéao
mutua entre a sociedade e as politicas publicas (DEINER et al., 2014).

Atualmente, vem crescendo a importancia do conceito de seguranga do paciente
nos hospitais. Isso corresponde a uma série de metas: identificagéo correta dos pacientes;
melhora da comunicacdo entre a equipe de saude e melhorar a qualidade do seu
treinamento; uso seguro das medicacdes; uso seguro de alarmes de aviso nos monitores;
prevencao de infeccao; identificagdo dos pacientes de risco; evitar erros durante a cirurgia.
Essas metas enfatizam a relevancia da prevencao, andlise e registro de erros médicos que
levam, muitas vezes, a ocorréncia de eventos adversos (NATIONAL PATIENT SAFETY
GOALS, 2018). E fundamental a disponibilidade de mais recursos para investimentos em
equipe de saude, equipamentos e materiais e desenvolvimento de checklists, além da
colaboragéo dos governos locais de cada pais em conjunto com os de paises desenvolvidos
para estimular o cuidado na segurang¢a em anestesia.

Existem algumas limitacbes na atual revisdo, contribuindo para diferencas nos
resultados apresentados. A principal limitacdo € que a maioria dos estudos sobre parada
cardiaca, em potencial, que poderiam ser usados nessa revisdo, os quais englobaram
todas as idades, ndo descreve com exatidao a populagéo geriatrica estudada, além de néo
existirem dados como a diviséo por faixa etaria dos pacientes submetidos a anestesia e dos
pacientes que evoluiram para parada cardiaca ou de ambos os casos. Com a finalidade de
diminuir essa grande heterogeneidade entre os estudos, foram adotadas algumas medidas:
utilizacao de estudos com popula¢des maiores (>3.000 pacientes) e andlise das tendéncias
ao longo do tempo.

Os desfechos médicos de qualidade e com bons resultados que sdo reportados
servem como um fator importante de melhoria na saude e de esforgos para auxiliar na
reducao de custos e de danos (ASGARI et al., 2015). Por isso, outras revisdes e estudos
com base metodologica adequada devem ser realizados e/ou atualizadas sobre parada
cardiaca por fator anestésico periodicamente para fornecer dados globais sobre a
seguranca do paciente geriatrico.

Como conclusdo, mesmo com o crescente aumento da populagdo geriatrica, ndo
houve elevacdo da incidéncia de parada cardiaca perioperatoria nesta faixa etaria. A
incidéncia de parada cardiaca por fator anestésico em pacientes geriatricos, segundo a
andlise realizada, por outro lado, diminuiu nos ultimos 60 anos possivelmente devido a
grandes melhorias na segurancga anestésica.
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