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RESUMO

A Intubacdo Orotraqueal (IOT) é essencial em emergéncias para garantir a ventilacdo adequada e a
permeabilidade das vias aéreas. A eficacia do procedimento depende da preparacdo e treinamento da equipe
multidisciplinar de salde, e a Analise Econémica de Tecnologias (AET) é crucial para avaliar a eficacia,
eficiéncia e impacto dessas préaticas. Esta revisao analisa como a educacao da equipe se alinha aos principios
da AET, destacando os beneficios como a reducéo do tempo de resposta e a melhora nos desfechos clinicos.
A pesquisa revela que a educacgéo e o treinamento em IOT contribuem para a eficiéncia dos cuidados e a
otimizacao dos recursos hospitalares.
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1 INTRODUCAO

A Intubacéo Orotraqueal (I0T) é um procedimento critico em situacdes de emergéncia, essencial
para garantir a permeabilidade das vias aéreas e a ventilacdo adequada dos pacientes. A atuacao eficiente e
agil dos profissionais de satde é fundamental para o sucesso dos desfechos clinicos. Neste contexto, destaca-
se a importancia de buscar a educacéo e treinamento da equipe multidisciplinar de satde neste procedimento
em cenarios de emergéncia. A relevancia deste tema se amplia quando analisada sob a ética da Analise
Econdmica de Tecnologias (AET), que avalia a eficacia, eficiéncia, custo e impacto das praticas no cuidado
ao paciente. Com base nesta temaética, pode-se ndao apenas melhorar a qualidade do atendimento ao paciente
em emergéncias, garantindo intervencdes rapidas e baseadas em evidéncias, mas também otimizar os
recursos hospitalares por meio de uma gestdo mais eficiente do tempo dos profissionais de satde e do uso
de medicamentos e equipamentos. Diante deste contexto, o objetivo desta revisdo foi analisar como a
educacdo da equipe multidisciplinar se alinha aos principios da AET na salde. Neste interim, essa revisao
se concentrou, ainda, na identificacdo dos beneficios, desafios e estratégias de implementacéo e treinamento
de préaticas que promovem a autonomia interprofissional, e sua influéncia na eficiéncia e economia dos

cuidados de saude.

2 MATERIAIS E METODOS

Para a elaboracéo desta reviséo bibliografica, foram feitas buscas em bases de dados como PubMed,
Web of Science e Biblioteca Virtual em Saude (BVS), usando a estratégia de busca composta pelos
descritores “education AND autonomy AND health personnel OR care team AND intubation AND traqueal
OR orotraqueal OR endotraqueal AND economic analysis OR cost-benefit analysis”. Esses termos foram
elaborados a partir do vocabulario estruturado composto pelos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS)
que € utilizado para indexar artigos de revistas cientificas, livros, anais de congressos, relatorios técnicos e
outros tipos de materiais, bem como para pesquisar e recuperar assuntos da literatura cientifica. Ndo foram
utilizadas limitac6es temporais no que tange ao periodo de publicacdo dos estudos. Foram incluidos estudos
que discutiam a autonomia profissional em situacdes de emergéncia, o papel da equipe multidisciplinar em
procedimentos de intubacéo, e analises econdmicas relacionadas a implementacao de praticas autbnomas

em ambientes de salde.

3 RESULTADOS

Os principais resultados destacaram os beneficios esperados que incluem a reducdo do tempo de
resposta em emergéncias, a diminuigdo de erros médicos por decisdes mal informadas, a melhor utilizagdo
dos recursos hospitalares e a melhoria dos desfechos clinicos para os pacientes. Considerando os resultados

obtidos por meio desta revisdo bibliografica, compreendeu-se, principalmente, o papel da educacdo da



)

equipe multidisciplinar na gestdo de procedimentos criticos com base em conceitos da AET e a contribuicdo
deste estudo para a literatura que aborda a melhoria continua do atendimento ao paciente em cenarios

criticos.

4 CONSIDERAC}@ES FINAIS

Esta revisdo bibliogréfica sintetizou as evidéncias disponiveis sobre a importancia da educagdo da
equipe multidisciplinar no manejo da 10T em cenarios de emergéncia, destacando as implicacdes para a
pratica clinica e a gestdo em saude. Neste interim, essa revisdo se concentrou, ainda, na identificacdo dos
beneficios, desafios e estratégias de implementacédo de praticas que promovem a autonomia interprofissional
e sua influéncia na eficiéncia e economia dos cuidados de salde. Os resultados da revisdo ndo apenas
destacaram a importancia da equipe multidisciplinar na gestdo de procedimentos criticos, mas também
forneceu uma analise abrangente de como tal pratica pode ser economicamente vantajosa e eficiente,
alinhando-se aos principios da AET. Destarte, o estudo pode oferecer recomendacdes para futuras pesquisas
e para o desenvolvimento de politicas que promovam praticas de educacdo multidisciplinar e

interprofissional eficazes e economicamente viaveis.
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