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acdes educacionais no ensino superior em saude. Prop6e uma abordagem
inovadora para construcao de curriculos integrados, com metodologias ativas de

ensino aprendizagem, estratégias de aprendizagem e sistemas de avaliacao.

Minuta

Trata-se de produto educacional, oriundo da dissertacdo de mestrado: O
conhecimento dos académicos de medicina sobre a oxigenacédo por membrana
extracorpérea (ECMO) em pacientes com COVID-19. Foi elaborado sob
demanda espontanea, em consonancia com a modalidade do Programa de
Mestrado Profissional, que tem como premissa a construcao de produtos técnico
tecnoldgicos inovadores, motivados por problematica identificada no cenario de
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integrado em saude considerando que sua formulagdo, desenvolvimento e
implantagéo busca ao aprimoramento do ensino em saude, mediante a auxilio

na informacéo e capacitagdo de preceptores. A aplicabilidade do produto esta



voltada ao campo de formacdo em ensino, que constitui o cenario de

aprendizado e pratica, no curso de Medicina. E envolve a disponibilizacdo do

material com instrucdes e orientacdes para sua utilizacao.

FICHA TECNICA

Objetivo da dissertacéo

O objetivo foi averiguar o conhecimento dos
académicos de medicina sobre a utilizacdo da
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ainda, proporcionar a eles um ciclo de palestras
online sobre o conhecimento adquirido com a

elaboracéo da primeira fase desse estudo.

Objetivo do produto educacional
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conteldos extra curriculares ao estudante de

medicina.
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médica, direcionada a estudantes, com aplicacéo

individual autodirigida.

Replicabilidade
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Teor Inovativo

Médio teor inovativo, tratando-se de uma
adaptacdo e agrupamento de conhecimento

existente.

Estagio da Tecnologia

Finalizado e implantado

Transferéncia de conhecimento

Houve transferéncia do conhecimento, sendo

implantado no Curso de Medicina da USCS.

Fonte: Elaborado pelo autor (2021)




CONTEXTUALIZACAO

Com a frequente evolugdo dos tratamentos meédicos e milhares de artigos
sendo publicados diariamente, novos temas sao constantemente inseridos na
grade curricular ou propostos de forma extra curricular nas faculdades de
medicina para que os graduandos possam se atualizar e proporcionar condutas
mais adequadas aos pacientes.

Atualmente, existe uma grande demanda proporcionada pelo COVID-19.
A pandemia provocou alteragcdes em todos os ambitos, inclusive na area da
educacdo médica. Desta forma, muitos estudantes, ao concluirem a graduacéao,
tornam-se profissionais da linha de frente no combate a pandemia. Assim,
precisam estar cientes das possibilidades terapéuticas existentes.

A Oxigenacdo por Membrana Extracorporea (ECMO) é uma das opcdes
de tratamento nos casos de hipoxemia refrataria, no entanto € um conhecimento
extra curricular. Além disso, o restrito niumero de centros registrados no Brasil
faz com que poucos médicos conhegcam e possam oferecer esse recurso aos
pacientes em estado grave, como o0 que vem ocorrendo frequentemente na atual
pandemia do COVID-19. Desta forma, cursos de atualizacdo acerca das suas
principais particularidades e aplicagdo na atual pandemia se faz extremamente
necessaria.

A seguir reunimos as principais informacdes abordados por nés no ciclo
de palestras oferecido aos académicos de medicina da Universidade Municipal
de S&o Caetano do Sul - USCS.

Além disso, para que os alunos possam ter acesso ao conhecimento
guanto ao uso da ECMO em pacientes com COVID-19, as palestras ministradas
foram gravadas e estdo disponiveis de forma permanente através dos links
abaixo. Os links serao divulgados pelo Prof. Délcio Uezato durante as aulas e
anexadas ao site da USCS em formato de acesso livre. Desta forma, poderao
ser acessadas por qualquer aluno que estiver em busca de conhecimento sobre

0 tema.



Conteudo programatico do ciclo de palestras online — ECMO e COVID-19

1. Palestra geral de ECMO:

e O que é ECMO?

e Quais os tipos e indicagbes?

e Complicacdes e contra-indicacfes

e Panorama da utilizacdo da ECMO no Brasil

2. Palestra especifica de ECMO para pacientes com COVID-19:

e Utilizacdo da ECMO nos pacientes com COVID-19

e Ha evidéncias que sustentem o uso?

e Quando indicar?

e Quando contraindicar?

e Quais as possiveis complicacfes?

e Quais servicos brasileiros estdo oferecendo esse tecnologia para
pacientes com COVID-19?



PALESTRA 1: ASPECTOS GERAIS SOBRE A ECMO

e O que é ECMO?

A oxigenacdo por membrana extracorpérea (ECMO) € um tipo de
suporte cardiopulmonar prolongado em gque o sangue drenado do seu leito
nativo e devolvido a circula¢do apos passar em um oxigenador por membrana
e um trocador de calor (CUNNINGHAM; GOH; KOH, 2020). Ao oxigenar o
sangue externamente a ECMO permite que o sangue oxigenado melhore a
condicdo clinica do paciente (Figura 1) (RAMANATHAN et al, 2020).
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Figura 1 - Esquema visual da oxigenacdo por membrana extracorpérea

Fonte: Chaves et al. (2019)
1Sijte: https://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0103-507X2019000300410

e Quais os tipos e indica¢cdes de uso?
A ECMO pode ser instalada de forma veno-venosa e veno-arterial. Nos

pacientes com insuficiéncia respiratéria grave, a ECMO ¢ instalada na forma
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Veno-venosa, ou seja, acessa e retorna o sangue pelo leito venoso, fornecendo
troca gasosa nao pulmonar e com isso protege o pulmé&o e oferece o tempo
necessario para a sua recuperacédo (FORREST et al., 2011).

A ECMO também pode ser instalada na forma veno-arterial fornecendo
circulacdo sistémica e prevenindo lesdes isquémicas secundarias a uma
insuficiéncia cardiaca grave, por exemplo, e mais uma vez proporcionando a
chance do 6rgao se recuperar ou ainda, servindo de ponte para um transplante
cardiaco (ALLEN et al., 2011).

Portanto, de acordo com a ELSO a ECMO ¢ indicada para pacientes com

alto risco de morte causadas por insuficiéncia cardiaca ou e/ou respiratoria.

e Complicacdes e contra-indicacdes

Entre as principais complicacdes destacam-se: sangramentos, tanto no
local da puncédo, quanto em diversos 0Orgdos como ceérebro e sistema
gastrointestinal, eventos tromboembdlicos, injuria renal e infeccdo no local da
puncao, além da pneumonia associada a ventilacdo mecéanica (BEYLS et al.,
2020; FALCOZ et al., 2020; HAYE et al., 2020; HUETTE et al., 2020; LOFORTE
et al., 2020; OSHO et al., 2020; SULTAN et al., 2020; YANG et al., 2020).

Quanto as contraindicacdes, de acordo com a ELSO, incluem-se:
patologia em estagio terminal, danos severos ao sistema nervoso central, status

“Nao ressuscitar” ou recusa do paciente.

e Panorama da utilizacdo da ECMO no Brasil
Embora em diversos paises a ECMO seja uma realidade, no Brasil ainda
existem inumeras limitacdes para sua utilizacdo, com apenas 21 centros
registrados na Sociedade Internacional Extracorporeal Life Support Organization
(ELSO), entidade responsavel pelos protocolos de utilizacdo, registro de uso e
elaboracao de pesquisa em nivel mundial (LATAM, 2020).
A figura 2 retirada do proprio site da instituicdo lista os hospitais que

dispdem desse recurso.



Figura 2 — Registro dos hospitais que possuem ECMO na America Latina
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Hospital Sdo Camilo Cura D'ars (898) South Africa
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Goiania
- United Arab Emirates

Instituto Goiano de Diagndstico Cardiovascular - IGDC (468)

Fonte: ELSO
Site: https://www.elso.org/Registry.aspx

Palestra 1 — link de acesso
https://youtu.be/IMf1fjIKjHU
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PALESTRA 2: ECMO PARA PACIENTES COM COVID-19

e Utilizacdo da ECMO nos pacientes com COVID-19, Ha evidéncias que
sustentem o uso?

Como visto apesar de ndo existirem ensaios controlados aleatorizados no
contexto do COVID-19, foram publicadas algumas recomendacdes da OMS e da
Extracorporeal Life Support Organization (ELSO), entidade responsavel pelos
protocolos de utilizacdo em nivel mundial, assegurando 0 uso em pacientes com
alta probabilidade de desfecho fatal (HONG et al., 2020; LATAM, 2020; WHO,
2020).

Diante dessas recomendacdes e de acordo com a revisdo sistematica
realizada por ndés, os resultados apresentados justificam a utilizacdo da ECMO,
guando bem indicada, nos pacientes com COVID-19, uma vez que os beneficios
superaram 0S riscos.

No entanto, por se tratar de uma condicdo de saude recentemente
estudada, é necessario que novos estudos sejam conduzidos para confirmar a

eficacia da ECMO em pacientes com COVID-19.

e Quando indicar?

Indo de encontro a ELSO afirma que a ECMO ¢ indicada em pacientes
com alta probabilidade de desfecho fatal, principalmente nos quadros de SARA
gue evoluem com hipoxemia severa persistente, com valor de saturacdo de
oxigénio no sangue (SpO2) inferior a 80% por mais de 6 horas ou inferior a 50%
por 3 horas, a despeito da terapia otimizada, bem nos pacientes com sinais de
disfuncédo organica secundaria ao menor aporte de oxigénio (BARROS et al.,
2020).

e Quando contraindicar?

Ainda de acordo com a ELSO aplicam-se as mesmas contra-indicagdes
anteriormente descritas para o uso da ECMO também nos pacientes com
COVID-19. No entanto, devido a gravidade da doenca recomenda-se também os
seguintes critérios de exclusdo: pacientes com comorbidades significativas,

idade avangada, tempo prolongado de ventilagdo mecéanica (ELSO).
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e Quais as possiveis complicagdes?
As complicacdes nos pacientes com COVID-19 também sdo as mesmas
anteriormente descritas. A tabela 1 reune os principais desfechos e

complica¢gBes encontradas nos artigos incluidos na nossa reviséo sistematica.

Tabela 1 - Desfechos apresentado pelos estudos analisados.

Média de dias L
Autores Desfechos Complicacdes

internados

Complicacdes
tromboticas durante a
insergdo da canula;
tromboembolismo
periférico Venoso;

Alta da UTI: 67%;

Beyls C et al. 24 _ estado de

Mortalidade: 33% _ -
hipercoagulabilidade
em pacientes com
elevada
concentragao de

proteina C reativa

Hemorragia;
tamponamento
cardiaco; AVC; TEP;

trombose; pneumonia

Falcoz PE et Alta hospitalar: 58,5%; associada a
al. /R Mortalidade: 35,3% ventilacdo mecanica;
necessidade de
terapia de

substituicéo renal;

embolia gasosa
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Alta da UTIl: 50%:;

Necessidade de nova

Haye G et al. N/R ECMQ: 12,5%; .Sangramento;
Mortalidade: 25%; infeccao da canula.
Manutencéo da
ECMO: 12,5%
Huette P et al. N/R Alta da UTI: 67%; Eventos tromboticos,
Mortalidade: 42,85%  embolia pulmonar e
necessidade de
terapia de reposicao
renal
Liu J et al. 22 (ap6s 28 dias) N/R
Permaneceu em
ventilacdo mecanica:
52%;
Permaneceu na UTI:
56%;
Transferéncia  para
enfermaria: 22%;
Alta hospitalar: 22%
Loforte A et al. 4 Morte ou Sangramento
sobrevivéncia gastrointestinal grave
Marulo A et al. N/R Maior risco de morte N/R

em idosos (p=0,002);
desmame da
ventilacdo mecanica:
18,1%;

Mortalidade: 17,1%
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Osho A et al. 17 Sobreviveu a alta Lesdo renal aguda;
hospitalar 1: 17%; sangramento; sepse;
Sobreviveu a reposicao renal;
decanulacao: 67% acidente vascular
Mortalidade com encefélico (AVE)
ECMO: 17%;
Permaneceu em
ECMO: 17%

Sultan | et al. 18 Cura: 20%; Injuria renal aguda
Permaneceu
internado até a
finalizacéo da
pesquisa: 10%;
Mortalidade: 10%
Redugéo da Bradicardia;
mortalidade (sem sangramento no

Yang X et al. N/R ECMO 63,2% versus local; hemorragia
com ECMO 57,1%; p cerebral; lesdo renal
=0,782) aguda

LI, X. et al. 60 Mortalidade: 50%; N/R

Sucesso terapéutico:
37,5%;

Permaneceu em
ECMO: 12,5%

N/R: N&o relatou
Fonte: Os autores (2021).

e Quais servigcos brasileiros estdo oferecendo esse tecnologia para

pacientes com COVID-19?

Todos os centros anteriormente descritos que possuem ECMO no Brasil

estdo aptos a oferecer esse recurso aos pacientes com COVID-19.

Palestra 2
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https://youtu.be/aSwxqR7K7EM
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