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A atuacao do enfermeiro no servico de atendimento
pre-hospitalar movel contemporaneo: revisao
integrativa

The work of nurses in the service of contemporary mobile pre-hospital care: integrative review
El papel de las enfermeras en el servicio de atencion prehospitalaria movil contemporaneo: una revision integradora

RESUMO

0 estudo teve como objetivo analisar as evidéncias cientificas disponiveis, referentes a atuacao do enfermeiro no servico de
atendimento pré-hospitalar movel.O estudo apresenta uma revisao integrativa da literatura de carater exploratério-descritivo
e de origem qualitativa. Foram selecionados 30 artigos, dentre eles 2 artigos em inglés, relacionado a tematica do estudo. A dis-
cussao foi dividida em subcategorias resumidas nos titulos: Analise das evidéncias cientificas disponiveis, referentes a atuacao
do enfermeiro no servico de atendimento pré- hospitalar mével contemporaneo; Identificacao dos fatores que colaboram para
a atuacao de forma eficiente ou deficiente do enfermeiro no servico de atendimento pré-hospitalar mével contemporaneo. Con-
cluiu-se que os enfermeiros desenvolvem diversas responsabilidades que ultrapassam a formagao académica, evidenciando
que novas matrizes sejam desenvolvidas com énfase e treinamentos de questoes imbricadas no atendimento pré-hospitalar.
Sugeriu-se que novos modelos assisténcias sejam desenvolvidos onde a contribuicao da enfermagem nao fique enclausurada
em protocolos, permitindo que a aplicabilidade das intervencdes sejam individuais.

DESCRITORES: Atendimento Pré-Hospitalar, Assisténcia de Enfermagem, Ambulancia.

ABSTRACT

The study aimed to analyze the scientific evidence available, referring to the nurse's performance in the maobile pre-hospital
care service. The study presents an integrative review of the literature of an exploratory-descriptive character and of qualitative
origin. Thirty articles were selected, including 2 articles in English, related to study theme. The discussion was divided into sub-
categories summarized in the titles: Analysis of the available scientific evidence, referring to the nurse's performance in the con-
temporary mobile pre-hospital care service; Identification of the factors that contribute to the efficient or deficient performance
of nurses in the contemporary mobile pre-hospital care service. It was concluded that nurses develop several responsibilities
that go beyond academic training, showing that new matrices are developed with an emphasis on training of issues imbricated
in pre-hospital care. It was suggested that new care models be developed where the contribution of nursing is not enclosed in
protocols, allowing the applicability of the interventions to be individual.

DESCRIPTORS: Pre-hospital Care, Nursing Care, Ambulance.

RESUMEN

El estudio tuvo como objetivo analizar la evidencia cientifica disponible, referida al desempeno del enfermero en el servicio de
atencion pre hospitalaria movil. El estudio presenta una revision integradora de la literatura de caracter exploratorio-descriptivo
y de origen cualitativo. Se seleccionaron 30 articulos, incluidos 2 articulos en inglés, relacionados con el tema de estudio. La dis-
cusion se dividio en subcategorias resumidas en los titulos: Analisis de la evidencia cientifica disponible, referida al desempeno
del enfermero en el servicio pre hospitalario movil contemporaneo; Identificacion de los factores que contribuyen al desempeno
eficiente o deficiente del enfermero en el servicio mévil de atencion pre hospitalaria contemporanea. Se concluyé que el enfer-
mero desarrolla varias responsabilidades que van mas alla de la formacion académica, mostrando que se desarrollan nuevas
matrices con énfasis en la formacion de temas imbricados en la atencion pre hospitalaria. Se sugirié que se desarrollen nuevos
modelos de atencion donde el aporte de enfermeria no se encierre en protocolos, permitiendo que la aplicabilidad de las inter-
venciones sea individualizada.

DESCRIPTORES: Atencion Pre hospitalaria, Atencion de Enfermeria, Ambulancia.
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INTRODUCAO

servico de atendimento pré-hos-

pitalar (APH) caracteriza-se por

toda e qualquer assisténcia realizada
direta ou indiretamente, utilizando meios
e métodos disponiveis, fora do ambiente
hospitalar aos portadores de quadros agu-
dos de natureza clinica, traumdtica ou psi-
quidtrica, visando & manutencio da vida ¢
3 minimizacao de sequelasl. Nesse sentido,
um suporte qualificado as vitimas ainda na
cena do acidente, associado ao transporte
seguro e precoce ao hospital ¢ indispensavel
para expandir o indice de sobrevida'.

O atendimento inicial s emergéncias
¢/ou urgéncias ainda no local da ocor-
réncia surgiu desde os primeiros conflitos
militares, mais precisamente no periodo
napolednico, neste periodo, os combaten-
tes feridos durante as guerras eram trans-
portados até a equipe médica por carro-
cas. Dominique Larrey, cirurgido e chefe
militar, em 1792 muda a estratégia antes

empregada para socorro ¢ inicia a pratica
de fornecer a assisténcia inicial ainda no
campo de batalha afim de prevenir pos-
stveis complicagoes, tempos depois, os
combatentes receberam treinamento de
primeirossocorros™.

Em 1955 surgiram as primeiras equipes
de atendimento pré-hospitalar na Franca e
atualmente o Brasil segue o modelo fran-
cés adequando-se as peculiaridades nacio-
nais, porém esta ¢ uma organizagao recen-
te, sustentado pela portaria do Ministério
da Sadde (MS) n°824 de 24 de junho de
1999, o qual normatiza o atendimento
pré-hospitalar mével em todo o Brasil4.
Hoje esta modalidade de suporte ao usud-
rio em casos de emergéncia se operaciona-
liza por meio do Servico de Atendimento
Mével de Urgéncia (SAMU), antes, po-
rém, funcionava por meio de parcerias do
Corpo de Bombeiros com as Secretarias
Municipais e/ou Estaduais de Satide’.

Com o surgimento no Brasil das unida-

des de Suporte Avangando de Vida (SAV),

apartir da década de 1990, as atividades da
enfermagem no APH mével ficaram mais
evidenciadas, pois estas unidades tinham
como caracteristicas manobras invasivas
de maior complexidade, sendo somente
realizada exclusivamente por profissionais
médicos e enfermeiros’.

A Portaria n° 2048/GM, de S de no-
vembro de 2002 que define a organizacio
estrutural e funcional dos sistemas, esta-
belece como deve se comportar a equipe
de profissionais, bem como seu perfil, suas
competéncias ¢ suas atribuicdes. A resolu-
¢io declara que o profissional de enferma-
gem desempenha funcdes de Enfermeiro
Responsdvel ¢ Enfermeiro Assistente, que
consiste em supervisionar e avaliar as acoes
de enfermagem da equipe;executar pres-
cricoes médicas por telemedicina; prestar
cuidados inerentes a profissio de maior
complexidade técnica a paciente graves
¢ com risco de vida; participar de treina-
mento ¢ aprimoramento profissional da
equipe de urgéncia, prestar assisténcia a
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gestante, a parturiente € ao recém-nato,
entre outras’.

No artigo 1° da resolugio n°375/2011
do Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN), dispoem sobre a obrigatorie-
dade do enfermeiro em unidades APH
movel para a supervisao e assisténcia de
cnfermagem € em situagoes de risco, parti-
cipando em acordo com a equipe a respon-
sabilidade da previsio de intervengoes,
definindo prioridades visando estabilizar a
vitima durante o transporte, reavaliando-a
repetidamente até a admissio hospitalar
para um tratamento definitivo’.

O servigo de APH movel exige muito
do profissional, por isso ¢ essencial que
o enfermeiro prepare-se adequadamente
para atuar, adaptando-se rotineiramente
aos protocolos americanos, com legis-
lagao aplicdvel e atualizada, através de
cursos lato sensu de especializagio na
drea de urgéncia e emergéncia, conhe-
cidos pela sua qualidade como os LS
(life support): BLS (basic life support),
ACLS (Advanced life support), PHTLS
(pré-hospital life support) e PALS (pe-
didtric advanced life support), entre ou-
tros treinamentos ¢ aperfeicoamentos,
objetivando influenciar diretamente na
assisténcia imperiosa durante a “hora
de ouro” que sdo as primeiras horas do
acidente, onde uma parcela considerével
das vitimas com les6es traumdticas gra-
ves vem a 6bito entre o trajeto do local
do evento ao hospital'.

Neste contexto, investigar as agoes de-
senvolvidas pelo profissional enfermeiro
em unidades de APH mével pode contri-
buir para a identificacio de adversidades
no emprego da assisténcia e das demais
fungdes desenvolvidas, o planejamento de
possiveis solucdes e colaborar para no con-
texto de reducio das taxas de morbimor-
talidade na 4rea de urgéncia e emergéncia,
mediante ao atendimento inicial eficiente
no local do acidente pela equipe multipro-
fissional com enfoque na qualidade da as-
sisténcia prestada pela enfermagem e todo
o planejamento do servico.

Assim, devido a conjuntura aborda-
da acima, este estudo tem como obje-
tivo, analisar as evidéncias cientificas
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referentes A atuagio do enfermeiro no
servico de atendimento pré-hospita-
lar mével e cuja questio norteadora:
“Quais sio as evidéncias cientificas
da atuacio do enfermeiro no atendi-
mento pré-hospitalar mével?

Portanto ha necessidade do reconhe-
cimento de tais dilemas ¢ barreiras a qual
o enfermeiro possa enfrentar na execugio
do seu encargo oriundo da insuficiéncia
de investimentos, inflacio de produtos
e servicos, evolucio da tecnologia, a fim
de auxiliar o profissional a lidar diante
destas situagdes administrativas e dire-
cionar sua pratica clinica, destacando
entio a necessidade de um novo modelo
de gerenciamento ¢ administragao para o
alcance de uma assisténcia de qualidade
para a populagao'?.

Ao compararmos a estrutura assisten-
cial da enfermagem no Brasil com ou-
tros paises, como por exemplo, Estados
Unidos ¢ Franca notam-se um subdesen-
volvimento da ampliacio das atividades
exercidas e amparadas por lei pelo enfer-
meiro, pois os profissionais nao tem sua
funcio consolidada e reconhecida em
seus sistemas de atendimento, diferente
do modelo de APH mével dos paises ci-
tados. As atividades desenvolvidas pelo
enfermeiro e seu olhar diferenciado nos
mais diversos espacos inerentes ao APH
movel, trazendo inovagées, flexibili-
dade, desenvolvimento de estratégias e
incentivo do trabalho em equipe e etc.
para que seja desempenhada uma assis-
téncia humana, pratico, eficiente e inte-
gral, uma vez que o mesmo desempenha
func¢oes de gestio além de atuar na assis-
téncia para a sobrevida da vitima®

METODOS

O respectivo estudo consiste numa re-
visio integrativa da literatura de cardter
exploratério-descritivo ¢ de origem qua-
litativa sobre a atuagio do enfermeiro no
servico de atendimento pré-hospitalar.

Este método de revisio encontra-se
embasado na Prética Bascada em Evidén-
cias (PBE), originado na Inglaterra, pelo
epidemiologista Archie Crochane’. PBE

consiste na utilizagio de dados cientificos
presentes na literatura, mais especifica-
mente, resultados de diversos estudos, a
fim de subsidiar a pratica clinica. Dentre
outros fatores, a mesma envolve a defini-
¢io de um problema, a busca ¢ a avaliagio
critica das evidéncias disponiveis, a imple-
mentagao das evidéncias na prética e a ava-
liagao dos resultados obtidos'.

A revisio integrativa ¢ um “método
especifico, que resume o passado da lite-
ratura empirica ou tedrica, para fornecer
uma compreensdo mais abrangente de um
fenémeno particular, estando o termo
"integrativa” relacionado 2 integragio dos
diversos conceitos, idéias e resultados pre-
sentes nos estudos analisados'®!!,

I.Identificagio do tema e selecio da
hipétese ou questao de pesquisa para a
elabora¢io da revisio integrativa; 2.Es-
tabelecimento de critérios para inclusio
e exclusio de estudos/ amostragem ou
busca na literatura; 3.Defini¢io das in-
formagdes a serem extraidas dos estudos
selecionados/ categorizagao dos estudos;
4.Avaliacio dos estudos incluidos na revi-
sdo integrativa; 5.Interpretagio dos resul-
tados; 6. Apresentacio da revisio/sintese
do conhecimento.

Para a realizacio da busca bibliografica,
foram utilizadas as seguintes bases eletrd-
nicas dedados:

a)  Biblioteca Virtual em Satde
(BVS), desenvolvida sobre a coordenagio
do Centro Latino-americano de Informa-
cdo em Ciéncias da Satde (BIREME), ¢
uma rede de fontes de informagio on-line
para a distribuicio de conhecimento cien-
tifico e técnico em saude.

b)Literatura Latino-Americana ¢ do
Caribe em Ciéncias da Satude (LILACS),
da Biblioteca Virtual em Satide do Centro
Latino — Americano e do Caribe de Infor-
magdes em Ciéncias da Satde(BIREME).

Os descritores utilizados foram defini-
dos de acordo com o De Cs (Descritores
em Ciéncias da Satde) na lingua portu-
guesa ¢ utilizado o operador booleano
“AND’, sendo eles:enfermagem AND
atendimento pré-hospitalar, enfermagem
AND ambulincia, assisténcia AND en-
fermagem ememergéncia.
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Quanto ao processo de busca na lite-
ratura, foi realizado nos meses de agosto
de 2019 a maio de 2020 ¢ foram inclu-
idos na revisio os artigos originais pu-
blicados em periddicos cientificos nos
tltimos 5 anos (2015 a 2020) nos idio-
mas portuguds, inglés e espanhol que se
referiram 4 temdtica em questio.

A busca dos artigos deu-se por, primei-
ramente, encontrar os descritores dispo-
niveis que pudessem ter particularidades
com os objetivos em questio: “Analisar a
importincia da atuagio do enfermeiro no
servico de APH mével contemporineo”;
e “Identificar fatores que colaboram para
a atuacio de forma eficiente do enfermei-
ro no servico de APH mével contempo-
rineo”. Apds os critérios de inclusio e
exclusio citados no fluxograma, foram
utilizados 5 artigos do BVS, 15 artigos do
LILACS e SciELO™. Por fim, apds uma
leitura foram selecionados 30 artigos no
total que corresponderam aos objetivos
mencionados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para a corrente pesquisa integrativa,
portanto, analisou-se 30 artigos em portu-
guése inglés selecionados gracas ao atendi-
mento dos requisitos de inclusdo e exclusio,
com recorte temporal de 2015 22020, rela-
cionado 4 temitica do estudo

Os estudos selecionados foram encon-
trados nas respectivas bases de dados 05
BVS, 15 LILACS ¢ SCIELO™.

Em relagio aos periddicos nos quais
os estudos foram publicados, os locais de
construgio foram SP (09); MG (02); RJ
(11); SC (02), RS (01), DF (01), CE (01),
BA (01) no que tange os estudos interna-
cionais, duas publicagdes encontram-se no
idioma inglés, foram respectivamente Cos-
ta Rica (01) e um estudo comparativo entre
Brasil ¢ Portugal (01).

Dos 30 artigos sclecionados, em sua
grande maioria foram elaborados por en-
fermeiros, mestres e doutores ¢ graduandos
em enfermagem, com exce¢io de quatro

FIGURA 2- Fluxograma do quantitativo inicial de artigos encontrados nas
bases de dados cientificas. Rio de Janeiro, 2020.

Numero de registro por base de dados:
BVS - 5143 / LILACS - 638 / SciELO - 220
Total de registros identificados: 6.001

Critério de inclusdo de artigos:
- Texto completo;
- Publicagdes dentro dos ultimos 5 anos;
-ldiomas: Portugués, inglés e espanhol;
- Titulo, resumo, assunto: Enfermagem em emergéncia, ambulancias,
APH, enfermagem em atendimento pré hospitalar.

BVS - 219
LILACS - 101
SciELO - 67

Critério de exclusdo de artigos:
- Artigos sem relagdo com o tema / objetivos;
- Duplicidade;
- Artigos pagos / incompletos;

BVS - 138

LILACS - 101
SciELO - 42

Total de artigos excluidos: 54.999

Artigos selecionados que respondem os objetivos da pesquisa:
BVS: 5 / LILACS: 15 / SciELO: 10
vTotal de artigos selecionados: 30

Fonte: Elaborado pelo autor

dos artigos seletos, pois tiveram a contribui-
3o de militares do Corpo de Bombeiros.
Para facilitar a compreensio, elaborou-se
um quadro com a descrigio de cada estudo,
constando os seguintes itens: titulo, autor,
revista / base de dados, ano de publicagio,
objetivo do estudo, metodologia, nivel de
evidéncia cientifica e qualis da revista, sen-
do assim, apresentadas as categorias abaixo:

Analise das evidéncias cientificas dis-
poniveis, referentes a atuacao do en-
fermeiro no servico de atendimento
pré-hospitalar movel contemporaneo

Como mencionado anteriormente, o
sistema de APHM quando foi introdu-
zido no Brasil eram operacionalizadas
desvinculadas dos profissionais da 4rea de
saude. As atividades eram desenvolvidas
por bombeiros militares em decorréncia
da inexisténcia de politicas publicas nessa
esfera de saude. O que acarretava algumas
dificuldades assistenciais, pois os militares
nio eram amparados por lei para a exe-
cucio de procedimentos simples, como a
pungio venosa, por exemplo, limitando-
-0s o que tendia a comprometer, ainda que
de forma parcial a assisténcia '

No estudo de Freitas et al (2019), mi-
litares do Corpo de Bombeiros entrevis-
tados sinalizaram anecessidade do pro-
fissional enfermeiro como integrante da
equipe, nio s6 para somar positivamente
a assisténcia, mas para proporcionar tam-
bém um suporte tedrico-legal'.

A participacio do enfermeiro atualmen-
te estd restrita a composicio da equipe de
suporte avancado de vida, Unidades Trata-
mento Intensiva (UTI) e a coordenacio da
equipe de enfermagem'. Porém ao analisar
as competéncias ¢ a prerrogativas profissio-
nais, ainser¢o do enfermeiro como o terceiro
componente do servigo basico de satide mé-
vel proporcionaria uma ampliagio da abran-
géncia na qualidade da avaliacio com pouca
incorporagio de tecnologias, viabilizando a
orientagio segura e eficaz imediata de proce-
dimentos e administracao de medicagoes em
situagoes restritas por regulacio, telemedicina
¢ protocolos, acertando um beneficio para os
pacientes assistidos de maior complexidade
evitando agravos e complicacoes'.
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Os profissionais de enfermagem devem
estar sempre atualizados com os protoco-
los internacionais para que otimizem o
tempo e direcione suas condutas, de acor-
do com a melhor evidéncia cientifica. Por-
tanto, conforme exposto por Peres et al
(2018) ¢ Luchtemberg ¢ Pires (2015), res-
salta mais uma vez a necessidade de criar
e/ou reestruturar modelos assisténcias e
criar ¢ ampliar politicas putiblicas com o
objetivo de implantar um sistema o qual
oferece A enfermagem um suporte mais au-
tébnomo para a prética clinica no APHM,
o que pode ser um desafio para a categoria.
Reduzir a enfermagem a uma visao tnica é
extrair sua verdadeira esséncia >,

Segundo Cyrino et al (2019) aponta
a necessidade de fundar um Nucleo de
Educagio em Urgéncias interinstitucio-
nal com o objetivo de capacitar, habilitar
¢ atualizar profissionais de diversas 4reas
atuantes no APH, proporcionando co-
€530 € sintonia entre as equipes, que por
conseqiiéncia ofertard um servico mais
dinimico e qualificado, abrangendo 4reas
geogrificas de cobertura assistencial, po-
dendo ser: nacional, estadual, regional,
municipal ou distrital™.

As atividades do enfermeiro no APH
mével se dividem basicamente em trés
fases: antes, durante ¢ depois do aten-
dimento. Antes de a ambulincia sair do
patio da institui¢do para a ocorréncia, ¢
necessdria que ocorra a checagem e repo-
sicio do material, a verificagio dos equi-
pamentos que compdem a ambulancia,
conferirem o volume de oxigénio no ci-
lindro ¢ a completa composicao dos kits
de assisténcia ¢ as medicagdes e etc'®.

Na segunda fase, a intervengio propria-
mente dita, o enfermeiro atua nio somente
na previsao e provisio das necessidades as-
sisténcias da vitima, o qual a identificacio
¢ a mediacao acontecem simultaneamente,
aplicando a avaliagio primdria e secun-
déria, avaliacio da cinemdtica do trauma,
aplicacio e avaliagio da empregabilidade
pela equipe dos protocolos internacionais,
a identificagiao de doencas infecto-parasi-
térias, mas também na seguranca de toda
a equipe, avaliando a cena, interrompendo
fatores de risco e etc. .
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E a terceira fase se inicia, quando a equi-
pe transporta o paciente de forma segura
para uma institui¢ao intra-hospitalar e o
mesmo o recebe, o enfermeiro ¢ responsé-
vel pelo registro do atendimento e a elabo-
ragao do relatdrio no livro de ocorréncias
da enfermagem, além de assegurar que todo
o material usado na ocorréncia, seja reposto
naambulancia, os equipamentos sejam lim-
pos ¢ desinfetados de forma eficaz'.

Esses documentos elaborados pelo en-
fermeiro em cada ocorréncia contribuem
para o levantamento de dados epidemio-
l6gicos e para a avaliagio da assisténcia da
equipe, contribuindo para o aperfeicoa-
mento através de capacitagdes e da educa-
¢ao permanente, o qual assume o papel de
instrutor para assegurar para que as rotinas
de atendimento sejam cumpridas de forma
uniforme e sincronizadas'”!%,

Em dezembro de 2019, foi emitido pela
China o primeiro alerta do agente viral re-
conhecido como Coronavirus 2019 ou Co-
vid-19, a doenca que tem como via principal
de transmissao por vias aéreas, rapidamente
se disseminou por mais de 200 paises, levan-
doa Organizacio Mundial de Satide (OMS)
a emitir uma declara¢io sanitdria interna-
cional de Emergéncia em Satde Publica de
Importincia Mundial em 30 de janciro de
2020. Apds esse antincio, os profissionais de
satde precisaram se organizar para combater
a nova Covid-19, empregando medidas de
prevengio, controle ¢ contengio de riscos ¢
prejuizos a satde publica.

Timéteo et al (2019) aponta em sua
pesquisa que os prontudrios analisados,
considerando os critérios do SAMU, teve
quase que em sua totalidade o descumpri-
mento em pelo menos uma das normas, o
que compromete os dados epidemioldgicos
coletados nos registros, o que sinaliza que as
equipes precisam ser treinadas e orientadas
para o correto preenchimento®.

Identificar fatores que colaboram
para a atuacao de forma eficiente ou
deficiente do enfermeiro no servigo
de atendimento pré-hospitalar mével
contemporaneo

A inexisténcia de um modelo tedri-
co-cientificofundamentado em politicas

publicas que dé suporte as préticas dos en-
fermeiros no APHM de forma aut6noma
fragiliza a identidade destes profissionais,
os quais se sentem desamparados e restrin-
gidos durante o desempenho da sua pro-
fissao, despersonalizando-os no modelo
conceptual contemporaneo'*?.,

os artigos de Anjos, Oliveira & Rosa
(2016), Canesin, Lovadini e Sakamoto
(2020), Dias et al (2016) e Nascimento
¢ Aratjo (2017), relataram que o esgota-
mento mental ser provocado por diversos
fatores como: desrespeitos verbais e fisicos
realizados pelos pacientes, testemunhas
¢ etc. durante a ocorréncia, o qual limi-
ta ainda que parcialmente a atuacio do
mesmo, além de abalar a sadde mental, a
precariedade de recursos materiais, os con-
flitos ¢ receptividade com outras institui-
¢oes, entre outros ¢ 21223,

Segundo o estudo de Souza, Teles e
Oliveira (2019), aponta que as solicita-
¢des de ambulancias (bdsica ou avanga-
da) a eventos desnecessdrios ainda que
se¢ja uma pritica comum do publico ¢
apontado como mais um fator de gerador
estresse a0 profissional. O desconheci-
mento da grande parte da populagio so-
bre a finalidade do servico de APHM ¢
indicado como a causa mais comum para
esta demanda®.

A escassez de insumos, a sucateacio de
viaturas, atraso salarial e etc. resultados de
uma crise econdmica, comprometem pe-
rigosamente o desempenho na qualidade
das atividades. A desvalorizacio salarial
dos profissionais de enfermagem por nio
possuirem um piso salarial fixo, nao ¢ uma
situacio isolada somente a0 APHM, que
acaba levando a insatisfagio dos profissio-
nais ¢ repercute de forma direta no atendi-
mento ao paciente®.

Cinco artigos dos selecionados falam
diretamente sobre os riscos ocupacionais
que os profissionais estio expostos como
riscos bioldgicos, fisicos, quimicos, psi-
cossociais ¢ ergondmicos. Nascimento ¢
Araujo (2017) registram que a possibili-
dade deste profissional operacional sofrer
algum tipo de acidente ou adquirir doen-
cas e/ou agravos de origem ocupacional
sao elevados®’.



artigo

Machado, KLF; Bernardo da Silva, M.R.; Souza, D.R.S,; Prado, LD.S.R,; Santos, M.F; Sabino, G.C.; Araujo, D.M,;

A atuacao do enfermeiro no servico de atendimento pré-hospitalar mével contemporaneo: revisao integrativa

Para a redugio significativa de aciden-
tes, ¢ necessaria a adesio dos Equipamen-
tos de Protecio individuais (EPIs) e que a
equipe esteja em constante treinamento.
Tanto para o treinamento permanente
quanto para o controle da utiliza¢ao e pro-
visao dos EPIs sao de responsabilidade do
enfermeiro. Os quais sdo exigidos conhe-
cimentos, habilidades ¢ atitudes adequa-
das para programar as suas fungoes com
eficicia. A categoria profissional repre-
senta 49% total dos cargos ocupados de
gestores, isto pode se dar em decorréncia
das disciplinas ancoradas no curso de gra-
duacio. O mesmo precisa prever ¢ prover
insumos utilizados nas ocorréncias ¢ sina-
lizar manuten¢ao de equipamentos para
que o sistema de gestdo os garantal'*?!,

Apesar de inimeros apontamentos de
dificuldades enfrentadas pelos profissio-
nais diariamente no servico de satide mé-
vel, quatro artigos apontamque muitos en-
fermeiros relatam a satisfacio em realizar
¢ participar da equipe de APHM. O bem-
-estar ¢ o entusiasmo dos atuantes é expres-
so nos artigos de Tavares et al (2017), Dal
Pai et al (2015) e Carvalho et al (2019)
os quais destacam que a gratificagio e
prazer da assisténcia, aliviar a dor ¢/ou
intervir em uma situacdo potencialmente
perigosa sobrepdem as contrariedades no
desempenho da profissional no APHM.
Apesar das pesquisas serem realizadas em

anos distintos, concluimos através destes

estudos que muitos experimentam o senti-
mento de gratificacdo, exultagio e recom-
pensa especialmente quando hd sucesso
no atendimento ¢ por salvar vidas em risco
iminente de morte 82677,

Outro ponto levantado durante a pes-
quisa foi 4 falha na composi¢io da grade
curricular dos cursos de graduagio sobre
APH, sobretudo a tematica de desastres,
ainda ¢ deficiente na formacio dos profis-
sionais, sendo assim, os mesmos precisam
buscar ¢/ou complementar sua capacita-
¢oes fora do ambiente universitdrio para
atuar nas ambulincias e se manter cons-
tantemente atualizados?®*, O enfermeiro
¢ o responsavel direto por estes treinamen-
tos nas institui¢oes atuantes, além de gerar
capacitagdo técnica para a equipe, sincro-
nizagio no atendimento, ainda reforca la-
¢os emocionais com os mesmo, um fator
importante para o combate do estresse ji
citado no estudo®.

CONCLUSAO

Procurou-se compreender a importan-
cia da atuacio do enfermeiro no contexto
do servico APHM e identificar fatores
que colaboram ou dificultam uma assis-
téncia livre de danos para o paciente e para
o profissional, ¢ ficou evidenciado que os
mesmos desempenham diversas respon-
sabilidades que ultrapassam a formacio
académica atualmente disponibilizada.

Novas matrizes de ensino com contetidos
voltados para as questdes imbricadas no
processo do trabalho e principalmente o
treinamento voltados exclusivamente para
o APHM deverioser acrescidos de forma
obrigatéria para que os mesmos possam
continuar e/ou iniciar o atendimento de
enfermagem de exceléncia extra-hospitalar
onde os recursos sio limitados ou nulos.
Um novo modelo de assisténcia que per-
mita a avalia¢ao das necessidades da vitima
de forma tinica em diversos cendrios, para
a aplicabilidade dos cuidados de enferma-
gem de forma tnica para cada individuo
deverd ser implantado, expandindo a co-
laboragio do enfermeiro nio fique enclau-
surado em protocolos, pois constroem um
direcionamento na decisdo terapéutica,
mas torna-se frégil quando se resume as
individualidades do ser humano e na cada
dinimica de ocorréncia e circunstincias.
Ap6s a andlise dos dados levantados, ¢
possivel concluir que o enfermeiro de-
sempenha uma funcio indispensdvel no
APHM, devendo manter-se em constan-
te atualizagio preservando-se capacitado
para a execugio eficiente de intervengoes
e decisoes imediatas. Dessa maneira o
constante treinamento ¢ a educagio con-
tinuada sdo essenciais para a progressio no
ciclo de melhorias assistenciais viabilizan-
do uma maior autonomia e seguranga no
planejamento e interven¢des empregados
pelos profissionais. =
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