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A atuação do enfermeiro no serviço de atendimento 
pré-hospitalar móvel contemporâneo: revisão 
integrativa

RESUMO
O estudo teve como objetivo analisar as evidências científicas disponíveis, referentes à atuação do enfermeiro no serviço de 
atendimento pré-hospitalar móvel.O estudo apresenta uma revisão integrativa da literatura de caráter exploratório-descritivo 
e de origem qualitativa. Foram selecionados 30 artigos, dentre eles 2 artigos em inglês, relacionado à temática do estudo. A dis-
cussão foi dividida em subcategorias resumidas nos títulos: Análise das evidências científicas disponíveis, referentes à atuação 
do enfermeiro no serviço de atendimento pré- hospitalar móvel contemporâneo; Identificação dos fatores que colaboram para 
a atuação de forma eficiente ou deficiente do enfermeiro no serviço de atendimento pré-hospitalar móvel contemporâneo. Con-
cluiu-se que os enfermeiros desenvolvem diversas responsabilidades que ultrapassam a formação acadêmica, evidenciando 
que novas matrizes sejam desenvolvidas com ênfase e treinamentos de questões imbricadas no atendimento pré-hospitalar. 
Sugeriu-se que novos modelos assistências sejam desenvolvidos onde a contribuição da enfermagem não fique enclausurada 
em protocolos, permitindo que a aplicabilidade das intervenções sejam individuais.
DESCRITORES:  Atendimento Pré-Hospitalar, Assistência de Enfermagem, Ambulância.

ABSTRACT
The study aimed to analyze the scientific evidence available, referring to the nurse’s performance in the mobile 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 científica disponible, referida al desempeño del enfermero en el servicio de 
atención pre hospitalaria móvil. El estudio presenta una revisión integradora de la literatura de carácter exploratorio-descriptivo 
y de origen cualitativo. Se seleccionaron 30 artículos, incluidos 2 artículos en inglés, relacionados con el tema de estudio. La dis-
cusión se dividió en subcategorías resumidas en los títulos: Análisis de la evidencia científica disponible, referida al desempeño 
del enfermero en el servicio pre hospitalario móvil contemporáneo; Identificación de los factores que contribuyen al desempeño 
eficiente o deficiente del enfermero en el servicio móvil de atención pre hospitalaria contemporánea. Se concluyó que el enfer-
mero desarrolla varias responsabilidades que van más allá de la formación académica, mostrando que se desarrollan nuevas 
matrices con énfasis en la formación de temas imbricados en la atención pre hospitalaria. Se sugirió que se desarrollen nuevos 
modelos de atención donde el aporte de enfermería no se encierre en protocolos, permitiendo que la aplicabilidad de las inter-
venciones sea individualizada.
DESCRIPTORES:  Atención Pre hospitalaria, Atención de Enfermería, Ambulancia.
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INTRODUÇÃO

O serviço de atendimento pré-hos-
pitalar (APH) caracteriza-se por 
toda e qualquer assistência realizada 

direta ou indiretamente, utilizando meios 
e métodos disponíveis, fora do ambiente 
hospitalar aos portadores de quadros agu-
dos de natureza clínica, traumática ou psi-
quiátrica, visando à manutenção da vida e 
à minimização de sequelas1. Nesse sentido, 
um suporte qualificado às vítimas ainda na 
cena do acidente, associado ao transporte 
seguro e precoce ao hospital é indispensável 
para expandir o índice de sobrevida1.

O atendimento inicial às emergências 
e/ou urgências ainda no local da ocor-
rência surgiu desde os primeiros conflitos 
militares, mais precisamente no período 
napoleônico, neste período, os combaten-
tes feridos durante as guerras eram trans-
portados até a equipe médica por carro-
ças. Dominique Larrey, cirurgião e chefe 
militar, em 1792 muda a estratégia antes 

empregada para socorro e inicia a prática 
de fornecer a assistência inicial ainda no 
campo de batalha afim de prevenir pos-
síveis complicações, tempos depois, os 
combatentes receberam treinamento de 
primeirossocorros2.3.

Em 1955 surgiram às primeiras equipes 
de atendimento pré-hospitalar na França e 
atualmente o Brasil segue o modelo fran-
cês adequando-se às peculiaridades nacio-
nais, porém esta é uma organização recen-
te, sustentado pela portaria do Ministério 
da Saúde (MS) n°824 de 24 de junho de 
1999, o qual normatiza o atendimento 
pré-hospitalar móvel em todo o Brasil4. 
Hoje esta modalidade de suporte ao usuá-
rio em casos de emergência se operaciona-
liza por meio do Serviço de Atendimento 
Móvel de Urgência (SAMU), antes, po-
rém, funcionava por meio de parcerias do 
Corpo de Bombeiros com as Secretarias 
Municipais e/ou Estaduais de Saúde4.

Com o surgimento no Brasil das unida-
des de Suporte Avançando de Vida (SAV), 

a partir da década de 1990, as atividades da 
enfermagem no APH móvel ficaram mais 
evidenciadas, pois estas unidades tinham 
como características manobras invasivas 
de maior complexidade, sendo somente 
realizada exclusivamente por profissionais 
médicos e enfermeiros5.

A Portaria n° 2048/GM, de 5 de no-
vembro de 2002 que define a organização 
estrutural e funcional dos sistemas, esta-
belece como deve se comportar a equipe 
de profissionais, bem como seu perfil, suas 
competências e suas atribuições. A resolu-
ção declara que o profissional de enferma-
gem desempenha funções de Enfermeiro 
Responsável e Enfermeiro Assistente, que 
consiste em supervisionar e avaliar as ações 
de enfermagem da equipe;executar pres-
crições médicas por telemedicina; prestar 
cuidados inerentes a profissão de maior 
complexidade técnica a paciente graves 
e com risco de vida; participar de treina-
mento e aprimoramento profissional da 
equipe de urgência, prestar assistência à 
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gestante, à parturiente e ao recém-nato, 
entre outras6.

No artigo 1° da resolução n°375/2011 
do Conselho Federal de Enfermagem 
(COFEN), dispõem sobre a obrigatorie-
dade do enfermeiro em unidades APH 
móvel para a supervisão e assistência de 
enfermagem e em situações de risco, parti-
cipando em acordo com a equipe a respon-
sabilidade da previsão de intervenções, 
definindo prioridades visando estabilizar a 
vítima durante o transporte, reavaliando-a 
repetidamente até a admissão hospitalar 
para um tratamento definitivo7.

O serviço de APH móvel exige muito 
do profissional, por isso é essencial que 
o enfermeiro prepare-se adequadamente 
para atuar, adaptando-se rotineiramente 
aos protocolos americanos, com legis-
lação aplicável e atualizada, através de 
cursos lato sensu de especialização na 
área de urgência e emergência, 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-
diátric advanced life support), entre ou-
tros treinamentos e aperfeiçoamentos, 
objetivando influenciar diretamente na 
assistência imperiosa durante a “hora 
de ouro” que são as primeiras horas do 
acidente, onde uma parcela considerável 
das vítimas com lesões traumáticas gra-
ves vem a óbito entre o trajeto do local 
do evento ao hospital1-6.

Neste contexto, investigar as ações de-
senvolvidas pelo profissional enfermeiro 
em unidades de APH móvel pode contri-
buir para a identificação de adversidades 
no emprego da assistência e das demais 
funções desenvolvidas, o planejamento de 
possíveis soluções e colaborar para no con-
texto de redução das taxas de morbimor-
talidade na área de urgência e emergência, 
mediante ao atendimento inicial eficiente 
no local do acidente pela equipe multipro-
fissional com enfoque na qualidade da as-
sistência prestada pela enfermagem e todo 
o planejamento do serviço.

Assim, devido à conjuntura aborda-
da acima, este estudo tem como obje-
tivo, analisar as evidências científicas 

referentes à atuação do enfermeiro no 
serviço de atendimento pré-hospita-
lar móvel e cuja questão norteadora: 
“Quais   são   as evidências  cientificas 
da atuação do enfermeiro no atendi-
mento pré-hospitalar móvel?

Portanto há necessidade do reconhe-
cimento de tais dilemas e barreiras a qual 
o enfermeiro possa enfrentar na execução 
do seu encargo oriundo da insuficiência 
de investimentos, inflação de produtos 
e serviços, evolução da tecnologia, a fim 
de auxiliar o profissional a lidar diante 
destas situações administrativas e dire-
cionar sua prática clínica, destacando 
então a necessidade de um novo modelo 
de gerenciamento e administração para o 
alcance de uma assistência de qualidade 
para a população1-3.

Ao compararmos a estrutura assisten-
cial da enfermagem no Brasil com ou-
tros países, como por exemplo, Estados 
Unidos e França notam-se um subdesen-
volvimento da ampliação das atividades 
exercidas e amparadas por lei pelo enfer-
meiro, pois os profissionais não tem sua 
função consolidada e reconhecida em 
seus sistemas de atendimento, diferente 
do modelo de APH móvel dos países ci-
tados. As atividades desenvolvidas pelo 
enfermeiro e seu olhar diferenciado nos 
mais diversos espaços inerentes ao APH 
móvel, trazendo inovações, flexibili-
dade, desenvolvimento de estratégias e 
incentivo do trabalho em equipe e etc. 
para que seja desempenhada uma assis-
tência humana, prático, eficiente e inte-
gral, uma vez que o mesmo desempenha 
funções de gestão além de atuar na assis-
tência para a sobrevida da vítima8.

MÉTODOS 

O respectivo estudo consiste numa re-
visão integrativa da literatura de caráter 
exploratório-descritivo e de origem qua-
litativa sobre a atuação do enfermeiro no 
serviço de atendimento pré-hospitalar.

Este método de revisão encontra-se 
embasado na Prática Baseada em Evidên-
cias (PBE), originado na Inglaterra, pelo 
epidemiologista Archie Crochane9. PBE 

consiste na utilização de dados científicos 
presentes na literatura, mais especifica-
mente, resultados de diversos estudos, a 
fim de subsidiar a prática clínica. Dentre 
outros fatores, a mesma envolve a defini-
ção de um problema, a busca e a avaliação 
crítica das evidências disponíveis, a imple-
mentação das evidências na prática e a ava-
liação dos resultados obtidos10. 

A revisão integrativa é um “método 
específico, que resume o passado da lite-
ratura empírica ou teórica, para fornecer 
uma compreensão mais abrangente de um 
fenômeno particular“, estando o termo 
"integrativa" relacionado à integração dos 
diversos conceitos, idéias e resultados pre-
sentes nos estudos analisados10-11.

1.Identificação do tema e seleção da 
hipótese ou questão de pesquisa para a 
elaboração da revisão integrativa; 2.Es-
tabelecimento de critérios para inclusão 
e exclusão de estudos/ amostragem ou 
busca na literatura; 3.Definição das in-
formações a serem extraídas dos estudos 
selecionados/ categorização dos estudos; 
4.Avaliação dos estudos incluídos na revi-
são integrativa; 5.Interpretação dos resul-
tados; 6. Apresentação da revisão/síntese 
do conhecimento.

Para a realização da busca bibliográfica, 
foram utilizadas as seguintes bases eletrô-
nicas dedados:

a)	 Biblioteca Virtual em Saúde 
(BVS), desenvolvida sobre a coordenação 
do Centro Latino-americano de Informa-
ção em Ciências da Saúde (BIREME), é 
uma rede de fontes de informação on-line 
para a distribuição de conhecimento cien-
tífico e técnico em saúde.

b)Literatura Latino-Americana e do 
Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), 
da Biblioteca Virtual em Saúde do Centro 
Latino – Americano e do Caribe de Infor-
mações em Ciências da Saúde(BIREME).

Os descritores utilizados foram defini-
dos de acordo com o De Cs (Descritores 
em Ciências da Saúde) na língua portu-
guesa e utilizado o operador booleano 
“AND”, sendo eles:enfermagem AND 
atendimento pré-hospitalar, enfermagem 
AND ambulância, assistência AND en-
fermagem ememergência.
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Quanto ao processo de busca na lite-
ratura, foi realizado nos meses de agosto 
de 2019 a maio de 2020 e  foram  inclu-
ídos na revisão os artigos originais pu-
blicados em periódicos científicos nos 
últimos 5 anos (2015 a 2020) nos idio-
mas português, inglês e espanhol que se 
referiram  à temática em questão.

A busca dos artigos deu-se por, primei-
ramente, encontrar os descritores dispo-
níveis que pudessem ter particularidades 
com os objetivos em questão: “Analisar a 
importância da atuação do enfermeiro no 
serviço de APH móvel contemporâneo”; 
e “Identificar fatores que colaboram para 
a atuação de forma eficiente do enfermei-
ro no serviço de APH móvel contempo-
râneo”. Após os critérios de inclusão e 
exclusão citados no fluxograma, foram 
utilizados 5 artigos do BVS, 15 artigos do 
LILACS e SciELO10. Por fim, após uma 
leitura foram selecionados 30 artigos no 
total que corresponderam aos objetivos 
mencionados.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Para a corrente pesquisa integrativa, 
portanto, analisou-se 30 artigos em portu-
guêse inglês selecionados graças ao atendi-
mento dos requisitos de inclusão e exclusão, 
com recorte temporal de 2015 a 2020, rela-
cionado à temática do estudo 

Os estudos selecionados foram encon-
trados nas respectivas bases de dados 05 
BVS, 15 LILACS e SCIELO10.

Em relação aos periódicos nos quais 
os estudos foram publicados, os locais de 
construção 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 publicações encontram-se no 
idioma inglês, foram respectivamente Cos-
ta Rica (01) e um estudo comparativo entre 
Brasil e Portugal (01).

Dos 30 artigos selecionados, em sua 
grande maioria foram elaborados por en-
fermeiros, mestres e doutores e graduandos 
em enfermagem, com exceção de quatro 

dos artigos seletos, pois tiveram a contribui-
ção de militares do Corpo de Bombeiros. 

Para facilitar a compreensão, elaborou-se 
um quadro com a descrição de cada estudo, 
constando os seguintes itens: título, autor, 
revista / base de dados, ano de publicação, 
objetivo do estudo, metodologia, nível de 
evidência científica e qualis da revista, sen-
do assim, apresentadas as categorias abaixo:

Analise das evidências científicas dis-
poníveis, referentes à atuação do en-
fermeiro no serviço de atendimento 
pré-hospitalar móvel contemporâneo

Como mencionado anteriormente, o 
sistema de APHM quando foi introdu-
zido no Brasil eram operacionalizadas 
desvinculadas dos profissionais da área de 
saúde. As atividades eram desenvolvidas 
por bombeiros militares em decorrência 
da inexistência de políticas públicas nessa 
esfera de saúde.  O que acarretava algumas 
dificuldades assistenciais, pois os militares 
não eram amparados por lei para a exe-
cução de procedimentos simples, como a 
punção venosa, por exemplo, limitando-
-os o que tendia a comprometer, ainda que 
de forma parcial a assistência 12.

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, não só para somar positivamente 
a assistência, mas para proporcionar tam-
bém um suporte teórico-legal13.

A participação do enfermeiro atualmen-
te está restrita a composição da equipe de 
suporte avançado de vida, Unidades Trata-
mento Intensiva (UTI) e a coordenação da 
equipe de enfermagem14. Porém ao analisar 
as competências e a prerrogativas profissio-
nais, a inserção do enfermeiro como o terceiro 
componente do serviço básico de saúde mó-
vel proporcionaria uma ampliação da abran-
gência na qualidade da avaliação com pouca 
incorporação de tecnologias, viabilizando a 
orientação segura e eficaz imediata de proce-
dimentos e administração de medicações em 
situações restritas por regulação, telemedicina 
e protocolos, acertando um beneficio para os 
pacientes assistidos de maior complexidade 
evitando agravos e complicações13.

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

Fonte: Elaborado pelo autor
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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 evidência científica. Por-
tanto, conforme exposto por Peres et al 
(2018) e Luchtemberg e Pires (2015), res-
salta mais uma vez a necessidade de criar 
e/ou reestruturar modelos assistências e 
criar e ampliar políticas públicas com o 
objetivo de implantar um sistema o qual 
oferece à enfermagem um suporte mais au-
tônomo para a prática clinica no APHM, 
o que pode ser um desafio para a categoria. 
Reduzir a enfermagem a uma visão única é 
extrair sua verdadeira essência 15- 30.

Segundo Cyrino et al (2019) aponta 
a necessidade de fundar um Núcleo de 
Educação em Urgências interinstitucio-
nal com o objetivo de capacitar, habilitar 
e atualizar profissionais de diversas áreas 
atuantes no APH, proporcionando co-
esão e sintonia entre as equipes, que por 
conseqüência ofertará um serviço mais 
dinâmico e qualificado, abrangendo áreas 
geográficas de cobertura assistencial, po-
dendo ser: nacional, estadual, regional, 
municipal ou distrital14.

As atividades do enfermeiro no APH 
móvel se dividem basicamente em três 
fases: antes, durante e depois do aten-
dimento. Antes de a ambulância sair do 
pátio da instituição para a ocorrência, é 
necessária que ocorra a checagem e repo-
sição do material, a verificação dos equi-
pamentos que compõem a ambulância, 
conferirem o volume de oxigênio no ci-
lindro e a completa composição dos kits 
de assistência e as medicações e etc16.

Na segunda fase, a intervenção propria-
mente dita, o enfermeiro atua não somente 
na previsão e provisão das necessidades as-
sistências da vítima, o qual a identificação 
e a mediação acontecem simultaneamente, 
aplicando a avaliação primária e secun-
dária, avaliação da cinemática do trauma, 
aplicação e avaliação da empregabilidade 
pela equipe dos protocolos internacionais, 
a identificação de doenças infecto-parasi-
tárias, mas também na segurança de toda 
a equipe, avaliando a cena, interrompendo 
fatores de risco e etc. 17.

E a terceira fase se inicia, quando a equi-
pe transporta o paciente de forma segura 
para uma instituição intra-hospitalar e o 
mesmo o recebe, o enfermeiro é responsá-
vel pelo registro do atendimento e a elabo-
ração do relatório no livro de ocorrências 
da enfermagem, além de assegurar que todo 
o material usado na ocorrência, seja reposto 
na ambulância, os equipamentos sejam lim-
pos e desinfetados de forma eficaz18.

Esses documentos elaborados pelo en-
fermeiro em cada ocorrência contribuem 
para o levantamento de dados epidemio-
lógicos e para a avaliação da assistência da 
equipe, contribuindo para o aperfeiçoa-
mento através de capacitações e da educa-
ção permanente, o qual assume o papel de 
instrutor para assegurar para que as rotinas 
de atendimento sejam cumpridas de forma 
uniforme e sincronizadas17-18.

Em dezembro de 2019, foi emitido pela 
China o primeiro alerta do agente viral re-
conhecido como Coronavírus 2019 ou Co-
vid-19, a doença que tem como via principal 
de transmissão por vias aéreas, rapidamente 
se disseminou por mais de 200 países, levan-
do a Organização Mundial de Saúde (OMS) 
a emitir uma declaração sanitária interna-
cional de Emergência em Saúde Pública de 
Importância Mundial em 30 de janeiro de 
2020.  Após esse anúncio, os profissionais de 
saúde precisaram se organizar para combater 
a nova Covid-19, empregando medidas de 
prevenção, controle e contenção de riscos e 
prejuízos à saúde pública19.

Timóteo et al (2019) aponta em sua 
pesquisa que os prontuários 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 epidemiológicos 
coletados nos registros, o que sinaliza que as 
equipes precisam ser treinadas e orientadas 
para o correto preenchimento20. 

Identificar fatores que colaboram 
para a atuação de forma eficiente ou 
deficiente do enfermeiro no serviço 
de atendimento pré-hospitalar móvel 
contemporâneo

A inexistência de um modelo teóri-
co-científicofundamentado em políticas 

públicas que dê suporte às práticas dos en-
fermeiros no APHM de forma autônoma 
fragiliza a identidade destes profissionais, 
os quais se sentem desamparados e restrin-
gidos durante o desempenho da sua pro-
fissão, despersonalizando-os no modelo 
conceptual contemporâneo16-21.

os artigos de Anjos, Oliveira & Rosa 
(2016), Canesin, Lovadini e Sakamoto 
(2020), Dias et al (2016) e Nascimento 
e Araújo (2017), relataram que o esgota-
mento mental ser provocado por diversos 
fatores como: desrespeitos verbais e físicos 
realizados pelos pacientes, testemunhas 
e etc. durante a ocorrência, o qual limi-
ta ainda que parcialmente a atuação do 
mesmo, além de abalar a saúde mental, a 
precariedade de recursos materiais, os con-
flitos e receptividade com outras institui-
ções, entre outros 16- 21- 22-23.

Segundo o estudo de Souza, Teles e 
Oliveira (2019), aponta que as solicita-
ções de ambulâncias (básica ou avança-
da) a eventos desnecessários ainda que 
seja uma prática comum do público é 
apontado como mais um fator de gerador 
estresse ao profissional. O desconheci-
mento da grande parte da população so-
bre a finalidade do serviço de APHM é 
indicado como a causa mais comum para 
esta demanda24.

A escassez de insumos, a sucateação de 
viaturas, atraso salarial e etc. resultados de 
uma crise econômica, comprometem pe-
rigosamente o desempenho na qualidade 
das atividades. A desvalorização salarial 
dos profissionais de enfermagem por não 
possuírem um piso salarial fixo, não é uma 
situação isolada somente ao APHM, que 
acaba levando a insatisfação dos profissio-
nais e repercute de forma direta no atendi-
mento ao paciente25.

Cinco artigos dos selecionados falam 
diretamente sobre os riscos ocupacionais 
que os profissionais estão expostos como 
riscos biológicos, físicos, químicos, psi-
cossociais e ergonômicos. Nascimento e 
Araujo (2017) registram que a possibili-
dade deste profissional operacional sofrer 
algum tipo de acidente ou adquirir doen-
ças e/ou agravos de origem ocupacional 
são elevados21.
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Para a redução significativa de aciden-
tes, é necessária a adesão dos Equipamen-
tos de Proteção individuais (EPIs) e que a 
equipe esteja em constante treinamento. 
Tanto para o treinamento permanente 
quanto para o controle da utilização e pro-
visão dos EPIs são de responsabilidade do 
enfermeiro. Os quais são exigidos conhe-
cimentos, habilidades e atitudes adequa-
das para programar as suas funções com 
eficácia. A categoria profissional repre-
senta 49% total dos cargos ocupados de 
gestores, isto pode se dar em decorrência 
das disciplinas ancoradas no curso de gra-
duação. O mesmo precisa prever e prover 
insumos utilizados nas ocorrências e sina-
lizar manutenção de equipamentos para 
que o sistema de gestão os garantal12-21. 

Apesar de inúmeros apontamentos de 
dificuldades enfrentadas pelos profissio-
nais diariamente no serviço de saúde mó-
vel, quatro artigos apontamque muitos en-
fermeiros relatam a satisfação em realizar 
e participar da equipe de APHM. O bem-
-estar e 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 gratificação e 
prazer da assistência, aliviar a dor e/ou 
intervir em uma situação potencialmente 
perigosa sobrepõem as contrariedades no 
desempenho da profissional no APHM. 
Apesar das pesquisas serem realizadas em 
anos distintos, concluímos através destes 

estudos que muitos experimentam o senti-
mento de gratificação, exultação e recom-
pensa especialmente quando há sucesso 
no atendimento e por salvar vidas em risco 
iminente de morte 18-26-27.

Outro ponto levantado durante a pes-
quisa foi à falha na composição da grade 
curricular dos cursos de graduação sobre 
APH, sobretudo a temática de desastres, 
ainda é deficiente na formação dos profis-
sionais, sendo assim, os mesmos precisam 
buscar e/ou complementar sua capacita-
ções fora do ambiente universitário para 
atuar nas ambulâncias e se manter cons-
tantemente atualizados28-30. O enfermeiro 
é o responsável direto por estes treinamen-
tos nas instituições atuantes, além de gerar 
capacitação técnica para a equipe, sincro-
nização no atendimento, ainda reforça la-
ços emocionais com os mesmo, um fator 
importante para o combate do estresse já 
citado no estudo29.  

CONCLUSÃO

Procurou-se compreender a importân-
cia da atuação do enfermeiro no contexto 
do serviço APHM e identificar fatores 
que colaboram ou dificultam uma assis-
tência livre de danos para o paciente e para 
o profissional, e ficou evidenciado que os 
mesmos desempenham diversas respon-
sabilidades que ultrapassam a formação 
acadêmica atualmente disponibilizada. 

Novas matrizes de ensino com conteúdos 
voltados para as questões imbricadas no 
processo do trabalho e principalmente o 
treinamento voltados exclusivamente para 
o APHM deverãoser acrescidos de forma 
obrigatória para que os mesmos possam 
continuar e/ou iniciar o atendimento de 
enfermagem de excelência extra-hospitalar 
onde os recursos são limitados ou nulos. 
Um novo modelo de assistência que per-
mita a avaliação das necessidades da vítima 
de forma única em diversos cenários, para 
a aplicabilidade dos cuidados de enferma-
gem de forma única para cada indivíduo 
deverá ser implantado, expandindo a co-
laboração do enfermeiro não fique enclau-
surado em protocolos, pois constroem um 
direcionamento na decisão terapêutica, 
mas torna-se frágil quando se resume as 
individualidades do ser humano e na cada 
dinâmica de ocorrência e circunstâncias. 
Após a análise dos dados levantados, é 
possível concluir que o enfermeiro de-
sempenha uma função indispensável no 
APHM, devendo manter-se em constan-
te atualização preservando-se capacitado 
para a execução eficiente de intervenções 
e decisões imediatas. Dessa maneira o 
constante treinamento e a educação con-
tinuada são essenciais para a progressão no 
ciclo de melhorias assistenciais viabilizan-
do uma maior autonomia e segurança no 
planejamento e intervenções empregados 
pelos profissionais.    
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