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ABSTRACT

Objective: to know the perception of health workers performing as nurses on a pre-hospital care service.
Method: descriptive exploratory study with a qualitative approach, which was carried out on a Prehospital
private assistance in the northwest of the State of Rio Grande do Sul. The participants were doctors, nurses
and nursing technicians. Data collection was conducted in February and March 2016, through semi-
structured interview. The analysis followed the assumptions of a so called Content Analysis. Results: The
nurses develop managerial and assistance activities requiring technical and scientific knowledge, skills, and
teamwork. Autonomy, good relationship and scientific knowledge were identified as factors that facilitate the
job. However, lack of knowledge, relationship difficulties and bad weather are factors that hinder the work.
Conclusions: The nurse is a very important front for the team, when performing their duties with suitable
skills and great knowledge.

Descriptors: Nursing; Nurse’s Role; Emergency Medical Services.

Pés graduagdo em enfermagem pela Universidade da Cruz Alta (Unicruz), Cruz Alta, Rio Grande do Sul, Brasil.
E-mail: paulosergioquevedo@hotmail.com.

P6s graduagao em enfermagem. Mestrado em Enfermagem pela Universidade Federal de Santa Maria (UFSM). Professor do Curso de
Graduagio em Enfermagem da Universidade de Cruz Alta (Unicruz), Cruz Alta, Rio Grande do Sul, Brasil. E-mail: earboit@unicruz.edu.br.

Pés graduagao em enfermagem. Doutorado em Enfermagem. Professor do Programa de Pés-Graduagao em Enfermagem da
Universidade Federal de Santa Maria (UFSM), Santa Maria, Rio Grande do Sul, Brasil. Endere¢o de e-mail: silvia@ufsm.yahoo.com.br.

Pés graduagdo em enfermagem. Especialista em Direito de Saneamento Aplicado a Vigilancia em Satde. Especialista em Saude
Publica, Cruz Alta, Rio Grande do Sul, Brasil. Enderego de e-mail: claudia-pilau@saude.rs.gov.br.

> Pés graduagdo em enfermagem. Mestrado em Enfermagem. Ph.D. estudante em satide publica. Professor do Programa de Graduagao
em Enfermagem da Universidade da Cruz Alta (Unicruz), Cruz Alta, Rio Grande do Sul, Brasil. E-mail: luamenezes@unicruz.edu.br.

Enfermeira. Mestrado em Enfermagem e Satde. Ph.D. aluno em gerontologia. Professor do Programa de Graduagio em Enfermagem
da Universidade da Cruz Alta (Unicruz), Cruz Alta, Rio Grande do Sul, Brasil. Endereco de e-mail: crthum@unicruz.edu.br.

DOI: 10.9789/2175-5361.2018.v10i2.413-422 | Peres PSQ; Arboit EL; Camponogara S; et al. | Atuagdo do enfermeiro em um servigo...

J. res.: fundam. care. online 2018. abr./jun. 10(2): 413-422 E@JUNIRIO NF 413

PPgEnfBio oo GENF




ISSN 2175-5361.
Peres PSQ; Arboit EL; Camponogara S; et al.

DOI: 10.9789/2175-5361.2018.v10i2.413-422
Atuacgao do enfermeiro em um servigo...

RESUMO

Objetivo: conhecer a percepgao de trabalhadores de satide sobre a atuagéo
do enfermeiro em um servigo de atendimento pré-hospitalar. Metodo:
estudo exploratdrio-descritivo, com abordagem qualitativa realizado em
um servigo de Atendimento Pré-hospitalar privado do noroeste gaticho.
Participaram da pesquisa médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem.
A coleta de dados foi realizada nos meses de fevereiro e margo de
2016, por meio de entrevista semiestruturada. A analise obedeceu aos
pressupostos da Analise de Contetido. Resultados: os enfermeiros
desenvolvem agbes gerenciais e assistenciais requerendo conhecimento
técnico cientifico, habilidade, e trabalho em equipe. A autonomia, bom
relacionamento e conhecimento cientifico foram apontados como fatores
que facilitam o trabalho. No entanto, a falta de conhecimento, dificuldades
de relacionamento e as intempéries climaticas sdo fatores que dificultam
o trabalho. Conclusées: o enfermeiro é de grande importancia frente a
equipe, desempenhando suas fungdes com habilidade e conhecimento.

Descritores: Enfermagem; Papel do profissional de Enfermagem; Servigos

Médicos de Emergéncia.

RESUMEN

Objetivo: conocer la percepcién de trabajadores de salud sobre la
actuacion del enfermero en un servicio de atencién prehospitalaria.
Método: investigacion exploratoria descriptiva, con enfoque cualitativo
realizada en un servicio de Atencion Prehospitalaria privada del noroeste
gaucho. Participaron de la investigacién médicos, enfermeros y técnicos
de enfermerfa. La recoleccion de datos fue realizada en los meses de
febrero y marzo de 2016, por medio de entrevista semiestructurada. El
andlisis obedecid a las hipétesis de Andlisis del Contenido. Resultados:
los enfermeros desarrollaron acciones gerenciales y asistenciales
requiriendo conocimiento técnico cientifico, habilidad, y trabajo en
equipo. La autonomia, buena relacién y conocimiento cientifico fueron
apuntados como factores que facilitan el trabajo. No obstante, la falta
de conocimiento, dificultades de relacién y las intemperies climaticas
son factores que dificultan el trabajo. Conclusiones: el enfermero es de
gran importancia delante del equipo, desempefnando sus funciones con
habilidad y conocimiento.

Descriptores: Enfermeria; Rol de la Enfermera; Servicios Médicos

de Urgencia.

INTRODUCAO

O Atendimento Mével de Urgéncia constitui-se em um
servico de assisténcia de fundamental importancia para a
qualificacdo das agdes no ambiente pré-hospitalar, permi-
tindo a interagio com o ambiente hospitalar'. A finalidade
deste servico consiste em propiciar assisténcia as pessoas em
situagdes de urgéncia e emergéncia clinica ou traumatica,
minimizando sequelas ao paciente que necessita deste tipo
de assisténcia.

Assim, entende-se que este atendimento deve ter inicio
no proprio local em que se encontre o paciente?. Acredita-
-se que para isso, a atuagao profissional inicie tio logo seja
detectado as alteragdes no paciente, permitindo a qualifica-
¢do da assisténcia e melhoria das condi¢des de vida e saude
do cidadio.

Neste contexto, o Atendimento Pré-Hospitalar (APH)
moével é realizado de duas maneiras. A primeira consiste no
“suporte basico a vida’, que se caracteriza por ndo realizar
manobras invasivas. A segunda modalidade diz respeito ao
“suporte avangado a vida” que, por sua vez, possibilita a rea-
lizagdo de procedimentos invasivos de suporte ventilatdrio e
de carater circulatdrio.

Diante disso, no APH desenvolvem-se todas as agdes que
ocorrem antes da chegada do paciente ao hospital, podendo
influenciar de maneira positiva na reducdo das taxas de
morbimortalidade por trauma ou violéncias. Nesse sentido,
a assisténcia qualificada na cena do acidente, o transporte
e a chegada precoce ao hospital sdo imprescindiveis para o
aumento da taxa de sobrevida. Condutas estas que podem
determinar nio somente o grau de comprometimento das
atividades da vida didria e seu periodo de duragdo, como
também o desfecho favoravel ou ndo a vida do paciente®.

Estudo recente* aponta que o sexo masculino é respon-
savel por 78,0% dos acidentes automobilisticos, com idade
entre 25 e 34 anos (29,9%). O maior nimero foi no final de
semana (53,9%), a noite (25,9%) e o tipo de colisio mais
recorrente foi queda de moto (35,8%). As escoriagdes foram
as lesdes mais frequentes (28,7%) e o politraumatismo ocor-
reu em 34,1% das vitimas.

Os profissionais da equipe de saide que atuam nos ser-
vigos de APH sdo fundamentais no processo de cuidar,
devendo ter atributos tais como: competéncia, habilidade
motora e sensibilidade’. O enfermeiro ¢ participante ativo
da equipe de satde e desenvolve importante papel de aten-
dimento assistencial com qualidade, previne complicagdes,
avalia riscos potenciais e conduz o atendimento de forma
segura®. A atua¢io do enfermeiro deve se sustentar a partir de
conhecimento cientifico, sendo o conhecimento gerador de
respeito e confianca entre os profissionais da equipe de enfer-
magem e a populacdo em geral, a qual recebe este cuidado.

A presente pesquisa justifica-se pela possibilidade de
aprofundamento das discussdes acerca a importincia da
atuagdo do enfermeiro em um servico de APH privado de
uma cidade no interior do Rio Grande do Sul. Depreende-se
que a discussdo sobre esse tema, oportunize reflexées sobre a
assisténcia prestada aos pacientes, bem como sobre o exerci-
cio profissional, as condi¢des de trabalho e quanto aos desa-
fios didrios vivenciados pelos enfermeiros emergencistas.

Outro ponto que fomenta o desenvolvimento da presente
pesquisa € a escassez de trabalhos sobre a relevancia e valori-
zagdo do enfermeiro emergencista, frente a equipe de enfer-
magem, o que contribuiu com a discussdo acerca da neces-
sidade de formar individuos para atender com qualidade e
suprir as necessidades deste campo de atuagio.

Neste contexto, acredita-se que o tema seja pertinente,
uma vez que, é salutar conhecer a percep¢io da equipe de
atendimento sobre o profissional enfermeiro, considerando
que sua presen¢a durante o atendimento pré-hospitalar é
essencial. Assim, o trabalho ocorre de forma organizada, pois
0 mesmo se torna um lider, gerenciando as agdes de forma
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integralizada para a equipe multiprofissional e o paciente
que esta recebendo o atendimento.

Diante da problematica exposta, considera-se pertinente o
desenvolvimento de um estudo norteado pela seguinte ques-
tdo de pesquisa: “qual é a percepgio de trabalhadores de satde
sobre a atua¢io do enfermeiro no servico de atendimento pré-
-hospitalar”? O objetivo consiste em conhecer a percep¢io de
trabalhadores de saide sobre a atua¢do do enfermeiro no ser-
vigo de atendimento pré-hospitalar privado.

METODO

Estudo exploratdrio-descritivo com abordagem qualita-
tivarealizado em um servigo de atendimento pré-hospitalar,
de carater privado, localizado em um municipio de médio
porte do interior do Rio Grande do Sul, Brasil. Os partici-
pantes foram médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem
vinculados a este servigo.

Entre os critérios de inclusio elencou-se: ser profissional
da 4rea da saude (médicos, enfermeiros e técnicos de enfer-
magem) e que atue neste servico ha pelo menos seis meses.
Dentre os critérios de exclusdo estdo: os profissionais que
estiverem afastados por licencas de qualquer natureza, no
periodo de coleta dos dados.

A coleta de dados ocorreu nos meses de fevereiro e mar¢o
de 2016, tendo como instrumento a entrevista semiestrutu-
rada. Os participantes foram entrevistados individualmente,
em sala reservada no proprio servico de satde, sendo enco-
rajados, por meio de perguntas abertas, a relatar as suas per-
cepgdes acerca da atuagdo do enfermeiro no atendimento
pré-hospitalar. As entrevistas foram gravadas, com auxilio
de um gravador digital, assegurando-se assim, um material
rico e fidedigno.

Posteriormente, as entrevistas foram transcritas e regis-
tradas em programa editor de textos. O encerramento
amostral se deu quando o objetivo da pesquisa foi alcan-
¢ado, levando-se em consideracido o critério de saturacido
de dados. Os participantes foram identificados por meio de
um co6digo relativo a letra inicial da categoria profissional e
sequencialmente numerados, em ordem aleatdria a realiza-
¢do das entrevistas, Médico (M1), Enfermeiro (E2), e Téc-
nico de Enfermagem (TE3). Para a interpretacio e andlise
dos dados, utilizou-se a técnica da Andlise Tematica’.

Este estudo respeitou rigorosamente os aspectos éticos
da pesquisa, conforme as diretrizes e normas regulamenta-
doras de pesquisa envolvendo seres humanos®. Isso implica
que seja mantido o anonimato da populagio alvo do estudo,
que estes tenham consciéncia e sejam esclarecidas sobre os
objetivos da pesquisa que sdo tnica e especificamente para
fins cientificos.

Primeiramente foi solicitada autorizagdo do servigo para
a realizacdo da pesquisa através da Carta de Apresentagdo a
Instituicdo. Também foi aplicado aos participantes o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido, ficando uma via de
pose do entrevistado e outra do pesquisador responsavel. O

projeto foi avaliado e aprovado pelo Comité de Etica em Pes-
quisa, sob o nimero do CAAE: 51492115.8.0000.5322.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Foram entrevistados quatro profissionais médicos, dois
enfermeiros e quatro técnicos de enfermagem. A faixa etaria
variou de 31 a 62 anos de idade, com uma média de 45,6
anos. Quanto ao estado civil, evidenciou-se que seis sdo casa-
dos; trés sdo divorciados e um é solteiro.

O tempo de atuagdo na instituicdo variou de 4,5 anos
a 34 anos, com média de 15 anos. A média de tempo de
atuagdo na enfermagem foi de 17,16 anos. Ja o tempo de
atuacdo no servico de atendimento pré-hospitalar, é de 9,7
anos. Dos dez profissionais, seis possuem ensino superior,
trés possuem ensino médio e um técnico de enfermagem
cursa ensino superior.

As informagdes obtidas junto aos participantes do estudo
foram classificadas, conforme a andlise de Minayo’. Assim,
foi possivel agrupar os resultados em trés categorias temd-
ticas, que versam sobre: “Cotidiano de trabalho no servigo
pré-hospitalar”, “Atuacdo do enfermeiro no servico pré-hos-
pitalar” e “Fatores que facilitam e dificultam a atuagdo do
enfermeiro no servigo pré-hospitalar”

Cotidiano de trabalho no servico Pré-hospitalar

Ao investigar o cotidiano de trabalho em que estdo inse-
ridas as categorias profissionais abordadas nesta pesquisa
foram evidenciados varios fatores relevantes considerados
pertinentes a serem refletidos no contexto do trabalho em
APH. Os enfermeiros estdo, em sua pratica cotidiana no
APH, constantemente em contato com outros profissionais,
desenvolvendo relagdo profissional embasada em um convi-
vio multiprofissional.

O cotidiano de trabalho no APH se estrutura a partir de
instrumentos tecnoldgicos e do estabelecimento de relagdes
entre os atores, sendo que, varias areas se envolvem na assis-
téncia, especialmente no atendimento a vitima de acidentes
de tréansito®. Os entrevistados deste estudo apontaram parti-
cularidades, mencionando sua rotina de trabalho, sobre suas
atividades e como ocorre a organizagdo da equipe multipro-
fissional. Os depoimentos a seguir sio ilustrativos:

“Meu trabalho aqui é na forma de plantdes, sdo plantdes
diurnos de seis horas e plantdes noturnos de doze horas”
(M3). “Cumpro uma carga hordria de oito horas e fico de
sobreaviso para qualquer problema que os técnicos tiverem
para que eles possam se reportar a nés para ajudarmos a
resolverem os problemas mais sérios e mais graves” (E1).

O trabalho do enfermeiro do Servigo de Atendimento
Movel de Urgéncia (SAMU) é dinamico, ndo tem rotina e é
permeado pelo inesperado na realizagdo de procedimentos
de enfermagem e na gestdo da assisténcia, tornando-o peca
fundamental da equipe do pré-hospitalar’. Esta situa¢do
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também foi observada no depoimento a seguir: [...] “Chego
as quinze horas e saio as vinte e trés, de segunda a sexta. Che-
gando reviso todas as ambuldncias e fico pronto para sair para
algum atendimento. Pronto para o que pedirem. Remogdes
dentro da cidade também” (T2).

Também foi possivel observar entre os entrevistados,
que questdes acerca do convivio profissional e das relagdes
estabelecidas entre a equipe sio fundamentadas na con-
fianga, pois um depende do outro, e um contribui com o
que sabe para ajudar no trabalho do outro, estabilizando os
pacientes de forma rapida e organizada para dar continui-
dade ao atendimento.

[...] “eu chego a base, olho no caderno de passagem de
plantdo as alteragoes, ou algum recado, apds vou conferir
as ambuldncias, se falta alguma coisa, se tem oxigénio,
materiais, e equipamentos” (T1). “Trabalho 12 horas por
dia em dias alternados. Na chegada é feita realizagdo do
check list, e do material da ambuldncia e dos materiais
que serdo utilizados” (T3). “Ao assumir o plantdo, realizo
o check list, medicagdo, material, EPIs (equipamentos de
protegio individual), ambuldncia, combustivel, confiro
0 0800, material, equipamentos na base, prancha, colar,
medicagdo e ficamos em condi¢des de atendimento” (T4).
“Inicio as oito da manhd, acompanhamos os atendimen-
tos, orientagio e acompanhamento do técnico de enfer-
magem durante o atendimento e qualquer necessidade
que eles tenham” (E2).

No APH, os socorristas envolvidos na assisténcia as
vitimas, devem ter conhecimento e habilidade para com
um conjunto de técnicas, destacando-se: desobstrucido de
vias aéreas, a imobilizacdo da coluna cervical, a rolagem da
vitima, colocagdo de Colete Estabilizador Dorsal (KED),
imobilizagdo em maca rigida com a vitima em pé ou deitada,
imobilizagdo em caso de fraturas e controle de sangramento®.

A questao emocional presente no cotidiano de traba-
lho dos profissionais do APH evidenciando que as equipes
do SAMU, no atendimento as vitimas, compartilham néo
somente conhecimentos e saberes técnicos da drea de urgén-
cia e emergéncia, mas também angustias e tristezas, dentre
outras emogdes'’. Na rotina do APH os profissionais passam
doze horas de seu dia juntos entre atendimentos e também
permanecem nas bases entre um atendimento e outro, &
espera de mais um chamado, dividindo suas duvidas e seus
anseios e discutindo sobre a alegria ou sobre a tristeza do
atendimento que foi prestado.

Também foram evidenciadas as relacdes de hierarquia
dentre os profissionais envolvidos no APH. “Ficamos a dis-
posigdo para chamados externos de urgéncia e emergéncia, a
ligagdo passa pelo enfermeiro, que faz a triagem passa para o
médico que caracteriza a situagio de urgéncia / emergéncia e
jd saimos para o atendimento” (M2).

A equipe de APH funciona seguindo a hierarquia de
saberes, sendo que o médico, responsavel pelo diagndstico
e prescri¢ao do tratamento, assume a coordenagdo do pro-
cesso, no atendimento de suporte avancado. Apds a avaliagao
da situacdo do paciente e das manobras que sdo necessarias
ao cuidado e estabilizacéo, a equipe de enfermagem realiza
essas acoes, além de outros cuidados’.

Entretanto, destaca-se que a partir do estabelecimento de
uma relagdo de trabalho em equipe, na qual cada um sabe seu
papel e do outro com quem trabalha, o atendimento flui com
um automatismo que beneficia o atendimento de urgéncia e
emergéncia, refletindo assim, a inexisténcia de hierarquia™.
Alguns entrevistados esbocaram que se sentem bem em tra-
balhar em uma equipe bem coordenada e treinada pela parte
da enfermagem, o que é expresso nos depoimentos a seguir:

“Meu grau de satisfagdo no trabalho é altissimo, gosto do
que fago, sempre gostei, tenho satisfagdio de trabalhar aqui
com uma equipe que é coesa é bem estruturada e bem
coordenada pela parte de enfermagem e parte médica”
(M2). “Eu me sinto muito satisfeito, é um servigo que eu
gosto de fazer, que faz a diferenca no resultado final de
um atendimento. A grande satisfacio de trabalhar com
a equipe treinada e apta a executar este trabalho” (M4).
“Meu grau de satisfagdo é muito alto, eu sempre gostei
muito da enfermagem e da drea de urgéncia. Trabalhei
bastante tempo na terapia intensiva, pronto atendimento
e depois vim pra o pré-hospitalar. Sou satisfeito com o
que eu faco” (E1). “A minha formagdo basicamente faz
parte da urgéncia e emergéncia e é uma satisfagdo grande
porque tenho como formagdo e atividade elaborada no
dia a dia” (E2). “O grau de satisfagdo em relagdo ao meu
servigo é 6timo, pois trabalhamos com médicos e enfer-
meiros competentes, entdo isso traz seguranca para o
condutor e socorrista e vem a ajudar muito no momento
do atendimento” (T4).

Observa-se que trabalhar em uma drea de interesse e que
se gosta, gera motivagéo para o trabalho, a qual se constitui
em impulso para a satisfacio, e em geral, visa ao crescimento
e desenvolvimento pessoais. A satisfagdo profissional esta
ligada a um conjunto de sentimentos que os profissionais
manifestam em relacio ao seu trabalho e quanto mais fatores
de satisfagdo, mais qualificada serd a assisténcia, otimizando
a qualidade dos atendimentos. Assim sendo, a motivacao
leva a satisfagdo, isto é, quando o profissional tem disposi-
¢do e vontade de trabalhar produtivamente ¢ impulsionado
a sentir-se satisfeito em relagdo ao préprio trabalho, produ-
zindo crescimento e desenvolvimento pessoal.
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Atuacdo do Enfermeiro no servico
Pré-hospitalar

A Resolugdo n° 375/2011 do Conselho Federal de Enfer-
magem (COFEN, 2011) em seu artigo 1°, dispde sobre a obri-
gatoriedade da presenca do enfermeiro durante a assisténcia
de enfermagem prestada por Técnicos e Auxiliares de Enfer-
magem, nas unidades moéveis de APH. Em situagdes de risco,
conhecido ou desconhecido, somente podera ser realizada
assisténcia de enfermagem sob a supervisdo direta do Enfer-
meiro, o que reforca a importancia de conhecermos suas ati-
vidades assistenciais e gerenciais nessa drea de atuacao.

Compreende-se que os profissionais participantes desta
pesquisa detém este conhecimento e, a partir disso, conce-
bem a importincia e obrigatoriedade da presenca do enfer-
meiro nas equipes de APH. “Eu vejo como fundamental. Ele
tem que estar, presente nas situagoes onde tem o técnico de
enfermagem, tem que estar supervisionando, tem médico, mas
sabemos que o enfermeiro tem que estar presente” (E2).

O Enfermeiro tem um papel fundamental, atuando
como articulador e facilitador do trabalho em equipe, muitas
vezes, potencializando mudangas, avancos e conquistas para
constituicao de equipes interdisciplinares®’. Nos servicos de
APH, existe a necessidade de profissionais de enfermagem,
com competéncia e raciocinio clinico para a tomada de deci-
sdo, capacidade fisica e psiquica para lidar com situacdes de
estresse, habilidade para trabalhar em equipe e para executar
as interveng¢des prontamente®.

O servico de APH, cendrio desta pesquisa, dispoe da
presenga de enfermeiros, os quais desenvolvem agdes geren-
ciais e assistenciais. Percebe-se, a partir dos depoimentos dos
entrevistados, que as atividades gerenciais dos enfermeiros
destacam-se em relagdo aquelas diretamente ligadas ao cui-
dado dos pacientes assistidos, como no relato a seguir: “Além
de organizar todo o servigo, para que ele funcione, compras,
escalas, manter as unidades em ordem, treinamentos. A lei diz
que a presenga do enfermeiro é obrigatoria no suporte bdsico
de vida. No Brasil ndo se faz isso por questdo de custos (E1).

O enfermeiro coordena as atividades da enfermagem,
supervisiona e domina as dindmicas do trabalho no servigo,
além de avaliar pacientes no momento do atendimento a fim
de selecionar e encaminhar aquelas consideradas de maior
gravidade. Dessa forma, se constitui em elo do trabalho
médico com os demais profissionais da equipe.

O enfermeiro é responsavel pela assisténcia direta ao
paciente, juntamente com o médico e o(s) demais socor-
rista(s). Essa assisténcia tem por objetivo a reanimacéo e a
estabilizagdo do paciente no local de ocorréncia e durante o
transporte até a chegada ao ambiente hospitalar. Assim, jus-
tifica-se a presenca do enfermeiro e do médico na ambulan-
cia pela necessidade de envolver técnicas complexas, além de
manobras invasivas'%

No tocante a assisténcia, a importéncia do conhecimento
detido pelo enfermeiro e suas habilidades na assisténcia sdo
relatados a seguir: [...] ¢ quem tem o conhecimento de abor-
dar o paciente, a capacidade que eles tém de verificar sinais

vitais, na parte de imobilizagdo, o enfermeiro é fundamental”
(M2). O médico sabe, mas ele é praticamente leigo perto do
conhecimento que o enfermeiro tem para com o paciente, o
enfermeiro é importante na chegada, na hora de caracterizar
o tipo de transporte (M4).

Também foi possivel perceber, nesta pesquisa, a atribui-
¢do de importancia as atividades administrativas e gerenciais
do enfermeiro como fundamentais para o desenvolvimento
do atendimento em si, consideradas como essenciais ou
a base da organizagdo do servigo, a fim de proporcionar a
prestacdo da assisténcia adequada ao paciente e estabiliza-lo.

[...] “a importdncia do enfermeiro estd na organizagdo
e na estrutura para possibilitar para que seja bem suce-
dido o atendimento” (M2). “A atuagdo do enfermeiro no
atendimento pré-hospitalar, para ajudar a coordenar as
agbes, de urgéncia e emergéncia na estrada, na cidade,
até na residéncia” (M3). “Muito importante a presenga
do enfermeiro nas equipes, ndo s6 para coordenar e orga-
nizar o servico, mas para qualificar o atendimento dire-
tamente na cena do evento” (M4).

A partir disso, fica evidente o valor conferido pelos pro-
fissionais envolvidos no APH e também enfermeiros a esta
pratica, na medida em que reconhecem a importancia da
realizacdo das atividades administrativas. As questdes de
seguranga e relacbes de confianca no trabalho do enfer-
meiro também foram observadas nesta pesquisa conforme
os depoimentos a seguir:

“Acho muito importante o enfermeiro nos atendimentos
porque o técnico e motorista ficam limitados. O enfer-
meiro sempre junto seria excelente. O enfermeiro com
certeza tem mais autonomia e dd mais seguranga para o
técnico” (T2). “O enfermeiro passa uma seguranga, ele e
o médico se fazem um apoio avangado. Uma equipe bem
entrosada no atendimento vai fluir sem causar trauma
para a vitima” (T4). “E primordial porque faz a diferenca
da atuagio do enfermeiro dentro do atendimento, tanto
para dar seguranga para equipe como seguran¢a para o
técnico que estd sob sua supervisdo” (E2).

O enfermeiro que atua em situagdes de emergéncia deve
possuir conhecimento cientifico e habilidades, a fim de que
possa transmitir seguranca a equipe, atuando de forma
objetiva e sincronizada'’. Nesse contexto, identifica-se a
importancia da educagdo permanente direcionada aos pro-
fissionais envolvidos na assisténcia em APH, uma vez que as
necessidades de conhecimento e a organizacdo de deman-
das educativas sdo geradas no processo de trabalho. Aqui se
constata onde ha necessidade de abordagem educativa com a
equipe e sob esse enfoque, o trabalho nédo é concebido como
uma aplicagdo do conhecimento, mas em seu contexto socio
organizacional e resultante da prdpria cultura do trabalho'.
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A formagdo continuada, por meio da pds-graduagio
também é um fator destacado pelos entrevistados, na expec-
tativa de obterem atualizagdo com cursos de atenc¢do ao
APH, assim como mais habilidade e seguranca ao desenvol-
ver suas agdes no cuidado aos pacientes em risco de vida.

[...] entdo eu fiz muitos cursos. Todos os possiveis eu
fiz de urgéncia e emergéncia, fiz o suporte avangado de
vida em atendimento pré-hospitalar, o suporte avangado
de vida em emergéncia cardiovascular, a especializagdo
em urgéncia e emergéncia, o suporte avangado de vida
para médicos, agora ultimo foi voltado para drea de
catdstrofes. Tudo que aparece que traz certificagdo e sei
que é reconhecido e faz parte do curriculo do SAMU, na
verdade é nosso guia. O que eu preciso ter de formagio
bdsica para o servigo pré-hospitalar é a portaria 2048 que
rege o servico publico, entdo a gente como privado tem
que se basear em tudo que diz ali, e que eu fui procu-
rando fazer para me abrir os horizontes, pois é um saber
diferente (E1).

[...] fiz alguns cursos voltados para parte de urgéncia e
emergéncia, e como pré-hospitalar era novo fui buscar
algo nesse sentido e dentro da graduagio fui buscar. ATLS
(Advanced Trauma Life Support), PHTLS (Prehospital
Trauma Life Support), ACLS (Suporte Avangado de Vida
em Cardiologia) e parte de trauma, tem a pés (Curso de
Especializagio em Urgéncia e Emergéncia) também (E2).

No cendrio, de técnica, gestdo e cuidado, evidencia-
-se que a formac¢do do enfermeiro, atualmente, constitui
o grande desafio de forma-lo com competéncia técnica,
politica, conhecimento, sensibilidade para as questdes da
vida e da sociedade para que ele possa intervir em situa-
¢Oes de incerteza e complexidade®. Neste sentido, a forma-
¢d0 e a construgdo profissional do enfermeiro atuante em
APH devem ser permeadas por uma busca constante por
conhecimento e experiéncias, a fim de que saiba trabalhar
nas varias situacdes que possam surgir em atendimentos de
urgéncia e emergencia.

Assim sendo, o enfermeiro necessita de conhecimento
diferenciado para atuar em urgéncia e emergéncia, e tam-
bém habilidade que serd adquirida através de experiéncias
profissionais prévias, e especializa¢des na drea de atuagio.

Pode-se encontrar varios tipos de cursos, dentre eles o
Advance Cardiac Life Sopport (ACLS), Advance Trauma
Life Support (ATLS), Prehospital Trauma Life Support
(PHTLS), Basic Life Support (BLS), Manobras Avangadas de
Suporte ao Trauma (MAST), entre outros, para treinamento
dos enfermeiros frente a situagdes imprevistas, nas quais é
preciso rapidez e agilidade no cuidado ao paciente/vitima.

[...] de todas as especializagdes a qual o enfermeiro tem
mais responsabilidades é no servico pré-hospitalar, a

gente trabalha num ambiente hostil, nés nunca sabemos
0 que vamos encontrar pela frente, vocé tem o que a lite-
ratura descreve, mas muitas vezes é necessdrio improvi-
sar, porque a gente sabe que na prdtica ndo é a mesma
coisa, entdo o enfermeiro de pré-hospitalar tem que ser
diferenciado no sentido de que tem que se submeter a
estudar e se aperfeicoar (E1).

Neste espago, do novo e do inesperado nos atendimen-
tos surge a necessidade de buscar atualizagdo permanente,
conforme previsto na estruturagio do APH, como forma de
se posicionar frente ao inusitado, que é um grande desafio
para os profissionais comprometidos com uma assistén-
cia de qualidade. Além da busca pela atualizagdo perma-
nente, salienta-se que o saber do enfermeiro se torna visivel
no momento do exercicio das atividades, onde expde seus
conhecimentos e relaciona suas competéncias a pratica, ou
aos problemas e acontecimentos encontrados em situagoes
concretas do seu cotidiano de trabalho, atuando de forma
critica e diferenciada'®.

As particularidades do cotidiano de trabalho manifestam-
-se no atendimento a problemas de satide e a questdes sociais,
bem como em sua relagido com a drea urbana, tais como aten-
dimento em ruas e rodovias movimentadas, aglomerados e
locais de violéncia'®. Os profissionais ficam expostos a intem-
péries climaticas e questdes territoriais e sociais, se confron-
tando permanentemente com o inesperado e o desconhecido.

Sabidamente, os objetivos do APH somente sdo alcan-
¢ados quando a equipe toda estd devidamente treinada;
todos devem possuir habilidades, e conhecimentos acerca
do trabalho desenvolvido. Além disso, existe a necessidade
de tomada de decisdes rapidas, e bom relacionamento, res-
peitando as individualidades e atribui¢des, considerando os
conhecimentos especificas de cada um, dependendo da érea
de formagio, realizando desta maneira intervengdes corretas
no momento do atendimento.

A atuacgdo do enfermeiro é indispensavel na assisténcia
ao paciente do APH, desde a prevencio de eventos mediante
a orientagdo e educacio em satde, ao treinamento dos pro-
fissionais envolvidos na prestacdo deste tipo de assisténcia®.
Neste sentido, o investimento nos conhecimentos de enfer-
magem ja gerou reconhecimento da profissdo por meio dos
enfermeiros licenciados, mestres e doutores, da inclusdao do
curso de enfermagem no ensino universitario, e do notavel
avango dos cuidados de enfermagem prestados a populagao'”.

Entretanto, compreende que néo existe 0 mesmo reco-
nhecimento em relacdo a visibilidade social da profissao.
“Em todas as instituicbes que eu trabalhei com urgéncia e
emergéncia, o enfermeiro deveria ser melhor valorizado,
tanto o enfermeiro quanto o técnico de enfermagem tem que
ter melhor valorizagio” (M3).

Em vista disso, o enfermeiro busca constantemente reco-
nhecimento social e politico, lutando contra barreiras histo-
ricas, culturais e profissionais que permeiam seu trabalho™.
Possuir conhecimentos necessarios, com formacio ade-
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quada ao trabalho que exerce, ter e compartilhar momentos
de educagido permanente em satde faz parte do trabalho do
enfermeiro atuante no APH, e que se di em sua totalidade,
através do trabalho em equipe, para atingir seu objetivo
principal em assistir o paciente.

O trabalho conjunto e a estruturagdo de equipes, com
varios graus de formacéo, sio necessarios para se conseguir
alcancar sucesso e qualidade na assisténcia aos pacientes
durante os atendimentos no pré-hospitalar. Ressalta-se que
o resultado do trabalho desenvolvido no APH depende dos
atos de cada um dos membros da equipe, de acordo com seus
saberes e préticas especificas, respeitando as competéncias e
responsabilidades de cada e por todos eles em conjunto’.

O trabalho em equipe configura-se em relagdo de reci-
procidade e interacdo entre os agentes, estabelecendo a fina-
lidade do APH na assisténcia ao paciente até a chegada ao
ambiente hospitalar, diminuindo as sequelas e possibilitando
melhor prognostico. No trabalho em equipe hé espago para
didlogo, para reflexdo, e as decisdes sdo tomadas em con-
junto, garantindo a qualidade do cuidado prestado. A comu-
nicagdo e a intera¢iao sdo potentes ferramentas de trabalho,
gerando mudangas na relacdo de poder existente entre cate-
gorias profissionais'®.

Essa relacao de parceria e de reciprocidade no trabalho
em equipe foi enfocada pelos participantes desta pesquisa.
“Nao conseguiria ver o funcionamento do servigo, sem o enfer-
meiro, o técnico de enfermagem e o médico. Nés em cena nos
completamos, uma equipe bem engajada é o primeiro pard-
metro para o sucesso do trabalho” (M1). “O atendimento pré-
-hospitalar modificou-se muito nos ultimos anos com a forma-
¢do de equipes mais organizadas. Isso se reflete num grande
avango com maior resolutividade e com um prognostico muito
melhor para o paciente” (M4).

Apesar das diferencas dos trabalhos especializados e
das fungdes inerentes a cada profissio, quando entram em
acdo todos os profissionais sdo igualmente necessarios, um
complementando o trabalho do outro, pondo em evidéncia
o cardter coletivo em saude, que usualmente parece obscu-
recido pela autonomia técnica dos profissionais e pelo iso-
lamento das a¢des. Em concordéncia a isto, os entrevistados
expressaram sua opinido sobre a atua¢io coletiva e também
o sentido de complementar o trabalho do outro:

Acho interessante que dentro do pré-hospitalar a equipe é
coesa, quem vai comandar o atendimento é aquele que na
hora tiver mais tranquilidade entdo tanto o enfermeiro,
quanto o técnico, quanto o médico, falando de suporte
avangado de vida, que é composto dessa forma, tem res-
ponsabilidades muito importantes, entdo se o técnico se
sentir mais seguro ele vai comandar e assim por diante,
toda a equipe. Entdo trabalhamos em equipe (E1).

A partir disso, se entende que a coordenagdo do aten-
dimento é reconhecida como uma fung¢do que poderia ser

exercida por qualquer um da equipe, mas em fun¢éo de uma
hierarquia instituida historicamente, o médico assume o
comando. Quando este ndo estd presente na equipe de aten-
dimento, caberia entdo, seguindo essa hierarquia, ao enfer-
meiro assumir esse comando, ou ao técnico com mais capa-
citacdo’. “Acho muito importante a presenga do enfermeiro,
porque ele e o médico que vdo dar inicio ao atendimento
dando as coordenadas para que flua sem problemas e sem res-
trigdes” (T4).

O servigo de APH realiza intervengdes em situagoes de
urgéncia e emergéncia nas quais sdo exigidos conhecimentos
nos mais variados niveis de formacéo, no que se faz neces-
saria uma acgéo integrada e articulada. O APH se estabelece
no trabalho em equipe, e a qualidade do atendimento esta
muito relacionada ao funcionamento desta equipe, a sin-
tonia e a integragio no momento do atendimento, muitas
vezes fluem tao bem que colocam a comunicagédo verbal em
segundo plano’.

Estar inserido em uma equipe bem estruturada beneficia
o trabalho de seus membros, pois um sabe que pode contar
como trabalho do outro, e o atendimento ocorrera de forma
sincronizada. [...] “fazendo parte de uma equipe me estimula
muito a estudar mais para que possa dar o melhor de mim
para que o trabalho seja feito da melhor maneira possivel”
(M1). ‘A questdo de equipe multidisciplinar, com composigdo
com enfermeiros, técnicos de enfermagem e médicos, traba-
lhando em harmonia é muito gratificante para todos nés, faz
uma grande diferenga para a satide do pais” (M4).

Em concordéncia aos relatos anteriores, enfatiza-se que a
partir do momento em que cada um dos membros da equipe
possui habilidade e competéncia e em que reconhecem isto
nos seus colegas na realizacio do trabalho, é instaurada certa
tranquilidade para prestar o atendimento, por mais estres-
sante que este possa ser'’. Portanto, todos os membros da
equipe devem saber o que fazer no APH, estando habilitados
para isto, se organizando conforme as diferentes situagdes
que possam surgir e preparados para assumir qualquer posi-
¢do durante o atendimento.

Fatores que facilitam e dificultam a atuacdo no
servico Pré-hospitalar

Nesta categoria foi realizada uma abordagem dos fatores
facilitadores e aquewles que dificultam o o desempenho do
trabalho em APH, que interferem no servi¢o do enfermeiro;
sendo que os mesmos foram estudados separadamente, para
um melhor entendimento. Nos que se refere aos fatores facili-
tadores destaca-se o conhecimento e o respeito, como desta-
cado a seguir: [...] “uma coisa que poderia dizer é que o enfer-
meiro no atendimento pré-hospitalar é muito importante, é
mais ouvido mais respeitado tu pode atuar mais” (E1).

A autonomia, liberdade e independéncia dos enfermei-
ros do SAMU na realizagio dos procedimentos que lhes
competem, ja que estes ndo possuem uma chefia imediata
ao seu lado nos atendimentos®’. O exercicio profissional da
Enfermagem com liberdade e autonomia é um direito dos
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profissionais desta categoria, regulamentado pelo Cédigo de
Etica dos Profissionais de Enfermagem".

Os enfermeiros consideram autonomia poder fazer suas
acdes com suporte legal, como sinénimo de independéncia
e liberdade, sendo assim, a prética de enfermagem é esta-
belecida por uma base legal e ética que permeia suas agdes
no contexto geral®. Porém, assim como ser livre comporta
assumir direitos, e também responsabilidades e deveres, o
enfermeiro ndo pode agir com total espontaneidade em suas
relagbes com o paciente ou com os demais profissionais,
deve respeitar os limites legais que determinam a esfera de
competéncia de cada um?'.

Outro ponto colocado pelos entrevistados como facilita-
dor do trabalho foi o conhecimento a respeito dos materiais
disponiveis e o funcionamento dos mesmos, como a seguir:
‘o fator facilitador seria uma equipe coesa, equipamentos em
mdos, o check list bem feito, vocé saber onde estdo os materiais,
medicamentos antes de fazer o atendimento, um treinamento
prévio e continuo. Na hora do atendimento vai fazer a dife-
renga” (E1). “O manuseio com o material e paciente, sozinho
tu ndo faz nada, fica limitado. O conhecimento mais amplo do
enfermeiro. Um bom relacionamento com a equipe facilita o
trabalho” (T2). ‘Ambulancia bem equipada com bom material
e equipe qualificada” (T3).

Do enfermeiro é exigido conhecimento técnico cientifico
sobre a drea para que desenvolva suas habilidades e atitudes
no atendimento a urgéncia e emergéncia, além de conheci-
mento quanto ao manuseio dos equipamentos disponiveis no
servigo, como por exemplo, operar com destreza o desfibri-
lador elétrico automatico (DEA), prancha, maca e bachal®.

Por tratar-se de servico de APH, o qual ¢ realizado em
situacoes e locais mais variados e desfavoraveis em um aten-
dimento que muitas vezes oferece riscos para os profissionais
os fatores que dificultam a atuagdo do enfermeiro sdo mais
faceis de ser detectados neste servigo. “Um fator que dificulta
é o ambiente. Nunca sabemos o que vamos encontrar pela
frente e 0 ambiente fisico dificulta bastante” (E1).

As situagdes em que o enfermeiro participa, juntamente
com a equipe de APH movel, de ambientes diversos, com
restricdo de espago fisico, limite de tempo da vitima e cena,
evidenciam a necessidade de decisdes imediatas, as quais
devem estar baseadas em protocolos, conhecimento e rapida
avaliacdo da situagdo e do paciente?.

Em outro estudo recente foi possivel identificar que as
decisdes dos profissionais da aten¢do primdria ao encami-
nhar os pacientes para outros servigos sdo dependentes do
fluxo e da regulagdo das demandas referenciadas; do tempo
de espera do usudrio para o atendimento; pode ser preju-
dicado pelos encaminhamentos desnecessarios e ilegiveis e
pela visdo dos profissionais sobre o sistema?®.

Neste contexto, as condi¢des climdticas e as variaghes
ambientais, e também os riscos da cena sdo identificados
como pontos negativos do trabalho no APH. Estes tendem a
dificultar o trabalho das equipes quanto ao acesso as vitimas,
pois exigirem mais esforco fisico do profissional**%.

Ainda, em relagdo ao ambiente, mas sobre peculiarida-
des encontradas, o que é destacado como fator que dificulta
o servico ¢ o aglomerado de pessoas, ou seja, forman-se
multidées em torno do local do atendimento, como rela-
tado a seguir:

7

Durante o atendimento a midia é uma situagdo que
dificulta bastante, temos uma midia muito negativa em
relagdo a isso, antigamente nds ndo tinhamos facebook,
whatsapp, cimeras filmando. Muitas vezes a gente sabe
a dificuldade que é durante o atendimento e vocé acaba
sendo exposto em uma situagdo, e muitas vezes a equipe
é criticada por alguém que ndo estd no local do atendi-
mento. Outra situagdo é a falta de treinamento, um dos
principais fatores que dificultam e a falta de conheci-
mento dos profissionais que ndo estdo preparados para os
atendimentos (E2).

Os profissionais estarem atuando em um cendrio aberto,
como avenidas, rodovias, aglomerados e domicilios os expoe
a riscos sociais, como a violéncia verbal, fisica e social®.
Neste contexto, a exposicdo desnecessaria aos riscos das
cenas e do contato com a populagio, assim como a orga-
niza¢ao do APH, e a relagdo entre os membros das equipes
geram dificuldades ao trabalho dos enfermeiros®.

Como destacado anteriormente, a prestacio de atendi-
mento em rodovias e a exposi¢do deles & violéncia social,
principalmente nos atendimentos em aglomerados, sdo con-
sideradas aspectos negativos do trabalho no APH. Sobre o
local, a cena que irdo encontrar foi retratada como algo ines-
perado, onde ndo ha como se preparar totalmente em fun¢ao
da imprevisibilidade das situacdes conforme evidenciado na
fala: [...] “nada no atendimento pré-hospitalar ¢é facilitado, é
um atendimento hostil, a gente cada vez se depara com uma
situacgdo diferente e tem que improvisar” (E1).

Em estudo', os entrevistados também descreveram as
cenas como chocantes para qualquer pessoa, nelas o enfer-
meiro tem que lidar com panoramas desagradaveis, bus-
cando a recuperagdo do paciente. Outro ponto identificado
como desfavoravel ao trabalho em APH foi o relaciona-
mento do grupo, na qual se insere o enfermeiro como coor-
denador, e suas responsabilidades como tal frente a equipe
multiprofissional. Interessante constatar que juntamente a
isso foi mencionado trabalhar com a falta de materiais, ou
seja, a falta de um material comparada a falta de preparo do
profissional enfermeiro visto nas seguintes colocagdes:

[...] “e outra coisa é se as equipes ndo forem coesas, termos
que trabalhar em conjunto. O mau relacionamento inter-
pessoal das equipes atrapalha o servico como um todo
ndo sé do pré-hospitalar” (E1). “A falta de materiais
pode vir a dificultar o trabalho. E sem um bom relacio-
namento entre a equipe ndo flui o atendimento, o mesmo
anda para trds” (T2). “Falta de material e uma equipe
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mal instruida” (T3). “Um enfermeiro despreparado, sem
conhecimento aprofundado no atendimento, dificulta, e
tem que ter bom relacionamento com a equipe, sendo o
atendimento ndo vai andar” (T4).

Portanto, os profissionais enfermeiros se esforcam no
desenvolvimento de uma pratica profissional com autono-
mia, com aprofundamento do conhecimento cientifico e a
utilizagdo deste para ampliar o campo de suas agdes, ja que
o cuidado ndo exige apenas técnicas e procedimentos para
com o paciente®. O enfermeiro necessita de treinamento
pratico, além da fundamentagdo tedrica, para deste modo
ter maior dominio das técnicas e os equipamentos utilizados,
pois do contrario, o atendimento é prejudicado, sendo que se
leva mais tempo para realiza-lo e se exige mais do socorrista
melhor capacitado, pois este o assume praticamente sozinho’.

O bom relacionamento entre a equipe volta a tona, sendo
entendido como de grande importancia para facilitar o tra-
balho do grupo e atingir o objetivo final, que é realizar um
atendimento resolutivo, estabilizando a vitima até encami-
nha-la a assisténcia hospitalar. “Se vocé tiver um bom relacio-
namento entre o enfermeiro, técnico e medico, ndo vejo difi-
culdades, se tiver um bom relacionamento entre a equipe, nio
vejo dificuldade nenhuma” (T1).

No trabalho coletivo, dada a gravidade da situagio, esta
presente a cooperagdo, a cumplicidade e a solidariedade
entre os profissionais envolvidos’. O atendimento se torna
agil e rapido quando os procedimentos sdo realizados simul-
taneamente, e cada membro da equipe multiprofissional
executa uma atividade. Este entrosamento entre a equipe
em atendimentos de urgéncia e emergéncia se faz necessario
para que as agdes sejam executadas de forma articulada, har-
monica e sintonizada.

CONCLUSOES

Foi possivel conhecer a percep¢ao de trabalhadores de
saude sobre a atuacio do enfermeiro em um servico de aten-
dimento pré-hospitalar privado. A partir das vivéncias relata-
das teceram-se algumas consideragdes importantes a respeito
do cotidiano de trabalho no APH, com objetivo de analisar as
particularidades da atividade do enfermeiro nesta area.

Neste cotidiano desenvolvem-se acbes baseadas na con-
fianca, estabelecida no trabalho em equipe. Deste modo, foi
constatado que os mesmos sentem-se motivados a trabalhar
produtivamente gerando um impulso a satisfagdo profissio-
nal, com crescimento e desenvolvimento pessoal. Foi possivel
perceber a importancia do enfermeiro, sobretudo sua atuagao
dentro da equipe multiprofissional, pois possui uma gama de
responsabilidades, atuando na assisténcia direta ao paciente
e em atividades gerenciais. Planeja o servigo, coordena e atua
nos treinamentos da equipe, promovendo educagdo conti-
nuada e buscando aprimoramento da sua pratica profissional.

O trabalho em equipe foi expresso como de grande rele-
vancia no servico de APH, pois de outro modo nao ocorre-

ria o trabalho. Existe uma relacdo confian¢a entre os médi-
cos, enfermeiros e técnicos de enfermagem no atendimento
ao paciente. Situagdo em que ocorre uma troca de saberes,
porém um sempre considera e respeita o papel do outro
no momento do atendimento. Os entrevistados visualizam
o enfermeiro como o membro da equipe que merece reco-
nhecimento por sua pratica, tanto pelo conhecimento na
realizacdo de técnicas de suporte basico e avancado de vida
como pela agilidade e destreza, e por coordenar habilmente
a equipe, sem deixar de lado as atividades administrativas.

Neste contexto, o enfermeiro para trabalhar em servico
de APH deve possuir conhecimento técnico cientifico, habi-
lidade, e saber trabalhar em equipe. Desse modo, a busca pela
educacdo continuada/permanente se mostra essencial para
que os enfermeiros se mantenham atualizados preparando-
-se por meio de cursos de aten¢do ao APH para desenvolver,
com mais habilidade e seguranga, suas agdes no cuidado aos
pacientes com a vida em risco.

Em relagdo as particularidades de trabalhar em APH, os
fatores facilitadores para o enfermeiro na realizagdo do ser-
vigo foram apontados como: autonomia profissional, equipe
multiprofissional bem relacionada, equipamentos necessa-
rios disponiveis e treinamentos continuos por meio da edu-
cagdo continuada/permanente.

Estes fatores determinam a realizagdo de atendimentos
com qualidade e seguranca para o paciente e equipe, possi-
bilitando a exceléncia do cuidado, atingindo o objetivo do
APH. Trabalhar em ambientes hostis, sob intempéries cli-
madticas, expostos a riscos, falta de conhecimento ou treina-
mentos e mau relacionamento entre a equipe, foram citados
como fatores que dificultam o trabalho, pode-se dizer que
neste aspecto o enfermeiro passa por situagdes desgastantes,
que seriam extremamente dificeis para quem atua em outras
areas da enfermagem.

Ressalta-se que devido ao estudo ter sido realizado em
um servigo de APH privado, nao se pode generalizar seus
resultados a toda a categoria profissional, pois cada tipo
de servi¢o tem suas particularidades. Entretanto, foi possi-
vel observar a realidade vivenciada pelos enfermeiros que
optam por dedicar-se ao trabalho no APH incansavelmente,
fazendo de suas formagoes as mais apropriadas para este tipo
de servico.

Também foi notével a visibilidade do enfermeiro na pers-
pectiva dos outros profissionais com os quais trabalha, pois
¢ reconhecido como de grande importincia na realizagdo
de suas fungoes e frente 4 equipe, desempenhando-as com
habilidade e conhecimento. Diante disso, o estudo pode cola-
borar para o fomento do desenvolvimento cientifico da area
de APH e, assim, ampliar as discussdes sobre a formagdo e a
pratica profissional dos enfermeiros nessa drea, contribuindo
para o crescimento profissional e pessoal desta categoria.
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