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RESUMO

O objetivo desta pesquisa foi analisar como € a atuagdo do
enfermeiro na gestao do atendimento pré-hospitalar. Como
forma de alcancar este objetivo foi feito um este estudo de
revisdo onde abordou sobre os artigos publicados de 2008 a
2013 nas bases de dados LILACS e SCIELO. Foram iden-
tificados 269 artigos, porém somente dez atenderam aos
critérios de inclusio. Ap6s leitura criteriosa e avaliagéo,
somente quatro artigos que respondiam ao objetivo de es-
tudo foram selecionados para analise. Concluiu-se através
deste estudo que o enfermeiro desempenha a funcgéo de
gerenciar o atendimento pré-hospitalar sendo feito na mai-
oria das vezes a distancia, ndo sendo tao eficaz quanto pre-
sencialmente, pois, desempenha tanto as func¢fes de gestor
situacional como realiza as atividades do cuidado.

PALAVRAS-CHAVE: Administraggo de servigos de salide,
emergéncias, educacdo em enfermagem.

ABSTRACT

The aim of this study was to analyze how the nurse'srolein the
management of pre-hospital care. In order to achieve this goal
was made a revision on which this study addressed on articles
published from 2008 to 2013 in the databases LILACS and
SciELO. 269 articles were identified, but only ten met the in-
clusion criteria. After careful reading and evaluation, only four
articles that answered the purpose of the study were selected
for analysis. It was concluded through this study that the nurse
performs the function of managing the prehospital being done
mostly at a distance, not being as effective as in person there-
fore plays both roles as situationa manager performs the activ-
ities of care.

KEYWORDS: Pre-hospital care, management, nursing.

1. INTRODUCAO

O Ministério da Salde relata de forma alarmante a
ocorréncia de acidentes em todo o territério brasileiro,
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conforme as edatisticas os acidentes envolvendo
traumas no trénsito, envenenamento, afogamento,
gquedas, queimaduras, e violéncias representam, no
Brasil, a primeira posicdo na populagdo de adultos
jovens (10 a 39 anos) e aterceira posicdo na populacdo
gera (BRASIL, 2011).

Como o0s acidentes e as violéncias resultam em
mortalidade prematura e evitavel, impdem incapaci dades
as vitimas e geram altos custos coletivos, a ocorréncia
destes eventos exige constante monitoramento e
vigilancia para subsidiar a avaliacéo e o aperfeicoamento
das politicas publicas vigentes (GENTIL, RAMOS &
YAMAGUCHI, 2008).

Considerando a necessidade de um atendimento
individual, agil e eficaz para os individuos em situacGes
de urgéncia e emergéncia, foi implantado em meados da
década de 90, no Rio de Janeiro e Sdo Paulo o
Atendimento Pré-Hospitalar (APH) tendo por objetivo
prestar a assisténcia em um primeiro nivel de atencéo,
aos portadores de quadros agudos, de natureza clinica,
traumatica ou psiquiétrica, quando ocorrem fora do
ambiente hospitalar, podendo acarretar sequelas ou até
mesmo a morte (MARTINS & PRADO, 2003).

Em 2002 o Ministério da Salide criou a Portaria
GM/MS n.° 2048, que reconhece a efetividade da
assisténcia precoce as pessoas em  Situagdo de
emergéncia, sgja por mal stibito, acidentes ou violéncia,
resultando no surgimento de vérios servicos de salide
gue realizam o atendimento pré-hospitalar (APH). Este
atendimento é realizado principalmente pelo técnico de
enfermagem, enfermeiro, médico e motorista (BRASIL,
2002).

O enfermeiro é participante ativo da equipe de aten-
dimento pré-hospitalar e assume em conjunto com a e-
quipe a responsabilidade pela assisténcia prestada as
vitimas. Atua onde hé restricdo de espago fisico e em
ambientes diversos, em situacdes de limite de tempo, da
vitima e da cena e, portanto sd0 necessdrias decisdes
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imediatas, baseadas em conhecimento e rapida avaliacdo
(THOMAS & LIMA, 2000).

Deste modo, a prética da enfermagem no ambiente
pré-hospitalar envolve ndo apenas habilidade bem
treinada e competéncia no cuidado do paciente, nas
diversas circunstancias e situacbes, mas também o
preparo para enfrentar desafios que ndo sdo encontrados
na prética da enfermagem hospitalar.

A atuagdo do enfermeiro ndo se restringe apenas a
assisténcia direta, ja que o enfermeiro, neste sistema,
além de executar o0 socorro as vitimas em situacdo de
emergéncia e fora do ambiente hospitalar, também de-
senvolve atividades educativas como instrutor, partici-
pando na revisdo dos protocolos de atendimentos, ela
borando material didético, além de atuar junto a equipe
multiprofissional na ocorréncia de calamidades e aci-
dentes de grandes propor¢des (RAMOS & SANNA,
2005).

Héa uma necessidade emergente de observar qual é o
papel desenvolvido pelo enfermeiro, se 0 mesmo esta
desempenhando somente as fungdes administrativas,
pois conforme algumas pesquisas o enfermeiro tem
realizado um atendimento a disténcia, onde acaba
prejudicando a equipe e o proprio individuo, o
atendimento presencial sd ocorre em casos graves que €
necessario a reaizacdo de procedimentos invasivos.
Dentro deste contexto, esta pesquisa tem como objetivo
verificar a atuacdo do enfermeiro na gestdo do
Atendimento Pré-Hospitalar.

2. MATERIAL E METODOS

Tratase de um estudo de revisdo de literatura,
descritivo, explicativo. Realizado no ano de 2013 através
de pesquisa realizado nas bases de dados LILACS (Lite-
ratura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Salde) e SCIELO (Scientific Electronic Library Onling).

Segundo Severino, a revisdo de literatura decorre de
pesquisas anteriores em documentos impressos, como
livros, artigos e teses, utilizando dados ou categorias
tedricas ja trabalhadas por outros pesquisadores
devidamente registrados. Para Severino (p.122), “o
pesquisador trabalha a partir de contribuicbes dos
autores dos estudos analiticos constantes dos textos”
(SEVERINO, 2007).

A coleta de dados foi realizada no periodo de Maio a
Julho de 2015, através dos descritores: enfermagem,
gerenciamento da pratica profissonal, gestdo dos
servicos de saude. Os critérios de inclusdo da composi-
¢do da amostra foram: tratar-se de artigo origina
indexados no SCIELO e LILACS; estar publicado no
periodo de 2008 a 2013; revistas com Qualis A1 — B5,
estar publicado em literatura nacional (portugués).

3. DESENVOLVIMENTO
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Gestéo do atendimento de enfermagem

O enfermeiro tem desempenhado inGmeras funcdes
nos diversos &mbitos de servigos, tanto hospitalares
como extra-hospitalares, e uma de suas mais importantes
incumbéncias é a administracdo, tanto dos funcionérios
como de materiais e das situacdes ocorridas.

Chiavenato descreve que a administragdo € o proces-
so de plangjar, organizar, dirigir e controlar os esforcos
dos membros da organizagdo e de utilizar todos os re-
cursos disponivels para alcangar objetivos organizacio-
nais previamente estabel ecidos. Estes recursos incluem o
capital, o trabalho, informac&o e tecnologia (CHIAVE-
ATTO, 1999).

O enfermeiro desempenha a funcdo de lider e gestor
e Vendemiatti et al., (2010) afirmam que "parte da tarefa
do lider é trabalhar com as pessoas para identificar e
solucionar problemas, mas 0 seu acesso ao
conhecimento e ao pensamento criativo sd0 necessarios
para a resolugdo dos problemas depende do quanto as
pessoas confiam nele'. A confianca e a credibilidade
modulam o acesso do lider ao conhecimento e a
cooperagéo.

Os modelos atuais de gestdo trazem conceitos de
inovacdo, flexibilidade, trabalho em equipe e decisbes
descentralizadas. Estes novos modelos refletem a busca
de caminhos para melhorar o desempenho
organizacional, por meio de uma participagdo mais
efetiva de todos os envolvidos nos processos
administrativos e operacionais, ou sgja, o enfermeiro s
passa a planegjar e desenvolver as acBes em conjunto com
a sua equipe, onde todos podem ter voz ativa (BORK,
2003).

O Enfermeiro precisa desenvolver as competéncias
de atengdio a salde, tomada de decisdo, comunicagao,
lideranca, administragdo e gerenciamento, e educacéo
permanente (BRASIL, 2001) e deve se adaptar a essas
exigéncias de maneira critica e reflexiva, em especid,
com relagdo as competéncias necessérias para seu bom
desempenho profissionais, a fim de sempre buscar a va-
lorizacdo pelo mundo do trabalho e pela sociedade
(FURUKAWA & CUNHA, 2010).

Lei do exercicio profissional

Conforme a Lei do Exercicio Profissonal N
7.498/86, DE 25 DE JUNHO DE 1986, no Art. 11 é
funcdo do Enfermeiro exercer todas as atividades de
enfermagem, com atuac8o privativa nos cuidados diretos
de enfermagem a pacientes graves com risco de vida e
nos cuidados de enfermagem de maior complexidade
técnica e que exijam conhecimentos de base cientifica e
capacidade de tomar decisdes imediatas (BRASIL,
1986).

A lei segue expondo no Paragrafo Unico que Toda
Assisténcia de Enfermagem em atendimento em
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Unidades Méveis de UTI e Suporte Avancado de Vida
tem que ser prestada pelo Enfermeiro.

O Art. 2° delega as funcdes a serem desempenhadas
pelo enfermeiro, onde devera desenvolver a
sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem como
forma de registro e anotacdes pertinentes a profissio e
aos respectivos profissionais de Enfermagem. [...]. Art.
3° A Assisténcia de Enfermagem Pré-Hospitalar tem que
estar alicercados em protocolos Técnicos especificos,
devidamente assinados pelo Diretor Técnico e pelo
Enfermeiro Responsavel Técnico de Enfermagem da
Instituicdo ou Empresa [“...]”. (COFEN, 2005).

Atuacao do
pré-hospitalar

A portaria 2048 de 05 de novembro de 2002 traz em
suas alineas as competéncias e atribuicdes exigidas ao
profissonal enfermeiro. E de responsabilidade do
enfermeiro supervisonar e avdiar as acdes de
enfermagem da equipe no Atendimento Pré-Hospitalar
Movel; executar prescricdes médicas por telemedicing;
prestar cuidados de enfermagem de maior complexidade
técnica a pacientes graves e com risco de vida, que
exijam conhecimentos cientificos adequados e
capacidade de tomar decisfes imediatas (BRASIL,
2002).

E funcdio do enfermeiro prestar a assisténcia de
enfermagem a gestante, a parturiente e ao recém-nato;
realizar partos sem distécia; participar nos programas de
treinamento e aprimoramento de pessoal de salde em
urgéncias, particularmente nos programas de educacdo
continuada; fazer controle de qualidade do servico nos
aspectos inerentes a sua profissdo;  conhecer
equipamentos e realizar manobras de extragdo manual de
vitimas.

O enfermeiro em suas inimeras atribuicoes e fungdes
deve prestar a assisténcia técnica e administrativa, ser
responsavel pelo treinamento de sua equipe, desenvolver
a educacdo continuada e obedecer e orientar ao restante
de sua equipe sobre a observancia da Lei do Exercicio
Profissona e o Cddigo de FEtica de Enfermagem
(COFEN, 2007).

No Brasil, a atuacgo do enfermeiro e a sua capacita-
¢80 esta em atraso, se comparados com outros paises
como, por exemplo, Estados Unidos e Franga, que pos-
suem um sistema de APH mais desenvolvido, nos quais
os enfermeiros tém sua fungdo consolidada e reconheci-
da em seus sistemas de atendimento. Mas, mesmo nos
paises desenvolvidos, a funcéo do enfermeiro é constan-
temente repensada (RAMOS & SANNA, 2005).

Gestao no Atendimento Pré-Hospitalar

enfermeiro no atendimento

Considerando que um dos processos de trabalho em
enfermagem € o Gerenciar e que 0s enfermeiros
historicamente tém assumido cargos gerenciais de
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servigos de salde, torna-se relevante para profissionais e
instituicOes, inclusive, de ensino definir e desenvolver as
competéncias gerenciais do enfermeiro, promovendo
desta forma um melhor atendimento a equipe as vitimas
(GAIDZINSKI, PERES & FERNANDES, 2004).

A geréncia como a arte de pensar, de decidir e de agir;
a arte de fazer acontecer e de obter resultados. Resulta-
dos que podem ser definidos, previstos, analisados e
avaliados, mas que tém de ser alcancados através de
pessoas e numa interacdo humana constante. Assim, o
gerenciamento € descrito ndo como um processo apenas
cientifico e racional, mas também como um processo de
interacd0 humana que lhe confere, portanto, uma di-
mensdo psicolégica, emocional e intuitiva (MOTTA,
1998).

O enfermeiro tem a funcdo de atuar como gestor
situacional e além de prestar o atendimento necessario
para a sobrevida da vitima, também precisa ter um bom
relacionamento com sua equipe e saber quais sdo as suas
fungdes. Além disso, deve reconhecer o valor do outro e
do trabalho grupal, visando estabelecer uma lideranca
responsavel e ética, onde a busca continua do conheci-
mento, a confianca e a fluidez prevalecam em prol da
busca cada vez maior da qualidade da assisténcia
(BORK, 2003).

4. RESULTADOS

Foram identificados 269 artigos (LILACS 269,
SCIELO 0), porem somente 10 atenderam aos critérios
de inclusdo. Apés leitura criteriosa e avaliacao, 6 artigos
foram excluidos: 4 artigos por serem repetidos e 2 arti-
gos completos ndo encontrados. Assim, 4 artigos que
respondiam ao objetivo de estudo foram selecionados
paraandlise.

Os trabalhos analisados foram publicados entre 2008
e 2013, sendo que 3 utilizaram a metodologia qualitativa
e 1 guantitativa, 3 foram publicados em revistas de
enfermagem, 3 tiveram como sujeitos da pesguisa
enfermeiros, 2 com auxiliares de enfermagem. O nimero
de sujeitos variou entre 9 a 26 pessoas, todos 0s
trabalhos realizaram a pesquisa no SAMU- Servico de
Atendimento M6vel de Urgénca.

Descreve-se no Quadro 1 as principais caracteristicas
dos artigos analisados, e em seguida os principais
resultados evidenciados pelos mesmos

Quadro 1. Caracteristicas dos artigos analisados

Titulo da pesquisa e Descricéo da pesquisa
autores

Pesquisa qualitativa. Tem como objetivo:
Capacitagdo de | verificar a opini&o dos enfermeiros sobre
enfermeiros em | conhecimentos tedricos e habilidades de
atendimento enfermagem necessérios para 0 exercicio
pré-hospitalar em APH e analisila de acordo com a
prética clinica Este artigo abordou so-
GENTIL, R. C. | mente sobre as fungbes desempenhadas
RAMOS, L.H and | peo enfermeiro- focando mais a parte

WHITAKER, I. Y. técnica, mas foi ressaltada a importancia
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da tomada de decisdo, prontid&o e destreza
sob estresse. Esta pesquisa reforga a im-
portancia da capacitagdo na area do aten-
dimento pré-hospitalar, abordando sobre a
necessidade de programas direcionados
para o desenvolvimento de competéncias
nessa érea.

Concepgles e sen-
timentos de enfer-
meiros que atuam no
atendimento
pré-hospitalar sobre
a prética e a forma-
¢ao profissional.

ROMANZINI, E.M;
BOCK, L.F.

Pesquisa qualitativa que teve como obje-
tivo: ldentificar os sentimentos resultantes
da atuacdo e formagdo dos enfermeiros do
sarvico de atendimento pré-hospitalar
(APH) movel de urgéncia. Os resultados
evidenciaram que o enfermeiro possui
atribuicoes e responsabilidades especificas
de assisténcia e também contribui nas
acOes de plangamento, organizacdo e
coordenagdo gerencial do SAMU.

Supervisdo do en-
fermeiro no APH
movel: visdo dos
auxiliares de enfer-
magem.

RAMOS, B.A,
MAZITELLI, B.J;
JUNIOR, JB;
PAIVA, P N.

Pesquisa qualitativa, que teve como obje-
tivo: Identificar a supervisao do enfermei-
ro no atendimento pré-hospitalar mével de
um municipio do Interior do Estado de SP
na visdo dos auxiliares de enfermagem. A
supervisdo do enfermeiro é vista como
uma ferramenta administrativa importante
para a execugdo do seu trabalho, pois se
trata de momentos de orientacéo e controle
que, quando executados corretamente,
levam & qualificagdo da assisténcia pres-
tada. E necessdrio um atendimento do
enfermeiro de forma mais presente, preci-
sa estar sabendo o que estd acontecendo,
agindo com competéncia e capacidade
para orientar via réadio e redlizar treina-
mentos peri6dicos com a equipe.

Percepcéo da equipe
de enfermagem de
um servigo de aten-
dimento
pré-hospitalar mével
sobre o0 gerencia
mento de enferma-
gem.

BUENO,
A.A.;BERNARDES,
A.

Pesquisa qualitativa que buscou identificar
a percepcdo da equipe de enfermagem de
um servigo de atendimento pré-hospitalar
movel sobre o gerenciamento de enferma-
gem. O enfermeiro deve ser empreende-
dor, ético, e voltar-se para os objetivos
socials de sua organizag@o e/ou ingtituicao
e buscar o dominio das técnicas de gestéo,
agir como facilitador da busca de resulta-
dos que valorizem e deem sentido ao seu
trabalho e da equipe.

5. DISCUSSAO

Os artigos evidenciaram a importancia do gestor no
atendimento pré-hospitalar, devido as atividades serem
de ata complexidade. Também foi abordado sobre as
atividades desenvolvidas pelo enfermeiro, pode-se per-
ceber que os técnicos, auxiliares e todo o restante da
equipe sabe quais sdo as fungdes do enfermeiro.

Nos artigos 2,3,4 foi abordado sobre as principais a-
tividades desenvolvidas pelo enfermeiro como gestor
situacional, entre elas pode-se destacar a assisténcia ad-
ministrativa, o enfermeiro é visto como um orientador,
controlador da situagdo, como empreendedor, ético, res-
ponsavel pela tomada de decisdo e pelo cumprimento
dos objetivos sociais de sua organizacdo e/ou instituicéo
gue busca o dominio das técnicas de gestdo, agindo co-
mo facilitador, e que possui destreza sob estresse.

Bernardes descreve o enfermeiro como agente arti-
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culador, facilitador e integrador, ndo bastando apenas as
competéncias técnicas, para 0 autor € necessario enten-
der as pessoas e 0s grupos para conquistar uma melhor
coordenacdo e supervisdo dos recursos humanos (BU-
ENO & BERNARDES, 2010).

Corroborando com a ideia acima, Peres e Ciampone
afirmam que o trabalho de enfermagem como instru-
mento do processo de trabalho em salide, subdivide-se
ainda em véarios processos de trabalho como cui-
dar/assistir, administrar/gerenciar, pesguisar e ensinar.
Dentre esses, o cuidar e 0 gerenciar s80 0S processos
mais evidenciados no trabalho do enfermeiro (PERES &
CIAMPONE, 2010).

Em contrapartida, nos mesmos artigos citados (artigo
2, 3 e 4) observou-se criticas em relacdo a atuacdo do
enfermeiro, que por vezes é realizado a distancia ou
transferida a responsabilidade do gerenciamento para
outro membro da equipe.

Segundo Romanzini e Bock, a presenca do enfer-
meiro é de fundamental importancia na assisténcia direta
as vitimas [...] Proporciona atendimento mais rapido,
organizado, seguro e tranquilo, sendo considerado um
ponto de apoio para as equipes (ROMANZINI, BOCK,
2010).

Conforme a Resolucdo n° 375 de 2011, criada pelo
conselho federa de enfermagem (COFEN, 2011), é ne-
cessario a presenca de um enfermeiro em atividades de
alta complexidade, com vitimas em estado grave, porém,
nem sempre € possivel ter um enfermeiro ou um médico
gue possa estar auxiliando num primeiro atendimento.

De acordo com a Portaria n.° 2048/GM, o enfermeiro
deve ser profissional habilitado para as acfes de enfer-
magem no APH, devendo além das acles assistenciais,
prestar servigos administrativos e operacionais em Sis-
temas de atendimento pré-hospitalar, dentre eles a su-
pervisdo (COFEN, 2011).

Avelar e Paiva em sua pesquisa descrevem o enfer-
meiro como um ser solitério e de pouco relacionamento
com os demais integrantes da equipe, isso se deve ao
fato de ele prescrever o atendimento via telefone e a su-
pervisdo ocorrer da base do SAMU, enquanto o auxiliar,
técnico de enfermagem e motorista estdo prestando o
atendimento a vitima. Mas vale ressaltar que em situa-
¢Oes de baixa e média complexidade quem é responsavel
pelo primeiro atendimento é realmente o socorrista téc-
nico ou auxiliar de enfermagem, e nos casos de maior
complexidade o atendimento serd prestado pelo enfer-
meiro e o médico (AVELAR & PAIVA, 2010).

Mas discordando desses artigos Pereira e Lima (2009)
afirmam que o enfermeiro ampliou seu espaco de atua-
¢d0 no APH, pois aém das atividades de gerencia, tem
maior insercdo na parte assistencial, tanto no atendi-
mento basico como no avangado. Assim a assisténcia do
enfermeiro, esta diretamente relacionada com os pacien-
tes em estado grave, sob risco de morte, onde realiza
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juntamente com o médico, procedimentos de maior
complexidade.

A legislacdo de enfermagem para a assisténcia
pré-hospitalar tem ganhado foco na atualidade. Confor-
me se constatou ha inimeros decretos e Resolucfes que
respaldam o enfermeiro a ter autonomia para desenvol-
ver suas atividades. Mas para que o atendimento
pré-hospitalar possa se expandir e proporcionar um a
tendimento eficaz e répido. E necessario que se invista
mais na formagdo académica, desde os estagios curricu-
lares da graduac8o apresentando aos académicos as pe-
culiaridades do atendimento pré-hospitalar (COUTINHO,
2011).

Essa falha na supervisio acarreta outros problemas
gue sdo descritos nos artigos 3 e 4, na qual os entre-
vistados relataram a dificuldade relacionadas ao geren-
ciamento de recursos materiais, principalmente em aci-
dente com muiltiplas vitimas.

Segundo Prochnow, et al. (2007), é essencia a cons-
cientizag&o e capacitac8o das equipes sobre 0 uso correto
dos materiais e equipamentos e sobre a importancia de
manté-los ao alcance em todas as situagdes, tanto quan-
titativa como qualitativamente, para a garantia da quali-
dade da assisténcia.

No artigo 1, foi exposto principamente sobre as
principais atividades assisténcias prestadas pelo enfer-
meiro, merece destague nesta pesquisa, pois o enfermei-
ro aém de desempenhar acBes administrativas e geren-
ciais também é responsavel pelo atendimento em vitimas
de estado grave, com risco iminente de morte. Neste
artigo héd uma critica ao ensino da graduagéo, onde con-
forme os entrevistados € insuficiente o conhecimento
adquirido. Apos a formag8o, ao iniciar as atividades no
servico pré-hospitalar é possivel adquirir a pratica atra-
vés de treinamentos para poder iniciar o atendimento a
populac&o.

Em outros 2 trabalhos também percebeu-se que ndo
houve preparo suficiente para os profissionais que in-
gressaram no trabalho em APH e falta de capacitacéo da
equipe. No Artigo 4 por exemplo, os entrevistados rela-
tam um evidente desgjo por melhorias, através de trei-
namento, cursos, informacdo e juntamente com estes, a
valorizac8o e inser¢do no processo de producdo como
um todo. Ja no artigo 3, os entrevistados fazem referén-
cia apenas ao treinamento ocasional e ndo o plangado,
de caréter corretivo e ndo profilético.

Peres e Ciampone (2006) relatam que nos cursos de
enfermagem que formam apenas para o bacharelado, as
disciplinas que abarcam contelidos da &rea da educacéo
sd0 trabalhadas de maneira dispersa, com dificuldades
em associar a educagdo como saber da Enfermagem. Os
cursos de enfermagem que oferecem licenciatura preci-
sam rever sua abordagem, ampliando-a para a capacita-
¢do do enfermeiro também exercer o processo educativo
informal, presente nas relacbes do dia-a-dia do trabalho
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em salde, imprimindo a esse processo a disposi¢édo para
aprender a aprender constantemente.

Portanto, para que haja ampliacdo nesse sentido, de-
ve-se pensar ha educacdo permanente em servico, que se
caracteriza por uma virada no pensamento da educacéo
profissional, no qual o processo de trabalho passa a ser
valorizado como centro privilegiado da aprendizagem
(BRASIL, 2004b).

Essas ideias reforcam a observacdo de Lima e Erd-
mann, pois eles destacam que a enfermagem, como or-
ganizacdo, tem possibilidade de inovagdo no seu traba-
Iho e que para gerar uma nova mentalidade em qualidade
dos servicos de salde, deve-se incrementar 0s programas
de educacdo continuada para conhecimento e reflex&o
sobre os conceitos de qualidade, os critérios de qualida-
de, a Acreditacdo e os demais aspectos relativos a gestéo
daquaidade (LIMA & ERDMANN, 2006) .

A equipe que atua na unidade de emergéncia neces-
sita estar preparada com o0 mais ato nivel de profissiona-
lizag8o para atender aos usudrios acometidos por causas
externas, principamente em se tratando de um setor on-
de alégica e o pensamento voltam-se ao modelo biomé-
dico. Dessa forma, a educagdo continuada e permanente,
assim como os treinamentos para utilizacdo de protoco-
los de atendimento imediato ao trauma, possibilitam
maior autonomia aos profissionais da equipe de salde,
rompendo paradigmas e exigindo transformagdes con-
ceituais no atendimento a esta populacdo especifica
(POLL; LUNARDI; FILHO, 2008).

6. CONCLUSAO

O APH tem crescido muito nos Ultimos anos e com
iSs0, vem sendo necessario aprimorar 0s conhecimentos
e a forma de atendimento. O enfermeiro tem um papel
fundamental para que isso ocorra, pois tem a responsabi-
lidade por toda assisténcia prestada agindo como um
gestor situacional. Necessitando desenvolver em s e em
sua equipe habilidades para que possam tomar decisdes
répidas e necessarias para a sobrevida das vitimas.

Oenfermeiro que aua no  atendimento
pré-hospitalar, além de ser responsavel pelas atribuicdes
e responsabilidades especificas a assisténcia e em tudo
gue envolve essa assisténcia, também contribui nas a
¢Oes de plangjamento, organizacdo e coordenacdo geren-
cial do SAMU. Isso exige muito conhecimento, dedica-
¢80 por parte do enfermeiro, pois muitas vezes, a for-
macdo profissional deixa lacunas que somente o interes-
se desenvolvido por esse profissional podera reparar.
Sendo que 0 mesmo devera criar maneiras que preen-
cham as necessidades de sua equipe também.

A enfermagem vem conquistando seu espaco dentro
do APH através da busca de novos conhecimentos e para
gue isso ocorra de modo eficaz é de extrema importancia
gue a equipe tenha um bom relacionamento, o enfer-
meiro ndo deve manter-se afastado dos demais, deve dar
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abertura para que exista uma boa comunicacdo entre os
membros. A equipe necessita estar bem preparada com
um nivel de profissionalizacéo elevado para atender as
chamadas dos usuérios deste servico. Dessa maneira a
educacdo continuada, treinamentos e protocolos, possi-
bilitam maior autonomia e seguranca da equipe do que
estdo realizando, gerando um sentimento de satisfacéo
por parte de todos.
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