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RESUMO: O atendimento pré-hospitalar realiza um tipo de atencdo a salide em carater emergencial, fora do
ambiente hospitalar. O Servico de Atendimento Mdével de Urgéncia (SAMU), principal responsavel por esse
atendimento tém sido pressionado pelas dificuldades encontradas para realizar um atendimento de forma
satisfatdria, como também o acesso aos demais niveis do sistema de salde. Esta pesquisa teve como objetivo
geral identificar os desafios e entraves vivenciados pela equipe de enfermagem na atuagdo do SAMU na
cidade de Caicd/RN. Trata-se de um estudo de carater exploratdrio, descritivo de abordagem qualitativa. A
populacédo estudada foi formada por 10 profissionais de enfermagem que atuam nesse servigo. Utilizou-se
como instrumento de coleta, um questionario semiestruturado composto por perguntas fechadas e abertas. O
estudo foi autorizado pelo Servigo de Atendimento Mdvel de Urgéncia de Caicd/RN, ap6s aprovacdo do
projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado do Rio Grande do Norte (UERN) sob
parecer de n°® 39123014.3.0000.5294. Fez-se também o0 uso do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), conforme a resolucdo n°® 466/2012 do Conselho Nacional de Saude / Ministério da Salde —
CNS/MS. Os resultados apontam que a maioria dos profissionais de enfermagem enfrentam entraves para
efetivacdo desse servico. A falta de repasse de informagdo sobre os servigos prestados a populagdo e as
dificuldades de intersetorialidade se mostrou evidente em quase todas as falas dos profissionais, demostrando
um grande desafio para os mesmos possam desenvolver suas agdes de forma satisfatoria.
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INTRODUCAO

O Atendimento Pré-Hospitalar (APH)
teve inicio had mais de 30 anos na América do
Norte e Europa, periodo em que as
autoridades norte-americanas perceberam que
a atuacdo de socorristas nos locais de batalha
e nos transportes para hospitais reduzia
significativamente a mortalidade e aumentava
0 tempo de sobrevida de soldados feridos
(VAGAS, 2006).

Segundo o Ministério da salde o
atendimento pré-hospitalar pode ser definido
como a assisténcia prestada em um primeiro
nivel de atencdo, aos portadores de quadros
agudos, de natureza clinica, traumatica ou
psiquiatrica, quando ocorrem fora do
ambiente  hospitalar, podendo acarretar
sequelas ou até mesmo a morte (BRASIL,
2006).

O Servigco de Atendimento Mdvel de
Urgéncia (SAMU) tem como objetivo prestar
0 socorro imediato a populagdo em casos de
emergéncia, como também proteger a vida
das pessoas e garantir a qualidade no
atendimento do Sistema Unico de Saude. O
SAMU realiza o atendimento de urgéncia e
emergéncia em qualquer lugar: residéncias,
locais de trabalho e vias publicas (BRASIL,
2006; BRASIL, 2002).
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A equipe de enfermagem que atua nos
servicos de atendimento pré-hospitalar
enfrentam diversos desafios, entre eles: estar
sempre preparada para trabalhar em conjunto,
tomar decisbes rapidas embasadas em
conhecimentos prévios e em protocolos de
atendimento, como também, os problemas
enfrentados no campo de atuacdo nesses
servigos (VAGAS, 2006).

Dessa forma torna-se imprescindivel
conhecer as possiveis dificuldades que
possam estar prejudicando a qualidade e
sucesso do atendimento a populacdo na
perspectiva dos profissionais que atuam no
servico, mais especificadamente dos que
compde a equipe de enfermagem.

A problemdtica encontrada vai de
acordo com o cendrio atual da assisténcia do
SAMU realizada em Caicd-RN, que mesmo
diante da breve implantacdo do servico no
municipio, é motivos de reclamagdes, dvidas
e indagacdes da populacdo, principalmente
sobre a demora do atendimento, ou seja, da
chegada do SAMU ao local da ocorréncia, e
os desafios encontrados pela equipe para a
realizacdo da assisténcia diante  das
reclamacdes vivenciadas.

Diante das dificuldades encontradas, o
presente estudo buscou responder aos
seguintes

questionamentos:  Quais  0s
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principais desafios e entraves vivenciados
pela equipe de enfermagem para a atuagéo do
SAMU no municipio de Caic6-RN? E
possivel desenvolver estratégias pela equipe
do SAMU, com o objetivo de enfrentar os
desafios encontrados?

Para tanto, essa pesquisa teve como
objetivo geral identificar os desafios e
entraves vivenciados pela equipe de
enfermagem na atuagdo do SAMU 192 no
municipio de Caic6/RN. E como objetivos
especificos: Caracterizar a situacdo dos
profissionais da equipe de enfermagem do
SAMU em relacédo a sexo, idade, estado civil,
formacdo, tempo de formacdo e tempo de
atuacdo e Apresentar os desafios e entraves
vivenciados pela equipe de enfermagem na
atuacdo do SAMU no municipio de
CaicO/RN.

Espera-se que os resultados encontrados
possam contribuir com os profissionais de
enfermagem e equipe de assisténcia do
SAMU, no municipio de Caic6-RN, afim, de
serem desenvolvidas estratégias com 0
objetivo de superar desafios e entraves

vivenciado pela equipe.

METODOLOGIA
Trata-se de um estudo de carater
exploratorio, descritivo de  abordagem

qualitativa. Realizado no Servigo de SAMU
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do municipio de Caic6 no estado do Rio
Grande do Norte/Brasil.

O SAMU Caico conta com 11 profissionais
de enfermagem, sendo estes, 06 técnicos de
enfermagem 05 enfermeiros. A pesquisa foi
realizada através de um questionario com
questdo fechadas e aberta, o qual
compreendeu um universo de 10 profissionais
participantes, onde 01 n&o participou devido
esta de licenca no periodo na coleta.

O tratamento das informacdes foi
dividida em etapas, primeiramente foi
realizada uma organizacdo do material, e em
seguida uma leitura do contetdo para realizar
a interpretacdo dos dados. Para tanto, optou-
se por uma andlise descritiva para apresentar
0s participantes do estudo e a posteriori a
andlise de contetdo de Bardin (1997) para
categorizacdo  dos  depoimentos  dos
participantes.

O estudo foi autorizado pelo Servico
SAMU Caic6/RN, apds aprovacao do projeto
de pesquisa pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade do Estado do Rio Grande do
Norte (UERN) sob parecer de n°
39123014.3.0000.5294. Fez-se também o uso
do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), conforme a resolucéo n°
466/12 do conselho Nacional de Saude /
Ministério da Satude — CNS/MS respeitando

pesquisa com seres humanos.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

O perfil dos profissionais que atuam no
SAMU da cidade de Caic6/RN, em relacédo ao
sexo, idade e estado civil serd apresentado. A
tabela a seguir, expbe a distribuicdo

absoluta e percentual desses profissionais.

TABELA 1 - Distribuicdo absoluta e
percentual dos sujeitos da pesquisa quanto a
sexo, idade, estado civil.

VARIAVEL NO | %
SEXO
Feminino 7 170
Masculino 3 |30
IDADE
20 — 30 anos 4 140
31 _35anos 6 |60
ESTADO CIVIL
Casado 6 |60
Solteiro 4 |40
Unido Estavel 0 |0

FONTE: Pesquisa de campo, 2015.

Avaliando a Tabela 1, é possivel
observar que a maioria dos entrevistados
(70%) é do sexo feminino, em quanto que
30% sé&o do sexo masculino. No entanto, ndo
foge a regra, pois € comum a predominancia
do sexo feminino na enfermagem &
compartilhada  por  diversos  autores,
reproduzindo a caracteristica historica da
enfermagem, profissdo exercida quase que
exclusivamente por mulheres desde os seus
primordios (OGUISSO, 1990).
Em relagdo ao perfil dos profissionais,

segundo a faixa etaria, 04 enfermeiros (40%)
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possui idade entre 20 e 30 anos, seguida da
maior parte (60%) que possui idade entre 31 e
35 anos, totalizando um percentual de 100%
dos entrevistados com idade entre 20 e 35
anos. Em relagéo ao estado civil, observa-se
que 06 enfermeiros (60%) s&o casados, 04
(40%) sdo solteiros e nenhum (0%) vive em

unido estavel.

TABELA 2 - Distribuicdo absoluta e
percentual dos sujeitos da pesquisa quanto a
formacéo e tempo de atuacdo do SAMU.

VARIAVEL N %
(0]
FORMACAO
PROFISSIONAL 6 |60
TECNICO DE
ENFERMAGEM
ENFERMEIRO 4 140
TEMPO DE FORMACAO
05— 10 anos 7 170
11 15 anos 3 130
TEMPO DE ATUACAO
NO SAMU 4 140
5 Meses a 1 ano
1 Ano a2 Anos 6 |60

FONTE: Pesquisa de campo, 2015

A partir da Tabela 2, observou-se que a
equipe é composta por 06 (60%) Técnicos de
enfermagem e 04 (40%) Enfermeiros, 0 que,
no entanto fica claro uma maior quantidade de
profissionais de nivel técnico atuando, mesmo
contabilizando com 01 profissional de
enfermagem ndo participante da pesquisa.

Em relacdo ao tempo de formacéo,
constatou-se que 07 (70%) dos profissionais

tem formacdo entre 05 a 10 anos, e 03 (30%)
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profissionais de 10 a 15 anos. Dessa forma, €
importante ressaltar que a medida ao qual se
afasta o tempo de formacéo, o profissional
precisa se capacitar, atualizar  seus
conhecimentos, ou seja, a educacdo
continuada para a enfermagem é um dos
esteios para a assisténcia eficaz ao paciente.

Em relacdo ao tempo de atuacdo no
SAMU, constatou-se que 04 (40%) dos
profissionais trabalham de 05 meses a 01 ano
e 06 (60%) atuam de 01 ano a 02 anos, dados
que contestam que o tempo de atuagdo dos
profissionais corresponde com 0 tempo de
implantagdo do servico de atendimento movel
as urgéncias na cidade de Caic6/RN.

Foi perguntado aos entrevistados se 0s
mesmos tinham cursos de capacitacéo, a partir
das respostas, percebe-se que os profissionais
possuem cursos de capacitacdo para atuarem
na area, proporcionando assim, melhores
condicbes de trabalho e de atendimento,
poréem nem todos apresentam 0S MesSMOS
cursos, o que pode ser explicado pelo fato de
serem oferecidos cursos com vagas inferiores
a quantidade de profissionais atuantes no
SAMU, ocasionando um sorteio entre 0s
profissionais, a fim de serem selecionados 0s
participantes.

Levando em consideracdo que a
implantacdo do SAMU é algo recente na
cidade de Caic6/RN, o seu funcionamento e

seu sistema de regulacdo que tem a base
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funcionando na cidade de Natal/RN, ainda é
motivo de reclamacéo e davidas por parte da
populacéo.

Além disso, a pesquisa identificou como
dificuldades enfrentadas pelos profissionais
de enfermagem atuantes no SAMU a falta de
repasse de informacBes sobre o servigo
oferecido e sobre os protocolos que o0s
profissionais devem seguir que, no entanto, é
motivo de revolta e reclamacéo da populacao.

A falta de compreensdo da populacéo
sobre o real papel do servico realizado na
cidade é motivo de entrave para 0s
profissionais, porém, mesmo diante de tal
dificuldade os profissionais ndo se sentem
abalados e a maioria relata estarem satisfeitos
com o servico prestado.

Outro entrave bastante mencionado
pelos pesquisados estd relacionado a
deficiéncia nos servicos de suporte para o
SAMU como as portas de entrada dos
hospitais de referéncia, que consequentemente
trazem uma quebra na continuidade do
atendimento ao paciente.

Assim fica bem evidente a dificuldade
da intersetorialidade existente entre o0s
servigos, pois mesmo o SAMU realizando seu
atendimento de forma satisfatoria, o paciente
fica wvulnerdvel a ndo ter 0o mesmo
atendimento ao chegar no ambiente
hospitalar, o que desmotiva de certa forma e

dificulta o trabalho dos profissionais atuantes
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do SAMU. E previsto que, ao encaminhar o
paciente aos servicos de salude o médico
regulador faca o contato prévio com a
instituicdo de referéncia, para preveni-la sobre
a chegada e preparar-se para a recepcdo do
paciente. Esse principio tem por objetivo a
ordenacdo adequada de fluxos e garantia dos
recursos necessarios para o atendimento dos
pacientes.

No entanto, de acordo com a descri¢do
dos entrevistados, existe uma falha em relacéo
ao que é previsto, pois ndo existe uma
ordenacdo adequada de fluxos e nem uma
preparacdo para a chegada de pacientes nas
portas de entrada, provocando dificuldades do
trabalho para os profissionais atuantes do
SAMU.

Com as dificuldades evidenciadas, foi
possivel identificar um déficit de informacao
dos servicos prestados perante a populacdo, o
que gera davidas e consequentemente
reclamagdes direcionadas aos profissionais, 0s
quais tem que obedecer a regras e protocolos.
Sendo assim, destaca-se a importancia da
sociedade tomar posse de informacdes sobre a
assisténcia emergencial gratuita dentro e fora
do &mbito hospitalar.

A falta de comunicacdo entre servicos e
dificuldades intersetoriais se mostrou evidente
em quase todas as falas dos profissionais,
demostrando um grande desafio para 0s

mesmo, tendo em vista que a relacdo nédo é tao
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harmoniosa, e muitas vezes conflitante,
devido a superlotacdo nas portas de entrada,
na qual o SAMU tem a prerrogativa de
trabalhar com a determinacéo da vaga zero.
Os entrevistados percebem  certa
rejeicdo por parte dos profissionais das
unidades fixas, o que dificulta o trabalho em
tempo adequado, podendo, inclusive, atrasar a

transferéncia da vitima.

CONCLUSAO

O processo de implantacdo do SAMU
se configura como um modelo de transi¢do
dos servicos de emergéncia, associando-0s
com os sistemas locais existentes devendo
obedecer as diretrizes da politica nacional de
atencdo as urgéncias, visando responder as
necessidades da populacdo contemplada com
esse Servico.

De acordo com o0s resultados
encontrados, € possivel afirmar perspectivas
de superacdo dos entraves descritos, tais
como, repasse de informacdes através de
acOes educativas sobre o funcionamento do
SAMU, a fim de esclarecer as duvidas e
orientar a populacéo.

Como potencialidade, salienta-se que o
estudo permitiu aos sujeitos envolvidos
(pesquisador e pesquisados) refletir acerca das
principais dificuldades enfrentadas pela
equipe de salde que atua em um servico de

atendimento movel de urgéncia na percepcgao
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dos enfermeiros e técnicos de enfermagem e

identificar ~ possiveis  estratégias  que
potencializem a melhora do servico.

As dificuldades fazem parte da vida de
todo profissional, mesmo que n&o ocorram
diariamente,  aparecem com  bastante
frequéncia, muitas vezes em situacoes dificeis
de suportar. Nesse aspecto o atendimento pré-
hospitalar ndo foge a regra, pois precisa
apesar das lacunas dar respostas as
necessidades de cuidados de saude, nem
sempre previsiveis e em constante mudanca.

E um desafio necessario e audacioso.
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