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RESUMO

Estudo de revisdo da bibliografia existente solsreataibuices do enfermeiro nos Servigos de
Atendimento Moével de Urgéncia — SAMU. O SAMU constihoje o modelo adotado no Brasil
para o Atendimento Pré-Hospitalar de urgéncia ergéneia, que conta com unidades de suporte
basico e suporte avancado. Destes, o servico dertBupvancado contempla o profissional
enfermeiro como membro obrigatério para funcionameto servico, norteado pela portaria n°.
2.048/GM de 05 de novembro de 2002 — MinistérioSadide, pelo Regulamento Técnico dos
Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia. @vabgedelinear desta forma, as atribuicdes do
profissional enfermeiro. Com a publicacdo destatapi@; € possivel identificar o papel do
enfermeiro nas unidades de suporte avancado de dad&ervico de Atendimento Moével de
Urgéncia, com base na legislacdo e nos diversasmgr@os disponiveis para avaliagdo e discusséo
das questbes que permeiam tal embate.

Descritores:servigo de urgéncia, enfermeiro de urgéncia, papenfermeiro, SAMU.

ABSTRACT

Study of revision of the existing bibliography dmetattributions of the nurse in the Services of
Mobile Attendance of Urgency - SAMU. The SAMU todegnstitutes the model adopted in Brazil
for the Daily pay-Hospital Attendance of urgencyd amergency, that counts on units of basic
support and advanced support. Of these, the sewficAdvanced Support contemplates the
professional nurse as obligator member for funatigrof the service, guided for would carry n°.

2.048/GM of 05 of November of 2002 - Health depantin for the Regulation Technician of the
State Systems of Urgency and Emergency. The obgeds to delineate in such a way, the
attributions of the professional nurse. With thélmation of this it would carry, is possible to

identify the paper of the nurse in the units of athed support of life of the Service of Mobile

Attendance of Urgency, on the basis of the leg@tatind in diverse available documents for
evaluation and quarrel of the questions that peaamesuch shock.

" Enfermeira, egressa do curso Enfermagem da Uritleie Catélica Dom Bosco, Campus de Campo Grande/MS

” Enfermeiro, egresso do curso de Enfermagem dadtsidade Catélica Dom Bosco, Campus de Campo Gritile

™ Enfermeiro, Mestre em Educacdo, Doutor em SaldEesenvolvimento na Regido Centro-Oeste pela UFMS.
Professor da Universidade Federal do Rio GrandéNdaote. E-mail: marcosjunior@ufrnet.br.

www.linkania.org




e fzim/[)cani,a

[Revizta Cientifica Linkania Junior. indexada 155M: 2236 6652

Revista Cientifica Indexada Linkania Junior - ISSN: 2236-6652

Ano 2 - N2 2 - Fevereiro/Margo de 2012
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RESUMEN

Estudio de la revisién de la bibliografia existeseas atribuciones de la enfermera en los sesvici
de la atencién movil de la urgencia - SAMU. EI SAMbnstituye hoy el modelo adoptado en el
Brasil para la atencién diaria del pagar-Hospitalla urgencia y la emergencia, esa cuenta en
unidades de la ayuda basica y de la ayuda avanBadastos, el servicio de la ayuda avanzada
comtempla a enfermera profesional como miembro aiidigator para funcionar del servicio,
dirigida para llevaria el n°. 2.048/GM de 05 deiambre de 2002 - departamento de la salud, para
el técnico de regla de los sistemas del estad@ dedencia y de la emergencia. El objetivo es
delinear de tal manera, las atribuciones de larewi@ profesional. Con la publicacion de esto
llevaria, es posible identificar el papel de laeemfera en las unidades de la ayuda avanzada de la
vida del servicio de la atencion mévil de la urganen base de la legislacion y en los documentos
disponibles diversos para la evaluacién y de le@gpele las preguntas ese permeiam tal choque.
Descriptores:servicio de la urgencia, enfermera de la urgempapel de la enfermera, SAMU.
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INTRODUCAO

No Brasil, o servico pré-hospitalar — SAMU, seguamodelo da Franga criado por
anestesistas intensivistas e emergenciais, conmetivabde prestar uma assisténcia pré-hospitalar
evitando a piora ou até mesmo morte dos pacienteseqn muitos casos ocorre devido ao

atendimento inadequad

No Brasil, a idéia de atender as vitimas no loeakdhergéncia é tdo antiga quanto em
outros paises. Data de 1893, quando o Senado daliepaprovou a Lei que pretendia estabelecer
o socorro médico de urgéncia na via publica, sen@oo Rio de Janeiro, no momento, era capital
do pais?.

O servico de Atendimento Pré-Hospitalar Movel nadlrtem passado por grandes
mudancas nos Ultimos anos, principalmente apé$lkicpgdo da Portaria’r2.048/GM, de cinco de
novembro de 2002, que normatiza os servicos deliatento na area de urgéncia e emergéncia em

nivel pré-hospitala.

Levando em consideracdo que a area de urgénciaeeg@mgia constitui-se em um
importante componente da assisténcia a saudesciroento da demanda por servigos nesta area no
pais nos ultimos anos, as acfes ja desenvolvidasMiaistério da Saude, em parceria com as
Secretarias de Saude dos Estados, Distrito Feeléfainicipios, e a necessidade de implantacédo de
um processo de aperfeicoamento do atendimentog&mcias e emergéncias no pais, tal portaria
trds o regulamento técnico dos Sistemas Estadedisgéncia e Emergéncia no territério nacional.

Frente a esta normatizacdo do servico, a equipépnafissional ficou constituida de
profissionais oriundos da area da saude sendo @epor: coordenador do servigco, responsavel
técnico médico, responsavel técnico enfermeiro,icnédreguladores, médicos intervencionistas,

enfermeiros assistenciais, auxiliares e técnicanfiermagem.

Destes componentes da equipe, os profissionastessialistas executam procedimentos
técnicos especificos, e destes, o enfermeiro assiatista tem como atribuicbes a supervisdo e
avaliacdo das acdes de enfermagem da equipe, muestaiidados diretos a pacientes que
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requeiram maior complexidade de atendimento e deoo e vida, que exigem conhecimentos
cientificos adequados e capacidade de tomar dscis@eando também em consideracdo as
definicBes da lei n°. 7.498 sobre o Exercicio Bsifinal da Enfermagem no territorio nacional em

relacdo as atribuicdes do profissional enferm@iro

Tal situacdo coloca o profissional enfermeiro n&cexdo de atividades que requer
tomada de decisGes e procedimentos que lhe sdmidos pela emergéncia do atendimento,
gerando conflitos de interpretacéo de suas fungd@iscussdes acerca de suas condutas e atitudes.
Assim, o presente estudo tem como objetivo delirsaatribuicdes do profissional enfermeiro
dentro das equipes do Servico Avancado de Atendoriddvel de Urgéncia — SAMU.

METODOLOGIA

O presente estudo é de carater descritivo e ekipbicale abordagem qualitativa, pelo
método de revisdo bibliografica, acerca das agdms do enfermeiro nos Servigos de Atendimento
Mével de Urgéncia — SAMU, a luz da legislagdo vigee dos modelos preconizados para
atendimento em nivel emergencial e resolucées deBBDIO- Conselho Federal de Enfermagem.

A coleta de dados foi feita nas bases de dados BDENACS e DEDALUS, acessados

” 1]

por meio da BIREME, empregando-se as palavras-shéservico de urgéncia”, “enfermeiro de

urgéncia”, “papel do enfermeiro”, “SAMU”, “atendim® pré-hospitalar de enfermagem”.

A coleta das indicacdes bibliograficas se deu ainente das bases citadas, os textos
foram selecionados por sua pertinéncia ao asseai® drtigos), sendo levado em consideracao os
gue continham informagdes sobre o Servico de Ameewio Movel de Urgéncia — SAMU e o papel
do enfermeiro no atendimento pré-hospitalar. Paméotforam lidos e analisados os resumos de
todos os artigos. Apés proceder a leitura dos resufi realizada a leitura na integra dos textos
selecionados, seguido de um fichamento contenderérecia bibliogréafica, sintese da producéao e

comentario pessoal do(a) pesquisador(a) principal.
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Os textos foram agrupados por similaridade temapieamitindo construir o esquema para
elaboracdo do relato dos achados, sendo eles:rag®@ee Atendimento Movel de Urgéncia —
SAMU, b) Suporte Basico e Suporte Avancado a Vijatribuicbes do Enfermeiro a luz da Lei
do Exercicio Profissional, e d) Competéncias deEnéiro no SAMU.

O SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA — SAMU

Este servigo deve ser entendido como uma atribulgdrea de sadude, sendo vinculado a
uma Central de Regulacdo, com equipe de profissiofratas de veiculos compativeis com as
necessidades da popula¢do

Lancado em setembro de 2003 pelo Governo Fedeganaco de Atendimento Movel de
Urgéncia, no ambito do SUS, tem uma cobertura duange 49,8 milhdes de brasileiros em
dezoito estados. O SAMU é o principal componentaléica Nacional de Atencdo as Urgéncias,
criada em 2003, que tem como finalidade protegeida das pessoas e garantir a qualidade no
atendimento no SUS.

A politica tem como foco cinco grandes ac¢des:

¢ organizar o atendimento de urgéncia nos protoeimentos, unidades basicas de saude e nas
equipes do Programa Saude da Familia;

estruturar o atendimento pré-hospitalar moévANMS);

* reorganizar as grandes urgéncias e 0s prontmescem hospitais;

criar a retaguarda hospitalar para os atendidesirgéncias;

estruturar o atendimento pés-hospitalar.

O SAMU teve inicio apés a regulamentacédo da partfr2048/2002 como tentativa de
consolidar os Sistemas Estaduais de Urgéncia e gémer, a fim de aperfeicoar e ampliar as

normas ja existentes.
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O objetivo principal destes servicos seriam pananjig uma melhor organizacdo da
assisténcia a saude, articular os servigos, ddfinios e referéncias resolutivas, almejando uma
universalidade do acesso, a equidade na alocag&zulsos e a integralidade na atencdo prestada.
Desta forma, buscaram-se envolver toda a redeterssal, desde a rede pré-hospitalar (unidades
basicas de saude, programas de salude da famdip, srvicos de atendimento pré-hospitalar
movel (SAMU, Resgate, ambuléncias do setor priveelo,), até a rede hospitalar de alta
complexidade, capacitando e responsabilizando gadaestes componentes da rede assistencial
pela atencdo a uma determinada parcela da demandegéncia, respeitando os limites de sua

complexidade e capacidade de resolfao

SUPORTE BASICO E SUPORTE AVANCADO A VIDA

O Servico de Atendimento Movel de Urgéncia o “192dmero telefénico para qual se
chama o servico, esta divido em duas modalidad&upworte Basico de Vida (SBV) e o Suporte
Avancado de Vida (SAV).

A equipe de Suporte Bésico de Vida € composta pigrafofissionais, sendo um auxiliar

ou um técnico de enfermagem e um condutor do \etiikocorro.

Os profissionais de enfermagem da equipe de SBAbdwbilitados a realizar acdes de
suporte a vida previstas na Lei do Exercicio Psadisal, admitindo-se que, sob delegacéo e

supervisdo direta ou a distancia do enferm@iro

A equipe de Suporte Avancado a Vida é formada pomeédico, um enfermeiro e um
condutor. A ambuléancia do SAV é um veiculo destinad atendimento e transporte de pacientes
com alto risco em urgéncias pré-hospitalares onsprarte inter-hospitalar que necessitem de
cuidados médicos intensivos. Dispbe de equipamentoateriais para realizagdo de procedimentos

complexos e avancados de reanimacéo e estabilizegdiaados pelo médico e pelo enfermé&to
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Por possuir como caracteristicas manobras invasidas maior complexidade, o

atendimento no SAV é realizado exclusivamente pédioo e enfermeiro. Assim, a atuacdo do

enfermeiro esta justamente relacionada & assiatditeta ao paciente sob risco de nfdtte

ATRIBUICOES DO ENFERMEIRO

Lei do Exercicio Profissional

O Conselho Federal de Enfermagem — COFEN instiegalu¢des dando subsidios legais
para atuacdo da enfermagem no atendimento prétalaspA Resolugcdo n°. 225 de 28 de Fevereiro
de 2000, dispde sobre o cumprimento de prescregapfutica a distancia, tornando legal, para os
profissionais da enfermagem, a pratica de cumpesqgricdes médicas via radio ou telefone em

casos de urgéncid,

Em 2001, o COREN de Sé&o Paulo editou a Resolucgé0mi2001” que “dispde sobre a
regulamentacéo da Assisténcia de Enfermagem endifiiento Pré-Hospitalar e demais situacdes
relacionadas com o Suporte Basico e Suporte Avangad/ida”.

De acordo com a Lei do Exercicio Profissional m898 de 25 de Junho de 1986, no seu
artigo 11°, esta determinado como privativo do Enééro no item |, inciso I: ¢uidados diretos de
enfermagem a pacientes graves com risco de &dap inciso m —<uidados de enfermagem de
maior complexidade técnica e que exijam conheciosetié base cientifica e capacidade de tomar
decisdes imediatas?, e a decisdo do COREN-SP — DIR 01/2001, no parageateiro do artigo
29, fica estabelecido conforme a Lei 7.498/86, tmeassisténcia de Enfermagem em unidades
moveis de UTI e Suporte Avancado de Vida ( teeesireo e aquatico), devera ser prestada pelo
Enfermeiro” .

Nesses termos € impossivel que a assisténcia devetfem seja prestada por qualquer
outra pessoa que ndo seja o profissional enfermamna vez que o proprio Ministério da Saude
regulamentou esta pratica e ha necessidade danpaesenstante do enfermeiro nesta atividade.
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COMPETENCIAS DO ENFERMEIRO NO SAMU

O profissional enfermeiro esta habilitado para agie enfermagem no atendimento pré-
hospitalar aos pacientes e acfes administrativgseracionais em sistemas de atendimentos pré-
hospitalares, inclusive cursos de capacitacdo dufssgionais do sistema e a¢cdes de supervisdo e
educacgédo continuada dos mesmos. Nos termos ditggisespecifica que regulamenta a profissdo
de enfermagem - Lei n°® 7.498/86 e Decreto n° 948406

Compete ao enfermeiro no Servico de Atendimento éVl@e Urgéncia as seguintes
atividades, conforme portaria 2.048/G

- Administrar tecnicamente o servigo de atendim@néshospitalar;
- Fazer controle de qualidade do servico nos aspé@ntrentes a sua profissao;

- Participar da formacédo dos bombeiros, policiagoriarios e dos demais profissionais na area de
urgéncia/emergéncia pré-hospitalar;

- Prestar assisténcia direta as vitimas, quandcadd,

- Avaliar a qualidade dos profissionais atuantes atendimentos pré-hospitalares e proporcionar-
Ihes supervisdo em servico;

- Subsidiar os responsaveis pelo desenvolvimenteedgrsos humanos para as necessidades de

educacao continuada da equipe;

- Participar do desenvolvimento de recursos humpaos o servigco e a comunidade caso integre ao
Nucleo de Educacédo em Urgéncias e proposicao degrarriculares para capacitacdo de recursos
da éarea.

- Exercer todas as fungdes legalmente reconheéidas formacdo profissional. Nos termos da
legislacdo especifica que regulamenta a profisedenfermagem - Lei n°. 7.498/86 e Decreto n°.
94.406/87.
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Ainda baseado na portaria 2.048/Gf} sdo considerados pré-requisitos gerais do

profissional enfermeiro para atuagédo no SAMU:

Disposicao pessoal para a atividade; equilibriocdomal e autocontrole; capacidade fisica
e mental para a atividade; disposicao para cumaciies orientadas; experiéncia
profissional prévia em servico de salde voltado agendimento de urgéncias e
emergéncias; iniciativa e facilidade de comunicacdondicionamento fisico para
trabalhar em unidades mdveis; capacidade de tabeath equipes; disponibilidade para a
capacitacdo, bem como para a re-certificacdo gedéd

Desta forma, o grau de capacidade técnica se tonpaescindivel ao atendimento
emergencial no Suporte Avancado de Vida, destacarchpacidade de formacéo para atuacao do
enfermeiro nesses servicos, bem como, a necessigagie-requisitos especificos, que amparados

a lei do exercicio profissional, tornam o enfermgirofissional realmente necessario ao servico.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo teve por finalidade delinear as aggms do enfermeiro no servico de
atendimento pré-hospitalar, porém, fica claro qusua atuacdo esta vinculada estritamente aos
aspectos assistenciais. A presenca do enfermeseo réstrita ao Suporte Avancado de vida

juntamente com o médico.

Ao longo dos anos o Atendimento pré-hospitalar masl foi discutido, e com a
normatizacdo do APH em todo pais, € visivel quawdancas favoreceram o enfermeiro e o cliente

gue recebe a assisténcia por ele prestada.

A atuacdo do enfermeiro necessita de expansédo,querando fique restrita somente a
assisténcia, mas ao servico técnico de organizag&oenciamento do atendimento como o Suporte
Basico a Vida, propondo uma nova visao aos serdeosPH, e nova distribuicdo de autoridade e

responsabilidade para todos os integrantes dasiese

Um ponto que merece ser melhor discutido e desadésca do servigo prestados pelas

equipes do SAMU, abrange as diferenciacbes dosgdpé profissionais enfermeiros de acordo
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com a portaria h2.048, em relagdo as suas acbes assistenciaistasesponsabilidade técnica.
N&o se difere na portaria quais agfes se atribweraspectivas funcdes, gerando ambiguidade na
interpretagcéo acerca da existéncia de dois profiag enfermeiros distintos ou acumulo de fungdes

num mesmo profissional.
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