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RESUMO

O atendimento pré-hospitalar moével representa o primeiro passo para uma rapida e mais eficiente assisténcia ao cliente
que se encontra em situacao de urgéncia/emergéncia. Com este trabalho, objetiva-se apreender a necessidade e a
importancia da capacitacdo da equipe de atendimento pré-hospitalar mével da drea da saude, que atua no socorro as
vitimas de trauma na cidade do Rio Grande-RS, na perspectiva dos trabalhadores. Trata-se de uma pesquisa descritiva,
exploratéria, com abordagem qualitativa. Participaram do estudo seis sujeitos de trés instituicdes que compartilham o
atendimento pré-hospitalar mével nessa cidade. A coleta de dados foi realizada por meio de entrevista semiestruturada.
Os dados foram analisados utilizando-se a técnica de analise tematica. A capacitacdo prévia foi considerada necessaria
para que o profissional se sentisse seguro, apto para prestar o socorro e conseguisse salvaguardar-se da impericia dos
seus atos que pudessem prejudicar o restabelecimento e potencializar os agravos as vitimas. A maioria dos sujeitos apontou
que os aspectos tedricos e praticos da capacitacao, atentando para os detalhes das simulagdes e das experiéncias vividas,
sdo imprescindiveis e devem ser atualizados de forma constante. A parte pratica foi assinalada como indispensavel porque
habilita o trabalhador para enfrentar com coeréncia, rapidez e seguranca a diversidade de situacdes de trauma.

Palavras-chave: Equipe de Busca e Resgate; Equipe de Assisténcia ao Paciente; Enfermagem em Emergéncia; Educacao
em Enfermagem; Condi¢ées de Trabalho.

ABSTRACT

The mobile pre-hospital care represents the first step for a quick and efficient assistance to urgency/emergency patients.
This study aims to understand the need and the importance of having a qualified team at the mobile pre-hospital care in
the city of Rio Grande/RS, from the professionals” point of view. It is a descriptive and exploratory research with a qualitative
approach. Six professionals from three different mobile pre-hospital services participated in the study. Data were collected
using a semi-structured interview and analysis was performed with the thematic analysis technique. A previous qualification
was considered necessary so the professional felt able to provide adequate care and could avoid malpractices. Most of the
professionals noted that both theoretical and practical aspects of the qualification are essential. They also pointed that
the simulations and the experiences should be constantly updated. The practical part was considered imperative since it
qualifies the professional to act with coherence, rapidity and safety in trauma situations.
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RESUMEN

La atencion pre hospitalaria movil representa el primer paso para una asistencia rapida y mas eficiente al cliente que se
encuentra en situacién de urgencia/emergencia. El presente trabajo busca captar la necesidad y la importancia de la
capacitacion del equipo de atencién pre-hospitalaria moévil del drea de la salud, que socorre a las victimas de trauma en la
ciudad del Rio Grande/RS, desde la perspectiva de los trabajadores. Se trata de una investigacion exploratoria descriptiva
con enfoque cualitativo. Participaron del estudio seis sujetos de tres instituciones que comparten la APH movil de la
ciudad. La recogida de dados fue realizada a través de entrevistas semiestructuradas. Los datos fueron analizados con la
técnica de analisis temdtico. La capacitacion previa fue considerada necesaria para que el profesional se sienta seguro y
apto para prestar socorroy consiga salvaguardarse de laimpericia de sus actos que podrian perjudicar el restablecimiento
y potenciar los agravios a las victimas. La mayoria de los sujetos apunta que los aspectos tedricos y practicos de la
capacitaciéon y hacen hincapié en los detalles de los simulacros y experiencias vividas, considerandolos imprescindibles y
que deben ser actualizados de forma constante. La parte practica fue sefialada como indispensable porque habilita el
trabajador para enfrentar con coherencia, rapidez y seguridad la diversidad de situaciones de un trauma.

Palabras clave: Personal de Rescate; Grupo de Atencion al Paciente; Enfermeria de Urgéncia; Educacion en Enfermeria;
Condiciones de Trabajo.
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A capacitacdo da equipe que atua no atendimento pré-hospitalar: necessidade e importancia da educacdo permanente na perspectiva dos trabalhadores

INTRODUCAO

Com a finalidade de atender a mudanca no perfil
epidemiolégico no que se refere a morbimortalidade
por causas externas, tem-se buscado implantar politicas
publicas com vista a reducao dos indices de homicidios
e acidentes de transito. Essas mudancas, infelizmente,
nao se mostraram tdo resolutivas, tornando-se
necessario estabelecer politicas de saude, para o melhor
atendimento as vitimas. Ou seja, adequar 0s servi¢os
de saude, principalmente, com vista ao atendimento
pré-hospitalar (APH) e de emergéncia:

Ainda que na fase pré-hospitalar ndo se reverta um
quadro extremamente grave, a rapidez de chegada
a cena e ao hospital, bem como as intervencdes
iniciais apropriadas, previne o agravamento do
quadro e o surgimento de novas lesdes, melhora
condicbes para alguns casos e até atrasa resultados
fatais, dando a vitima a chance de chegar ao
tratamento definitivo e se beneficiar dele.’®

Nesse sentido, o Ministério da Saude (MS), no intuito
de reduzir o niumero de ébitos, o tempo de internagao
em hospitais e as sequelas decorrentes da falta de
atendimento precoce, editou, em 2002, a Portaria n°
2.048/GM, tendo como anexo o Regulamento Técnico
dos Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia, de
acordo com as diretrizes do Sistema Unico de Saude
(SUS) e da Norma Operacional da Assisténcia a Saude -
NOAS-SUS 01/2002.?

Em 2003, o MS regulamentou aimplantacdo da politica
nacional de atencao integral as urgéncias por meio do
Servico de Assisténcia Pré-Hospitalar Mével de Urgéncia
- Servico de Atendimento Mével de Urgéncia/192
(SAMU/192). Entre suas agOes esta o resgate e o
transporte de feridos, dispondo de pessoal qualificado,
material, equipamento e viaturas equipadas para o
primeiro atendimento de vitimas em situacdes de
urgéncia e emergéncia. O SAMU 192 é um dos
principais, mas ndo o Unico, dos componentes dessa
politica, cuja proposta consiste em organizar os fluxos
de entrada e saida dos pacientes no SUS pelo eixo das
urgéncias.

O Servico de Atendimento Pré-Hospitalar Mével (APH
movel) organizado e hierarquizado, ao atender os
principios da integralidade, equidade e universalidade
de acesso, representa o primeiro passo para uma rapida
e mais eficiente assisténcia ao cliente que se encontra
em situagdo de urgéncia/emergéncia. Além disso, é
prioritaria a capacitacdo dos profissionais para atuar
nesse primeiro atendimento, permitindo manter as
condicdes vitais da vitima até a chegada no hospital de
referéncia e garantir a continuidade da assisténcia,
evitando, assim, a ocorréncia do segundo trauma, isto
é, ndo ocasionar novas lesées ou agravar as ja
existentes.?

Segundo a Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica,*
a interferéncia dos atendimentos de emergéncia na
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morbimortalidade vem sendo comprovada nos
hospitais, notando-se acentuada reducao dos indices
de morte e invalidez nos pacientes que receberam
adequadamente os primeiros socorros. O beneficio as
vitimas tem a possibilidade de aumentar a medida que
a assisténcia é prestada o mais precocemente possivel
e de forma eficaz por profissionais devidamente
capacitados e qualificados.

Nesse sentido, considera-se a vitima de trauma,
prioritariamente, pela potencialidade evolutiva da
gravidade fisiopatoldgica provocada pelas lesdes que
podem levar a deterioracdo das fungdes vitais em um
curto periodo. Assim, o tempo é essencial no APH,
principalmente o decorrido entre o trauma e o
atendimento, por estar relacionado ao progndstico do
paciente.”As mortes mediatas ou precoces ocorrem em
minutos a algumas horas apds o acidente”>” Em
decorréncia desse fato, justificam-se acbdes que
promovam a otimizacdo do atendimento valorando a
golden hour ou “Hora de Ouro” do traumatizado. Esse
momento inicial é assim denominado por abranger o
periodo que compreende minutos a algumas horas
apo6s o acidente e na qual o indice de mortalidade
representa 30% dos 6bitos por trauma. Nesse caso,
definido pelo quadro clinico, as vitimas sao
denominadas potencialmente salvaveis,” desde que
beneficiadas por um sistema de APH que atue de
maneira rapida e eficaz.

Aos profissionais que atuam no APH fixo ou mével faz-
se necessario um curso de capacitacao/habilitacdo para
entrarem no servico, sendo primordial prosseguir com
a educacao permanente, pois os recursos humanos
desse setor sao fundamentais para um atendimento de
qualidade e seguranca, determinante para o fim que
Ihe é proposto. Nesse sentido, a Portaria n° 198 instituiu
a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude
(EPS) como estratégia do SUS para a formacao e o
desenvolvimento de trabalhadores para o setor.’ Além
disso, o Capitulo VIl do anexo da Portaria n®2.048 aborda
os Nucleos de Educacao em Urgéncias (NEUs).?

E preciso apontar que a falta de formacéo profissional e
a auséncia da educacgado continuada dos trabalhadores
das urgéncias resultam no comprometimento da
qualidade na assisténcia e na gestao do setor.? Os NEUs
possuem como objetivos capacitar, certificar e recertificar
os curriculos minimos de capacitagao e habilitacao para
o atendimento as urgéncias. Atualmente, ainda existe
escassez de docentes capazes de desenvolver um
enfoque efetivamente problematizador na formacao
profissional de trabalhadores para o APH movel,?
havendo necessidade de preparar instrutores e
multiplicadores com certificacdo e capacitacao
pedagdgica para atender a demanda existente.

A capacitacao é o processo de desenvolver qualidades
nos recursos humanos para habilitd-los a ser mais
produtivos e contribuir para o alcance dos objetivos
organizacionais.” Tem o propésito de aumentar a
produtividade dos individuos em seus cargos,
influenciando no comportamento deles, “a fim de



produzir uma mudanca relativamente permanente em
um individuo e melhorar sua capacidade de
desempenhar um cargo”’3%

O interesse em desenvolver este estudo surgiu da
pratica assistencial de enfermagem a clientes criticos
vitimas de acidentes que, muitas vezes, ao chegarem
ao pronto-socorro nao haviam recebido o
atendimento pré-hospitalar, conforme determina a
Portaria n° 2.048/02 e sua Regulamentag¢ao em 2003,
que estabelecem as acdes para o resgate e transporte
de feridos dispondo de pessoal qualificado. Sabe-se
que o profissional que presta o primeiro atendimento
a vitima em situagdes de acidentes ou mal subito no
local da ocorréncia, pode estar bem capacitado ou nao,
contribuindo, muitas vezes, para o agravamento do
quadro clinico da vitima ou colaborando
positivamente na prevencao de sequelas das pessoas
acometidas pelo trauma.

Assim, emergiu a questdo norteadora: Na perspectiva
dos trabalhadores, qual a necessidade e aimportancia da
capacitagdo da equipe de APH mdvel, da drea da satde,
que atua no socorro as vitimas de trauma na cidade do
Rio Grande-RS?

A preocupacao a respeito da capacitacao da equipe de
APH movel teve como destaque conhecer aimportancia
que esse servico atribui a Politica Nacional de Educagao
Permanente em Saude.

Dessa forma, objetivou-se apreender a necessidade e a
importancia da capacitacdo da equipe de APH movel,
da d4rea da salde que atua no socorro as vitimas de
trauma na cidade do Rio Grande-RS, na perspectiva dos
trabalhadores.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa descritiva, exploratéria, com
abordagem qualitativa, realizada na cidade do Rio
Grande-RS, a qual se ateve ao estudo do APH mével as
vitimas de trauma realizado pela Secretaria de Saude do
Municipio, pela Policia Rodovidria Estadual e pelo Servico
Médico e Resgate da Empresa Concessionaria de
Rodovias do Sul S/A (SMR/ECOSUL).

Considerou-se como critério de escolha das empresas
prestadoras do servico a representatividade das esferas
governamentais, sendo a Secretaria de Saude
representante do municipio; a Policia Rodoviaria
Estadual, do Estado; e a ECOSUL, concessiondria de uma
rodovia federal que, apesar de ser uma empresa privada,
submete-se as leis federais em concordancia com a
Agéncia Nacional de Transportes Terrestres (ANTT).

Foram visitadas as trés instituicdes/servicos para
estabelecer um contato anterior a coleta de dados. As
solicitacdes de autorizacao foram enviadas a Secretéria
Municipal de Saude, a Enfermeira Coordenadora do
Servico de Enfermagem do municipio, ao responsavel pelo
Setor de Viaturas municipais, ao primeiro-sargento,
comandante do Grupamento Rodovidrio da Cidade do Rio
Grande, e ao coordenador da Area de Resgate da ECOSUL.
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O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
na Area de Satude (CEPAS) da Fundacdo Universidade
Federal do Rio Grande (FURG) e aprovado sob o parecer
n°11/2007.

No intuito de assegurar o anonimato das trés instituicbes/
servicos que participaram do estudo e facilitar a citacdo
delas na andlise e interpretacdo dos dados, elas foram
identificadas com nome de pedras preciosas: Diamante,
Topazio e Esmeralda. De cada uma das trés instituicoes/
servicos estudadas foram selecionados dois trabalhadores,
por meio de um sorteio, aos quais foram atribuidos
pseuddnimos correspondentes a cores, em razao dos
principios éticos pertinentes a preservagao da identidade
em respeitando ao anonimato deles. Dessa forma, a
instituicao Diamante correspondem as cores verde e
vermelha; a Topazio, azul e preto; e a Esmeralda, amarelo
erosa.

A coleta de dados foi realizada nos meses de agosto e
setembro, por meio de entrevista semiestruturada, apés
ter sido feito um teste piloto com o roteiro da entrevista.

Solicitou-se aos seis sujeitos do estudo que lessem e
assinassem em duas vias o termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, em conformidade com a Resolucao
n° 196/96.0s dados coletados, apds leitura e (re)leitura,
foram analisados qualitativamente de acordo com a
anadlise tematica, sequindo os passos de Minayo.®

Apresentacao e discussao dos dados

Com base nas falas dos sujeitos entrevistados e da
anadlise e discussdo dos dados, foi possivel apreender,
na perspectiva dos trabalhadores, a necessidade e a
importancia da capacitacao da equipe de APH mdvel,
da area da saude que atua no socorro as vitimas de
trauma na cidade do Rio Grande-RS.

Antes de iniciar o trabalho no APH, o ideal é que haja
uma preparacao especifica do trabalhador em relacao
ao atendimento inicial a vitima, uma vez que a
seguranca que o profissional prestador desse
atendimento adquire esta diretamente relacionada com
o aprendizado. Nesse sentido, a capacitacdo prévia se
mostra como um ponto-chave/norteador para o
desenvolvimento das habilidades e competéncias
exigidas ao profissional que atua neste servico.

Ainda que tenha formacéo profissional basica voltada
para a area da saude, a otimizacao do atendimento
depende da aquisicao e do desenvolvimento de
determinadas habilidades, de destreza manual, de
técnicas de realizacdo de procedimentos, mas,
sobretudo, de uma preparacao para o cenario que ird
encontrar e para as dificuldades provaveis que surgirao.
Simulagdes de situagdes sao indispensaveis para que o
profissional tenha uma no¢do mais clara daquilo com o
que vai deparar e estar preparado técnica, fisica e
psicologicamente para enfrentar as adversidades do
cendrio do seu cotidiano.

Os profissionais devem saber que as situacdes que vao
enfrentar sao diferenciadas, individualizadas, peculiares
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e que cada cena presenciada podera provocar diversos
efeitos psicolégicos. Dai a importancia de prepara-lo
apresentando o que poderao encontrar e municia-los
de suporte psicolédgico para minimizar os efeitos
nocivos que possam ser desencadeados pelo tipo de
atendimento a ser prestado. Esse preparo podera
beneficiar ndo apenas o desempenho das funcdes em
relacdo a vitima, mas, também, aumentar a qualidade
de vida do préprio profissional da saide que trabalha
no APH mével.

Ainda que a capacitagao prévia seja considerada
fundamental para os profissionais que atuam no APH
movel, constatou-se que apenas duas das trés
instituicbes/servicos pesquisadas dispéem desse tipo
de preparo - a Topdazio e a Esmeralda - como
evidenciado nas falas dos sujeitos ao serem
questionados sobre a existéncia de capacitacao prévia
para a equipe que realiza o APH movel:

Tem a parte tedrica e tem a prdtica, né? Tivemos prova
tedrica e prdtica. (Azul)

Aquela que eu fiz foi no CEIB em Porto Alegre, nos
Bombeiros, foi em dois meses que eu fiquei Id. Era feita
apartetedrica pelamanhd, das 8 damanhaas 11h30;
atarde, das 13h30 as 17h30; e no turno da noite, das
20 horas as 22 horas. Na noite, era a parte prdtica. Eles
pegavam cada aluno que estava no curso e colocavam
numa ambuldncia do hospital do HPS e um no resgate
do préprio CEIB, os anjos do asfalto. Segunda a sexta.
Dois meses. (Preto)

Todos temos PHATLS, alguns tém ATLS e fora o
treinamento que nos fizemos [...], ou ter ou estar
fazendo, jd tem que ter uma prdtica. Até porque quem
ndo tem [o curso] também néo se anima a fazer [0
atendimento]. Eles patrocinam um ter¢o do PH; nos
auxiliam. (Rosa)

Na dltima fala, quando o sujeito afirma que quem néo
tem esse preparo ndo se anima a fazer o atendimento,
fica clara a necessidade deste para o desempenho
satisfatério no socorro as vitimas de trauma. Evidencia-
se, claramente, a seguranca que o profissional adquire
quando participa da capacitacdo prévia. Educar significa
exteriorizar as laténcias e o talento criador da pessoa;
portanto, todo modelo de formacdo, capacitacao,
desenvolvimento “deve assegurar ao ser humano a
oportunidade de ser aquilo que pode ser a partir de
suas proprias potencialidades, sejam elas inatas ou
adquiridas"’334

Assim, em um programa de capacitacao devem ser
considerados os meios e as estratégias de aprendizado
que permitem a exteriorizacao das capacidades latentes
de produzir, construir e intensificar as potencialidades,
dando ao trabalhador do APH a oportunidade de
desenvolver as préprias capacidades. Nesse sentido, o
programa de capacitagao deve buscar orientar e
informar os profissionais para o desenvolvimento néo
somente em relagdao ao aprendizado de habilidades e
destrezas para a eficiéncia nas tarefas que realizam, mas,
sobretudo, “fornecer-lhes a formacéo bdésica para que
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aprendam novas atitudes, soluc¢des, ideias, conceitos e
que modifiquem seus habitos e comportamentos e se
tornem mais eficazes naquilo que fazem"733*

Sabe-se que os profissionais que atuam no APH mdvel,
oriundos da area da saude, tém a formacdo orientada
para as agcbes em saude, com conteldos e competéncias
especificas para o exercicio profissional. No entanto, nos
curriculos dos cursos técnicos e de graduagao, o que se
tem hoje, em relagdo ao atendimento as urgéncias,
evidencia a necessidade de estabelecer competéncias
para a capacitacao e habilitacdo para esse tipo de
atendimento com vista a reforcar e aperfeicoar os
conhecimentos nessa area.’

Evidencia-se nas falas dos profissionais da instituicdo
Topdzio (Azul e Preto) e da Esmeralda (Rosa) a
disponibilizacdo da capacitacdo prévia pelas respectivas
instituicdes/servicos. Enfatizam a abordagem que
contempla os aspectos tedricos e praticos da
capacitacdo, atentando para os detalhes das simulagdes
e da experiéncia de vivenciar a pratica do APH mével
antes de atuar como profissionais efetivos da
instituicao/servico em que trabalham. Os trabalhadores
da instituicdo/servico Esmeralda (Rosa) destacam,
ainda, o incentivo que recebem para a qualificacdo
profissional, tanto no que se refere aos aspectos
financeiros, auxiliando no pagamento, quanto aos
burocréticos, mediante a dispensa desses profissionais
para arealizacdo do curso, além da valorizacdo dos que
arealizam e, consequentemente, do atendimento que
prestam no APH mével.

A instituicdo Diamante (Vermelho) nao fornece
capacitacdo prévia aos profissionais que trabalham no
APH movel, resultando no fato de o profissional
procurar por simesmo uma forma de se capacitar para
prestar o atendimento:

A gente ndo teve nenhum curso de [...] no caso
inicializagé@o ao tipo de servico. Dado pela instituicGo
ndo; eu até tenho, mas porque eu fiz procurei com
minhas prdprias posses. Como se diz, fui atrds, corri,
dei um jeito de fazer curso. (Vermelho)

Essa fala demonstra a importancia que a capacitagdo
prévia representa para que o profissional se sinta com
seguranca, apto para prestar o socorro e salvaguardar-
se da impericia dos seus atos que poderiam prejudicar
o restabelecimento e potencializar os agravos as vitimas.

Esse destaque leva a questionar a respeito dos
profissionais que ja atuam no APH mdvel e que nao
possuem capacitagao prévia, mas que necessitam
receber qualificacdo formal obrigatéria e com
renovacao periddica para o exercicio profissional e a
habilitacdo para intervencdo nas urgéncias. Essa
situacao leva a refletir sobre a escassez de docentes,
instrutores e multiplicadores com certificacdo e
capacitagao pedagdgica, habilitados para desenvolver
um enfoque efetivamente problematizador na
educacdo para a capacitacdo de profissionais para o APH
movel, a fim de atender a demanda existente.



Ressalte-se que existem os NEUs,> com o propésito de
garantir a capacitacao periédica dos profissionais que
atuam nas urgéncias, integrando os setores que formam
esses profissionais aos que prestam o atendimento -
publico ou privado — e aos gestores estaduais € municipais
que estdo envolvidos com os servicos de urgéncia. Isso
tem como finalidade integrar e articular os saberes,
formando e qualificando profissionais com conhecimentos
homogéneos, a fim de minimizar os conflitos de ideias,
técnicas e procedimentos entre as diferentes instituicdes/
servicos que trabalham nas urgéncias. Portanto, é indicado
que as instituicdes prestadoras de APH moével se facam
valer dos NEUs para a formacao e educacao permanente
dos seus trabalhadores.

Nesse enfoque, é preciso buscar uma definicdo das
politicas e projetos de formacgédo dos profissionais para
que possam adquirir as capacidades necessarias ao
desenvolvimento de um trabalho com consciéncia
critica, competéncia e dignidade.’ “Sem abandonar a
formacgdo tecnoldgica, temos que vislumbrar a
formacdo sociofiloséfica e humanistica como
sustentacdo daidentidade profissional”** Nao se pode
esquecer de considerar os aspectos tedricos do pensar
sobre o agir, saber o porqué do que se estd fazendo
para que as a¢des nao se resumam em automatizagao
repetitiva, sem reflexdo, questionamento e
entendimento.’® Compreender o porqué das acbes
realizadas no APH mével é de grande relevancia na
tomada de decisdes rapidas e eficazes, uma vez que
potencializa um numero maior de vitimas salvaveis,
justificando as ac6es promotoras de otimizacao do
atendimento na Golden Hour.

A EPS vem para auxiliar na producdo de uma mudanca
relativamente constante em um individuo e melhorar
sua capacidade de desempenho, envolvendo“mudanca
de habilidades, atitudes ou comportamentos”’33° Isso
significa aprimorar o que conhecem, adequar a forma
e as atitudes perante o seu trabalho e desenvolver a
interacdo com os colegas e as vitimas. Portanto, a EPS é
uma abordagem mais ampla que nao visa somente ao
técnico-cientifico, mas ao ser humano inter-relacionado
ao seu trabalho, capaz de analisar, avaliar, como o realiza
e, mediante essa analise, construir melhorias e, assim,
qualificar o seu fazer por meio do trabalho.

Para a prestacdo de um APH de qualidade, é de grande
relevancia a EPS, que pode, por intermédio dos NEUs,
qualificar o profissional. A qualificacdo para o APH
movel, utilizando as vivéncias e duvidas surgidas no
fazer cotidiano para que este seja repensado, visa a um
atendimento rapido, eficaz e seguro. Assim, auxilia a
identificar, analisar e repensar as a¢des individuais e
coletivas do trabalho realizado e encontrar, com base
nas experiéncias vividas no cotidiano, as solu¢des mais
pertinentes para as dificuldades que venham a surgir.

As demandas de capacitacdo nao se definem a partir
de listas individuais de atualizagdo e orientacdes de
nivel central, mas de problemas que acontecem no
dia a dia do trabalho, considerando a necessidade
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de prestar servicos relevantes e de qualidade.
Como? Problematizando o processo e a qualidade
do trabalho em cada servico de saude, identificando
necessidades."

Para os profissionais das trés instituicdes/servicos
pesquisados, a qualificacdo é uma questao bastante
relevante, mas mais enfatizada pelos profissionais da
Diamante, talvez, por nao disporem de um programa
de educagdao permanente. Na Topazio, também nao
disponibilizam esse tipo de aperfeicoamento, mas os
profissionais citam a importancia e a necessidade de
té-lo. AEsmeralda é a Unica que dispde de um programa
de educagao permanente, no qual hd uma grande
preocupa¢do com a manutencao do saber, com a
atualizacdo das informacoes.

Portanto, aparece nas falas dos profissionais da
instituicdo/servico Diamante (Vermelho, Verde) que a
educacdo é um ponto fundamental para o
desenvolvimento de um trabalho de qualidade:

A reciclagem, que é muito importante por sinal, ndo
tem. [...] Uma coisa que a gente jd nédo faz toda hora e
ndo tem uma reciclagem fica complicado, né? [...] O
servico vai desgastando [...]. Eu acho que é muito
necessdria essa reciclagem. Uma coisa que a gente jd
ndo tem. Quanto mais a reciclagem feito meio a
martelo! (Vermelho)

Tem que ter esse curso de reciclagem [...]. Esse pessoal
ndo é treinado pra isso, nés somos treinados na marra
[...]. E pelo que sabemos [...]. A gente pée na prdtica
[...]. Lidamos com vida! (Verde)

Os trabalhadores dessa instituicdo imputam uma grande
importancia a educacao permanente, ressaltando o valor
que atribuem ao objeto de sua atividade: a vida.
Qualificar-se parece ser mais um estimulo para
desempenhar suas funcdes, além do que ela se mostra
necessaria para um atendimento de qualidade. Por meio
do programa de EPS, a instituicao/servico transmite aos
trabalhadores aimportancia que seu trabalho tem e para
que este seja realizado com sucesso.

Conforme citado, das trés instituicbes/servicos do
estudo, somente a Esmeralda (Amarelo, Rosa) dispbe
de educagao permanente. Ao questionar como é
realizada a capacitacdo prévia, foi possivel detectar que
nessa instituicdo/servico é mais enfatizado o
aperfeicoamento com simulacdes em locais de dificil
acesso e provas tedricas para testar os conhecimentos
dos profissionais, como aparece nas falas a sequir:

Sempre, sempre. Agora a gente tem um curso [...] de
urgéncia e emergéncia, s6 ndo sei o nome do curso
que a gente vai ter agora. Seguido a gente tem. Eles
vém fazer o treinamento, e agora vai ter esse curso Id
[...], Temos prova também. (Amarelo)

Fizemos tudo, fizemos prova inclusive, regularmente
[...]. Curso prdtico, principalmente prdtico, a gente faz.
E todo mundo junto. Pega parelho. (Rosa)
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Ratifica-se a necessidade da participacdo nas simulacoes,
quando testam habilidade, destreza, rapidez e conseguem
dispor de um aperfeicoamento para atualizar seus
conhecimentos. Conforme observacao realizada, essa
qualificacdo é constituida da parte tedrica, com aulas
expositivo-dialogadas e testes de conhecimento
especifico, mediante a resolucdo de questdes-problemas
(casos clinicos), e da parte pratica com simulagdes de
resgates em cendrios diversificados. Na fala que se segue,
o sujeito descreve esse tipo de capacitagao:

Um teste de resisténcia! E retirada de vitimas, multiplas
vitimas. Retirada de vitimas que estivessem encarceradas
dentro do carro, é cortando o carro com lukas [...] Simula-
seum acidente, vdrias situagées: retirada pela porta, pelo
vidro traseiro, no meio dos bancos, debaixo de carro, no
meio do banhado, um monte, assim, pra subir com
vitimas os barrancos, simulagdes que a gente faz[...J; mais
palestras e, depois [...], a gente passa a noite inteira nas
simulagdes. A enfermeira comega a conversar com a
gente, dd aulas prdticas; ela tem uma boneca que ali ela
explica, elafaz, elaensina, dd aulas pra gente, em seguida
ela vem pra cd, pra base e dd aulas pra gente de
reanimacdo. Essasemana mesmoelatrouxe[...]e agente
tdsempre atualizado sabe...], fazprovinhal...]. (Amarelo)

Destaca-se, nessa fala do trabalhador da Esmeralda, a
grande énfase a parte pratica da capacitacdo. Como
relatado, tanto a capacitagao prévia quanto a EPS sao um
verdadeiro teste de resisténcia, além de requer que o
profissional ponha em pratica o que aprendeu na teoria.
Entretanto, ndo é apenas um teste de resisténcia fisica, mas
também psicolégica, que inclui agilidade, rapidez,
seguranga na execucao dos procedimentos, espirito de
equipe, lideranca, autonomia. A capacitacao profissional
no APH pde a prova o limiar do cansaco, da dor e da
pressao psicoldgica.

Inicialmente, essa etapa pode parecer ardua ao extremo,
incobmoda e desnecessaria ao olhar externo e até mesmo
aos préprios profissionais que dela participam. No entanto,
quando se estd inserido no contexto do trabalho ou se
vivenciou uma situagao que comprovou serimprescindivel
essa atividade, constata-se a importancia e a
“imperatividade” da sua realizacdo. A fala a sequir refere-
se essa situacao imperativa:

Um dia nés vinhamos da oficina [capacita¢do] e
aconteceu. Um 6nibus bateu atrds de um caminhdo
carregado de pedra e capotou Id no trevo de Capéo do
Ledo [...] e ai eram muiltiplas vitimas, aquilo que a gente
sempre treinou e que a gente ndo imaginava; 34 feridos
eagente pegou todos. Eraum énibus de estudante. Quer
dizer, entdo, que aquela simulagdo, essas coisas que a
gente faz, que as vezes a gente pensa, ah bobagem! Se
matando ai fazendo [...]J, mas é uma coisa que estamos
treinando, [porque] amanhd ou depois pode acontecer.

(Amarelo)

E possivel compreender, com essa fala, a valorizacéo das
simulacdes realizadas. O profissional atribui a capacitacdo
que teve, a seguranca e o sucesso do atendimento a essa
situacao emergencial. Na ocasiao do desenvolvimento das
atividades praticas, os profissionais foram testados e
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testaram a si préprios, seus limites. Exercitaram a
manutencdo do equilibrio emocional diante das situacdes
de maior risco e periculosidade, preparando-se para atuar
nos cendrios do APH mével e diante de condi¢es variadas,
surpreendentes, inéditas ou até mesmo corriqueiras. Por
terem sido submetidos com frequéncia a tais situagdes de
simulacdo da realidade ndo quer dizer que estavam
imunes, pois sao seres humanos e estao expostos a
imprevisibilidade das ocorréncias, no entanto considera-
se que sdo profissionais mais aptos para realizar um
atendimento nessas circunstancias.

As praticas e os conhecimentos apresentados previamente
sdo capazes de fornecer uma base sélida necessaria para
avaliar e gerenciar a maioria das emergéncias encontradas
pelo profissional no ambiente pré-hospitalar. Esses
conhecimentos requerem estudo, pratica e repeticdo. O
individuo, ao tornar-se um profissional de emergéncia,
assume aresponsabilidade pela vida do cliente,comaqual
ele concorda em gerenciar e cuidar. Nessa profissao, em
situagoes criticas, tipicas e atipicas, sao necessarias decisdes
rapidas, imediatas e seguras baseadas em conhecimentos
e avaliaghes precisas.

E importante enfatizar que os profissionais que atuam na
area da emergéncia ndo tém a oportunidade de voltar ao
manual de estudos para determinar o adequado
tratamento do paciente apds chegarem ao local e antes
de atendé-lo. Os conhecimentos e as habilidades precisam
estar ativados de forma constante porque a acdo a ser
desenvolvida necessita de precisao, rapidez e habilidade
na execugao. Por isso a continuidade dos estudos é
indispensavel. E necessario que o profissional mantenha
atualizados os conhecimentos e as aptiddes para gerenciar
e prestar o cuidado ao cliente.

Assim, sdo pontos relevantes, além da forma como é
realizada a capacitacdo prévia e a EPS, os temas e os
conteudos abordados, as habilidades e cargas horarias,
bem como os métodos utilizados para o seu
desenvolvimento. A parte tedrica ndo pode deixar de ser
complementada pela parte pratica, uma vez que é muito
valorizada e referida como um ponto fundamental pelos
profissionais, conforme as falas a seguir:

Tudo o que vocé fizer vdrias vezes comega a pegar com
mais facilidade, né? (Vermelho)

E uma coisa que a gente td treinando, que amanhd ou
depois pode acontecer [...] quanto mais prdtica, mais
rapidez [...]. A gente jd tem a prdtica, entéo, pra nds n@o
tem dificuldade. (Amarelo)

Os participantes, ao serem questionados sobre os cinco
pontos mais importantes que podem ser destacados na
capacitacdo prévia e na EPS, ndo conseguiram identifica-
los, por considerarem tudo muito importante para o
desempenho durante um atendimento. Porém, foi muito
enfatizada a necessidade da parte pratica para a atuacdo
sistemdtica com rapidez e seguranca:

Tem muitas coisas importantes; todas elas séo. Emostrar
e a gente participar pra ver. Porque a gente aprende
realmente é praticando. As vezes, a gente tem a tedrica,



mas ndo tem aprdtica, e o mais importante é ter a pratica.
(Amarelo)

Nogbes de seguranca, nogbes importantissimas de
emergéncia, mas o mais importante é a prdtica, com
certeza. (Rosa)

Basicamente assim, em primeiro lugar a seguranc¢a da
equipe. Ai entra a sinalizagéo do local, entra a utilizagdo
das luvas de procedimento, mdscara, todo o
equipamento, o melhor que tiver. Quanto mais vocé te
proteger, melhor: éculos, etc. Porque, hoje em dia, essas
doencas aietall...] e o préprio sangue transmite! E isso ai
aimobilizagéo, a conten¢édo de hemorragias. [...]. A teoria
é claro que ela é importante, mas a esséncia eu diria que
éaprdtica. A prépria experiéncia na estrada vai pegando.
Cada acidente é um acidente, entédo a gente vai pegando,
vai adquirindo essa experiéncia cada vez mais [...]. E a
destreza. (Azul)

Assim, constata-se a importancia da pratica destacada
pelos profissionais como ponto fundamental e
imprescindivel na capacitacdo prévia e na EPS para o
aprendizado. A realizacao da capacitagdo prévia e da
educacao permanente nado tem dia e horario fixos, pois
elas saofeitas conforme a disponibilidade do coordenador
do servico e da enfermeira responsdvel técnica, que sao
0s que ministram as capacitagoes.

CONSIDERAGOES FINAIS

Evidenciou-se, nesta pesquisa, que a seguran¢a que o
profissional adquire mediante a capacitagdo prévia
oportuniza-lhe o preparo necessario para desempenhar
de forma satisfatéria o socorro as vitimas de trauma. O
programa de capacitacdo deve selecionar os meios de
aprendizado que permitam o desenvolvimento e a
exteriorizacao das capacidades latentes do trabalhador a
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