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RESUMO

As situagdes de urgéncia e emergéncia sdo as causas de maior incapacidade fisica,
gerando prejuizos previdenciarios e econémicos para o pais. O estudo objetiva definir qual
o principal papel do enfermeiro na linha de frente da urgéncia e emergéncia, fornecendo
uma assisténcia segura e livre de riscos. A pesquisa consiste em uma revisao bibliografica
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com abordagem qualitativa, sobre a atuagcdo do enfermeiro no setor de urgéncia e
emergéncia. Foi realizada uma busca de estudos sobre as competéncias, desafios e
impactos da atuacdo do enfermeiro em situagdes criticas de urgéncia e emergéncia, no
periodo de marco de 2023 a outubro de 2023, publicados entre 2002 e 2023, indexados nas
seguintes bases de dados: PubMed e Scielo. Um formulario de extracdo de dados foi
elaborado. Foram encontradas trinta e cinco (35) referéncias. Destas, inicialmente, pelos
titulos e resumos, foram selecionadas vinte e cinco (25). Apds analise dos textos na integra,
foram selecionadas vinte (20). Esta revisdo proporcionou avaliar de forma geral as diretrizes
praticas e recomendacdes para aperfeicoar ainda mais a qualidade da assisténcia do
enfermeiro em situagdes de urgéncia e emergéncia devendo estar diretamente associadas
ao atendimento humanizado. Foi evidenciado que o enfermeiro desempenha um papel
fundamental na urgéncia e emergéncia, e investir em sua capacitacdo é essencial para
garantir um atendimento seguro, humanizado e de alta qualidade aos pacientes que
dependem dos servigos de saude nesse ambiente critico.

Palavras-chave: Agoes interventivas. Atendimento de urgéncia e Emergéncia.
Humanizagao.

ABSTRACT

Emergency situations are the leading causes of significant physical disabilities, resulting in
financial and social security losses for the country. This study aims to define the primary role
of nurses on the front lines of emergency care, providing safe and risk-free assistance. The
research involves a qualitative literature review on the role of nurses in the field of
emergency care. A search for studies on the competencies, challenges, and impacts of
nurses in critical emergency situations was conducted between March 2023 and October
2023, encompassing publications from 2002 to 2023, indexed in the following databases:
PubMed and Scielo. A data extraction form was developed. Thirty-five (35) references were
found. Of these, initially, based on titles and abstracts, twenty-five (25) were selected. After a
full-text analysis, twenty (20) were chosen. This review allowed for an overall assessment of
practical guidelines and recommendations to further enhance the quality of nursing care in
emergency situations, with a strong emphasis on providing humane care. It was evident that
nurses play a fundamental role in emergency care, and investing in their training is essential
to ensure safe, compassionate, and high-quality patient care in this critical healthcare
environment.

Keywords: Interventive actions. Urgent and emergency care. Humanization.

1. INTRODUGAO

Considerando o crescimento significativo da populagdo brasileira, devemos
considerar também aumentada a necessidade de se adotar melhores condigbes na
prestacdo dos servicos basicos de saude, sobretudo, aqueles servigos oferecidos pelo

Estado, porque muitas pessoas contam apenas com o Sistema Unico de Saude-SUS para
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tal finalidade. Nesse sentido, a escolha do referido tema se deteve em fungcdo da
importancia de conferir nas estatisticas expostas sobre o assunto, uma populagdo mais
saudavel e um profissional da enfermagem mais alerta e consciente no que diz respeito aos

procedimentos em situagdes de urgéncia e emergéncia (MOURA et al., 2014).

A vista disto, as situacdes de urgéncia e emergéncia sdo as causas de maior
incapacidade fisica, gerando prejuizos previdenciarios e econémicos. Nessa perspectiva, o
Ministério da Saude (MS) criou a Rede de Atencédo as Urgéncias e Emergéncias (RUE)
dentro do Sistema Unico de Saude (SUS), com objetivo de organizar o atendimento em
situagbes de urgéncia e emergéncia nas diferentes unidades de saude que o compde,
melhorando, dessa maneira, a assisténcia prestada ao cliente, o servico de referéncia e

contrarreferéncia além da definicao de fluxos mais adequados (MOURA et al., 2014).

Ainda, Moura et al., (2014) expdem e sugerem uma discussao sobre os conceitos de
urgéncia e emergéncia, pois segundo eles, comumente sofrem confusao e sdo muitas vezes
entendidos como sindnimos. Entretanto, a Emergéncia esta relacionada a uma situagao
critica ou perigosa com risco iminente de vida se nao tiver intervencdo imediata. Ja a
urgéncia, se refere a um acontecimento que deve ter intervencdo com maior rapidez, sem
demora, relacionado a um evento agudo, clinico ou cirdrgico, mas que nao apresenta risco

de vida iminente.

Dessa forma, €& importante diferenciar tais conceitos, visto que, sao bastantes
utilizados nos servicos de saude pré-hospitalares e hospitalares. Portanto, a equipe
multiprofissional deve saber diferenciar esses dois termos para melhor caracterizar a
prioridade do atendimento prestado, sabendo definir as de maior agravamento (De
CARVALHO et al., 2018).

Pois, conforme aponta a revista Hérus (2010), a atuagao do enfermeiro na linha de
frente da urgéncia e emergéncia de um hospital requer agregagao de seus conhecimentos e
aplicagdo dos protocolos fornecidos pelo COREN em alcance estadual e COFEN em nivel

regional.

De todo modo, a revista Horus, (2010) registra ainda que o enfermeiro atua
diretamente como primeiro contato com o paciente visando a deteccdo rapida do
diagnéstico, realizando o direcionamento para as intervengdes adequadas as necessidades
de carater emergencial e urgente e complementa que diante da atual situagdo dos
atendimentos de urgéncia e emergéncia no cenario nacional nota-se que o governo tem

direcionado a populagao a procurar as Unidades Basicas de Saude — UBS.
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Neste contexto, esta pesquisa é de extrema relevancia devido a crescente demanda
por servigos de urgéncia e emergéncia, a complexidade dos casos, a necessidade de
garantir a seguranga do paciente, ao aprimoramento da formacado e treinamento dos
enfermeiros, a melhoria da qualidade dos servigos de saude, a economia de recursos, a
promoc¢ao da inovagao na pratica de enfermagem e a contribuicdo para o avango da ciéncia,
desempenhando um papel vital na resposta eficaz e humanizada em situagbes criticas de
saude e no desenvolvimento continuo da profissdo de enfermagem. Sendo assim, o estudo
objetiva definir qual o principal papel do enfermeiro na linha de frente da urgéncia e

emergéncia, fornecendo uma assisténcia segura e livre de riscos.

2. OBJETIVOS
2.1 Objetivo Geral

Definir qual o principal papel do enfermeiro na linha de frente da urgéncia e
emergéncia, fornecendo uma assisténcia segura e livre de riscos, interpretando a atuacgao

do profissional no atendimento humanizado.
2.2 Objetivos Especificos

e Realizar uma revisao sistematica da literatura para identificar as competéncias

essenciais do enfermeiro em situagdes criticas de urgéncia e emergéncia;

e Investigar as principais estratégias de capacitagao e treinamento disponiveis
para enfermeiros que atuam em ambientes de urgéncia e emergéncia, a fim de

avaliar sua eficacia na preparacéao profissional,

e Analisar as principais barreiras e desafios enfrentados pelos enfermeiros ao
lidar com situagdes criticas em contextos de urgéncia e emergéncia,
considerando fatores como carga de trabalho, recursos disponiveis e

protocolos institucionais;

e Avaliar o impacto da atuagao do enfermeiro nas situagdes criticas de urgéncia
e emergéncia na qualidade do atendimento ao paciente, incluindo indicadores

de seguranca, satisfagao do paciente e resultados clinicos;

e Sintetizar as descobertas do estudo bibliografico em diretrizes praticas e

recomendacdes para aprimorar a atuagdo do enfermeiro em situagdes criticas
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de urgéncia e emergéncia, com énfase na melhoria da qualidade da

assisténcia.

3.FUNDAMENTAGAO TEORICA
3.1 Enfermagem no Brasil

No Brasil, conforme explica Paiva et al., (1999), o ensino de Enfermagem iniciou-se
oficialmente em 1890, com a promulgagcdo do Decreto n°® 791, cuja intencédo era habilitar
enfermeiros e enfermeiras para trabalhar nos hospicios e hospitais civis e militares, nos
moldes da escola existente em Salpetriére, na Franca. Dessa maneira, como o Hospital
Nacional dos Alienados havia passado para controle direto do novo Governo Republicano,
foi criada a Escola Alfredo Pinto para realizar a capacitacao de pessoal e a realizacdo dos
cuidados de enfermagem, dirigida por médicos, que também supervisionavam tais ensinos.
Entretanto, sua existéncia foi ignorada na reuniao do Conselho Internacional de Enfermeiras
(ICN) realizada em 1901. Talvez por este evento a Escola de Enfermagem Anna Nery

passou a ser considerada a primeira escola de enfermagem no Brasil.

A enfermagem é uma profissdo que surgiu com o passar do tempo e veio vinculando
seu papel desde o inicio da histéria da civilizagdo, que procura promover o bem-estar do
paciente considerando sua liberdade, dignidade na prevencao e controle de doengas e a
partir da Revolug¢ao Industrial, veio ganhado forga como profissao em virtude do surgimento
de novas técnicas e novos conceitos. Isto &, a ciéncia obteve grande avancgo aliando-se a
tecnologia e ao beneficiamento de equipamento no auxilio do exercicio da profissao
(ALVES, 2009).

3.2 Servigo de Urgéncia e Emergéncia Hospitalar

De acordo com os apontamentos do Ministério da Saude — MS, (2017) a area de
urgéncia e emergéncia constitui-se em um importante componente da assisténcia a saude.
Nesse cenario, a emergéncia médica esta relacionada com problemas de saude que
necessitam de cuidados especializados imediatos para evitar a morte ou complicagdes
graves no individuo, enquanto a urgéncia médica é definida como aquela situacao que afeta
ou coloca em perigo a saude de uma ou de mais pessoas. Assim, a Resolugao n°® 1451/95
do Conselho Federal de Medicina - CFM, de 10 de marco de 1995, estabelece as definicdes

de urgéncia e emergéncia, a serem adotas na linguagem médica no Brasil:
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“Artigo 1° — Os estabelecimentos de Prontos Socorros Publicos
e Privados deverdo ser estruturados para prestar atendimento
a situacdes de urgéncia-emergéncia, devendo garantir todas as
manobras de sustentacdo da vida e com condigbes de dar
continuidade a assisténcia no local ou em outro nivel de
atendimento referenciado. Paragrafo primeiro — Define-se por
URGENCIA a ocorréncia imprevista de agravo a saide com ou
sem risco potencial de vida, cujo portador necessita de
assisténcia médica imediata. Paragrafo Segundo — Define-se
por EMERGENCIA a constatagdo médica de condicdes de
agravo a saude que impliquem em risco iminente de vida ou
sofrimento intenso, exigindo, portanto, tratamento meédico

imediato.”

Rodrigues (2000) ainda complementa afirmando que a expressao “emergéncia” é
definida como problemas de saude que necessitam de cuidados especializados e imediatos
para evitar a morte ou complicagdes graves no individuo, e a “urgéncia” é definida como

aquela situagéo que afeta ou coloca em perigo a saude de uma ou de mais pessoas.

As unidades de atendimento médico de emergéncia abarcam os meios para o
atendimento de pacientes acometidos por agravos de urgéncia e emergéncia que ameacem
a vida, dispondo de pronta avaliagdo e mecanismos que propiciam a terapéutica por meio de

equipe multiprofissional capacitada (BRASIL, 2013).

Nesse interim, a emergéncia significa a acao terapéutica imediata visando sanar
necessidades humanas basicas que acometem fungdes vitais da vida, enquanto a urgéncia
se configura pela acao terapéutica imediata na busca pela recuperagao do paciente com um
comprometimento agudo de suas necessidades humanas basicas, mas que nao
proporcionem risco de morte iminente. Dessa maneira, o objetivo das unidades de
emergéncia é prestar servigcos médicos imediatos com qualidade, seguranca e de forma
continua, baseados em programas de cooperagdo, orientacdo e desenvolvimento de
praticas especificas (BRASIL, 2013).

Ja no ponto de vista de Pai et al., (2005) a urgéncia e emergéncia requer uma corrida
pela estabilizagdo das condi¢des vitais do paciente, o atendimento se da por suporte a vida,
exigindo do profissional de enfermagem agilidade e objetividade ao realizar os
procedimentos necessarios. Sendo assim, o processo de trabalho do profissional ira se
moldar na luta contra o tempo para alcancar a estabilidade vital do paciente mantendo-o

Vivo.
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Baseado em variadas definicbes acerca de Urgéncia e Emergéncia Paim, (1994)

propde a seguinte compilagéo:

‘Uma emergéncia corresponde a um 'processo com risco
iminente de vida, diagnosticado e tratado nas primeiras horas
apos sua constatacado'. Exige que o tratamento seja imediato
diante da necessidade de manter fungdes vitais e evitar
incapacidade ou complicagdes graves. Representa situacdes
como choque, parada cardiaca e respiratéria, hemorragia,

traumatismo cranio-encefalico etc.-

Ja a urgéncia significa 'um processo agudo clinico ou cirurgico,
sem risco de vida iminente'. Nesse caso ha risco de evolugao
para complicagdes mais graves ou mesmo fatais, porém, nao
existe um risco iminente de vida. Representa situacbes como
fraturas, feridas lacero-contusas sem grandes hemorragias,

asma brdnquica, transtornos psiquiatricos, etc.”

Nessas consideracges, vale ressaltar o que revelam Baggio et al., (2008): tanto nas
urgéncias como nas emergéncias, € primordial proporcionar um ambiente favoravel para a
restauracao fisioldgica e emocional do paciente, sendo esta dimenséo do cuidado de uma
das competéncias da enfermagem, a qual deve proporcionar o conforto, aconchego, calma e
tranquilidade, bem como adequadas condigdes de higiene das instalacdes. E necessario dar
atencdo aos detalhes quanto a luminosidade, ruido, cor, odor, ventilagdo, temperatura,
umidade, ou seja, o profissional precisa exercitar a observacao e reflexao critica para poder
agir positivamente na assisténcia prestada, ouvindo as queixas do paciente, da familia e

demais integrantes da equipe de saude (BAGGIO et al., 2008).

De todo modo, vale lembrar entdo, que a existéncia de servicos especializados em
alguns hospitais € gracas ao atendimento das urgéncias e emergéncias, obedecendo, é

claro, aos critérios relevantes de prioridade.

3.3 Competéncias Essenciais do Enfermeiro em Situagdes Criticas de Urgéncia e

Emergéncia

O enfermeiro, no atendimento pré-hospitalar, realiza diversas atividades como o
acolhimento das vitimas, procedimentos de enfermagem, técnicas complexas na assisténcia
as vitimas graves e no gerenciamento tanto da cena quanto da equipe de enfermagem, por
exemplo. Além disso, ele enfrenta atendimentos complexos que necessitam de habilidade e

tomada de decisdo mais efetiva, reforcando assim, a sua importancia ndo somente na
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Atencao Basica (AB) e hospitalar, mas também no extra-hospitalar, ampliando as areas de

atuacao e valorizando a categoria (PEREIRA et al., 2020).

Sendo assim, é possivel perceber o quao importante é a presenca do enfermeiro e
sua atuagao no pronto atendimento, porque, além de agilizar os atendimentos dos pacientes
direcionando os fluxos de acordo com a gravidade da doenga na assisténcia direta, ele
também desenvolve diversas agbes, gerenciando os fluxos, protocolos e normas de acordo

com a necessidade de que os servigos de saude requerem (PEREIRA et al., 2020).
Nesse cenario, Lima et al., (2012) contribui dizendo que:

‘o enfermeiro é participante ativo da equipe de atendimento
pré-hospitalar e assume em conjunto com a equipe a
responsabilidade pela assisténcia prestada as vitimas. Atua
onde ha restricdo de espaco fisico e em ambientes diversos,
em situacdes de limite de tempo, da vitima e da cena e,
portanto, sdo necessarias decisbes imediatas, baseadas em

conhecimento e rapida avaliagdo.”

Desse modo, podemos perceber que a presenca do enfermeiro em um ambiente
hospitalar é essencial, sobretudo em casos de urgéncias e emergéncias. Visto que, de
acordo com os autores, as fungdes que o enfermeiro desempenha no servigo hospitalar de
emergéncia incluem: o ato de cuidar, prever e prover recursos materiais e humanos,
coordenar, articular e controlar as atividades da enfermagem, resolver problemas gerais e
fazer a supervisdo e o gerenciamento do servigo, entre outros. Além destes ja citados, os
servicos de urgéncia e emergéncia requerem profissionais que possuam conhecimentos
cientificos, tecnologicos e de gestao especificos das unidades de urgéncia e emergéncia
(LIMA et al., 2012).

Em relacdo ao servigo de gerenciamento da equipe de enfermagem nas instituicdes
de saude, alega-se que o desenvolvimento de conhecimentos, habilidades e atitudes sao
exigéncias a atuacido desse profissional na promogado da saude e gestdo dos servigos.
Dessa maneira, o enfermeiro que atua na unidade de urgéncia e emergéncia necessita ter
conhecimento cientifico, pratico e técnico, a fim de que possa tomar decisdes rapidas e
concretas, transmitindo grande seguranga a toda equipe e principalmente diminuindo os

riscos que ameagam a vida do paciente (ANTONELLI et al., 2014).

O enfermeiro deve ser uma pessoa tranquila, agil, de raciocinio rapido, de forma a
adaptar-se de imediato a cada situacao que se apresente a sua frente. O profissional deve

estar preparado para o enfrentamento de intercorréncias emergentes, necessitando, desse
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modo, de conhecimento cientifico e competéncia clinica, visto que a area exige do

profissional certa capacidade de nao agir pelas suas emogdes (ANDRADE et al., 2000).

Outros estudos revelam que os pacientes atendidos na urgéncia e emergéncia
geralmente se encontram num estado de grande ansiedade e estresse devido a situagao
critica de saude e ao ambiente que culturalmente esta associado a sentimentos de temor e
morte, o que os tornam necessitados de uma maior atencdo nos aspectos relacionados a

interacdo e a comunicagao (ANDRADE et al., 2000).

Isto posto, exige-se que o profissional tenha empatia, sendo sensivel ao sofrimento
humano em relacédo a todo o contexto em que o paciente e sua familia estao inseridos. Nao
permitindo que o paciente se sinta s6 em relacdo a problematica vivenciada por ele, o que
geraria maior desconforto, afetando de maneira significativa o seu emocional e
consequentemente a sua recuperacao. Desse modo, alega-se que é importantissimo o
acolhimento e a prestacdo de informagdes necessarias para a promocado de certa
tranquilidade (ANDRADE et al., 2009).

3.4 Capacitagao e Treinamento Disponiveis para Enfermeiros que Atuam em

Ambientes de Urgéncia e Emergéncia

O objetivo da educagéo ética e moral é garantir ao académico autonomia diante de
uma analise critica. A complexidade dos problemas diante dos desafios impostos pela
desigualdade nesse ambito pode estar relacionada a questdes técnicas, cientifica, social e
ética. Por esse motivo os futuros enfermeiros precisam estar capacitados de forma que o
ensino aprendizagem envolva postura inovadora que incentive uma nova pratica, buscando
estabelecer e favorecer relagdes mais justas na sociedade, contribuindo, assim, para o
desenvolvimento da capacidade de raciocinarem e julgarem questées morais (FERREIRA E
RAMOS, 2006).

Vale destacar que a Resolugdo CNE/CES n° 3, de 7 de novembro de 2001, revela
como deve ser o perfil do egresso em enfermagem, qualificando-o adequadamente para se
inserir nas mais diversas areas, além de estar capacitado para trabalhar respeitando os

principios éticos que a profissao exige.

O sistema COFEN/COREN, sdo os 6rgéos regulamentadores da enfermagem no
Brasil. Eles sdo uma referéncia indispensavel a pratica da enfermagem e sdo compostos por
um conjunto de autarquias federais que orientam o exercicio da profissdo e tem por
finalidade a normatividade, a disciplina e a fiscalizagdo do exercicio da enfermagem, bem
como a observancia de seus principios éticos profissionais, zelando pela qualidade dos

servigos prestados e pelo cumprimento da Lei do Exercicio Profissional da Enfermagem.
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(COFEN; PEREIRA, 2020).

Isto posto, Andrade et al., (2009) retrata que dentre as competéncias previstas na Lei
5.905/73 (Lei que dispbe sobre a criagdo dos Conselhos Federal e Regionais de
Enfermagem e d& outras providéncias), o COFEN € responsavel pela organizagao
administrativa dos conselhos regionais buscando a uniformidade de procedimentos, bem
como pela elaboragao de atos que norteiem as praticas da profissao, sob o ponto de vista
ético e disciplinar. Os fundamentos normativos que orientam as praticas dos profissionais
contribuem diretamente com a expansédo do campo de atuagdo da enfermagem e com a

definicdo de padrdes/recomendacgbes para a pratica assistencial segura e de qualidade.

O Impacto da Atuacdo do Enfermeiro nas Situagées Criticas de Urgéncia e Emergéncia na

Qualidade do Atendimento ao Paciente

A enfermagem é uma profissdo que surgiu com o passar do tempo e veio vinculando
seu papel desde o inicio da histéria da civilizagdo, que procura promover o bem-estar do
paciente considerando sua liberdade, dignidade na prevencgéo e controle de doengas € a
partir da Revolugao Industrial, veio ganhado forgca como profissao em virtude do surgimento
de novas técnicas e novos conceitos. Isto é, a ciéncia obteve grande avanco aliando-se a
tecnologia e ao beneficiamento de equipamento no auxilio do exercicio da profissdo
(ALVES, 2009).

Com novas tecnologias, recursos e procedimentos cada vez mais modernos,
segundo o autor, o enfermeiro passou a assumir atividades mais administrativas e, com isso,
afastando-se do cuidado primordial ao paciente, havendo necessidade de resgatar o valor
humanistico da assisténcia. Hoje, nota-se que o profissional que passa mais tempo ao lado
do paciente sao os profissionais da equipe de enfermagem, auxiliares, técnicos e
enfermeiros, que cuida de suas necessidades basicas como as psicobiologicas,
psicossociais e psicoespirituais. A assisténcia humanizada da saude é um direito de
qualquer pessoa e dever de todos os profissionais, principalmente pela enfermagem que

esta diariamente prestando assisténcia ao paciente (ALVES, 2009).

Nesse cenario, o tema humanizagcdo tem se destacado e sido abordado
constantemente como um tema relevante, voltado para a melhoria do cuidado. Esse assunto
€ compreendido, em conformidade com Sousa et al., (2019), como um ato de respeito a vida

humana e que deveria estar presente em todo ser humano.
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Assim sendo, Pereira et al., (2020) dizem que as iniciativas de humanizagao serao
totalmente compreendidas, quando o profissional de saude entender o grande valor do seu
papel nessa pratica. A humanizagéo prestada pelo enfermeiro exige uma consciéncia critica
levando-os a praticar o atendimento com cuidado e qualidade. Para se estabelecer um
atendimento humanizado deve existir uma relacao de confidencialidade entre o enfermeiro e

0 paciente, com respeito a individualidade de ambos.

Diretrizes Praticas e Recomendacbes para Aprimorar a Atuagdo do Enfermeiro em

Situagbes Criticas de Urgéncia e Emergéncia

Conforme esbogcam Salomé et al., (2009), abordar sobre o cotidiano dos profissionais
da enfermagem é de suma importancia, pois eles enfrentam diversas circunstancias
geradoras de stress, ja que estdo em contato direto com a dor, sofrimento de impoténcia,
medo e desesperanga dos pacientes. Esse desgaste pode acarretar varios prejuizos para a
saude do proprio profissional aliado a pressao daqueles profissionais que trabalham com
multiplas jornadas e a falta de recursos técnicos e materiais, lidando ainda com a
superlotacao de doentes e com dificuldades em evoluir, tanto pela carga de trabalho como

pelas especificidades das tarefas.

Os autores acrescentam que os enfermeiros que trabalham na area de urgéncia e
emergéncia séo vistos como frios e considerados como detentores de praticas mecanicistas,
levando os pacientes a temerem o atendimento nesse setor. Essa situagao deve superar tais
temores com a implementacdo do atendimento humanizado, ou seja, a humanizagao
contribuira para o abastecimento de carga dos mais nobres sentimentos em especial o amor,
a solidariedade e a compaixao, transformando o atendimento da enfermagem em algo

realmente verdadeiro e indispensavel (SALOME et al., 2009).

E assim os autores adicionam algumas sugestdes de reconhecimento dos
profissionais da enfermagem, ja que a unidade de emergéncia € um ambiente estressante, a
equipe deve ser cuidada com atencio para executar uma assisténcia dentro dos valores
éticos, reconhecendo que o profissional € um ser humano, com seu devido potencial, mas
também com limitagdes, fornecendo assim um suporte para que a profissdo seja executada

com humanidade e com maiores investimentos em sua capacitacdo (SALOME et al., 2009).

Dessa maneira, o cuidador s6 pode fornecer cuidado humanizado por meio de sua
prépria humanizagdo e de sua valorizagdo como ser humano pois, conforme afirmam os
autores, a enfermagem sendo a profissao de arte em cuidar do outro, é importante que o

profissional procure manter seu corpo e sua mente saudaveis, por meio do lazer, esporte,
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alimentacédo e evitando o stress, porque o cuidado s6 acontece quando ha uma troca de
sentimentos (SALOME et al., 2009).

As instituicbes devem, inclusive, investir em um espaco destinado ao apoio
psicolégico aos funcionarios, porque o profissional respeitado e valorizado desempenha
melhor as suas atribuigdes. Ao vivenciar e praticar essas agdes estamos desenvolvendo
uma assisténcia com valores, reconhecendo a enfermagem como elemento essencial e

necessario de cuidado com o outro (SALOME et al., 2009).
Nesse aspecto, Baggio et al., (2008) expdem a seguinte declaragao:

“A capacidade de empatia do profissional de enfermagem e a
manifestacdo de atitudes permeadas de carinho, amor, delicadeza e
atencao, atreladas a caracteristica simpatica deste ser, possibilitam ao
cliente sentir-se cuidado e acolhido no ambiente hospitalar, mesmo
guando lotado. Assim, manifestam-se a dedicacdo e o compromisso

IM

com o cuidado que fundamentam a pratica profissiona

Sendo assim, de acordo os escritos de Sokolski et al., (2019), as dificuldades
enfrentadas na area da saude sao diversas, pois, em relagao a atuacao dos profissionais da
enfermagem em servicos de urgéncia e emergéncia exige muito conhecimento

técnico-cientifico para atender as necessidades humanas basicas.

Além disso, o profissional precisa ter algumas caracteristicas, como: calma na
abordagem ao paciente, conhecimento e treinamento na area, e na medida em que adquirir
experiéncia, fara um atendimento mais rapido e eficaz, ja que o servico de emergéncia é
considerado um setor muito estressante, ocasionando desgaste fisico e mental, com efeitos
prejudiciais na saude desses profissionais. Deste modo, podemos perceber entdo que a
sobrecarga das demandas desse setor pode comprometer o desempenho de habilidades,
competéncias e a prestagdao de uma assisténcia devidamente adequada, sobretudo na area
de urgéncia e emergéncia (SOKOLSKI et al., 2019).

4. METODOLOGIA
4.1 Desenho do Estudo

O presente estudo consiste em uma pesquisa bibliografica com abordagem

qualitativa, sobre a atuacdo do enfermeiro no setor de urgéncia e emergéncia. Para a
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realizacao desta revisdo sistematica utilizou-se a seguinte pergunta: quais sao as
competéncias, desafios e impactos da atuacdo do enfermeiro em situagbes criticas de
urgéncia e emergéncia, de acordo com a evidéncia disponivel na literatura cientifica, e como

essas descobertas podem informar a pratica clinica e a capacitagao profissional?
4.2 Estratégia de busca e sele¢ao dos artigos

Foi realizada uma busca de estudos sobre as competéncias, desafios e impactos da
atuacdo do enfermeiro em situagdes criticas de urgéncia e emergéncia, no periodo de margo
de 2023 a outubro de 2023, publicados entre 2002 e 2023, indexados nas seguintes bases
de dados: PubMed e Scielo. Foram selecionados estudos no portugués. Os estudos foram

selecionados de forma independente pelos pesquisadores, quatro revisores € um orientador.

Os critérios para inclusdo dos estudos foram os seguintes: Publicagdes periddicas e
artigos cientificos na area da saude que compreendem sobre assunto cancer de colo de
utero. Ja para critérios de exclusao foi descartado material duplicado, com tematicas que

nao se adequam ao objetivo deste artigo e que ndo estdo disponiveis para acesso on-line.
4.3 Extragao dos dados

A extracdo dos dados dos estudos selecionados foi realizada de forma independente
pelos pesquisadores, quatro revisores e o orientador. Um formulario de extragdo de dados
foi elaborado (ANEXO |) e utilizado para esse objetivo. O formulario foi dividido em duas
secdes, de acordo com os tipos de informacgdes disponibilizadas pelos estudos: « Secao A-
Informacdes gerais sobre os estudos selecionados; * Secao B — Informacgbes sobre o tipo de
estudo. Este formulario foi previamente testado, pelo orientador. Apds a extragéo, os dados
foram agrupados em tabelas de forma a permitir a especificagdo de itens como: tipo de
pesquisa, caracteristicas da populacdo, medidas de efetividade e perspectiva da analise.
Este agrupamento foi realizado para facilitar a andlise comparativa dos estudos,

favorecendo a identificacao da variabilidade entre eles.
4.4 Analise e interpretacao dos dados

A analise dos dados foi realizada por meio da técnica de investigacdo de conteldo,
objetivando identificar as possiveis discrepancias presentes entre as informagdes contidas
nas publicagcdes cientificas, permitindo a categorizacdo das informagdes coletadas e

comparagao das provaveis inconsisténcias.

4.5 Consideragées Eticas
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Em concordancia com a Resolucédo 466/12 do Conselho Nacional de Saude, nao foi

necessario solicitar aprovacao do comité de ética em pesquisa com seres humanos.

5. RESULTADOS E DISCUSSAO

No periodo de fevereiro de 2023 a outubro de 2023, nas bases de dados PubMed e
Scielo, foram encontradas trinta e cinco (35) referéncias. Destas, inicialmente, pelos titulos e
resumos, foram selecionadas vinte e cinco (25). Apds analise dos textos na integra, foram
selecionadas vinte (20), de acordo com os critérios de inclusdo previamente estabelecidos

(Anexo I).

Oito (08) estudos sobre competéncias essenciais do enfermeiro em situagdes criticas
de urgéncia e emergéncia; cinco (05) estudos sobre estratégias de capacitagdo e
treinamento disponiveis para enfermeiros que atuam em ambientes de urgéncia e
emergéncia; trés (03) estudos sobre principais barreiras e desafios enfrentados pelos
enfermeiros ao lidar com situagdes criticas em contextos de urgéncia e emergéncia e 04
(quatro) estudos sobre o impacto da atuagdo do enfermeiro nas situagbes criticas de
urgéncia e emergéncia na qualidade do atendimento ao paciente, publicados entre os anos
de 2002 até 2023, foram selecionados. Suas principais caracteristicas estdo apresentadas
no Anexo |. Todos os estudos foram realizados no Brasil, conforme identificacdo nas

referéncias bibliograficas. Todos foram escritos na lingua portuguesa.

Dessa maneira, foram analisados oito (08) artigos sendo possivel ter conclusdes
plausiveis sobre o conhecimento dos enfermeiros em relagdo a enfermagem nas situacoes
criticas, como por exemplo, foi possivel sublinhar as competéncias esséncias do enfermeiro
em situagdes criticas de urgéncia e emergéncia, bem como avaliar a eficacia da sua

capacitacao e treinamento nesses ambientes.

Esta revisdo de literatura proporcionou avaliar também, de forma geral, que todo o
material selecionado serviu como suporte para a elaboracio deste estudo, pois a partir dele
foi possivel destacar diversos trabalhos publicados que dialogasse com nossa proposta, ou

seja, uma abordagem acerca da atuagao do enfermeiro em urgéncia e emergéncia.

O resultado da analise dos artigos selecionados demonstra, inclusive, que existem
algumas barreiras e desafios que implicam diretamente na qualidade do atendimento e da

assisténcia ao paciente, como, anteriormente, foi explanado.
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Com relagdo aos objetivos especificos ditados no nosso estudo observamos uma
vasta existéncia sobre o referido tema, mas, cada qual enfatizando de forma especifica a
atuacdo do enfermeiro no ambiente hospitalar. Isto &€, com relacdo as competéncias
essenciais e ao impacto da atuacdo do enfermeiro em situagdes criticas de urgéncia e
emergéncia, foi possivel verificar que o profissional realiza varias atividades como o
acolhimento as vitimas e, sobretudo, a tomada de decisdo de forma mais efetiva na
qualidade do atendimento, incluindo indicadores de segurancga, satisfacdo e resultados

clinicos do paciente.

Ja acerca das estratégias de capacitacdo e treinamento disponiveis e principais
barreiras e desafios enfrentados pelos enfermeiros ao lidar com situacbes criticas em
contextos de urgéncia e emergéncia, os fatores como carga de trabalho, recursos
disponiveis e protocolos institucionais foram um tépico bem discutido no desenvolimento da

nossa pesquisa.

Por fim, mas ndo menos importante, as diretrizes praticas e recomendagdes para
aferfeicoar ainda mais a qualidade da assisténcia do enfermeiro em situagdes de urgéncia e
emergéncia devem estar diretamente associadas ao atendimento humanizado, ou seja, a
relacdo entre enfermeiro e paciente, deve ser de confiabilidade, com respeito a

individualidade de ambos.

6.CONCLUSAO

A elaboragado deste estudo proporcionou identificar as competéncias essenciais do
enfermeiro em situagdes criticas de urgéncia e emergéncia, destacando a importancia do
conhecimento técnico, habilidades de comunicagéo, tomada de decisbes rapidas e trabalho
em equipe. Além disso, a investigacdo das principais estratégias de capacitacdo e
treinamento disponiveis para enfermeiros revelou a necessidade de programas de formacao
continuos e especificos para esses profissionais, a fim de garantir sua preparagao

adequada.

A analise das barreiras e desafios enfrentados pelos enfermeiros destacou questbes
como a alta carga de trabalho, a escassez de recursos e a necessidade de alinhar suas
praticas com protocolos institucionais, ressaltando a importancia de abordar essas questdes

para melhorar a eficacia da atuacao do enfermeiro em situagbes criticas.
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A avaliagao do impacto da atuacao do enfermeiro nas situagdes criticas de urgéncia
e emergéncia demonstrou a relevancia de seu papel na qualidade do atendimento ao
paciente, com indicadores de seguranga, satisfacdo do paciente e resultados clinicos

positivamente influenciados por uma atuagcéo adequada do enfermeiro.

Finalmente, a sintese das descobertas do estudo em diretrizes praticas e
recomendacdes oferece um caminho a seguir para aprimorar a atuagao do enfermeiro nesse
contexto, com foco na melhoria da qualidade da assisténcia. Por meio desse estudo,
pode-se concluir que o enfermeiro desempenha um papel fundamental na. urgéncia e
emergéncia, e investir em sua capacitagdo, apoiando-o na superacdo de desafios, é
essencial para garantir um atendimento seguro, humanizado e de alta qualidade aos

pacientes que dependem dos servigcos de salude nesse ambiente critico.
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ANEXO |

Sessfo A - Informagfes gerais sobre os estudos selecionados

Titulo do Artizo: Treatment of diabetic foot woundswith acellular fish skin graft rich in omega- 3: a prospective evaluation

Namero do estudeo:

Autores: Tania Woodrow 1, Theresa Chant 2, Harvey Chant 3

Periddico: J Wound Care

Ano de Publicagio: 2019

Pais de carrespondéncia do autor Reino Unido

Dados extraidos por:

Dada da conclusio:

Conclusdo:

Sessdo B -Informagdes sobre o desenho do estudo, a populagdo incluida e os tratamento utilizado

Desenho do Estudo:Avaliar o beneficio potencial de um erncterto de pele de peixe intacto rico em dmega- 3 (Kerecis Omega 3),
no tratamento de feridas pos operatornias em Eés dia béticos.

Critério de Inclus3o: oito pacientes com diabetes apds cirurgia doantepé

Critério de Exclusdo:

Tratamento:

Sessdo C-Informagdes sobre os detalhes do tratamento

Detalhes do Tratamento:

Sessdo D -Medidas e detalhes da andlise

Andlise do Estuda:

Sessdo A - Informagles gerais sobre os estudos selecionados

Titulo do Artizo: A Multicenter, Blinded, Randomized Controlled Clinical Trial Evaluating the Effect of Omega-3- Rich Fish Skin
in the Treatment of Chronic, Nonresponsive Diabetic Foot Ulcers

Mimero do estudo:

Autores Eric J Lullove 1, Brock Liden 2, Christopher Winters 3, Patrick M cEneaney 4, Allen Raphael 5, John C Lantis li 6

Perigdico:Randomized Controlled Trial

Ano de Publicagio: 2021

Pais de correspondéncia do autor: Florida

Dados E:-:tral’dos por:

Dada da conclusio:

Conclusdo:

Sessdo B -Informagfes sobre o desenho do estudo, a populago incluida e os tratament o utilizado

Desenho do Estudo: O objetivo deste estudo foi comparar o enxerto de pele de peixe com o tratamento padrd o (SOC) usando
curativo de alginato de coldgeno no tratamento de dlceras de pé diabético resistentes ao tratamento (DFU 5], definidas como
llcera s superficiais que ndo envoly em cdpsula tendinea ou osso.

Critério de lnclusdo: seres humanos

Critério de Exclusdo:

Tratamento:

Sessdo C-Informagdes sobre os detalhes do tratamento

Detalhes do Tratamento:

Sessio D -Medidas e detalhes da andlise

Andlise do Estude:

Sessdo A - Informagfies gerais sobre os estudos selecionados

Titulo do Artigo: Treatment of diabetic foot wounds with acellular fish skin Eraft rich in omega-3:a pros}ectiue evaluation

Numero do estudo:

Autores: Tania Woodrow 1, Theresa Chant 2 Harvey Chant 3

Periddico: J Wound Care

Ano de Publicagio: 2019

Paisde correspond"sncia do autor Reino Unido

Dados extraidos por:

Dada da conclusdo:

Conclusdo:

Sessdo B -Informagdes sobre o desenho do estudo, a populagdo incluida e os tratamento utilizado

Desenho do Estudo:Avaliar o beneficio potencial de um enxerto de pele de peixe intacto rico em dmega- 3 (Kerecis Omega 3),

Critério de Inclusdo: oito pacientes com diabetes apds cirurgia doantepé

Critério de Exclusdo:

Tratamento:

Sessdo C-Informagdes sobre os detalhes do tratamento

Detalhes do Tratamentao:

Sessdo D -Medidas edetalhes da andlise

Andlise do Estudeo:
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