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Resumo

Introdugéo: A Politica Nacional de Atencédo as Urgéncias estabelece que todos os
niveis de atengao séo responsaveis pelo atendimento dessas demandas, sendo a
unidade basica um componente pré-hospitalar fixo da rede de atengdo as urgéncias
e emergéncias. Objetivo: Analisar o preparo dos profissionais de enfermagem para o
atendimento das urgéncias e emergéncias no contexto da atengao primaria a saude.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa com abordagem qualitativa,
realizada através da busca de artigos cientificos nas bases de dados LILACS, BDENF,
CAPES Periodicos, SCIELO, Coleciona SUS e MEDLINE. Foram encontrados 145
artigos, dos quais 14 foram selecionados de acordo com os critérios de inclusao:
artigos em portugués, publicados entre 2016 e 2021, disponiveis na integra e
pertinentes a tematica proposta. Os critérios de exclus&o incluiram: artigos em outros
idiomas, n&o disponiveis na integra, fora do periodo estabelecido, n&o relacionados a
tematica e artigos duplicados. Resultado: Os resultados foram organizados nos
seguintes topicos: “Situagbes de emergéncia vivenciadas na atengao basica” e
“‘Cuidados de enfermagem em situagdes de urgéncia e emergéncia na APS”.
Discusséo: A discussao evidenciou que os profissionais da atencao basica de saude
nao estdo bem preparados para atender situagbes emergenciais que podem ocorrer
ocasionalmente. Foi identificado um déficit de infraestrutura, capacitacdo e
apropriacdo das demandas necessarias para promover os primeiros cuidados e a
referenciagdo correta, se necessario. Conclusdo: Constatou-se que a adocdo da
educacgao continuada e o preparo de toda a equipe de uma unidade basica de saude
para atender situagées emergenciais podem melhorar significativamente o indice de
danos ocasionados por essas situagdes. Dessa forma, a rede de atencdo a saude
funcionara de maneira mais organizada e resolutiva.

Palavras-chave: Urgéncias. Atengdo Primaria a Saude. Emergéncias. Enfermagem.

Abstract

Introduction: The National Policy for Emergency Care stipulates that all levels of care
are responsible for attending to these demands, with the primary care unit being a fixed
pre-hospital component of the emergency care network. Objective: To analyse the
preparedness of nursing professionals for emergency and urgent care in the context
of primary health care. Methodology: This is an integrative review with a qualitative
approach, conducted through the search of scientific articles in the databases LILACS,
BDENF, CAPES journals, SCIELO, Coleciona SUS, and MEDLINE. A total of 145
articles were found, of which 14 were selected according to the inclusion criteria:
articles in Portuguese, published between 2016 and 2021, available in full, and
relevant to the proposed theme. The exclusion criteria included: articles in other
languages, not available in full, outside the established period, not related to the theme,
and duplicate articles. Results: The results were organised into the following topics:
“‘Emergency situations experienced in primary care” and “Nursing care in emergency
and urgent situations in PHC”. Discussion: The discussion revealed that primary health
care professionals are not well prepared to attend to emergency situations that may
occasionally arise. There is a demonstrated deficit in infrastructure, training, and the
ability to manage the demands of providing initial care and making correct referrals
when necessary. Conclusion: It was found that the adoption of continuous education
and the preparation of the entire team in a primary care unit to attend to emergency
situations can significantly improve the rate of damage caused by these situations. In
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this way, the health care network will function in a more organised and effective
manner.

Keywords: Emergencies. Urgency. Primary Health Care. Emergencies. Nursing.

1. Introdugao

Na Constituicdo Federal de 1988 ficou definido como dever do Estado dispor
de condi¢des para promover a saude da populagao. Para atingir tal propdsito, em 1990
foi criado o Sistema Unico de Saude (SUS) com seus principios e diretrizes voltados
a organizagao das agdes e servicos de saude, ao dividir em niveis de atencgao.
(CONSTITUICAO FEDERAL, 1998).

A atencédo primaria a saude (APS) é um dos niveis de atengédo do SUS, criada
com finalidade de desenvolver agdes de promogado, prevengao, tratamento e
reabilitacdo de saude, o que facilita o vinculo entre profissional e usuario, para tornar
a comunidade coparticipativa nas questdes relacionadas a saude para contribuir ao
bem estar biopsicossocial dos envolvidos, o nivel de atencdo €& considerado
principalmente pela porta de entrada do sistema, que deve ser acolhedora e
encaminha-lo ao usuario pela rede de atendimento, para garantir o principio da
integralidade, pelo servigo horizontal que permeie os niveis de assisténcia a saude.
(SILVA et al., 2018)

A articulagao entre os niveis de atengéo a saude € essencial na assisténcia aos
usuarios. E acrescenta que como adversidades a APS, que desempenha o papel de
coordenadora do cuidado, encontra a fragilidade de integrar os pontos de atengéo;
sistemas de apoio e logistica. (PRATES, 2016)

Por se tratar do atendimento as questdes de urgéncia e emergéncia, a politica
nacional de atengao as urgéncias (PNAU), estabelece que todos os niveis de atengao
sao responsaveis pelo acolhimento dessas demandas. De modo que esses individuos
sigam em rede conforme a complexidade apresentada até a reabilitagao total de suas
condi¢des iniciais, independentemente do seu ponto de origem no sistema. (BRASIL,
2003)

Ao Visar melhor estruturagdo e organizagao a rede de atengao as urgéncias e
emergéncias (RUE) foi instituida pela articular e integrar todos os equipamentos de
saude no atendimento as situagbes de urgéncia e emergéncia de acordo com os
preceitos do SUS.

A Unidade Basica de Saude (UBS) como parte da rede de atendimento pré-
hospitalar fixo. Necessita que o cuidado seja prestado por profissionais qualificados e
com recursos fisicos e insumos apropriados. De modo, que a qualidade do servigo
permita que o tempo entre a identificagdo e a estabilizagdo da emergéncia evitem
possiveis sequelas ou obito. (CASSINELLI et al, 2019)

Dentro do modelo assistencial é preconizado o acolhimento em casos agudos,
pela atengdo primaria e principalmente da Estratégia Saude da Familia, visto que
ninguém conhece mais o usuario de uma area adscrita que a propria UBS que o
atende rotineiramente, como preconiza a Portaria n°® 2048/02 do Ministério da Saude.

A enfermagem é a categoria mais abrangente no territorio nacional com cerca
de mais 2,4 milhdes de profissionais, conforme os dados do COFEN em 2021, durante
Campanha de Valorizagdo da Enfermagem, foi a mais numerosa de atividade tanto
em nivel primario de atendimento, quanto na prestagao de assisténcia a urgéncia e
emergéncias.

O servigo de enfermagem inclui competéncia técnica e cientifica para atuar em
situagcbes de maior complexidade, respaldado pelo Conselho Regional de
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Enfermagem, o enfermeiro tem autonomia no atendimento prioritario dentro da
classificagdo de risco das vitimas (SILVA et al., 2018).

Dessa forma, a pesquisa objetivou analisar o preparo dos profissionais de
enfermagem para o atendimento das urgéncias e emergéncias no contexto da atengéo
primaria a saude.

2. Metodologia

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa com abordagem
qualitativa, que permite uma analise da literatura, pela divulgagdo dos dados
cientificos de autores pelas etapas descritas no: tema, pergunta norteadora, critério
de elegibilidade nas bases cientificas, avaliagdo e analise critica dos mesmos.
(CERQUEIRA et al., 2018)

A constituicdo dessa pesquisa iniciou-se com o seguinte questionamento: os
profissionais de enfermagem no ambito da atengcédo primaria, estdo preparados e
capacitados em atender as demandas de urgéncia e emergéncia da populagéo?

Em busca de embasamento para validar a pesquisa, as autoras fizeram uma
busca no acervo virtual da Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e utilizou artigos das
seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em ciéncias de
saude (LILACS), Banco de Dados em Enfermagem (BDENF), CAPES Periddicos, e
Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), Coleciona SUS, MEDLINE.

Durante a operacionalizacdo da pesquisa foi feita busca nas bases de dados
mencionadas com os seguintes descritores: Atenc&do Primaria, Unidade Basica de
Saude, Estratégia Saude da Familia, Urgéncia, Emergéncia e Enfermagem.

Figura 01: Quadro dos artigos captados pela BVS, conforme o cruzamento dos
descritores e critério estabelecidos

Descritores Total
Estratégia Saude da Familia+ Emergéncia 34
Unidade Basica de Saude + Emergéncia 49
Unidade de Saude + Emergéncia + Enfermagem 18
Unidade Basica de Saude + Urgéncia 44

FONTE: As autoras, 2022.

Como critérios de escolha de artigos foram estabelecidos os seguintes: Artigos em
portugués, do ano 2016 a 2021, artigos na integra e dentro da tematica proposta. E
quanto aos critérios de exclusdo, abrangeram-se artigos em outro idioma, artigos que
nao se apresentavam na integra, artigos fora do periodo estabelecido, artigos em
desacordo com a tematica, e por ultimo os artigos que se repetiam entre as bases de
dados.

3. Resultados

Por fim, foram selecionados 14 artigos para o presente estudo, bem como
fontes de protocolos e programas estabelecidos pelo Ministério da Saude, conforme
demonstrado no fluxograma acima (Figura 02).
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Figura 02: Prisma da analise da selec&o dos artigos pelas bases de dados,
conforme descritor, critérios de inclusdo e exclusao.

Critérios
De

FONTE: As autoras, 2022.

Para melhor facilitar a compreensdo do texto, dispomos dos artigos
selecionados no quadro sindpico (Figura 03) com as seguintes informagdes: titulo,
autor, base de dados, objetivos, resultados, nivel de evidéncia.

Figura 04: Tabela com Bibliografia Complementar utilizada para construgéo do
trabalho
Politica Nacional de Atencao Basica, Ministério da Saude, 2012.

Rede de Atencao a Saude

Rede de Urgéncia e Emergéncia — RUE
Constituicao Federal de 1988

FONTE: As autoras, 2022.
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Figura 05: Grafico com as regides brasileiras em que foram encontrados os artigos
que direcionaram esse estudo.
Regides

FONTE: As autoras, 2022.

No estudo do grafico as autoras verificaram que a regido Sudeste foi a regiao
com mais artigos encontrados e utilizados no trabalho, sendo dois de S&o Paulo e dois
do Rio de Janeiro, e em seguida a regido Sul com cinco artigos, sendo estes quatro
do estado de Rio Grande do Sul.

Na regido Centro Oeste foi utilizado um artigo do estado de Mato Grosso e na
regido Nordeste um artigo do estado do Piaui. N&o foram encontrados e utilizados
nesse estudo producgdes da regiao Norte do pais.

4. Discussao

A partir da analise criteriosa dos materiais selecionados, e para melhor
compreensao da tematica e com o intuito de responder aos objetivos do estudo. Os
resultados coletados foram sistematizados nos seguintes topicos: “situagdes de
emergéncias vivenciadas na atencdo basica” e “Cuidados de enfermagem em
situagbes de urgéncia e emergéncia na APS”.

1.1 Situacoes de emergéncia vivenciadas na aten¢ao basica

No Brasil, o Sistema Unico de Saude esta articulado em diferentes niveis de
atengao, sendo a Atencao Primaria de maior grau de descentralizagédo e capilaridade,
considerada a porta de entrada da assisténcia a saude brasileira. (OLIVEIRA et
al.,2016; CLAUDIANO et al., 2020)

A PNAB (Politica Nacional de Atengao Basica) do Ministério da Saude em 2012
afirma a necessidade de uma atenc¢ao basica acolhedora, resolutiva e que coordene
o cuidado do usuario aos demais niveis de assisténcia. (BARROS et al., 2020)

A Estratégia Saude da Familia (ESF) esta localizada mais proximo aos
usuarios, o que faz ser responsabilizada pela populagéo adscrita no seu territério, para
priorizar as agdes de promog¢ao da saude e prevencgao de doengas e agravos, tanto,
que é caracteristica do processo de trabalho das equipes atender as demandas
espontaneas, inclusive de urgéncia e emergéncia e a busca ativa de por causas
sensiveis (BARROS et al., 2020)

A UBS tem forte responsabilidade no atendimento, sendo esta considerada
rede de atendimento fixo da RUE e deve oferecer primeiro atendimento, estabilizacéo
e encaminhamento adequado ao usuario em situagdo de urgéncia e emergéncia.
(BENEDET et al., 2021; CASSINELLI et al., 2019)

Em 2011 houve uma reformulacdo da Politica Nacional de Atencdo as
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Urgéncias, com o objetivo de aumentar a resolutividade em tempo de assegurar ao
usuario as agdes aos servigos de urgéncia e emergéncia, de forma agil e oportuna,
sendo a Portaria n® 4.279 organizadoras das Redes de Atenc&o a Saude (RAS) como
asseguradora dos principios fundamentais do SUS de integralidade, universalidade e
equidade. (ANTUNES et al., 2018)

A rede basica de saude devera atuar como coordenadora do cuidado, inclusive
nos casos de Urgéncia/Emergéncia de saude, de forma qualificada, resolutiva, com
acdes de promocgdo e prevengdo de doengas e agravos, no diagndstico, no
tratamento, na reabilitacdo desses usuarios ou em seus cuidados paliativos.
(OLIVEIRA et al., 2020)

No contexto da atengéo primaria, as situagdes de urgéncia e emergéncia mais
prevalentes no geral s&o relacionadas a agudizag&o de condi¢des crénicas como crise
hipertensiva, diabetes descontrolado e crise asmatica. A ocorréncia de alteragbes
cardiovasculares e neuroldgicas, bem como quedas, fraturas e desidratagéo
apresentam-se também como demandas de atendimento. (AMARAL et al., 2018;
OLIVEIRA et al;2020)

Outros autores também relatam evidéncias de casos de disturbios
gastrointestinais, como episodio eméticos e diarreicos, bem como episodios de febre
e agravos de feridas agudas e cronicas. (OLIVEIRA et al., 2016)

Demais estudos citam a ocorréncias de situacbées como a obstrugao de vias
areas provocadas por corpo estranho (OVACE), crise convulsiva, epilepsia,
queimaduras, parada cardiorrespiratoria (PCR). Em menor prevaléncia s&o citadas
demandas ginecoldgicas, endocrinolégicas e provocadas por agentes externos.
(AMARAL et al., 2018; CLAUDIANO et al., 2020; SANTOS et al., 2017)

Ao considerar o Suporte Basico de Vida como atendimento inicial a uma vitima
de parada cardiorrespiratoria e que a maior parte das PCR’s ocorrem em ambientes
extra hospitalares, o manejo dos profissionais de saude, inclusive da Rede de Atencéo
basica é fundamental para um bom progndstico da vitima, com foco na manutengao
da vida e minimizagao dos danos e sequelas (CLAUDIANO et al., 2020; SANTOS et
al.,2019; PRATES,2020)

Estudos demonstram que os profissionais da UBS sentem dificuldade na
identificac&do; sequenciamento correto; habilidades, ja que a maior parte nunca atuou
em uma PCR e nem participou de nenhuma atualizagao sobre a tematica. (SANTOS
et al.,2019; CLAUDIANO et al., 2020)

As maiores fragilidades encontradas pelos profissionais que atuam na atengéo
basica sao: identificacdo dos ritmos chocaveis (FV e TVSP), o uso do desfibrilador,
posicionamento correto das pas, diferenciacdo de PR e PCR, relagdo compressao e
ventilagdo. (SANTOS et al.,2019; CLAUDIANO et al., 2020)

Foi observado que quanto maior o tempo de atuacido dos profissionais dentro
da UBS, maiores sao as dificuldades sobre o SBV e a conducéo de uma PCR, atrelado
a falta de experiéncia, visto o baixo quantitativo de eventos e escassez de insumos e
equipamentos. (CLAUDIANO et al., 2020; SANTOS et al.,2019)

Visto que a maior parte dos casos de PCR ocorrem em ambientes extra-
hospitalares, e que a rede de atendimento pré-hospitalar fixo compreende também a
atuagdo das Unidades de Pronto Atendimento (UPA), € necessaria uma boa
articulacéo entre os pontos de atencdo em saude que compdéem a RUE, por ampliar
e qualificar a humanizagao e a integralidade da assisténcia aos usuarios. (PRATES,
2016; KONDER et al., 2016)

Dentro da UPA os profissionais recebem casos referenciados da UBS e criticam
que muitos destes poderiam ser resolvidos dentro da ESF da sua area, porém nao
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buscam a unidade devido a baixa resolutividade e especialidade, baixa de exames,
medicagdes disponiveis, marcagao de consulta, horario de atendimento limitado e
pouca tecnologia. A interpretagao dos usuarios € que o atendimento na UPA é mais
facil e rapido. (ANTUNES et al., 2018; KONDER et al., 2016; PAGLIOTTO et al., 2016)

Mesmo que no periodo diurno onde ha o funcionamento das duas unidades a
falta de interacdo e comunicacéo, dificulta o referenciamento dos pacientes tanto na
atengao basica como nas unidades de pronto atendimento. (KONDER et al., 2016;
OLIVEIRA et al.,2016)

Outro estudo aponta que a alta demanda encontrada na Unidade de Pronto
Atendimento se da devido grande parte dos usuarios ndo explorarem o atendimento
na rede basica de saude. (SILVA et al., 2018)

Além das UPAs servirem de retaguarda da APS, também oferecem a mesma
funcdo ao Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), que também compde
a RUE como um servico de atendimento pré-hospitalar com a funcéo de prestar
primeiros atendimento a vitimas de urgéncia/emergéncia e o transporte da mesma.
(KONDER et al., 2016)

A articulagdo entre UBS e SAMU é insuficiente, sobretudo devido a ma
definicdo de papéis e responsabilidades de cada nivel de assisténcia, com
dificuldades na identificagdo/regulagcdo do tipo de suporte, ocasionado conflitos e
demora de atendimento. (PRATES, 2016; AMARAL et al.,2018)

A falta de credibilidade da populacdo sobre a Atencdo Primaria provoca o
acionamento indevido ao SAMU, em atendimentos que poderiam ser conduzidos de
forma ambulatorial, pois esse ato impulsivo se da pela falta de equilibrio no vinculo
entre usuario e APS. (PRATES, 2016)

Quanto ao acionamento para o servigo de urgéncia movel, é de competéncia
do médico ou do enfermeiro, frente a circunstancia e disponibilidade de profissionais,
coordenar o cuidado de saude no referenciamento dos usuarios, devendo assim estar
preparado para atuar no atendimento com escuta qualificada, facilitada pelo vinculo
profissional/usuario que a UBS oferece. (BENEDET et al.,2021; AMARAL et al., 2018)

Vale salientar que o primeiro atendimento de maior complexidade, deve
respeitar a prioridade dos casos mais graves, sem dispensar nenhum atendimento,
s&o de competéncia exclusiva do enfermeiro, sob respaldo do COFEN. (SILVA et
al.,2018; BARROS et al., 2020)

No que se refere a esse atendimento de urgéncia/emergéncia, a desinformagao
da Politica Nacional de Atencao as Urgéncias gera uma desapropriagéo do seu papel
ativo nas situagdes dentro da ESF. (BENEDET et al.,2021)

Dentre as dificuldades encontradas pelo profissional sdo apontadas, a falta de
protocolos institucionais, fluxogramas, desarticulagdo com os demais membros da
equipe multidisciplinar, desatualizagdes desses profissionais, auséncia de dialogo
permanente, o que impede de proporcionar ao usuario um atendimento qualificado e
ativo. (BENEDET et al.,2021; PRATES.,2016)

E citado ainda que essas dificuldades sdo geradas no periodo de formagéo
tanto a nivel superior quanto a nivel técnico, sendo necessario a busca pelo
aperfeigoamento nas praticas de urgéncia e emergéncia para além das respectivas
instituicées de ensino. (OLIVEIRA et al., 2020)
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1.2 Cuidados de enfermagem em situagoes de urgéncia e emergéncia na APS

Para os profissionais que se deparam com essas situagbes prestarem o
cuidado mais adequado, existe a necessidade da busca do conhecimento tedrico e
pratico, principalmente para o enfermeiro que realiza escuta qualificada, triagem com
classificagao de risco e abordagem primaria dos usuarios com agravos inesperados
de seu territério. (OLIVEIRA et al., 2020; BENEDET et al., 2021)

Para que essa conduta seja rapida o perfil do enfermeiro deve contemplar além
da sua formacao, prontiddo, desteridade, impeto, habilidade técnica para agir em
situagcédo de tensdo e gravidade do paciente, ja que a assisténcia desse profissional
comeca no pré atendimento e se estende até a alta. (BENEDET et al., 2021; SILVA et
al., 2018)

Além da busca por qualificacdo, equipar as unidades basicas de saude com
maior aparato tecnolégico e insumos para as demandas de urgéncia e emergéncia
trara mais confianga ao enfermeiro para tomar as condutas necessarias frente essas
situagoes. (BENEDET et al., 2021)

Pontuado pelo Conselho Regional de enfermagem de Sao Paulo, o enfermeiro
deve ser capacitado e ter atribuigdo técnica pela montagem, conferéncia e reposigcéo
de materiais do carrinho de parada, e todos os membros da equipe de enfermagem
podem realizar sob supervisdo do enfermeiro. (CASSINELI et al., 2019)

No que diz respeito a manobra de ressuscitagdo cardiopulmonar, o
conhecimento dos profissionais de enfermagem na identificagdo, atuagao, cuidados
pos PCR e com o desfibrilador sdo insuficientes de acordo com as suas diretrizes.
(SANTOS et al.,2017; CASSINELI et al., 2019; CLAUDIANO et al., 2019)

O conhecimento basico da ressuscitagdo cardiopulmonar; a aplicacao da
oxigenoterapia; da analgesia; soros intravenosos e os demais medicamentos, sob
prescricdo do profissional médico; além da intubacdo em casos de risco de morte
eminente € de competéncia legal do enfermeiro, em situagbes de urgéncia e
emergéncia. (SILVA et al., 2018)

E apontado o enfermeiro como gerenciador do cuidado, foca em acdes
necessarias, burocraticas, para atendimento das demandas com planejamento,
supervisao e capacitacdo da equipe de enfermagem, para avaliar se as mudancgas
estdo sendo uteis ou necessitam de modificagdes, na educagdo como processo de
transformar o pensamento € um cuidado muito importante, afim de fomentar no
profissional um conhecimento transformador da pratica profissional. (BENEDET et al.,
2021; SILVA et al., 2018)

Essa pratica é significativa a enfermagem, em especifico ao profissional
enfermeiro. A educagao permanente em saude, que dentro do servico da UBS
favorece ndo somente o usuario, mas a pratica de toda equipe de enfermagem.
(PRATES.,2016)

O papel de educador dentro do contexto das demandas de
urgéncia/emergéncia € um cuidado fundamental para atuagéo correta das situagdes.
A falta de protocolos, e capacitagdes continuas corroboram para o despreparo de toda
equipe de enfermagem. (BENEDET et al., 2021; OLIVEIRA et al., 2020)

Afim de responder as lacunas deixadas pelos autores quanto aos cuidados de
enfermagem, as autoras organizaram estruturas com os principais cuidados de
enfermagem imediatos dentro das situagées mais mencionadas pelos mesmos, visto
que nenhum apresentou com clareza o manejo especifico.
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Figura 06: Fluxograma com Cuidados imediatos de enfermagem na PCR extra
hospitalar.

Acione Socorro Rapido Inicie RCP ( 30X2) /
(SAMU Avancada) Acesso Venoso

Considere via Continue RCP (Repita o Avaliagao DEA
aerea extraglética ciclo a cada 2 min) Chocavel

avancada Epinefrinaacada3a5 .
(Resolusdo COFEN s min (FVIT V? N&o
n° 641/2020) Chocavel
(AESP/Assistolia)

Fonte: American Heart Association 2020, modificado pelas autoras 2022

Esquema com a finalidade de facilitar a compreensao do leitor quanto ao
cuidado pertinente a equipe de enfermagem diante de uma parada cardiorrespiratoria.

Figura 07: Fluxograma com Cuidados imediatos de enfermagem em vitimas de
obstrugao de vias aéreas por corpo estranho.

Ovace

Parcial Completa

Estimular Tosse,
Verificar via aérea e
monitorar

RCP se houver perda
de consciéncia +
Verificar via aérea

Fonte: BERNOCHE et al., 2019, modificado pelas autoras 2022.
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Esquema com a finalidade de facilitar a compreensao do leitor quanto ao
cuidado pertinente a equipe de enfermagem diante de OVACE.

Figura 08: Imagem com Sinal universal de engasgo e manobra de Heimlich

Imagem utilizada para facilitar a compreensao do leitor dos procedimentos de
socorro a vitima de obstrugcédo de vias aéreas por corpo estranho, seu sinal universal
e manobra de Heimlich. A manobra constitui-se do posicionamento do socorrista por
tras da vitima, com os bragos ao redor do abdémen. Uma das maos permanecera
fechada sob a regido epigastrica. A outra mao comprime a primeira, a0 mesmo tempo
em que empurra a regido epigastrica para dentro e para cima, como a letra “J”.

Figura 09: Fluxograma com Cuidados imediatos de enfermagem em vitimas de
convulsgo.
Procure proteger a

Vias aereas

vitima afastando Lateralizar vitima -
Administrar

soroterapia.

objetos, afrouxar afim de evitar
roupas, e proteger broncoaspiragdo.
cabega.

Fonte: Ministério da Saude 2018, modificado pelas autoras 2022.

Esquema com cuidados imediatos em vitimas de convulsdo dentro de uma
Unidade Basica de Saude, afim de facilitar a compreensao do leitor quanto aos
primeiros procedimentos basicos.
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Figura 10: Fluxograma com Cuidados imediatos de enfermagem em vitimas de

queimadura.

Realizar estratificagdo

de risco

Definir grau de

- Manter vias aéreas; Oxigenioterapia
extensdo da

;Epinefrina; acesso venoso periférico;
Posi¢do de Trendelenburg (Se sinais de
choque)

gueimadura
(anamnese e exame
fisico)

Avaliar as
Analgesia carqcterlstlcqs da
ferida e realizar
cuidados locais

Fonte: Ministério da Saude 2013, modificado pelas autoras 2022.

Esquema com cuidados imediatos em vitimas de queimaduras dentro de uma Unidade
Basica de Saude, afim de facilitar a compreensao do leitor quanto aos primeiros
procedimentos basicos.

Figura 11: Imagem do percentual de superficie corpérea queimada, Regra de
Wallace (Regra dos Nove).

Foto: Ministério da saude 2012, modificado pelas autoras 2022.

Imagem para demonstrar o percentil calculado para manejo dos casos de
queimados, definido o grau de extensdo da queimadura e orientado o calculo de
Parkland para as necessidades de reposigao de fluidos com objetivo de alcangar a
estabilizagcdo hemodinamica.
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Figura 12: Fluxograma com Cuidados imediatos de enfermagem em vitimas de crise
hipertensiva.

Crise Hipertensiva

Comunicar a equipe Monitorar sinais vitais, avaliar e
médica. acompanhar os valores da PA.

Orientar o paciente sobre a
importancia de adotar o tratamento
para hipertensdo arterial, prescricdo de Realizar exame fisico, realizar
mapa pressérico, orientar o paciente puncdo periférica, manter
quanto ao acompanhamento na sua monitorizagdo hemodinamica,
clinica de referéncia. garantir repouso do paciente,
Procurando manté-lo em fowler.

Fonte: DANIEL et al., 2018, modificado pelas autoras 2022.

Esquema com cuidados imediatos em vitimas de crise hipertensiva dentro de
uma Unidade Basica de Saude, afim de facilitar a compreensao do leitor quanto aos
primeiros procedimentos basicos.

Figura 13: Fluxograma com Cuidados imediatos de enfermagem em vitimas de crise
hipoglicémica.

Instalar mascara de
oxigénio, realizar pungao
periférica, administrar
25 ml de glicose a 50%,
observar o valor
glicémico, sendo maior
que 60mg/dl.

Crise
Hipoglicémica Avaliar sinais vitais e
sintomas do paciente,
realizar
monitoramento da
glicemia capilar.

Orientar o paciente sobre a
importancia da monitorizagdo
glicémica, orientar quanto a
ingesta de carboidratos em
caso de hipoglicemia, orientar
0 paciente quanto ao
acompanhamento
ambulatorial.

Fonte: Ministério da Saude 2013, modificado pelas autoras 2022.
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Esquema com cuidados imediatos em vitimas de crise hipoglicémica dentro de
uma Unidade Basica de Saude, afim de facilitar a compreensao do leitor quanto aos
primeiros procedimentos basicos

Figura 14: Fluxograma com Cuidados imediatos de enfermagem em vitimas de
desidratagao.

Fonte: Ministério da saude 2013; Secretaria Municipal de Saude de Floriandpolis 2017, modificado
pelas autoras 2022.

Esquema com cuidados imediatos em vitimas de desidratagdo dentro de uma
Unidade Basica de Saude, afim de facilitar a compreensdo do leitor quanto aos
primeiros procedimentos basicos.

4. Conclusao

O desenvolvimento do presente estudo possibilitou a analise de uma tematica
pouco abordada no ramo da pesquisa de enfermagem, em que no Brasil possui
regides que nao produziram artigos relacionados ao tema.

Na analise dos artigos, a regido norte brasileira ndo teve producgao relacionada a
Unidade Basica de Saude e Urgéncia e Emergéncia, mas as demais regides possuiam
baixo quantitativo de publica¢des, sendo concentradas na regido sudeste.

Apesar dos autores mencionarem situagdes que ocorrem na UBS, nenhum foi
claro quanto aos cuidados de enfermagem das vitimas nas ocorréncias, o que néo
contribui para a resolucéo das falhas assistenciais.

Foi notorio o despreparo da equipe de enfermagem, mas pouco se mencionou
efetivamente a solucdo de cada problematica abordada, e nem como o enfermeiro
como gestor prepara a mesma para acolher essas situagoes.

As equipes de saude da familia, deve ter a educagdo em saude como tema de
abordagem nas situagdes emergenciais que ocorrem ocasionalmente dentro da
unidade, e ndo s6 os eventos rotineiros.

Nos artigos selecionados pouco se menciona a situagédo de choque anafilatico,
que foi uma motivagao pessoal das autoras ao se depararem com o kit protocolado
dentro da sala de vacina e a falta de treinamento da equipe ao manipular o mesmo.

A estrutura precaria das unidades de basicas de saude, bem como a falta de
insumos, auséncia de fluxograma de atendimento e qualificag&o profissional corrobora
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para uma assisténcia ineficiéncia dos casos de urgéncia e emergéncia que se
apresentam na APS.

A desarticulagcdo entre os dispositivos da RUE e a desapropriacdo dessa
demanda como parte também dos atendimentos da AP, gera um referenciamento
equivocado e consequentemente prejuizo ao usuario, em desacordo com o principio
de integralidade.

Sugere-se mais artigos no ambito da pesquisa, afim de estimular os escritores
a relacionar também a Atencdo Basica de Saude como componente da RUE e
preparar os profissionais, principalmente da equipe de enfermagem a atender essas
demandas.
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