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RESUMO

Objetivo: Analisar as evidéncias cientificas acerca dos principais cuidados/manejos
realizados pelo enfermeiro de um servico de atendimento mdvel a um paciente
politraumatizado. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, cuja
pesquisa foi realizada por via eletrdnica, atraves de artigos centificos publicados no periodo
de 2017 a 2022 e nos idiomas portugués e inglés, através do cruzamento de dados com
descritores e o operador booleano AND, nas bases de dados BVS, SCIELO e CAPES.
Resultados e Discussdo: Foram encontrados 5 artigos que respondiam a pergunta de pesquisa
nas bases de dados, que foram organizadas em um quadro por categoria para a posterior
discussdo. Os estudos destacaram o0s procedimentos realizados pelos enfermeiros na
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assisténcia prestada ao paciente vitima de politrauma. Consideracfes Finais: Foi possivel
identificar os manejos realizados pelo enfermeiro frente ao paciente politraumatizado no
contexto pré-hospitalar movel, bem como a escassez de estudos sobre a temdtica e
desatualizacdo nas pesquisas discutidas quanto aos protocolos utilizados no atendimento as
vitimas de trauma.

Palavras-chave: Trauma multiplo; Assisténcia de enfermagem; Socorro pré-hospitalar.

ABSTRACT

Objective: To analyze the scientific evidence about the main care/managements performed
by the nurse of a mobile care service to a polytrauma patient. Methodology: This is an
integrative literature review, whose research was carried out electronically, through
scientific articles published from 2017 to 2022 and in Portuguese and English, by crossing
data with descriptors and the Boolean operator AND, in the BVS, SCIELO and CAPES
databases. Results and Discussion: Five articles were found that answered the research
question in the databases, which were organized in a table by category for further
discussion. The studies highlighted the procedures carried out by nurses in the assistance
provided to the patient victim of polytrauma. Final Considerations: It was possible to
identify the management performed by the nurse in front of the polytraumatized patient in
the mobile pre-hospital context, as well as the scarcity of studies on the subject and
outdated research discussed regarding the protocols used in the care of trauma victims.

Keywords: Multiple trauma; Nursing assistance; Pre-hospital assistance.

1. INTRODUCAO

Utiliza-se o termo politraumatismo, quando ha mais de uma lesdo corporal, ocorrida
de forma acidental ou provocada, de maneira que, 0 paciente deve ser visto como prioritario
no atendimento, devido a gravidade do quadro. As les6es podem ser multiplas, acometendo
Orgaos internos, como visceras, 0ssos e musculaturas, levando a vitima a um prognostico ruim
e até a morte, se ndo for atendida imediatamente. Consequentemente, o atendimento rapido e
de qualidade é determinante para uma rapida estabilizacdo (MARTINS et al., 2021).

O servico de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU), componente da Rede de
Atencdo as Urgéncias (RAU), tem como objetivo a reducdo da morbimortalidade por
acidentes e violéncias, no o atendimento as vitimas que se encontram em situacdo de urgéncia
e emergéncia, sendo de suma importancia que este servico seja prestado de forma réapida e
resolutiva (BRASIL, 2012; SOUSA et al., 2020).

Anualmente, nota-se 0 aumento da mortalidade advindos do trauma. No Brasil, cerca
de 144 mil pessoas morrem por trauma e no mundo cerca de 5,8 milhdes de vitimas, sendo a

maioria das vitimas do sexo masculino, principalmente entre os jovens abaixo de 44 anos de
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idade. Os acidentes de transito e a violéncia sdo as principais causas de trauma. Esse publico
encontra-se, muitas vezes, com instabilidade fisiologica e consequentemente mais vulneravel
a contrariedade de eventos, portanto, 0 mau manejo a esses pacientes por falta de
conhecimento e de execugdo dos protocolos, acarreta piora ou lesdes que poderiam ser
evitadas. Neste sentido, faz-se primordial uma equipe competente para reconhecer lesbes e
evitar possiveis danos as vitimas(DATASUS, 2020; WILL et al., 2020; LOUREIRO et al.,
2021).

Santos (2021), afirma que os traumas sdo considerados um problema de salde
publica por acarretarem inimeras consequéncias socioecondémicas a comunidade. Além de
serem responsaveis por custos elevados em salde, causam também um forte impacto na
morbimortalidade populacional como resultado das lesdes e sequelas permanentes.

O objetivo desta pesquisa é identificar as evidéncias cientificas acerca dos principais
cuidados/manejos realizados pelo enfermeiro de um servico de atendimento mdvel a um
paciente politraumatizado. Tendo-se como delimitacdes a desci¢do dos principais manejos de
enfermagem ao politaumatizado e demonstrar a relevancia do enfermeiro nesse contexto.

Apos analise e atraves da busca em banco de dados sobre o referido tema de estudo,
observou-se que existem poucos estudos publicados nos ultimos cinco anos, e diante disso,
notou-se a viabilidade em elaborar uma pesquisa com énfase no enfermeiro e o seu papel no
atendimento as vitimas de politrauma.

Para a elaboracdo desta pesquisa optou-se por utilizar a revisdo integrativa da
literatura, cuja pesquisa foi realizada por via eletronica, através de de artigos centificos
publicados no periodo de 2017 a 2022 na integra, nos idiomas portugués e inglés, através do
cruzamento de dados com descritores e o operador booleano “AND”, nas bases de dados:
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e
Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

O enfermeiro tem participacdo ativa no socorro pré-hospitalar e para que possam
oferecer cuidados de enfermagem com boa qualidade é essencial que ele busque por
conhecimento atualizado, padronizado em seu local de trabalho e com base nos protocolos e

recomendacdes que utilizem evidéncias cientificas (WILL et al., 2020).

2. METODOLOGIA

Para a realizacdo desta pesquisa, optou-se pela Revisdo Integrativa da Literatura

(RIL), um método cientifico que relne evidéncias de varios estudos sobre uma questdo
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especifica, identificando lacunas em estudos, bem como fornece a melhor evidéncia
disponivel para a tomada de decisdo na saude. A RIL é caracterizada pelo uso de ferramentas
para gerenciar a selecdo dos estudos primarios para a construcdo da presente reflexdo para os
pesquisadores através de seis etapas, tais como: 1) elaboracdo da pergunta da revisdo; 2)
busca e selecdo dos estudos primérios; 3) extracdo de dados dos estudos; 4) avaliagdo critica
dos estudos primarios incluidos na revisdo; 5) sintese dos resultados da revisdo e 6)
apresentacdo do método (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2019; SOUSA et al., 2017).

A coleta dos dados foi realizada com modelo PICo, através da construcdo dos
seguintes elementos: Paciente/Problema (P) paciente politraumatizado; Interesse (1) Comparar
0s principais manejos de enfermagem ao paciente politraumatizado; Contexto (Co) servico de
atendimento movel as vitimas de politrauma no qual foi formulada a seguinte pergunta de
pesquisa: Quais o0s principais cuidados/manejos realizados pelo enfermeiro de um servico de
atendimento movel a um paciente politraumatizado? (GALVAO; PEREIRA, 2014).

A busca pelos estudos ocorreu através da combinacdo dos termos indexados nos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) no periodo de agosto a novembro de 2022. Os
descritores utilizados foram: Cuidados de Enfermagem, Enfermagem em Emergéncia,
Traumatismo Multiplo, Trauma, Suporte Avancado de Vida no Trauma, Ambulancias,
Assisténcia Pré-hospitalar e Servicos Médicos de Emergéncia. Esses descritores foram
combinados entre si pelo operador booleano “AND”, nas bases de dados da BVS, SciELO e

CAPES, conforme apresentado no Tabela 1.

Tabela 1 - Combinacao dos descritores com operadores booleanos.

Etapas Combinacédo dos descritores com operadores booleanos
18 Cuidados de Enfermagem AND Trauma Multiplo
28 Cuidados de Enfermagem AND Ambulancias AND Trauma
32 Enfermagem em Emergéncia AND Trauma Multiplo AND Assisténcia Pré-
hospitalar
48 Servicos Médicos de Emergéncia AND Suporte Avangado de Vida no Trauma

Fonte: os autores, 2023.

A inclusdo dos artigos ocorrera nos seguintes parametros, artigos que abordassem a
tematica escohida nos idiomas portugués e inglés, com as seguintes metodologias: estudos de
coorte, experimentais, ensaios clinicos, randomizados, estudo observacional, retrospectivos,

transversais, descritivos, qualitativos e quantitativos, publicados nas bases de dados
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selecionadas entre 0s anos de 2017 a 2022, com periddicos em formatos eletronicos. Foi
definidocom critério de exclusdo: teses, dissertacdes e tcc’s, além disso, serdo excluidos
estudos com duplicidade, outros idiomas, pesquisas fora do recorte temporal pré-estabelecido,
publicacbes que ndo estiverem disponiveis na integra, texto incompletos e que ndo
apresentarem o contexto do atendimento do enfermeiro as vitimas de politrauma.

Na busca inicial, foram encontrados um total de 1.383 artigos, foi realizada a
filtragem desses artigos do qual foram encontrados 95 artigos, onde foi realizado a leitura dos
titulos e a partir disso foram selecionados 13 artigos, que foram lidos na integra. Destes, 4
foram excluidos por ndo atenderem ao critério de inclusdo e 4 artigos estavam repetidos nas
diferentes bases de dados, foram incluidos 5 artigos que atendiam aos critérios deste trabalho.
A filtragem dos artigos que compordo o escopo desta revisdo de literatura, a estratégia de

selecdo dos artigos esta disposta na tabela 2.

Tabela 2 — Estratégia e selecdo dos artigos.

Base de | Total de artigos | Filtro: ultimos 5 anos | Leitura do resumo Total
dados encontrados e leitura de titulos e na integra selecionados
BVS 723 75 6 1
SciELO 652 15 3 2
CAPES 8 5 4 2
Total de artigos apds analisados os critérios de inclusdo e excluséo 5

Fonte: os autores, 2023.

O conteddo dos artigos foram analisados em trés etapas: a primeira etapa € a pré-
andlise, correspondendo a organizacdo e sistematizacdo dos dados; a segunda fase visa
explorar o material para a compreensao dos dados; por fim, a terceira etapa, tratamento dos
resultados (inferéncia e interpretacdo) visa correlacionar e organizar os melhores resultados
possiveis, 0 maximo de informacdes para refletir e interpretar os dados, denominada analise
de contetudo (MENDES; MISKULIN, 2017).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Ap0és a leitura exploratoria dos artigos selecionados, foi possivel identificar a visdo

de diversos autores a respeito da atuacdo do enfermeiro no atendimento ao paciente com
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traumatismo  maltiplo,

os artigos foram agrupados

e dispostos

nas categorias:

titulo/autor/método, objetivo, resultados e conclusdo, conforme tabela 3, para a posterior

discusséo.

Tabela 4 — Sintese dos artigos.

Titulo/autor/método Obijetivo Resultados Concluséo

Al | Implementagdo  do | Analisar a imple- | Foi implementa- | Embora a maioria dos
protocolo de cuida- | mentacdo de um | do os cuidados | cuidados do protocolo
dos de enfermagem | protocolo de cui- | na maioria dos | tenha sido implementa-
no trauma em servico | dados de enfer- | casos antes, du- | da, os cuidados nédo re-
aeromédico. magem para pa- | rante e apdés o | alizados comprometem

ciente com trau- | voo, com desta- | a qualidade da assistén-

SCHWEITZER et al, | ma antes, durante | que para 0s cui- | cia, 0 que requer da ges-

20109. e apds 0 voo. dados néo reali- | tdo do servi¢co maior in-

zados. centivo aos enfermeiros

Estudo quantitativo e recursos adequados
transversal. para sua efetivacéo.

A2 | Eficacia da interven- | Avaliar a efica- | As intervencBes | A intervencdo pré-hos-
cdo da enfermagem | cia da interven- | de enfermagem | pitalar dos enfermeiros
pré-hospitalar na es- | cdo de enferma- | focam no supor- | melhora o quadro clini-
tabilizacdo das viti- | gem na estabili- | te hemodindmi- | co das vitimas de trau-
mas de trauma. zacdo da pessoa | co e de controle | ma.

vitima de trauma, | ndo farmacolo-
MOTA et al., 2020 prestada pelos en- | gico da dor que

fermeiros das am- | melhorou os in-
Observacional, pros- | bulancias de SIV | dices de gravi-
pectivo e descritivo | em Portugal. dade.
correlacional.

A3 | Atendimento a paci- | Compreender o | Descricdo do a- | O acolhimento ao paci-
entes em situacdo de | atendimento do | tendimento  ao | ente em situacdo de ur-
urgéncia: do servico | paciente em situ- | paciente em si- | géncia é iniciado com o
pré-hospitalar movel | acdo de urgéncia | tuacdo de urgén- | acionamento do servico
ao servico hospitalar | desde o servico | cia do APHM | de APHM e a continu-
de emergéncia. pré-hospitalar para 0 servico | idade deste atendimento

movel ao servigco | hospitalar de e- | ocorre no ambiente hos-
CUNHA et al., 2019. | hospitalar de e- | mergéncia. pitalar conforme gravi-

mergéncia. dade do quadro clinico.
Qualitativa.

A4 | Assisténcia do enfer- | Identificar estu- | Verificou-se que | Necessidade de  ur-
meiro ao politrauma- | dos acerca da as- | a assisténcia de | géncia na realizacdo de
tizado. sisténcia do en- | enfermagem ao | novas pesquisas ao que

fermeiro ao poli- | politraumatizado | diz respeito a assistén-

MIRANDA et al., | traumatizado. ¢ continua, que | cia da enfermagem ao

2018. vai desde os pri- | politraumatizado  para

meiros socorros | que se consiga fer-

Revisdo integrativa até a assisténcia | ramentas que melhore o
de literatura. dentro das uni- | cuidado.
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dades de inter-
nagdo, onde en-
contra 0S Seus
maiores proble-
mas.

A5 | Intervengbes de en- | Analisar as inter- | Foram realiza- | Sugerem-se estudos vol-
fermagem realizadas | vencdes de emer- | dos 97 atendi- | tados para protocolos de
nas vitimas de trau- | géncia realizadas | mentos, onde fo- | cuidados para uma me-
ma de um servico ae- | nas vitimas de | ram expostas e | lhor abordagem do trau-
romédico. trauma de um ser- | analisadas as in- | matizado.

vico aeromédico, | tervengdes que
SCHWEITZER et | considerando o | foram realizadas
al., 2017. tempo na cena do | as vitimas de
trauma e a gravi- | trauma.
Quantitativo correla- | dade das vitimas.
cional descritivo.
Fonte: os autores, 2022.

Os servicos de atendimento pré-hospitalar devem contar, obrigatoriamente, com a
presenca do enfermeiro, independente de que o risco seja conhecido ou desconhecido,
destacando a importancia de seu papel no APH. A assisténcia a esses pacientes deve ocorrer
de forma multiprofissional, entretanto, esse cuidado é realizado de forma mais integralizada
pela equipe de enfermagem, que enxerga o paciente holisticamente, baseado no julgamento e
conhecimento clinico no processo de avaliacdo para a posterior continuidade do tratamento
(COFEN, 2022; MARTINIANO et al., 2020).

A érea de Urgéncia e Emergéncia (UE) requer do enfermeiro um padrdo de
atendimento, que se da por meio de rotinas e protocolos para 0s guiarem nos atendimentos de
qualquer natureza (WILL et al., 2020) e, em situacGes de trauma o protocolo utilizado
mundialmente é o PHTLS que fornece uma compreensdo, avaliacdo e cuidado do paciente
traumatizado onde se utiliza um mnemoénico intitulado XABCDE do trauma, em que cada
letra sugere abordagens, sempre considerando a cinematica do trauma e busca de possiveis
lesbes associadas. Na revisdo primaria, a hemorragia deve ser identificada e controlada
imediatamente (X), no gerenciamento das vias aéreas deve-se verificar a perviedade e seu
trajeto (A), na ventilacdo o objetivo é fornecimento de oxigénio aos pulmdes (B), na
circulacdo deve-se valorizar o comprometimento do sistema (C), em seguida avaliar a funcao
cerebral determinando o nivel de consciéncia do paciente (D) e a exposi¢do do paciente é
crucial na deteccdo de lesdes (E) sempre levando-se em consideragdo a prevengdo de
hipotermia (PHTLS, 2019).
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A adoc&o de protocolos proporciona evidéncia cientifica e contribui para um cuidado
mais positivo, acompanhando a evolucdo da assisténcia a saude. Um estudo analisou a
implantagdo de protocolos de cuidados de enfermagem antes, durante ou ap6s o voo de um
servico aeromédico de Santa Catarina e mostrou a importancia da adogdo de protocolos para a
sistematizacdo da assisténcia de enfermagem, direcionando-os a préatica clinica. Dentre os
cuidados realizado antes do voo estavam: orientagdes de seguranga para 0 Voo no embarque e
desembarque, avaliacdo de cena, avaliacdo primaria, secundaria e outros cuidados, como por
exemplo, a verificacdo de pressdo arterial, temperatura, realizacdo do histérico SAMPLA
(sintomas, alergias, medicacGes, passado médico, liquidos, eventos), reconhecimento do tipo
de fratura e imobilizacdes, dentre outros cuidados; durante o voo, o foco € orientacdes de
seguranca e realizacdo primaria; e apds 0 voo, passar o plantdo para o enfermeiro e preencher
ficha de atendimento. No que concerne aos cuidados que ndo foram realizados destacaram-se:
antes do voo a verificacdo da permeabilidade das vias aéreas, das pupilas, observacdo de
hemorragias internas e definicdo de materiais para 0 voo; durante 0 voo destacou-se a ndo
monitorizacdo, oximetria, oferta de O2 e conservacao de sinais de pneumotdrax; e ap0s 0 Voo
ndo houve a passagem de plantdo baseando-se nos cuidados prestados aos pacientes e diante
disso tudo, os cuidados realizados se sobressairam aos nao realizados (SCHWEITZER et al.,
2020).

Os esudos de Schweitzer et al. (2017) estd em desatualizacdo no que diz respeitos ao
protocolo utilizado para abordagem do trauma. Os protocolos surgem mediante atualizacGes
dos cuidados e contribui tanto para o enfermeiro, comunidade cientifica, quanto para a
sociedade como um todo, pois, “os atendimentos as urgéncias mais variadas, que inclui o
trauma, sdo feitos através de protocolos clinicos internacionalmente reconhecidos”. A
desatualizacdo do profissional pode contribuir para um péssimo prognéstico ao traumatizado
e, portanto, € notdria a importancia da pratica da educacdo continuada e permanente da equipe
(ALMEIDA; ALVARES, 2019, p. 199).

A avaliacdo € a base para todas as decisdes de atendimento e transporte e, as
condicBes que ameacem a vida devem ser rapidamente avaliadas, identificadas e tratadas
antes da remocdo. A realizacdo do exame primario e secundario deve ser realizado de forma
rapida e eficaz, para que se reduza a gravidade das lesbes e as chances de mortalidade e a
posterior remogdo do local do acidente com seguranca para um centro de referéncia mais
proximo, para que haja a continuidade do cuidado (Miranda et al., 2018; SANTOS et al.,
2018).
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Um estudo realizado com 97 pacientes de trauma, atendidos pelo pré-hospitalar
aeromédico, analisou esses manejos considerando o tempo de cena e a gravidade das vitimas.
Dentre os procedimentos, o que foi realizado em praticamente todos os pacientes foram a
puncdo venosa periférica para administracdo de medicamentos e reposi¢cdo volémica e, as
solucBes mais utilizadas foram de Soro Fisioldgico (SF) a 0,9%, ringer lactato e hiperténica
de Cloreto de Sédio (NaCl), na categoria circulagdo, curativos compressivos e compressao
direta foi 0 manejo mais realizado sendo que 37 pacientes apresentaram quadro hemorragico,
na respiracdo a utilizacdo de méascara com reservatorio de Oxigénio (02) foi a mais utilizada,
quanto a sondagem e imobilizacGes os procedimentos realizados foram orogastrica e vesical
de demora e colar cervical com destaque para a prancha rigida, respectivamente. Em relacdo a
gravidade das vitimas no tempo de cena, houve significancia estatistica, quanto maior a
Escala de Coma de Glasgow, menor € o tempo de cena e vice-versa (SCHWEITZER et al.,
2017).

Mota et al. (2021), avaliaram a eficacia das intervencgdes de enfermagem as vitimas
de trauma no suporte intermediario de vida em Portugal, através da observacdo e descrigdo
dos achados, as principais intervencdes prestadas incluem, medidas ndo farmacoldgicas para
analgesia, suporte hemodinamico e técnicas de imobilizacdo e, quanto ao tempo total da
intervencdo do socorro obteve uma média de 88,1 minutos. Caracterizou-se também, as
vitimas de trauma quanto a idade (entre 18 e 53,3 anos), sexo (prevaléncia no sexo
masculino), tipo de trauma (sendo o fechado mais comum), o mecanismo (acidente
rodoviario, seguido de queda e atropelamento), localizacdo do trauma (cranioencefélico,
seguida de membros e torax) e quanto ao nimero de traumas chama a atencdo para a alta
prevaléncia do politrauma, pois metade das vitimas apresentavam mais de uma localizacao de
trauma.

O APHM configura um servigco recente no territério brasileiro e que vem
colaborando no atendimento as urgéncias e emergéncias, porém, necessita de uma atencao
especial devido a crescente demanda por atendimentos em virtude do aumento dos acidentes,
da violéncia e da rede insuficiente, mesmo com reformulacdes da legislacdo, isso tudo
culmina com uma sobrecarga no servico. O autor também reforca a escassez de estudo em
relacdo no contexto do APH movel e que a problematica da organizacdo e integracdo do
servico ndo se restringe ao Brasil, refor¢ando a integralizagdo da assisténcia (CUNHA et al.,
2019).
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4. CONSIDERACOES FINAIS

O APH ¢é o atendimento inicial oferecido ao politraumatizado. O objetivo do
atendimento é a prevencao de agravos através de medidas precisas, qualificadas e organizadas
para dar continuidade do cuidado em um possivel transporte da vitima. E nesse contexto que o
enfermeiro atua de maneira ativa junto com a equipe multiprofissional assumindo o dever de
cuidados com as vitimas.

Este estudo objetivou analisar em bases cientificas o papel do enfermeiro no
atendimento ao paciente politraumatizado no APH movel, para posteriormente obter
informacGes pertinentes ao tema. Ficou evidente a escassez de artigos, que configura uma
lacuna no conhecimento e a desatualizacdo na literatura, no que concerne aos protocolos
utilizados para a avaliagdo do trauma. E diante disso, espera-se que com este estudo
sensibilize e desperte o interesse em elaborar novas pesquisas e também pela busca por
atualizacdo, pois ajuda na contribuicdo de melhores praticas de assisténcia, de forma a
minimizar possiveis agravos no quadro clinico do politraumatizado e por conseguinte, reduzir
0s custos com o atendimento deste paciente.

Conclui-se nesse estudo a importancia do conhecimento técnico e cientifico do
enfermeiro, para que se alcance um cuidado qualificado, holistico e humanizado e a realizacéo

dos manejos de modo consono.
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