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RESUMO

Objetivo: Compreender as dificuldades enfrentadas pelos enfermeiros atuantes de um Servigo de
Atendimento Movel de Urgéncia durante a pandemia. Método: Estudo qualitativo, realizado no
Servico de Atendimento Mével de Urgéncia do municipio Coroatd-MA, com um total de 09
enfermeiros. Os dados foram coletados através de um questionario com 18 perguntas, com questdes
sociodemograficas e profissionais, além de 05 perguntas abertas sobre a tematica estudada. A
pesquisa respeitou todas as normas éticas vigentes. Resultados: Como potencialidades, foi
reconhecido a presenga de membros altamente qualificados na equipe, mas destacam fragilidades
como a escassez de recursos, a falta de equipamentos essenciais e EPIs, a auséncia de informacdes
sobre a Covid-19 no inicio da pandemia e falta de treinamentos. Além disso, enfrentaram falta de
humanizagao e seguranca, suporte insuficiente para lidar com a doenga, estigma social, preconceito,
medo, dificuldades logisticas e, com alguns profissionais, buscando assisténcia devido a alteragoes
psicologicas e fisicas. Conclusdes: Foram identificados alguns obstaculos enfrentados pelos
enfermeiros do atendimento pré-hospitalar mével durante a pandemia. Isso possibilitou uma
reflexdo sobre os aprendizados que podem ser extraidos dessa situagdo atipica e sua aplicabilidade
para melhorar o servigo, com o objetivo de mitigar os riscos que podem surgir no futuro em
situagdes criticas semelhantes.

Descritores: Enfermeiros; Servigos Médicos de Emergéncia; COVID-19.

ABSTRACT

Objective: To understand the difficulties faced by nurses working in a Mobile Emergency Care
Service during the pandemic. Method: A qualitative study was carried out at the Mobile Emergency
Care Service of the municipality of Coroatd-MA, with a total of 09 nurses. Data were collected
through a questionnaire with 18 questions, with sociodemographic and professional questions, in
addition to 05 open questions on the theme studied. The research respected all current ethical
norms. Results: The presence of highly qualified team members was recognized as strengths, but
weaknesses such as the scarcity of resources, the lack of essential equipment and PPE, the absence of
information about Covid-19 at the beginning of the pandemic and lack of training were highlighted.
In addition, they faced a lack of humanization and security, insufficient support to deal with the
disease, social stigma, prejudice, fear, logistical difficulties and, with some professionals, seeking
assistance due to psychological and physical changes. Conclusion: Some obstacles faced by nurses
in mobile pre-hospital care during the pandemic were identified. This made it possible to reflect on
the lessons that can be extracted from this atypical situation and its applicability to improve the
service, with the aim of mitigating the risks that may arise in the future in similar critical situations.
Descriptors: Nurses; Emergency Medical Services; COVID-19..

RESUMEN

Objetivo: Comprender las dificultades enfrentadas por las enfermeras que trabajan en un Servicio
Movil de Urgencias durante la pandemia. Método: Se realiz6 un estudio cualitativo en el Servicio
Movil de Atencion a Emergencias del municipio de Coroata-MA, con un total de 09 enfermeras. Los
datos fueron recolectados a través de un cuestionario con 18 preguntas, con preguntas
sociodemograficas y profesionales, ademas de 05 preguntas abiertas sobre el tema estudiado. La
investigacion respet6 todas las normas éticas vigentes. Resultados: Se reconocié como fortalezas la
presencia de miembros del equipo altamente calificados, pero se destacaron debilidades como la
escasez de recursos, la falta de equipos esenciales y EPP, la ausencia de informacion sobre Covid-19
al inicio de la pandemia y la falta de capacitacion. Ademads, se enfrentaron a la falta de
humanizacién y seguridad, a la falta de apoyo para hacer frente a la enfermedad, al estigma social, a
los prejuicios, al miedo, a las dificultades logisticas y, en algunos profesionales, a la busqueda de
ayuda debido a los cambios psicolégicos y fisicos. Conclusion: Se identificaron algunos obstaculos
enfrentados por las enfermeras en la atenciéon prehospitalaria moévil durante la pandemia. Esto
permiti6é reflexionar sobre las lecciones que se pueden extraer de esta situacion atipica y su
aplicabilidad para mejorar el servicio, con el objetivo de mitigar los riesgos que puedan presentarse
en el futuro en situaciones criticas similares.

Descriptores: Enfermeras; Servicios Médicos de Emergencia; COVID-19.
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Introducao

Em dezembro de 2019, as autoridades sanitarias de Wuhan, na China,
notificaram a Organizacdo Mundial de Satide (OMS) um surto de uma nova
pneumonia com agente etiolégico ainda desconhecido e somente em janeiro de
2020, identificou-se o virus SARSCoV-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome
Coronavirus 2), agente etiolégico da Covid-19.1-2 Segundo a OMS, a pandemia
causada pela COVID-19 (Coronavirus Disease 2019) foi considerada uma
emergéncia de alto nivel de alerta devido as condig¢des clinicas impostas aos
seres humanos que foram infectados, assim como a sua alta transmissibilidade.?

No que diz respeito ao atendimento pré-hospitalar, a portaria n°
1.600/GM/MS, de 7 de julho de 2011, que revisa a Politica Nacional de Atencdo
as Urgeéncias estabelece a Rede de Atencao as Urgéncias (RUE) no ambito do
SUS, sendo o componente principal o Servico de Atendimento Movel de
Urgéncia (SAMU).# O atendimento pré-hospitalar moével é caracterizado pelo
atendimento fora do ambiente hospitalar, o qual envolve o local do acidente ou
em casos de emergéncia no domicilio, com o propésito de prestar assisténcia
rédpida e eficaz ao paciente.® Mediante a visao dos enfermeiros, as competéncias
gerenciais como lideranca, tomada de decisdo referentes ao processo de
trabalho, comunicacdo, planejamento e organizacdo sdo essenciais para o
desempenho de suas fungdes.

Desse modo, o papel do enfermeiro, como lider e membro da equipe de
enfermagem apresenta destaque no combate a pandemia de Covid-19. Esse
profissional realiza atividades especificas que exigem habilidades técnicas, atua
como protagonista na organizagdo dos servicos, assumindo a linha de frente no
fornecimento de insumos e materiais necessarios, desde a solicitacao até a
verificagdo do recebimento e distribuicio nos setores, além de realizar
capacitagdes com os demais profissionais de satide para o manuseio adequado
desses materiais.”

Durante o periodo de pandemia, constatou-se a vulnerabilidade do
sistema de satide em assegurar a protecao dos profissionais envolvidos no
cuidado dos infectados. A maioria dos profissionais de satide esteve exposta e
enfrentou um alto risco de contrair a doenga, especialmente durante
procedimentos que envolvem as vias aéreas. Além disso, enfrentaram
problemas como o cansaco fisico, estresse psicologico e a insuficiéncia ou
negligéncia nas medidas de protecao e cuidado a satide, que afetam de maneira
desigual as diversas categorias.?

Dessa forma, com a ocorréncia da pandemia e a quantidade de pacientes
necessitando de assisténcia relacionada ao Covid-19, os servicos de
atendimento pré-hospitalar e os profissionais precisaram se adaptar e
reestruturar sua assisténcia para assegurar um melhor cuidado aos pacientes
infectados pelo virus, garantir continuidade aos atendimentos referentes a
outras doengas e incidentes que afetam a populagao.’

Nesse sentido, o conhecimento acerca dos servigos ofertados pelo SAMU,
bem como referente as dificuldades encontradas pelos enfermeiros durante o
periodo da pandemia de Covid-19 se faz importante para o planejamento de
estratégias de enfrentamento a eventos futuros no contexto do atendimento pré-
hospitalar. Desse modo, este estudo teve como objetivo compreender as
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dificuldades vivenciadas pelos enfermeiros atuantes no Servico de
Atendimento Moével de Urgéncia durante a pandemia de Covid-19

Método

Trata-se de uma pesquisa descritiva e exploratéria com uma abordagem
qualitativa. O estudo foi realizado no SAMU Regional do municipio de
Coroatd, localizado no estado do Maranhdo, na regidao centro-leste do estado,
com populacdo estimada de 65.788 habitantes, com 4area territorial equivalente a
2.263,692 km?.

O Servico de Atendimento Mével de Urgéncia do municipio de Coroata-
MA é composto por 01 Motoléncia, 02 Unidades de Suporte Bésico (USB) e 02
Unidades de Suporte Avancado (USA). Além disso, por se tratar de uma central
de regulagio, o SAMU Regional de Coroatd&-MA regula as bases
descentralizadas dos seguintes municipios: Anajatuba, Chapadinha, Lima
Campos, Peritord, Rosario, Santa Rita e Timbiras.

A populagao do estudo foi composta pelos enfermeiros intervencionistas
do SAMU de Coroatd-MA, com experiéncia assistencial durante o periodo de
pandemia pela Covid-19. Atualmente o servico dispde de 10 enfermeiros
intervencionistas, 01 enfermeiro com funcdo de coordenador de enfermagem e
01 enfermeiro com funcao de diretor geral do servico.

Diante disso, os critérios de inclusdao da pesquisa foram: enfermeiros
intervencionistas que compdem as USA’s e com experiéncia assistencial durante
o periodo de pandemia pela Covid-19 de no minimo 1 ano. Foram excluidos da
pesquisa os enfermeiros que ndo atuaram na intervencdo durante o periodo de
pandemia pela Covid-19, com experiéncia assistencial menor que 1 ano e os que
estavam afastados no periodo da coleta.

A coleta de dados compreendeu os meses de abril e maio de 2024. Os
dados foram coletados através de um formulédrio composto por 13 questdes
equivalentes aos dados sociodemograficos e caracteristicas profissionais dos
enfermeiros intervencionistas do SAMU de Coroatd-MA juntamente com o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para os participantes.
Além disso, de acordo com os objetivos da pesquisa foram realizadas 05
perguntas abertas que abordaram a tematica estudada, totalizando em 18
questdes. Foram adotadas as nomenclaturas E1 a E9, garantindo o respeito aos
aspectos éticos da pesquisa e preservando a identidade/privacidade dos
participantes.

Para entender os sentidos e as representagdes presentes nas falas dos
enfermeiros, a andlise desta pesquisa foi delineada a partir da articulagao
hermenéutica-dialética, fundamentada nos pressupostos de Minayo.!? Esta, se
estabelece nas préaxis e na busca pela compreensao da realidade. Nesse sentido,
a hermenéutica-dialética vem como forma de ampliar o pensamento por meio
da compreensao e interpretagdo, assim como discutir a perspectiva das falas
dos enfermeiros frente as dificuldades enfrentadas no periodo da pandemia de
Covid-19.

O projeto foi cadastrado na Plataforma Brasil e apreciado pelo Comité de
Etica em Pesquisa para avaliacio do cumprimento dos principios éticos da
pesquisa, tendo como resposta a aprovacdo para realizacdo da pesquisa,
ntimero do parecer: 6.601.953 e CAAE: 75414523.0.0000.5554. Para garantir o
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respeito aos aspectos éticos previstos nas resolugdes no 466/12 do Conselho
Nacional de Saade.

Resultados

A pesquisa contou com a participagao de 9 enfermeiros, contudo foram
excluidos 3 profissionais que nao estavam em conformidade com os critérios de
inclusdo. Entre os profissionais, houve predominancia do sexo feminino, com
faixa etaria entre 30 e 39 anos, onde a maioria identificou-se como pardos e,
relacionado ao estado civil, a maioria encontra-se solteiro(a).

Acerca do grau de escolaridade dos participantes da pesquisa, todos os
enfermeiros apresentaram cursos voltados para o atendimento pré-hospitalar, a
grande maioria possui especializagdo lato sensu, contudo, apenas um enfermeiro
apresentou especializacdo voltada para drea em Urgéncia e Emergéncia. Dentre
os profissionais envolvidos no estudo, a maioria apresentou outros vinculos
empregaticios, com predominancia do tempo de formacgdo profissional entre 11
e 15 anos e experiéncia de atuacdo no atendimento pré-hospitalar entre 6 e 10
anos.

Os resultados a partir das falas dos participantes foram divididos em
categorias, de acordo com os questionamentos do instrumento de pesquisa. As
categorias estdo dispostas na figura 01.

Figura 1 - Categorias elencadas no estudo. Coroatd, Maranhao, Brasil.

[ CATEGORIAS ]

Potencialidades e fragilidades do Servigo de
Atendimento Movel de Urgéncia

Dificuldades dos Enfermeiros durante a
pandemia de Covid-19

Uso dos Equipamentos de Protecao Individual

. J

Medidas e agdes de apoio institucional ]

Saude mental dos profissionais durante a
pandemia de Covid-19
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Fragilidades e Potencialidades do Servio de Atendimento Modvel de
Urgéncia

Em relacdo as potencialidades, foi observado uma visdo convergente
entre os profissionais, os quais reconhecem a presenca de membros altamente
qualificados na equipe. Esses profissionais buscaram continuamente
capacitagdes, buscando oferecer um atendimento de exceléncia.

E2. Como potencialidades, a equipe e corpo técnico, pois hd bons profissionais,
capacitados e excelentes, que conseguem prestar um servigo adequado a sociedade.

E5. Os bons profissionais que se esforcam para compensar as falhas do sistema,
trabalhando dobrado para suprir a falta de materiais e mdo de obra, demonstrando
dedicagdo e competéncia.

Sobre as fragilidades, foram relatados a escassez de recursos, a falta de
materiais, EPI's, auséncia de informacdes sobre a doenca, a falta de
treinamentos e a insuficiéncia de materiais especificos para as unidades de
suporte avangado. Nesse contexto, a gestao é percebida como deficiente, ndo
exercendo controle adequado sobre as atividades dos profissionais e a reposi¢cao
de materiais.

E9. Em relacdo as fragilidades, a falta de materiais, EPIs para trabalharmos, a
inseguranga devido a falta de informagdo sobre a doenga no inicio da pandemia.

E4. A falta de materiais e equipamentos, preparo da equipe médica, a estrutura
das ambulancias (que ndo tem uma estrutura adequada para a equipe) e a falta de
treinamentos. O SAMU funciona mais como um servico de transporte e niao como
deveria funcionar.

Dificuldades dos Enfermeiros durante a pandemia de Covid-19

Sobre as adversidades durante a pandemia de Covid-19, os enfermeiros
relataram a falta de materiais, EPIs e de treinamentos adequados, além da
auséncia de humanizacdo em relacdo a seguranca dos profissionais. Eles
também destacaram a insuficiéncia de suporte diante de uma doenga nova,
sobre a qual possuiam pouca ou nenhuma informagao.

E1. Falta de equipamentos, EPIs, falta de humanizagdo e preocupagio da gestio
em relagcdo a sequranca dos profissionais, porque querendo ou ndo, nos estivamos na
linha de frente. Ndo recebemos treinamentos adequados para lidar com a Covid-19, uma
doenga nova com a qual nao estavamos familiarizados.

E5. Houve dificuldades devido a falta de material e a falta de manutengio
adequada dos equipamentos, o que era critico em um momento em que aparelhos como
bomba de infusdo, ventilador e monitor eram essenciais para o atendimento adequado na
UTI movel. Dificuldades de logistica, com situacoes em que transferéncias agendadas
enfrentavam complicagoes de ultima hora, priorizagio equivocada de pacientes menos
graves e falta de equidade no sistema.

Uso dos Equipamentos de Protecdao Individual

Sobre o uso de EPI, foi relatado que embora houvesse escassez, os
materiais nunca estiveram totalmente ausentes. No entanto, houve certa
restricdo e limitacdo de itens especificos. Assim, foi necessdrio encontrar
alternativas em determinadas situacdes, para assegurar a protecdo tanto dos
proprios profissionais quanto dos pacientes.
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E6. Inicialmente, houve uma escassez significativa de macacoes descartdveis, a
quantidade disponivel ndo era suficiente para atender a demanda... Mesmo quando
alguns equipamentos, como oculos e viseiras, se tornaram disponiveis mais tarde, ainda
havia restricoes na distribuicdo, e a disponibilidade de itens como mdscaras N95
permanecia limitada.

E9. Durante o atendimento, a equipe sempre se paramentava, como se estivesse
lidando diretamente com pacientes positivos para Covid-19, utilizando madscaras,
toucas, N95, macacoes e face shields. No entanto, enfrentamos dificuldades devido a
falta frequente da mdscara recomendada, o que gerava inseguranca ao realizar o servigo
com uma utilizada vdrias vezes.

4.4 Medidas e acdes de apoio institucional

Houve divergéncias quanto ao suporte recebido, com alguns
profissionais afirmando ter obtido todo o apoio necessario, enquanto outros
relataram nao ter contado com esse apoio.

E3. Realizdvamos o teste, e, se positivo, éramos imediatamente afastados do
trabalho e colocados em quarentena. Apos um periodo de 15 dias de quarentena,
refaziamos o teste e, se negativo, retorndvamos ao servico. Houve suporte da equipe, que
realizou o teste em casa e forneceu medicamentos.

E4. Entregando o atestado e confirmando que estava com Covid-19, havia a
liberagdo do profissional, mas com relagdo a suporte, nos ndo tivemos.

4.5 Satide mental dos profissionais durante a pandemia de Covid-19

Quando questionados sobre o tema, alguns profissionais relataram o
desenvolvimento de sintomas e buscaram assisténcia especializada para lidar
com as dificuldades e possiveis consequéncias desse periodo.

E3. Eu desenvolvi ansiedade e problemas de memoria. Procurei ajuda do
psiquiatra, fui diagnosticada, fiquei tomando medicamentos até estabilizar. Mesmo apos
o tratamento, persistiram sequelas como o esquecimento. Mas, procurei e recebi
assisténcia no CAPS.

E6. Eu tive estresse ao extremo pelo pavor de pensar, senti medo intenso por
mim e por minha familia, tentava mascarar aquilo, mas em um momento o estresse
chegou ao extremo... Busquei ajuda com um psiquiatra e comecei tratamento
medicamentoso e terapia. Acredito que poucos sairvam da pandemia sem problemas como
ansiedade ou depressio.

Por outro lado, alguns profissionais, embora tenham enfrentado
alteracdes psicologicas e fisicas, optaram por ndo buscar assisténcia
especializada.

E4. Trabalhei na linha de frente e ndo fui psicologicamente abalada por medo
pessoal, mas pela solidio dos pacientes que nio podiam receber visitas. Eu ajudava os
pacientes, conversando e oferecendo suporte emocional. Mas eu ndo precisei de ajuda
psicologica.

E7. Primeiro, a ansiedade e o medo foram intensos, principalmente pelo receio de
transmitir a Covid-19 a familiares mais vulnerdveis. Entdo eu senti ansiedade, medo,
até porque a ansiedade engloba vdrias coisas... Ndo procurei ajuda, tentei me controlar
a0 maximo.

REVISA. 2025 Jul-Ago; 14(3): 1828-38

1833



Oliveira JKJ, Sousa MFS, Rodrigues EMA, Oliveira ES, Lino MRB, Santos CNC, et al.

Figura 2 - Nuvem de palavras que expressam a satide dos enfermeiros durante
a pandemia de Covid-19. Coroatd, Maranhdo, Brasil.
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Discussao

Os resultados obtidos permitiram observar que, no contexto da
pandemia de Covid-19, os enfermeiros atuantes do SAMU enfrentaram
diversas dificuldades. Esses profissionais lidam constantemente com condicoes
precérias de trabalho e multiplos problemas no sistema de satide, como a falta
de infraestrutura adequada, escassez de materiais, dimensionamento
inadequado da equipe, auséncia de EPIs, sobrecarga de trabalho, baixa
remuneracdo e falta de treinamentos. Embora muitos desses problemas ja
existissem, eles se agravaram durante a pandemia. Assim, ha diversos fatores
institucionais, profissionais e pessoais que contribuiram para o adoecimento
desses trabalhadores.!!

Os EPIs sdao essenciais, pois oferecem seguranga aos profissionais que
realizam atividades de satide, expostos a diversos tipos de riscos biologicos,
quimicos, fisicos, ergondmicos, mecanicos e psicossociais. Durante a pandemia,
tornou-se ainda mais evidente a necessidade obrigatéria do uso desses
equipamentos para garantir a seguranca dos profissionais. Além da falta de
insumos, muitas vezes houve aquisicio de quantidades insuficientes para
atender a demanda acelerada de trabalho, o que comprometeu a utilizagao
adequada desses equipamentos, especialmente no atendimento a pacientes
graves.12

O novo coronavirus exigiu precaucOes especiais para evitar a
contaminagdo, com o distanciamento social sendo a medida principal. Os
relatos destacam as mudancas no convivio social e as dificuldades de manter o
distanciamento, principalmente em relacdo aos familiares, 0 que aumenta as
demandas emocionais dos trabalhadores. As adaptacdes sociais afetaram a
satde dos profissionais do SAMU, pois eles reconhecem o potencial de serem
vetores de contaminacdo devido ao contato didrio com a populagao.?
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De acordo com estudo realizado no SAMU de uma regiao do Sul do
Brasil, durante o processo de paramentagao e desparamentacdo dos EPIs, foram
identificadas dificuldades relacionadas a informacgado sobre os procedimentos, a
forma correta de utilizacdo dos EPIs, além de sentimentos de inseguranca e
medo de contaminacdo. Os participantes do estudo mencionaram ter recebido
novos protocolos para o atendimento durante a pandemia, mas expressaram a
necessidade de mais treinamentos praticos, principalmente devido ao risco de
contaminagdo durante a colocacdo, retirada e limpeza dos equipamentos e das
ambulancias.!3

A escassez de recursos humanos, que jA era um problema antes da
pandemia, tornou-se mais grave devido aos afastamentos ocorridos. O ritmo
acelerado de trabalho resulta em maior desgaste fisico e emocional, aumento de
doengas ocupacionais, licencas médicas e, consequentemente, maior indice de
absenteismo no trabalho. Isso leva a uma sobrecarga ainda maior nos
profissionais, ressaltando a necessidade urgente de agdes gerenciais eficazes
para garantir um dimensionamento adequado de pessoal nessas unidades de
urgéncia e emergéncia.!+1>

Estudo realizado em um hospital de urgéncia e emergéncia em Belém-
PA, com relagdo as boas praticas de lideranga sob a 6tica dos enfermeiros, foi
enfatizado que o enfermeiro que ocupa cargo gerencial é responsavel por tragar
metas, explicar objetivos, realizar planejamentos e agir de maneira humanizada,
estando apto a conciliar conflitos, motivar e incentivar a equipe, fazer a gestdo
de pessoal, material, custos e atentar-se aos resultados através de indicadores.
Além do dimensionamento da equipe, elaboracdo de escalas de trabalho,
tomada de decisdes e inclusdo da equipe nessas decisdes. Individualmente, o
enfermeiro deve aprimorar conhecimentos, ser flexivel, saber ouvir, admitir
erros e ser um exemplo para a equipe.!®

Em um estudo conduzido com enfermeiros no SAMU da cidade de
Teresina-PI no periodo pandémico, o sentimento de medo foi
predominantemente encontrado devido a incerteza sobre a morbimortalidade
da doenca e ao risco de contaminar familiares e entes queridos. Além disso, a
falta de apoio psicolégico por parte da instituicdo de satde foi enfatizada, os
participantes relataram sérios impactos na sadde mental, necessidade de
tratamento psiquidtrico e psicoterapéutico continuo, além de sintomas como
ansiedade, estresse, sensibilidade aumentada e insonia. O medo, a inseguranca
e o luto pelas perdas pessoais também foram experiéncias frequentes entre os
profissionais.!”

Enfatiza-se que a promocao da satide mental e o acolhimento das
demandas dos profissionais de satde vao além do pico da pandemia de Covid-
19. E imprescindivel que planos e acdes sejam implementados imediatamente
no Brasil, abrangendo o rastreio de depressao, ideacdo suicida, ansiedade e
estresse pos-traumatico, além de garantir apoio emocional a esses profissionais
por longos periodos, considerando que os impactos negativos podem perdurar
por meses ou até anos.’ Dessa forma, a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS)
torna-se uma importante aliada no acolhimento dos profissionais de satide que
precisarem de suporte psicossocial durante e apés a pandemia.!®
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Entretanto, apesar de afetar negativamente diversos profissionais, para
alguns, apesar do desafio arduo de estar na linha de frente contra uma
pandemia, a sensacdo de dever cumprido pode ser gratificante e satisfatoria,
fortalecendo o profissional em sua jornada. Sentir-se parte integrante e
reconhecer a propria importancia no cuidado ao outro, transforma o sofrimento
em prazer através da utilidade desse processo.?

O presente estudo apresenta como limitagdes a escassez de trabalhos que
relacionem o SAMU com a Covid-19, a auséncia de estudos focados na atuacao
dos enfermeiros do APH e nos impactos gerados pela falta de condicoes
adequadas e suporte ineficaz, além das respostas breves fornecidas por alguns
participantes, possivelmente associadas ao receio de represdlias e o baixo
namero de enfermeiros que atenderam aos critérios de inclusao.

Conclusiao

O SAMU foi um servigo essencial no contexto da pandemia de Covid-19,
onde as principais dificuldades encontradas nesse estudo foram a sobrecarga de
trabalho devido a demanda assistencial, exaustdo fisica e mental, exposicdo a
riscos fisicos, quimicos, biolégicos, ergondmicos e psicossociais. Em relacao a
saide mental, foram detectados quadros de ansiedade, estresse, medo e a
auséncia de suporte psicolégico adequado por parte da instituicado.

Nesse contexto, espera-se que o presente estudo contribua para melhores
condi¢des de trabalho aos enfermeiros atuantes do SAMU, capacitando-os a
desempenhar suas fun¢des de maneira segura e eficiente. Almeja-se, ainda, que
sejam realizados avangos em treinamentos e fornecimento de equipamentos,
bem como uma preparacao adequada para enfrentar situacdes semelhantes a
pandemia de Covid-19, evitando desgastes mentais e fisicos ocasionados pela
sensagao de inseguranga.
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