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Os problemas de saúde mais relatados estão majoritariamente associados a 
sinais de sofrimento psíquico e de ordem mental, com manifestações somáticas, 
em destaque a Síndrome de Burnout(2,7,8). Isso levanta a importância da 
discussão acerca do adoecimento mental desses trabalhadores, o que gera 
impactos diretos e indiretos em todas as esferas do exercício laboral(2,4,5,8).  

A solicitação desnecessária de viaturas de serviço de urgência e emergência 
ocorre principalmente devido ao desconhecimento da população acerca dos 
serviços prestados pelos aparatos de assistência do SUS(1,4,6). Esses eventos 
acabam mobilizando a equipe e o veículo para ocorrências que não demandam 
esse nível de assistência, e isso impacta diretamente no atendimento dos casos 
urgentes. 

Ademais, um dos fatores que dificultam o trabalho das equipes é o 
despreparo de médicos que atuam na área para lidar com urgências, 
principalmente pediátricas e psiquiátricas. Alguns profissionais médicos chegam 
a possuir capacitação para esses atendimentos por meio de cursos com o 
Advanced Trauma Life Suport (ATLS), entretanto, esse tipo de treinamento não é 
critério obrigatório para participar da equipe do SAMU; causando um déficit na 
otimização e qualificação dos atendimentos, e aumentando a morbimortalidade 
dos pacientes(1,5). Nesses casos o impacto é desastroso: o médico, inexperiente 
e incapaz, não consegue conduzir o chamado de forma adequada e segura, e 
por isso gera grande sobrecarga e atrito entre a própria equipe, contribuindo para 
a piora na qualidade dos atendimentos e para o estresse ocupacional dos 
profissionais(1,5).

Por meio de uma revisão da literatura, relatar desafios e particularidades 
enfrentadas pelos profissionais da saúde que atuam no atendimento 
pré-hospitalar móvel.

Seleção de artigos nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Saúde 
utilizando os descritores da saúde: “Assistência Pré-Hospitalar”, “SAMU”, 
“Saúde do trabalhador”, selecionando-se 6 artigos publicados em português no 
período de 2017 a 2020, que preenchiam os requisitos para a confecção deste 
trabalho.

O atendimento pré-hospitalar é definido como qualquer assistência à saúde 
realizada fora de um complexo hospitalar, podendo ser tanto fixo, quanto móvel. 
Nesse sentido, a fim de reduzir o índice de mortalidade, o tempo de internação 
hospitalar e as consequências da falta de assistência precoce aos pacientes, o 
Ministério da Saúde implantou em 2002 o Serviço de Atendimento Móvel de 
Urgências (SAMU), compondo o eixo de integralidade do Sistema Único de 
Saúde (SUS).

Desse modo, o SAMU é responsável por prestar atendimento pré-hospitalar 
(APH) em vias públicas, residências e locais de trabalho e encaminhar o 
paciente para o serviço de urgências e emergências mais adequado à 
complexidade do quadro clínico. 

O sistema é composto por uma equipe multiprofissional composta por 
médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem, condutores e socorristas, que 
atendem demandas psiquiátricas, clínicas, pediátricas, gineco-obstétricas, 
cirúrgicas e eventos traumáticos; diante disso, esses profissionais são 
submetidos à extrema pressão e intensa carga emocional que ocasionam um 
desequilíbrio biopsicológico e afetam a sua qualidade de vida. 

No ranking das profissões com maior sobrecarga de estresse, os 
profissionais da saúde ocupam o terceiro lugar. Assim, identificar os fatores que 
mais impactam na qualidade de vida desses indivíduos torna-se importante para 
nortear gestores na implementação de estratégias que contribuam para 
manutenção do bem-estar e saúde mental desses profissionais; Além de um 
possível impacto positivo na qualidade dos atendimentos prestados.

RECOMENDAÇÕES

RESULTADOS RELEVANTES

Tabela 1: Distribuição dos participantes segundo os problemas de saúde relatados  

Perfil dos profissionais 

As equipes de APH móvel são formadas majoritariamente por pessoas do 
sexo masculino e por técnicos de enfermagem(1). A principal hipótese que 
corrobora com a questão de gênero leva em consideração o tipo de trabalho 
realizado pelo restante da equipe (condutor socorrista e médicos) e pela 
necessidade de certo condicionamento físico exigido. Quanto ao predomínio de 
técnicos de enfermagem, justifica-se pela obrigatoriedade de se ter esse 
profissional compondo a equipe, ao contrário de enfermeiros e médicos; portanto, 
no Brasil, a equipe de APH é composta, obrigatoriamente, por:  técnico de 
enfermagem e condutor socorrista(1).

Principais dificuldades

O estresse ocupacional é uma das principais dificuldades enfrentadas - cujas 
causas são especificidades do emprego, como a convivência em ambiente de 
confinamento durante os plantões(1,2), a sobrecarga de trabalho(3,4), instabilidade 
e gravidade dos pacientes(1,2,4,5), o desrespeito no trânsito, precariedade de 
infraestrutura em vias públicas(1,5), falta de insumos e a comunicação conflituosa 
entre os profissionais de saúde(1,3,6,7). Ademais, a equipe está constantemente 
exposta a riscos durante os atendimentos, principalmente relacionado à violência 
física e verbal e acidentes de trânsito(1,4).

Os serviços de APH móvel possuem diversas peculiaridades que impactam de 
forma semelhante os profissionais de uma mesma equipe, ainda que possuam 
formações diferentes. 

Quanto aos desafios enfrentados, o estresse ocupacional, dificuldade de 
comunicação, problemas relacionados ao trânsito e a falta de qualificação de 
médicos, são os que mais impactam na qualidade de vida e de profissão desses 
trabalhadores. 

Destaca-se a importância da avaliação periódica das condições de trabalho e 
dos níveis de estresse da equipe pelos gestores em saúde, a fim de que sejam 
elaboradas ações para minimizar esses problemas. 

Estratégias para educação em saúde da população podem ser traçadas com 
a finalidade de informar sobre as redes de atenção à saúde do SUS e a função 
desempenhada por cada uma delas, esclarecendo também os níveis de 
assistência. Desse modo, espera-se que haja menos demandas desnecessárias 
da equipe de urgência e emergência. 

Tornar obrigatória a certificação em atendimento em traumas e outros eventos 
de urgência e emergência para profissionais que virão a compor a equipe do 
SAMU, é outra medida necessária para melhorar a qualidade de vida e redução 
do estresse ocupacional desses profissionais.
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