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RESUMO

INTRODUGAO: O atendimento pré-hospitalar constitui em um atendimento de assisténcia a
saude fora do ambiente hospitalar, o qual presta a primeira assisténcia aos pacientes
acometidos por emergéncias clinicas ou vitimas de acidentes. OBJETIVO: compreender por
meio de uma revisao de literatura, o perfil dos atendimentos realizados pelo servico de
motolancias no atendimento pré-hospitalar. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
integrativa de literatura. Foram utilizadas como bases de pesquisa o Sistema Latino-
Americano e do Caribe de informagdo em Ciéncias da Saude - LILACS, Google Académico,
Scientific Electronic Library online — SCIELO e Pubmed, no periodo de 2009 a 2021.
RESULTADOS: Apesar de ser um servico eficaz, que proporciona um atendimento-rapido
aumentando a sobrevida da populcdo que necessitam do servigco, este foi descrito em
alguns estudos que o numero de ocorréncias ainda € pequeno comparado ao servigo
prestado pelas USAs e USBs. CONCLUSAO: Os servigos realizados pelas equipes das
motolancias no atendimento pré-hospitalar, representa uma melhoria nos atendimentos, por
garantir, maior agilidade, devido ser um meio de transporte que pode transitar com mais
rapidez até o local, onde a vitima recebera os primeiros atendimentos por esse profissional
até que o SAMU chegue ao local.

PALAVRAS-CHAVE: Atendimento. Urgéncia. Emergéncia. Qualidade.

THE PROFILE OF CARE PERFORMED BY THE MOTORCYCLE SERVICE IN PRE-
HOSPITAL CARE: LITERATURE REVIEW

ABSTRACT

INTRODUCTION: Pre-hospital care is a health care service outside the hospital
environment, which provides the first assistance to patients affected by clinical emergencies
or victims of accidents. PURPOSE: to understand, through a literature review, the profile of
care provided by the motorcycle service in pre-hospital care. METHODOLOGY: This is a
literature review. The Latin American and Caribbean Health Sciences Information System -
LILACS, Academic Google, Scientific Electronic Library online - SCIELO and Pubmed were
used as research bases, from 2009 to 2021. RESULTS: Despite being an effective service ,
which provides a quick service, increasing the survival of the population that need the
service, this was described in some studies that the number of occurrences is still small
compared to the service provided by the USAs and USBs. CONCLUSION: The services
performed by the motorcycle teams in pre-hospital care represent an improvement in care,
as it guarantees greater agility, as it is a means of transport that can move more quickly to
the location, where the victim will receive the first care. by this professional until the SAMU
arrives at the site.

! Académicas do Curso de Enfermagem do Centro Universitario Goyazes - UNIGOYAZES.
? Orientadora: Professora Mestre do Curso de Enfermagem do Centro Universitario Goyazes - UNIGOYAZES.
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INTRODUCAO

O atendimento pré-hospitalar constitui em um atendimento de assisténcia a
saude fora do ambiente hospitalar, este tem por finalidade prestar a primeira
assisténcia aos pacientes acometidos por emergéncias clinicas ou vitimas de
acidentes (SOUZA; SILVA; BARBOSA, 2020). No Brasil, o atendimento pré-
hospitalar surgiu no ano de 1893 na cidade do Rio de Janeiro, diante a necessidade
de atender rapidamente os pacientes em condigdes adversas que necessitam de
atendimento rapido apos ter ocorrido alguma urgéncia ou emergéncia de natureza
clinica, cirurgica, traumatica, obstétrica, pediatrica, psiquiatrica, entre outras, que
possa levar a sequelas ou mesmo a morte (ROMANZINI; BOCK, 2010).

A assisténcia pré-hospitalar no Brasil se divide em dois componentes: o fixo e
o movel. O primeiro é representado por Unidades Basicas de Saude (UBS),
Estratégias de Saude da Familia (ESF), Programa de Agentes Comunitarios de
Saude (PACS), Unidade de Pronto-atendimento (UPA), ambulatérios especializados,
servicos de diagndstico e terapia (SILVA et al., 2019). O Servigo de Atendimento
Movel de Urgéncia (SAMU), representa o componente moével este, foi instituido pelo
Decreto presidencial n. 5055/2004 como parte da Politica Nacional de Atencao a
Urgéncias, que € considerada uma das mais importantes politicas publicas do pais,
criada pela portaria Ministerial 1863 de 2003 (CARVALHO et al., 2015).

O SAMU é solicitado através do numero 192 sendo essa ocorréncia atendida
por um profissional médico na central de regulacdo (BRASIL, 2014). O médico
regulador é responsavel por classificar a gravidade da ocorréncia enviando assim a
ambuléncia indicada para aquela determinada situagdo. A equipe a ser enviada a
esse local dependera do caso clinico desse paciente, podendo ser atendimentos
referente a problemas cardiovasculares, cerebrovasculares, traumaticas dentre
outras. No caso da motolancia ela sera enviada para prestar o primeiro atendimento
até a chegada de uma ambulancia (JULIEN; ARAUJO, 2013).

A motolancia é conduzida por um enfermeiro ou técnico de enfermagem este
€ responsavel por relatar o quadro clinico do paciente e prestar o primeiro

atendimento; sempre orientado por um médico regulador (CARVALHO et al., 2015).



As motocicletas usadas no atendimento sdo do modelo trail de 250cc?, e
devem ser conduzidas sempre com velocidade segura ao profissional e a populagéo,
evitando futuros acidentes até a chegada ao local (BRASIL, 2008).

Ressalta-se que as motos poderdo ainda ser usadas como forma de
sinalizacdo a esse acidente, prevenindo assim futuros problemas e trazendo mais
segurancga e protecao aos profissionais e ao paciente, sempre deixando as luzes de
emergéncia ligadas e o farol. As motos devem se posicionar antes da cena
contribuindo assim para reducao do transito e também auxiliando como uma alerta
que nesse local a uma ocorréncia acontecendo.

A comunicagao do profissional com o médico regulador acontecera por meio
de telefone celular ou por um radio comunicador, para relatar o que esta acorrendo e
caso necessario para pedir apoio. No acionamento desse servigo devera observar o
clima, em casos de dias chuvosos como pista molhada deve-se avaliar o risco de
acidentes sendo assim proibido o envio desse profissional, visto que a seguranga
vem em primeiro lugar (BRASIL, 2008).

Para a implementacao desse servigo é obrigatério seguir algumas exigéncias
como: o profissional que conduzir a moto seja habilitado em categoria A, tenha
realizado o curso obrigatério para capacitagdo de condutores de veiculos de
emergéncia, ter experiéncia em pilotagem no minimo de um ano, comprovagao da
realizac&o do curso de pilotagem defensiva, experiéncia de no minimo dois anos em
atendimento de urgéncia, com a prioridade para experiéncia em pré-hospitalar
movel, além do curso de suporte basico de vida no minimo de 8 horas (SAMU,
2021).

Observa-se que cada motoléncia ira dispor de materiais e equipamentos
necessarios em cada ocorréncia como: colar cervical de todos os tamanhos,
desfibrilador externo automatico, cilindro de oxigénio de aluminio compativel com o
espaco, luvas de procedimentos e luvas estéreis, gazes, compressas e ataduras,
talas para imobilizacdo de todos os tamanhos, material para puncio e de via aérea
basica, estetoscépio e esfigmomandmetro, oximetro portatil, equipamentos de
protecado individual, medicamentos e solugbes, mochila e bau proprios para

transporte, além dos equipamentos determinados pela legislagdo de transito,

* Uma moto trail é geralmente uma moto mais alta, com um percurso de suspensdo mais longo e um
design voltado para o conforto do seu ocupante. E uma moto onde a posicdo de pilotagem é sentada.
Seu desempenho é equilibrado entre o on e o off road, geralmente usando pneus de uso misto (fonte:
https://www.carrodegaragem.com).



também sera necessario os itens especificos para a protecao individual do condutor
como luvas, caneleiras, botas, coto veleiras e joelheiras, todos os itens sempre na
cor preta (CARVALHO et al., 2015).

O uso das motos proporciona o atendimento em tempo adequado a favor da
vida pois cada segundo e valioso e decisivo em determinadas situacbes uma vez
que a chegada da motolancia varia de 3 a 5 minutos comparado ao tempo da
ambulancia. (CARVALHO et al., 2015).

O servico de atendimento realizado pelas motocicletas é considerado de
grande relevancia uma vez que, ja é reconhecido a dificuldade das ambulancias
transitarem nas grandes cidades. A motocicleta por ser um automoével menor tem
mais rapidez na sua locomocéo e também se adapta melhor a espagos menores e
lugares de dificeis acessos, podendo transitar com maior facilidade (SILVA et al.,
2019).

HISTORIA DO ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR.

O atendimento pré-hospitalar mével no Brasil, teve inicio da década de 1990,
centralizado no médico regulador, tendo também o enfermeiro o qual presta
atendimento e assisténcia em casos de menor complexidade (SANTANA; BOERY;
SANTOS, 2009).

O atendimento pré-hospitalar, € definido como qualquer atendimento médico
fornecido fora do ambiente hospitalar. Conhecido como atendimento que é prestado
antes do paciente chegar ao hospital, ou seja, atendimento de urgéncia, foi
configurado como precedéncia no Brasil a partir do ano de 2009, sendo 0 mesmo
agregado na Politica Nacional de Atencdo as Urgéncias (PNAU) (MACHADO;
BAPTISTA; NOGUEIRA, 2011).

No Brasil, sua implementacao como politica federal ocorreu através de trés
momentos. Sua regulamentagao inicial foi entre os anos de 2000 a 2003. Em
segundo momento entre os anos de 2004 a 2008, teve-se a implementagdo do
Servigo de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) e a partir do ano de 2009, teve-
se foi introduzido também como atendimento pré-hospitalar, as Unidades de Pronto
Atendimento — (UPA), um servigo também realizado 24 horas (MACHADO;
SALVADOR; O'DWYER, 2011).
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O’Dwyer et al. (2017) dizem que foi no ano de 2004, que o atendimento pré-
hospitalar passou a se tornar prioridade na politica brasileira, através da ampliagao
do SAMU, elemento pré-hospitalar moével do atendimento as urgéncias. Através do
SAMU, é oferecido ao paciente uma assisténcia uniformizada, o qual realiza um
atendimento de urgéncia 24 horas nas residéncias, locais de trabalho e vias
publicas. Através desse servigo o paciente recebe os primeiros atendimentos e
encaminhado para alguma unidade de satde do Sistema Unico de Saude (SUS).

No ano de 2011 foi estabelecida a Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE),
passando a priorizar a conexao entre os elementos da atengdo as urgéncias e o
investimento menos separado em componentes individuais da politica. Os
integrantes da RUE, sdo os componentes pré-hospitalares (atencéo basica, salas de
estabilizagdo, SAMU e UPA), o elemento hospitalar e a atengdo domiciliar
(O'DWYER et al., 2017).

O objetivo dessa pesquisa € compreender por meio de uma revisdao de
literatura, o perfil dos atendimentos realizados pelo servico de motolancias no

atendimento pré-hospitalar.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo bibliografico, exploratério realizado por meio de
uma revisao integrativa de literatura.

Foram utilizadas as seguintes bases de dados virtuais em saude,
especificamente na Biblioteca Virtual de Saude (BVS), nas bases de dados Sistema
Latino-Americano e do Caribe de informagdo em Ciéncias da Saude - LILACS,
CAPES, Google Académico, Scientific Electronic Library online — SCIELO e
Pubmed, no periodo de 2009 a 2021, utilizando busca nos Descritores de Ciéncia e
Saude (DeCS): “SAMU”, “atendimento pré-hospitalar’, “enfermeiro”, “motolancia”.
Esta pesquisa é limitada a estudos humanos escritos nas linguagens em portugués
e inglés nos ultimos anos. Foram excluidos artigos antes de 2009 e que néo
apresentaram relagdo com o tema e objetivo proposto.

Para o estudo foram selecionados 30 artigos, ap6s a leitura na integra dos
resumos e aplicagcdo dos critérios de inclusao foram excluidos 21, sendo incluidos,

portanto, 08 artigos na amostra final.
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RESULTADOS

Os resultados dos estudos foram categorizados para analise. O quadro 01 é
constituido pelos artigos que compuseram a amostra final do estudo e contém os
seguintes itens analisados: autores, titulo, ano de publicagéo, objetivos, método de

pesquisa e principais resultados encontrados.
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Quadro 01 — Caracterizagdo dos artigos que descrevem o perfil dos atendimentos realizados pelo servico de motolancias no
atendimento pré-hospitalar.

Titulo Autores / Objetivos Métodos Resultados
Ano
Debilidades atribuidas | SANTANA,; Conhecer as debilidades Estudo descritivo- A avaliagdo e o redirecionamento das acoes

pela comunidade de
Jequié ao Servico de
Atendimento Mobvel de
Urgéncia.

BOERY; SANTOS,
2009.

atribuidas pela comunidade de
Jequié ao Servico de
Atendimento Mével de Urgéncia
(SAMU).

exploratdrio.

educativas podem propiciar um atendimento cada
vez mais rapido, preciso e eficaz.

A lideranc¢a do enfermeiro
no contexto dos servigos
de urgéncia e
emergéncia.

SILVA et al., 2014.

Analisar as contribuicbes das
pesquisas sobre lideranga em
enfermagem no contexto dos
servigcos de
urgéncia/emergéncia no periodo
de 2001 a 2012.

Revisao Integrativa
da Literatura.

Através do servigo pré-hospitalar realizado pelas
motolancias, podem proporcionar maiores cuidados
basicos para a estabilizacdo da vitima até a
chegada da USB ou USA

Perfil do atendimento pré-
hospitalar realizado pela

CARVALHO et al,
2015.

Conhecer o]
epidemioldgico

perfil
dos

Estudo descritivo-
exploratério.

Através desse estudo, foi observado um numero
maior de atendimentos da Unidade de Suporte

motolancia em Santa atendimentos realizados pelo Basico em conjunto com a Motolancia em relagéo a

Cruz do Sul: anadlise do SAMU de Santa Cruz do Sul Unidade de Suporte Avangado, bem como

impacto apos a com a participacao da crescimento  significativo dos  atendimentos

implantagéo do servigo no Motolancia. realizados contando com a  Motolancia,

municipio. aumentando assim a qualidade do servigo no que
se refere a melhoria no tempo resposta com
atendimento especializado visando a diminui¢do de
sequelas nos pacientes criticos.

Perfil de atendimento do | DIAS et al. 2016. Identificar o] perfil Estudo descritivo- Os atendimentos pré-hospitalares, ¢é sao

servigo pré-hospitalar
movel de urgéncia
estadual.

epidemiolégico e de saude dos
atendimentos realizados pelo
Servico de Atendimento Movel
de Urgéncia do Rio Grande do
Norte, durante os meses de
janeiro a abril, do ano de 2014.

exploratério.

pertinentes a caracterizagdo desses atendimentos
para fundamentar a elaboragdo de politicas
publicas e agbes em saude condizentes com as
necessidades identificadas. Contudo, sobre o perfil
dos atendimentos realizados pelo servico de
motoladncias no atendimento pré-hospitalar, foi
demonstrado que na cidade de Natal do Rio
Grande do Norte, foram realizados apenas quatro
atendimentos pelo servico de motoléncias no
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atendimento pré-hospitalar no ano de 2014.

(0] processo de
implantagdo do Servigo
de Atendimento Moével de
Urgéncia no Brasil:
estratégias de agdo e
dimensbes estruturais.

O'DWYER et al.
2017.

Analisar o processo de
implantagcdo da urgéncia pre-
hospitalar mével no Brasil.

Analise documental
e entrevistas.

Este estudo demonstrou que os atendimentos
realizados pelo servico de motolancias no
atendimento pré-hospitalar vem crescendo em todo
o Brasil, tendo como destaque o Estado da Bahia e
Sao Paulo, seguido do Estado de Goias.

Atendimentos as vitimas
de trauma prestados pelo
servico de atendimento
moével de urgéncia.

RAIMUNDO, 2018.

Analisar o perfil de ocorréncias
traumatolégicas atendidas pelo
Servico de Atendimento Movel
de Urgéncia, na cidade de Jodo
Pessoa Paraiba, no periodo de
julho de 2017 a junho de 2018.

Estudo descritivo-
exploratorio

Dentre o total de 360 atendimentos realizados pelo
SAMU, 22 foram realizados pelo servico de
motolancias no atendimento pré-hospitalar.

Proposta de implantagéo

SILVA; LEME;

Descreve a proposta de

Revisao Bibliografica

Através da implementacdo do sistema de

das motolancias na | FORNARI, 2020. implantagcdo de um sistema de motolancia, é possivel prestar um atendimento
regiao de Braganca motolancias na regido de mais rapido e eficiente aos pacientes que
Paulista — SP. Braganca Paulista — SP. necessitam de atendimento de emergéncia.
Caracterizagao das | CASTRO; Caracterizar as ocorréncias do Pesquisa A prevaléncia de atendimentos em 2020 realizados
ocorréncias do servigo de | FAUSTINO; Servico de Atendimento Movel quantitativa, pela USB obteve a média 1.271, a USA 228 e a
Atendimento Movel de | RIBEIRO, 2020. de Urgéncia e Emergéncia. realizada com dados | motolancia 40.

Urgéncia—SAMU.

arquivados no
Sistema de
Informacao
do servigo.

Fonte: Elaborado pelas autoras, baseado no estudo relacionado, 2021.
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DISCUSSAO

Dentre os estudos que compdem os resultados desse trabalho (n=2), é de
revisdo de literatura, (n=4), foram estudos descritivo-exploratério, (n=1) pesquisa

quantitativa e (n=1) analise documental e entrevistas (Figura 1).

MW Revisdo de Literatura

M Estudo descritivo-explo-
ratério

| Pesquisa Quantitativa

Andlise documental e en-
trevistas

Figura 1. Descrigdo dos métodos dos estudos.
Fonte: Elaborado pelas autoras (2021).

A presente pesquisa, buscou dados sobre o perfil dos atendimentos
realizados pelo servico de motolancias no atendimento pré-hospitalar no Brasil. Este
atendimento realizado pela motolancia foi criado por meio da Portaria n. 2.971/2008.
Sua criagao ocorreu através da busca de uma estratégia que facilitasse a locomocgao
da equipe de saude que prestam atendimentos pré-hospitalares, ou seja, por meio
da moto, facilita com que o servico chegue mais rapido ao paciente (SANTANA,;
BOERY; SANTOS, 2009).

No Brasil, foi habilitado pelo Ministério da Saude 2.965 unidades moéveis,
sendo 2.382 USB, 567 USA e 217 Motolancias, 9 Equipes de Embarcacédo e 7
Equipes Aeromédicas. (CARVALHO et al., 2015).

Os dados apresentados demonstram no estudo evidencias que apesar do
atendimento pré-hospitalar realizado pelo servigo de motolancia ser mais rapido,
este foi descrito em alguns estudos que o numero de ocorréncias ainda € pequeno
comparado ao servico prestado pelas USAs e USBs. Isso € comprovado nos

estudos de Santana, Boery e Santos (2009), Castro, Faustino e Ribeiro (2020), os
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quais mostram que mesmo tendo o servigo de motolancia e o mesmo ser mais agil,
nao tem muitas ocorréncias ao se comparando com as USAs e USBs.

Ja no estudo de Carvalho et al. (2015), foi observado um maior numero de
atendimentos da USB em conjunto com a motoléncia em comparagao a USA, além
do crescimento expressivo dos atendimentos desempanhado contando com a
motolancia, sendo visto um aumento na qualidade do servigo referente a melhoria no
tempo resposta com atendimento especializado tendo em vista a diminuicdo de
sequelas nos pacientes em estados criticos.

Na cidade de Natal, no Rio Grande do Norte, os atendimentos pelo servigo de
motolancias ndo sao solicitados com frequéncia, tendo uma maior atuagdo das
USBs e SAMU (DIAS et al., 2016). Isso também demonstra no estudo de Raimundo
(2018), o qual foram mostradas as caracteristicas dos atendimentos traumaticos
prestados pelo SAMU em Jo&o Pessoa — PB no ano de 2018. Dentre o total de 360
atendimentos realizados, foram prestados 22 atendimentos através da motolancia.

Foi demonstrado por Castro, Faustino e Ribeiro (2020), que no ano de 2019,
foi obtida uma prevaléncia de atendimentos realizados pela USB de 1.271, a 228
realizado pela USA e 40 por motolancia. Mesmo tendo uma menor incidéncia de
atendimentos, a presenga da motolancia merece destaque, pois contribui de maneira
significativa e ajuda nos atendimentos prestados pelo SAMU.

A melhoria do tempo de resposta € um indicador que explica a importancia
do trabalho das equipes das motolancias no SAMU, o qual tem como premissa da
disponibilizagdo do servico e pela seguranga dos pilotos profissionais (BRASIL,
2008).

Através do servico pré-hospitalar realizado pelas motolancias, € possivel
proporcionar rapidamente os cuidados basicos para a estabilizagdo da vitima até a
chegada da USB ou USA, que, por sua vez, sao responsaveis pelo transporte a uma
unidade hospitalar para o tratamento definitivo (SILVA et al., 2014).

Deste modo, evidencia-se a importancia da motolancia e o impacto que esta
pode acarretar na vida das pessoas. Pois ao realizar um atendimento de suporte
basico de vida, podem ser aumentadas as chances de sobrevida dos individuos,
pois a motolancia podera reduzir o tempo resposta. Enquanto o tempo resposta de
uma ambuléncia ocorre de 10 minutos e 30 segundos para 0os casos graves, a

motolancia leva 5 minutos e 30 segundos para realizar o mesmo percurso. Portanto,
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5 a 6 minutos no tempo resposta, podera constituir entre o viver e o morrer, logo, a
motolancia é sim, um instrumento muito eficaz para o enfrentamento das urgéncias e
emergéncias (SILVA; LEME; FORNARI, 2020).

O perfil de atendimento das motolancias, conforme visto, consistem em
ocorréncias de urgéncias e emergéncias clinicas e traumaticas, onde o tempo
resposta faz toda diferenga nos primeiros atendimentos prestados ao paciente antes

que chegue ao hospital.

CONCLUSAO

No decorrer desse estudo foi demonstrado a importancia dos servicos de
motolancias no atendimento pré-hospitalar, pois este atendimento realizado pelo
enfermeiro ou técnico de enfermagem proporciona melhoria nos atendimentos, ou
seja, mais agilidade, por ser um meio de transporte que pode transitar com mais
rapidez até o local, onde a vitima recebera os primeiros atendimentos por esse
profissional até que o SAMU chegue ao local.

O intuito do servigo das motolancias € beneficiar a populagdo de modo geral e
sem distingdo de classes sociais, visto que, muitas vezes a qualidade do servigo nao
é oferecida de modo igualitario principalmente em casos em que a ocorréncia ocorre
em zona rural ou em cidades ou regides onde existe um fluxo maior de veiculos
tendo assim a dificuldade de acesso das ambulancias.

Com a desigualdade social e pela falta de estrutura em determinadas regides
a chegada rapida de uma ambulancia as vezes é prejudicada, ja a motocicleta por
ser um automovel menor e ter maior facilidade de locomogé&o ela consegue ter mais
rapidez na chegada ao local reduzindo assim o tempo resposta, que muitas das
vezes pode ser o diferencial na recuperacdo e na prevengao de complicagoes
futuras.

Para elaboragdo e conclusdo deste estudo foram encontradas dificuldades
como a escassez de publicagdes referente ao presente tema, impossibilitando assim
que fossem utilizados um maior numero de estudos. Apenas um estudo, como o de
Carvalho et al. (2015), era voltado ao tema em especifico, mas 0 mesmo nao
mostrou uma discussdo com a opinido de outros estudos, mostrando apenas os

resultados de sua pesquisa. Assim o presente estudo, ndo esgota-se por aqui,
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merecendo futura pesquisas sobre o perfil dos atendimentos realizados pelo servigo

de motolancias no atendimento pré-hospitalar
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