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RESUMO 

 
O atendimento pré-hospitalar é o auxílio imediato prestado a vítimas de acidentes ou 
doenças graves, antes de sua chegada a uma unidade hospitalar. O presente estudo 
objetivou analisar os desafios enfrentados pela equipe de enfermagem e os fatores 
que comprometem a qualidade do atendimento pré-hospitalar em emergências. A 
pesquisa tem caráter qualitativo e foi realizada por meio de uma revisão integrativa da 
literatura, contemplando publicações entre 2020 e 2025 nas bases BVS, SciELO, 
Periódicos CAPES e Google Acadêmico. Selecionaram-se 14 estudos que atendiam 
aos critérios metodológicos previamente definidos. Os resultados evidenciaram que a 
qualidade do APH é determinada por múltiplas dimensões que se complementam, 
incluindo infraestrutura adequada, disponibilidade de equipamentos, tempo-resposta, 
articulação em rede e qualificação contínua das equipes. Os achados também 
revelaram desafios frequentes, como falhas de comunicação, lacunas no registro 
documental, escassez de recursos, desigualdades regionais e vulnerabilidades na 
segurança do paciente. Destacou-se ainda a centralidade do enfermeiro na tomada 
de decisão, na execução de intervenções críticas e na condução do cuidado em 
situações tempo-dependentes. Além disso, observou-se impacto significativo das 
condições emocionais e físicas dos profissionais na qualidade do atendimento, 
apontando a necessidade de estratégias de apoio e prevenção de adoecimentos. 
Conclui-se, portanto, que o objetivo da pesquisa foi contemplado, ao passo que a 
literatura analisada permitiu compreender a complexidade do APH, bem como 
reforçam a necessidade de políticas públicas, investimentos estruturais e iniciativas 
de educação permanente que fortaleçam a prática assistencial e promovam maior 
segurança ao paciente. 

Palavras-chave: Atendimento pré-hospitalar. Qualidade da assistência. Serviço de 
emergência. Segurança do paciente. 

 
ABSTRACT 

 
Pre-hospital care refers to the immediate assistance provided to victims of accidents 
or severe illnesses before their arrival at a hospital. This study aimed to analyze the 
challenges faced by the nursing team and the factors that compromise the quality of 

 

1 Graduando do curso de Enfermagem da Faculdade ViaSapiens (FVS). 
2 Prof ª. Ma. do curso de Enfermagem da Faculdade ViaSapiens (FVS). 



 

prehospital emergency care. A qualitative investigation was conducted through an 
integrative literature review, including publications from 2020 to 2025 indexed in the 
BVS, SciELO, CAPES Journal Portal and Google Scholar databases. Fourteen studies 
that met the predefined methodological criteria were selected. The results revealed 
that the quality of prehospital care is determined by multiple complementary 
dimensions, including adequate infrastructure, availability of equipment, response 
time, network integration and continuous qualification of health teams. The findings 
also highlighted frequent challenges, such as communication failures, gaps in 
documentation, limited resources, regional disparities and vulnerabilities in patient 
safety. The central role of nurses in decision-making, performing critical interventions 
and managing care in time-sensitive situations was also emphasized. In addition, 
significant impacts of the emotional and physical conditions of professionals on the 
quality of care were observed, indicating the need for support strategies and prevention 
of occupational illness. It is concluded that the objective of the research was achieved, 
as the analyzed literature allowed a deeper understanding of the complexity of 
prehospital care and reinforced the need for public policies, structural investments and 
permanent education initiatives that strengthen professional practice and promote 
greater patient safety. 

Key words: Pre-hospital care. Quality of care. Emergency service. Patient safety. 
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1. INTRODUÇÃO 

 

O atendimento pré-hospitalar (APH) é o auxílio imediato prestado a vítimas de 

acidentes ou doenças graves, antes de sua chegada a uma unidade hospitalar. Ele 

desempenha um papel crucial na estabilização do paciente, prevenindo a piora de seu 

quadro clínico e aumentando as chances de sobrevivência. De acordo com Rodrigues, 

Silva e Galhado (2024), esse tipo de atendimento é essencial em emergências. 

Nessa perspectiva, a APH frequentemente configura-se como o primeiro 

contato do paciente com o sistema de saúde após uma emergência. Dessa forma, a 

intervenção rápida e eficaz nesse estágio pode minimizar sequelas e complicações a 

longo prazo. Em consonância, equipes de APH devidamente compostas por 

profissionais de saúde capacitados assumem a responsabilidade de realizar 

procedimentos de estabilização, primeiros socorros e transporte seguro até o hospital 

de referência (Rodrigues, Silva e Galhado, 2024). 

Destarte, Galeão et al. (2021) ressaltam que em casos de traumas graves ou 

condições clínicas que exigem intervenção imediata, como acidentes vasculares 

cerebrais (AVCs) e choques hemorrágicos, o tempo de resposta é um fator crucial. 

Não obstante, para Ferrari (2017), o APH desempenha um papel determinante na 

chamada “hora de ouro” – o período crítico que pode influenciar diretamente tanto a 

sobrevivência quanto a recuperação do paciente. 

A abrangência do APH, contudo, não se limita às emergências clínicas e 

traumáticas. Cunha (2024) salienta sua importância também em crises psiquiátricas, 

nas quais a intervenção adequada pode prevenir autolesões ou danos a terceiros. 

Corroborando essa visão, Vasconcelos et al. (2024) enfatizam que, diante dessa 

situação, a capacidade de atuação dos profissionais deve ser pautada na rapidez e 

na sensibilidade, levando em consideração o estado emocional da vítima. 

Frente ao exposto, percebe-se que a qualidade e a eficiência do atendimento 

pré-hospitalar são fundamentais para o sucesso do tratamento e para a redução das 

taxas de mortalidade em emergências. Outrossim, a atuação profissional adequada e 

a rápida mobilização dos recursos de socorro fazem do APH um pilar essencial no 

cuidado de urgência e emergência. 

Em consonância, como posto por Conceição et al. (2021), a qualidade do 

atendimento pré-hospitalar em situações de emergência depende de uma série de 

fatores interligados. No contexto do APH, sobretudo, a equipe de enfermagem assume 
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papel central, e isso é indiscutível. Não obstante, diversos estudos corroboram que 

persistem desafios que ainda permeiam essa atuação. Nesse sentido, Costa et al. 

(2021) apontam a insuficiência de recursos materiais, o tempo-resposta limitado, a 

complexidade da cena, bem como questões emocionais também. Frente a essas 

condições que, somadas às desigualdades regionais, fazem emergir um cenário que 

pode comprometer a efetividade do cuidado além de ampliar o risco de eventos 

adversos à vida dos pacientes. Diante desse panorama, torna-se fundamental 

compreender quais elementos têm sido apontados pela literatura como determinantes 

para a qualidade do atendimento pré-hospitalar, sobretudo no que se refere ao 

desempenho da enfermagem e às vulnerabilidades que emergem no cotidiano do 

serviço. 

É nessas circunstâncias que a problemática do presente estudo foi pautada, 

buscando responder à seguinte questão norteadora: Quais desafios a equipe de 

enfermagem enfrenta e quais fatores comprometem a qualidade do atendimento pré- 

hospitalar em situações de emergência? 

A relevância desse estudo parte da escolha do tema. Vista a importância que o 

profissional de APH desempenha, ressalta-se o estudo de Rodrigues, Silva e Galhado 

(2024) em que os autores apontam a relevância da assistência às vítimas antes 

mesmo de sua chegada ao hospital. Dito isto, percebe-se que a eficiência e a rapidez 

do atendimento são cruciais para o aumento das chances de sobrevivência dos 

pacientes. 

Pelo viés do cenário apresentado, o presente estudo justifica-se pela relevância 

de identificar e compreender os fatores que influenciam a qualidade do atendimento 

pré-hospitalar. Espera-se que a análise dos desafios enfrentados por esse serviço 

permita a proposição de melhorias para o fortalecimento das práticas no APH, 

buscando alcançar melhores desfechos clínicos para os pacientes e contribuindo para 

a consolidação de um sistema de saúde mais ágil e eficiente para atender às vítimas.  

Outrossim, a realização deste estudo pauta-se por sua relevância social, 

especialmente diante do aumento contínuo na demanda por atendimentos. 

Paralelamente, o estudo contribui para o fortalecimento da produção científica 

relacionada à temática, oferecendo assim subsídios que possam contribuir para o 

aprimoramento de políticas públicas mais eficazes. 

Nesse sentido, o presente estudo tem como objetivo analisar os desafios 

enfrentados pela equipe de enfermagem e os fatores que comprometem a qualidade 
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do atendimento pré-hospitalar em emergências, identificando avanços, desafios e 

estratégias para o aprimoramento da assistência. 

 

2. REFERENCIAL TEÓRICO 

 

2.1 Conceitos e Princípios 

 

No Brasil, a prática de prestar atendimento médico imediato a vítimas no local 

do incidente remonta há um período tão antigo quanto o de outros países. Segundo 

Martins e Prado (2003), no ano de 1893 o Senado Federal aprovou uma legislação 

que buscava implementar socorro médico emergencial nas ruas do Rio de Janeiro, 

então capital brasileira. Alguns anos depois, em 1899, o Corpo de Bombeiros dessa 

cidade disponibilizara a primeira ambulância, um veículo de tração animal, para 

garantir esse tipo de assistência rápida. 

Nos tempos contemporâneos, diversos estudos (Cecílio et al., 2020; Ramos, 

2023) corroboram que a demanda pelos serviços públicos de emergência hospitalar 

cresceu de forma significativa, impulsionada pelo aumento da violência nas cidades, 

pelo número crescente de acidentes de trânsito e pelas deficiências na assistência 

básica de saúde. Como resultado direto, observa-se uma superlotação nas unidades 

de emergência, com muitos pacientes que poderiam ser tratados em postos de 

atenção primária ou em ambulatórios. 

O atendimento pré-hospitalar (APH), por sua vez, representa uma assistência 

inicial de emergência destinada a vítimas de traumas ou condições graves de saúde 

antes de sua chegada ao hospital. Esse serviço é realizado por equipes de socorristas, 

paramédicos e profissionais de saúde especialmente treinados para promover a 

estabilização do paciente, controlar sintomas agudos e minimizar riscos durante o 

transporte (Souza; Carmo, 2020). 

Nesse contexto, Saraiva et al. (2021) ressaltam que a chamada “hora de ouro” 

constitui um dos pilares centrais do APH, especialmente nas situações traumáticas. 

Esse conceito refere-se ao período inicial que sucede a ocorrência da lesão, 

reconhecido como uma janela de tempo decisiva para a adoção de intervenções 

rápidas e eficazes. Durante esse intervalo crítico, as condutas realizadas pela equipe 

de saúde exercem influência direta sobre a evolução clínica do paciente. 

De acordo com Assunção (2023), a evolução do APH nas últimas décadas 
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reflete uma busca crescente por melhorias nos processos e por tecnologias que 

otimizem a resposta a emergências. Nesse contexto, o treinamento contínuo dos 

profissionais e a aplicação de tecnologias emergentes são aspectos relevantes para 

o desenvolvimento de um APH eficiente e adequado às demandas atuais. Além disso, 

para Sousa (2023), a adaptação dos protocolos de atendimento às especificidades 

locais é essencial. Consoante a isso, em seu estudo sobre atenção às mulheres 

vítimas de violência sexual, Silva, Cordeiro e Drummond (2024) complementam a 

importância de garantir que o atendimento seja humano e eficaz. 

Diante desse cenário, o APH também assume um papel de grande relevância 

social, já que, ao responder de forma rápida e qualificada às emergências, o 

atendimento reduz a carga sobre os serviços hospitalares e contribui para uma 

resposta mais ágil em momentos de crise, como desastres naturais e grandes 

acidentes. Por conseguinte, para Ribeiro et al. (2024), a existência de um sistema pré- 

hospitalar bem estruturado e acessível representa ainda um componente 

indispensável para a saúde pública. 

 

2.2 Fatores que afetam a qualidade do serviço atendimento pré-hospitalar (APH) 

 

A qualidade do serviço de atendimento pré-hospitalar (APH) é influenciada por 

uma série de fatores que determinam a eficiência, a rapidez e a adequação dos 

cuidados prestados. Segundo Dantas et al. (2025), em situações de emergência, a 

atuação da equipe médica hospitalar pode ser comprometida por limitações que vão 

desde a capacitação dos profissionais até a disponibilidade entre recursos e 

infraestrutura. Consoante a isso, Franco (2021) considera que o sucesso do 

atendimento pré-hospitalar depende de um equilíbrio de fatores humanos, 

tecnológicos e estruturais, em que cada um desempenha um papel essencial na 

qualidade do serviço prestado e nos desfechos clínicos dos pacientes. 

Além da capacitação dos profissionais apontada anteriormente como relevante, 

Júnior et al. (2025) incluem a questão da infraestrutura e dos recursos disponíveis 

como fatores centrais que juntos podem afetar a qualidade do APH. Em muitas 

localidades, a falta de equipamentos adequados, como desfibriladores, ventiladores e 

kits de primeiros socorros, pode comprometer a intervenção inicial e a estabilização 

do paciente (Pascoal, 2018). Destarte, Costa (2024) aponta que em locais onde há 

ambulâncias mal equipadas ou insuficientes para atender à demanda, bem como 



12 
 

áreas rurais e de difícil locomoção, há também a representação de obstáculos que 

comprometem a eficácia do atendimento. 

Outro fator relevante é o tempo de resposta, que pode ser afetado por 

condições externas, como o trânsito, a localização geográfica e as condições 

climáticas. De acordo com Ferreira (2023) em áreas urbanas, o trânsito pode dificultar 

a chegada rápida das equipes de atendimento pré-hospitalar ao local da emergência, 

sobretudo se estiver intenso e em horário de pico. Por conseguinte, o tempo que vale 

ouro se prolonga dificultando o início assertivo da intervenção. 

Já em áreas rurais, alguns estudos (Goveia et al., 2021; Oliveira; O’Dwyer; 

Novaes, 2022) corroboram que a distância dos centros de atendimento e a escassez 

de ambulâncias podem atrasar o atendimento em casos críticos, aumentando o risco 

de agravamento do quadro clínico. Sobre isso, pesquisas recentes (Vieira, 

Dell’Agnolo, 2022; Dantas et al., 2025) mostram que o aumento do tempo de resposta 

está diretamente relacionado à piora dos desfechos clínicos, ressaltando a 

importância de uma logística bem planejada e da descentralização dos serviços de 

APH para melhor cobertura geográfica. 

Como fecho deste subtópico, ressalta-se que os fatores mencionados têm 

potencial de impactar não apenas a qualidade do atendimento oferecido, mas também 

a experiência dos pacientes, o grau de sofrimento e as taxas de sobrevivência (Silva 

et al., 2024). Dessa forma, a compreensão dos desafios enfrentados pelas equipes de 

APH e a identificação das áreas de melhoria são passos fundamentais para a 

implementação de práticas que possam elevar a qualidade e a eficácia desse 

atendimento às pessoas que necessitam. 

 

2.3 Protocolos e boas práticas 

 

A adoção de boas práticas no contexto do atendimento pré-hospitalar é 

essencial para garantir a qualidade e a segurança dos pacientes (Souza et al., 2025). 

Destarte, Fontenele et al. (2022) corroboram que o uso de protocolos também é 

indispensável nesse cenário. No que se refere aos protocolos de atendimento, 

Santana et al. (2017) esclarecem que esses são guias estruturados que padronizam 

as ações dos profissionais de atendimento primário, permitindo respostas rápidas, 

organizadas e mais adequadas para uma diversidade de emergências. 

Nesse contexto, entre os protocolos mais conhecidos e utilizados estão o 
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Advanced Trauma Life Support (ATLS) e o Prehospital Trauma Life Support (PHTLS), 

ambos projetados para fornecer diretrizes claras no manejo de traumas e outras 

condições emergenciais, aumentando as chances de estabilização do paciente e 

diminuindo a mortalidade em contextos pré-hospitalares (Costa et al., 2024). 

Lazaroto (2004) esclarece que com relação ao ATLS, inicialmente desenvolvido 

para ser aplicado em ambientes hospitalares, esse protocolo foi adaptado para o 

atendimento pré-hospitalar a fim de ajudar os socorristas a organizarem suas 

intervenções de forma eficiente e priorizar os atendimentos críticos. Segundo Pais 

(2022), esse protocolo é centrado em uma abordagem de “ABCDE”, que ajuda a 

garantir que as funções vitais do paciente sejam rapidamente avaliadas e 

estabilizadas antes de um transporte seguro para o hospital. Sobre isso, Silva (2024) 

explica que o método ABCDE é utilizado para atender às vítimas e cada letra significa 

 
[...] (A – via aérea, com controlo da coluna cervical; B – ventilação; C – 
circulação com controlo de hemorragias; D – disfunção neurológica; E – 
exposição com controlo da temperatura), visando a priorização de 
intervenções que identifiquem atempadamente lesões potencialmente 
ameaçadoras (Silva, 2024, p.39). 

 

Já o PHTLS, voltado especificamente para o atendimento em ambientes pré- 

hospitalar, complementa o ATLS ao fornecer uma abordagem prática e adaptada para 

as limitações de equipamentos e tempo comuns no APH (Massinhan, 2022). Esses 

protocolos são amplamente reconhecidos e adotados internacionalmente como 

referência para a capacitação e atualização de equipes de emergência, permitindo 

intervenções mais seguras e consistentes (Von Amelin et al., 2021). 

Como fecho deste subtópico, destaca-se que as boas práticas incluem a 

capacitação contínua dos profissionais e o desenvolvimento de habilidades técnicas 

e comportamentais para o atendimento a emergências (Nascimento et al., 2025). Por 

conseguinte, Teixeira et al. (2021) e Silva e Silva (2023) complementam que o 

treinamento regular dos profissionais os ajuda a aprimorar o tempo de resposta e a 

precisão nas ações no ato de suas práticas. Dessa forma, a adesão aos protocolos e 

a implementação de boas práticas tornam-se pilares fundamentais para a 

consolidação de um atendimento pré-hospitalar de qualidade, contribuindo para 

desfechos clínicos positivos e para a redução da mortalidade em situações de 

emergência. 
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3. METODOLOGIA 

 

O presente estudo tem abordagem de caráter qualitativo e consiste em uma 

revisão integrativa da literatura, que é uma metodologia consolidada no campo da 

saúde e da educação por possibilitar a análise de pesquisas com diferentes 

delineamentos e enfoques. De acordo com Minayo (2001), a abordagem qualitativa é 

a mais adequada para compreender os significados, as motivações e os sentidos 

atribuídos pelos sujeitos às suas práticas. Considera-se, então, que 

 
A pesquisa qualitativa responde a questões muito particulares. Ela se 
preocupa, nas ciências sociais, com um nível de realidade que não pode ser 
quantificado. Ou seja, ela trabalha com o universo de significados, motivos, 
aspirações, crenças, valores e atitudes, o que corresponde a um espaço mais 
profundo das relações, dos processos e dos fenômenos que não podem ser 
reduzidos à operacionalização de variáveis (Minayo, 2001, p. 21-22). 

 

Whittemore e Knafl (2005), por sua vez, consideram que a revisão integrativa 

da literatura possibilita a inclusão de estudos de diferentes abordagens 

metodológicas, o que contribui para uma visão abrangente e crítica da literatura 

disponível. Outrossim, esse método bem se ajusta às pesquisas de abordagem 

qualitativa. Em consonância, os autores apontam que esse método é adequado para 

identificar lacunas no conhecimento, discutir divergências e sintetizar os principais 

avanços sobre o tema em análise. 

Para a construção desta revisão, foram estabelecidos critérios de inclusão e 

exclusão que garantiram a relevância e a qualidade dos artigos selecionados. Os 

critérios de inclusão foram: publicações entre 2020 e 2025; estudos que abordassem 

especificamente a qualidade do atendimento pré-hospitalar em situações de 

emergência; pesquisas em português e inglês, disponíveis em bases de dados 

acadêmicas; e pesquisas publicadas em periódicos indexados. Por outro lado, foram 

excluídos: estudos que tratassem de atendimentos hospitalares ou outros contextos 

sem foco no pré-hospitalar e publicações em bases não confiáveis, teses, 

dissertações, além de trabalhos que não apresentassem resultados aplicáveis à 

análise do objeto do presente estudo. 

A coleta de dados foi realizada em bases reconhecidas de produção científica, 

incluindo o Portal Regional da BVS, SciELO, Periódicos CAPES e Google Acadêmico. 

Os descritores utilizados, de acordo com os Descritores em Ciências da Saúde 

(DeCS), foram: “atendimento pré-hospitalar”, “qualidade em saúde”, “emergência”, 
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“urgência” e “assistência pré-hospitalar”. A combinação dos termos foi ajustada para 

cada base de dados, de forma a ampliar a abrangência da busca. 

Após a coleta inicial, os estudos foram submetidos a uma triagem, 

considerando título e resumo, para verificar a adequação aos critérios estabelecidos. 

Assim, os artigos selecionados passaram por leitura na íntegra. Os dados extraídos 

foram analisados qualitativamente por meio da técnica de análise de conteúdo 

descrita por Bardin (2011). A figura 1 a seguir permite vislumbrar o fluxograma que 

apresenta o desenvolvimento de uma análise por meio da técnica supracitada: 

 

Figura 1 – Desenvolvimento de uma análise 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Fonte: Adaptado de Bardin (2011, p. 102). 
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De acordo com a autora (Bardin, 2011), essa abordagem permite organizar e 

interpretar criticamente os resultados encontrados. Para tanto, o pesquisador deve 

estruturar cuidadosamente o processo analítico, o qual a autora define da seguinte 

forma: 

 
As diferentes fases da análise de conteúdo, tal como o inquérito sociológico 
ou a experimentação, organizam-se em torno de três pólos cronológicos: 1) 
a pré-análise; 2) a exploração do material; 3) o tratamento dos resultados, a 
inferência e a interpretação (Bardin, 2011, p. 95). 
 

Ainda de acordo com Bardin (2011), as fases da análise de conteúdo se 

articulam de forma contínua e complementar. A primeira, denominada pré-análise, 

corresponde ao momento de organização do material e sistematização das ideias 

iniciais, em que o pesquisador define o plano de análise e estabelece um esquema 

orientador para as etapas seguintes. A segunda fase, por sua vez, é a exploração do 

material e consiste na execução prática das decisões tomadas, o que envolve ainda 

processos de codificação, categorização e registro dos dados conforme critérios 

previamente definidos. Por conseguinte, na etapa de tratamento dos resultados e 

interpretação, os dados obtidos são analisados e transformados em informações 

significativas, possibilitando a construção de quadros, gráficos e interpretações que 

expressem de forma clara os sentidos revelados pelo material estudado. 

Frente ao desenho metodológico, convém apresentar como se deu o processo 

de seleção dos artigos. A Figura 2 permite vislumbrar o mapa dos achados, bem como 

a quantidade excluída e incluída no presente estudo. 

 
Figura 2 – Processo de seleção dos artigos 
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Fonte: Elaboração própria (2025). 
 

A busca sistematizada nas bases de dados resultou em um total de 370 estudos 

encontrados, sendo 45 na Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), 2 na SciELO, 8 no Portal 

de Periódicos CAPES e 315 no Google Acadêmico. Posto que os filtros foram 

realizados de acordo com a aplicação dos critérios de inclusão e exclusão, definidos 

previamente na metodologia, publicações entre 2020 e 2025, em português e inglês, 

com enfoque no atendimento pré-hospitalar e na qualidade da assistência em 

situações de emergência. 

Observou-se que apenas uma parte desses estudos atendia plenamente aos 

objetivos da pesquisa. Desse modo, convém destacar que foram incluídos na amostra 

os 2 artigos selecionados na SciELO, 5 da BVS, 4 do Portal de Periódicos CAPES e 

3 do Google Acadêmico. A Tabela 1 a seguir apresenta de forma detalhada as 

impressões acerca dos achados em cada base de dados. 

 
Tabela 1 – Categorização e cruzamento das bases de dados 

Base de 
Dados 

Estudos 
Encontrados 

Estudos 
Selecionados 

Observações Relevantes 

BVS 45 5 
A BVS apresentou a maior variedade temática, 
com destaque em pesquisas sobre percepção do 
enfermeiro e segurança do paciente. 

SciELO 2 2 

Ambas as publicações atenderam aos critérios, 
evidenciando melhoria da qualidade no processo 
de medicação em serviço de urgência e 
implantação do ciclo de melhoria nos registros de 
saúde. 

Periódicos 
CAPES 

8 4 
Destacaram-se estudos voltados à formação dos 
técnicos de enfermagem no APH e dificuldade na 
abordagem do paciente. 

Google 
Acadêmico 

315 3 

Após aplicação de filtro para o período dos últimos 
5 anos os resultados incluíram dissertações, bem 
como artigos já selecionados do Periódicos Capes 
e SciELO. Além disso, foram selecionados 3 
artigos exclusivos dessa base de dados. 

Fonte: Elaboração própria (2025). 
 

Por conseguinte, convém mencionar ainda que os estudos foram excluídos por 

não atenderem aos critérios de inclusão postos, especialmente por tratarem de 

contextos propriamente hospitalares, estarem fora do recorte temporal (anteriores a 

2020) ou por apresentarem duplicidade. 

Dessa forma, dos 25 artigos selecionados para leitura na íntegra, 11 foram 

excluídos após a leitura completa, haja vista que não apresentavam dados 

compatíveis com a análise da qualidade do atendimento pré-hospitalar (APH). Assim, 

14 estudos foram incluídos na amostra final para análise e discussão dos resultados. 
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A Figura 3 ilustra o fluxograma de seleção dos estudos nas bases de dados 

consultadas para realização do presente estudo. 

 

Figura 3 – Seleção dos estudos por autores nas bases de dados 

Fonte: Elaboração própria (2025) 
 

No que se refere aos aspectos éticos, o presente estudo, por se tratar de uma 

pesquisa de caráter bibliográfico, não envolveu coleta direta de dados com seres 

humanos. À vista disso não foi necessária a submissão ao Comitê de Ética em 

Pesquisa, conforme determina a Resolução nº 466/12 do CNS (Brasil, 2012). 

Ademais, todas as normas éticas e legais no que tange à produção científica foram 

rigorosamente respeitadas. Dito isso, o presente estudo segue o disposto na Lei nº 

9.610/1998, que regulamenta os direitos autorais no Brasil. Dessa forma, reafirma-se 

o compromisso ético desta pesquisa. 
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4. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

A busca sistematizada realizada nas quatro bases de dados resultou 

inicialmente em um total de 370 estudos acadêmicos, sendo um conjunto expressivo 

de publicações que abordavam, direta ou indiretamente, o atendimento pré-hospitalar 

em situações de emergência. Após a aplicação rigorosa dos critérios de inclusão e 

exclusão estabelecidos na metodologia, foram selecionados 14 estudos que 

atenderam plenamente ao recorte temporal (2020–2025), bem como ao acesso em 

texto completo e à pertinência temática do presente estudo. 

Em consonância com o exposto, os artigos supracitados, provenientes de 

diferentes contextos e metodologias, constituem o corpo analítico central da presente 

revisão, permitindo assim compreender como a literatura recente tem discutido a 

efetividade, os desafios e os indicadores que compõem a qualidade da assistência no 

cenário pré-hospitalar. Isto é, sob múltiplos olhares, tendo em vista a realização da 

discussão e diálogo com outros autores. A seguir, apresenta-se o Quadro Sinóptico 

1, que reúne a categorização dos estudos analisados, contemplando título, autores e 

ano de publicação, objetivos e principais resultados identificados. 

Quadro 1 – Categorização dos estudos analisados de acordo com o título, 
autores/ano, objetivos e resultados 

nº Título Autores/ano Objetivos Resultados 

A1 

Processo de trabalho 
do enfermeiro no 
serviço hospitalar de 
emergência 

Rabelo et al. 
(2020) 

Analisar o processo 
de trabalho do 
enfermeiro em 
serviços de 
emergência. 

Evidenciou sobrecarga, 
múltiplas demandas e 
impacto direto das 
condições estruturais na 
qualidade e segurança do 
cuidado. 

A2 

Percepção do 
enfermeiro que atua 
no SAMU 
sobre a transferência 
de cuidado de 
pacientes 

Melo et al. 
(2023) 

Compreender a 
percepção do 
enfermeiro sobre a 
transferência de 
cuidados de pacientes 
no seu cotidiano de 
trabalho. 

Aponta falhas de 
comunicação, risco de 
perda de informações e a 
necessidade de 
padronização para garantir 
continuidade do cuidado. 

A3 

Características do 
atendimento prestado 
pelo serviço de 
atendimento móvel 
de urgência em 
diferentes regiões 
brasileiras 

Zucatti et al. 
(2021) 

Caracterizar o 
atendimento do 
Serviço de 
Atendimento Móvel de 
Urgência às 
demandas dos 
usuários em diferentes 
municípios brasileiros. 

Mostrou desigualdades 
regionais, tempo-resposta 
variável e desafios de 
articulação entre serviços. 

A4 

Segurança do 
paciente em serviços 
de urgência e 
emergência: uma 
revisão integrativa da 

Marques, 
Rosetti e 
Portugal 
(2021) 

Analisar a produção 
científica publicada na 
literatura sobre a 
segurança do paciente 
em serviços de 

As publicações 
demonstraram que as 
pesquisas sobre segurança 
do paciente em serviços de 
urgência e emergências 
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literatura  urgência e 
emergências. 

são incipientes, quando se 
trata da complexidade dos 
serviços prestados. 

A5 

A política de Redes 
de Atenção de 
Urgências e 
Emergências no 
Brasil: contextos de 
influência e de 
produção de textos 

Tofani et al. 
(2024) 

Analisar os contextos 
de influência e de 
produção de textos da 
política de Redes de 
Atenção às Urgências 
e Emergências no 
Brasil. 

O estudo evidenciou a 
disputa pela legitimação do 
SUS, o neoliberalismo, o 
subfinanciamento e as 
crises de hospitais. 

A6 

Implantação de ciclo 
de melhoria nos 
registros de saúde 
de serviço pré-
hospitalar móvel de 
urgência 

Timóteo et 
al. (2020) 

Avaliar o efeito da 
implantação de um 
ciclo de melhoria da 
qualidade no 
preenchimento das 
fichas de ocorrências 
de um Serviço de 
Atendimento Móvel de 
Urgência. 

Reduziu não 
conformidades de 95 para 
8, reforçando a importância 
da padronização 
documental. 

A7 

Melhoria da 
qualidade no 
processo de 
medicação em 
Serviço Móvel de 
Urgência 

Bispo et al. 
(2025) 

Avaliar o cumprimento 
dos critérios de 
qualidade e mensurar 
o efeito de 
intervenções para 
melhorar 
a qualidade no 
processo de 
medicação em um 
Serviço de 
Atendimento Móvel de 
Urgência. 

Revisão do formulário, 
reorganização e 
capacitação reduziram 
erros de medicação e 
ampliaram a segurança. 

A8 

Dados clínicos e 
mortalidade na 
Síndrome 
Coronariana Aguda 
com e sem 
Supradesnivelamento 
do segmento ST: do 
pré-hospitalar até a 
alta 

Barbosa et 
al. (2024) 

Caracterizar os 
pacientes com SCA 
admitidos em um 
hospital de referência 
de Vitória-ES, trazidos 
pelo SAMU, com 
diagnóstico de 
SCACSST e 
SCACSSST. 

A mortalidade de 5,2% foi 
associada a intervenções 
rápidas e uso adequado de 
protocolos. 

A9 

A atuação do 
enfermeiro no 
atendimento de 
urgência e 
emergência pré-
hospitalar: revisão 
integrativa de 
literatura 

Lima et al. 
(2024) 

Pontuar qual o papel e 
dificuldades 
enfrentadas pelo 
profissional enfermeiro 
durante os 
atendimentos de 
urgência e 
emergência pré-
hospitalares. 

Evidenciou que a avaliação 
inicial da situação clínica, a 
monitorização dos sinais 
vitais, a administração de 
medicamentos para 
controle de dor e a 
realização de manobras de 
suporte à vida, bem como a 
capacidade de tomar 
decisões rápidas e precisas 
são essenciais, visto que o 
tempo é um fator crítico de 
emergência. 

A10 

Cotidiano do 
enfermeiro nas 
emergências 
obstétricas no 
atendimento pré-
hospitalar móvel 

Silva et al. 
(2022) 

Identificar as 
dificuldades 
encontradas pelo 
enfermeiro nas 
ocorrências 
obstétricas no 
atendimento pré-

Evidenciou que 
enfermeiros atuantes em 
APH precisam estar 
preparados e capacitados 
para as situações de 
urgência e emergência que 
exigem tomadas de 
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hospitalar e apontar 
as estratégias 
utilizadas pelo 
enfermeiro na 
melhoria da qualidade 
da abordagem à 
gestante. 

decisão, prontidão e 
destreza. O melhor 
atendimento para a mãe 
vai ser o melhor para o 
feto. 

A11 

Dificuldades na 
abordagem ao 
paciente 
politraumatizado no 
atendimento pré-
hospitalar  

Bezerra et al. 
(2024) 

Avaliar as dificuldades 
encontradas pelos 
profissionais de 
enfermagem que 
lidam com o APH de 
pacientes 
politraumatizados. 

Os resultados apontaram 
que para os enfermeiros a 
falta de equipamentos e 
insumos podem ser um 
empecilho com potencial 
comprometimento ao 
atendimento. Evidencia 
portanto limitações 
materiais, riscos elevados e 
necessidade de 
capacitação específica. 

A12 

Importância do 
enfermeiro na 
execução da RCP de 
qualidade no 
atendimento pré-
hospitalar: revisão de 
literatura  

Silva et al. 
(2025) 

Analisar a importância 
do enfermeiro na 
execução da 
Reanimação 
Cardiopulmonar (CRP) 
de qualidade no 
atendimento pré-
hospitalar. 

Reforça que a qualidade da 
RCP depende de preparo 
técnico, protocolos e 
decisões rápidas. 

A13 

Desafios enfrentados 
pelo profissional de 
enfermagem no 
atendimento pré-
hospitalar: uma 
revisão integrativa 

Júnior et al. 
(2025) 

Analisar criticamente 
as principais barreiras 
que comprometem a 
prática do enfermeiro 
no atendimento pré-
hospitalar, discutindo 
o impacto na 
qualidade do cuidado 
e na segurança dos 
pacientes. 

Aponta sobrecarga, 
estresse emocional, 
recursos insuficientes, 
riscos elevados, bem como 
insuficiência em 
reconhecimento 
profissional. 

A14 

Impactos na saúde 
física e estratégias 
de prevenção para 
primeiros socorristas 
e profissionais do 
atendimento pré-
hospitalar móvel: 
uma revisão 
integrativa 

Vasconcelos, 
Alencar e 

Rocha 
(2025) 

Sintetizar as 
evidências científicas 
disponíveis para 
abordar os 
adoecimentos físicos, 
os fatores de risco 
ocupacionais e as 
estratégias de 
prevenção e 
promoção da saúde 
que têm sido 
discutidas na literatura 
científica global. 

Enfatiza estresse, fadiga, 
má qualidade de sono são 
prevalentes, associados a 
lesões e erros. Exposição a 
riscos biológicos como a 
Covid-19 e a necessidade 
de protocolos de proteção. 

Fonte: Elaboração própria (2025). 
 

A partir da categorização apresentada no Quadro 1, observa-se que os 14 

estudos selecionados convergem na discussão sobre os fatores que influenciam a 

qualidade do atendimento pré-hospitalar, ainda que cada um aborde o fenômeno sob 

perspectivas específicas. Esse conjunto diversificado de pesquisas permite 

compreender o APH como um cenário multifacetado. Diante disso, a seguir 



22 
 

desenvolve-se, a seguir, uma análise integrada dos achados, organizada de forma a 

contemplar os principais eixos temáticos emergentes da literatura contemporânea. 

No que se refere ao artigo A1 de Rabelo et al. (2020), observa-se que a 

sobrecarga de trabalho, aliada à precariedade dos recursos estruturais, interfere 

diretamente na qualidade da assistência em situações de emergência. Esse achado 

se aproxima dos resultados apresentados pelo artigo A2, em que os autores 

evidenciaram fragilidades na transferência de cuidados. Somado a isso constatou-se 

ausência de padronização de registros e, possivelmente, possibilidade de perda de 

informações, visto que estas são essenciais para a continuidade do atendimento pré- 

hospitalar (Melo et al., 2023). Quando analisados conjuntamente, esses estudos 

revelam que a desorganização dos processos comunicacionais, associada às 

condições inadequadas de trabalho, repercute de forma negativa na continuidade e 

na segurança do atendimento pré-hospitalar, expondo o paciente a riscos ampliados. 

Nesse contexto, os resultados do artigo A7 reforçam a relevância da 

organização dos processos internos. Bispo et al. (2025) evidenciaram que 

intervenções estruturadas aplicadas ao processo de medicação reduziram 

significativamente os erros no APH. Quando comparados com o estudo de Timóteo et 

al. (2020), percebe-se que ambas as pesquisas convergem ao apontar que melhorias 

simples têm potencial para qualificar o atendimento e fortalecer a segurança do 

paciente. Dessa forma, as fragilidades identificadas por Rabelo et al. (2020) e Melo et 

al. (2023) dialogam diretamente com as estratégias bem-sucedidas descritas por 

Bispo et al. (2025). Nessa perspectiva, é válido considerar tais achados demonstram 

que a qualificação dos processos é um importante contraponto no que se referem aos 

desafios estruturais e organizacionais do serviço. 

Não obstante, ainda nesse contexto, no artigo A13 (Júnior et al., 2025), os 

autores evidenciaram que o profissional de enfermagem no APH enfrenta dificuldades 

como sobrecarga, estresse emocional, imprevisibilidade e limitações estruturais. De 

acordo com os autores, cada uma dessas condições repercute diretamente na 

qualidade do atendimento. Em consonância, esses achados convergem com o estudo 

de Costa et al. (2021), que demonstram que o sofrimento moral e as condições 

adversas de trabalho compõem importantes fatores de desgaste emocional no APH. 

Dessa forma, evidencia-se que a qualidade do APH é atravessada por dimensões 

humanas, emocionais e psicossociais que influenciam o desempenho profissional e a 

segurança do paciente. 
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Por conseguinte, de acordo com o artigo A4, a segurança do paciente no 

contexto emergencial ainda é fortemente afetada por falhas nos registros, pela 

comunicação deficitária e pela ausência de protocolos (Marques; Rosetti; Portugal, 

2021). Essa constatação encontra eco no estudo de Carvalho et al. (2022), que 

demonstraram que a presença de protocolos consolidados reduz a variabilidade das 

condutas e melhora a qualidade do atendimento. 

Em diálogo com esses achados, o artigo A6, de Timóteo et al. (2020) 

demonstraram que a implantação de um ciclo de melhoria nos registros de saúde do 

APH reduziu substancialmente as não conformidades documentais, passando de 95 

para apenas 8 falhas depois das intervenções. Essa melhora expressiva reforça que 

ajustes simples têm potencial impacto na segurança do paciente. Isso também é 

constatado em estudos como o de Metelski et al. (2023), que afirmam que a qualidade 

documental está diretamente ligada à prevenção de eventos adversos. 

Com relação ao artigo A8, os autores demonstraram que intervenções rápidas 

e alinhadas a protocolos reduzem expressivamente a mortalidade em Síndrome 

Coronariana Aguda, alcançando uma taxa de apenas 5,2% no serviço analisado 

(Barbosa et al., 2024). Esse estudo mostra, na prática, que o tempo-resposta e a 

aplicação correta de diretrizes são determinantes para a sobrevivência dos pacientes. 

Esse achado se aproxima da revisão de Ramos e Sousa (2024), que reforçam que 

cada minuto de atraso no atendimento pré-hospitalar aumenta a chance de 

mortalidade em pacientes com SCA. 

No que se refere ao artigo A9, Lima et al. (2024) apontam que a atuação do 

enfermeiro no APH exige alta capacidade de julgamento clínico, agilidade na tomada 

de decisão e preparo técnico contínuo, sobretudo em situações críticas. Essa 

percepção, portanto, dialoga com Pastore e Ferreira (2024), que afirmam que a 

competência clínica no APH é amplamente dependente da educação permanente e 

da experiência prática. 

Com relação ao artigo A10, Silva et al. (2022), por sua vez evidenciam os 

desafios enfrentados por enfermeiros no atendimento pré-hospitalar obstétrico. A 

literatura reforça essa vulnerabilidade, posto que Morais et al. (2024) demonstram que 

o atendimento emergencial obstétrico fora do ambiente hospitalar é um dos cenários 

com maior risco de desfechos negativos. 

No que diz respeito ao artigo A11, Bezerra et al. (2024) analisaram as 

dificuldades no manejo do paciente politraumatizado. Os autores apontaram 
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dificuldades como escassez de equipamentos, risco ampliado e a necessidade de 

formação específica para o enfermeiro atuar de forma segura. Esses achados 

convergem com os resultados de Rezende et al. (2023), que destacam que a 

qualificação no atendimento ao trauma deve ser contínua, dada a complexidade desse 

perfil de atendimento. 

No que se refere ao artigo A12, Silva et al. (2025) discutem a importância da 

atuação do enfermeiro na execução da RCP no APH. Os autores ressaltaram que a 

qualidade das manobras depende da capacitação contínua e do seguimento rigoroso 

de protocolos atualizados. Estudo semelhante conduzido por Guimenes, Coutinho e 

Ribeiro (2021) também identificaram que equipes bem treinadas conseguem dobrar 

as taxas de sobrevida pós-PCR extra-hospitalar. 

Em consonância, no que se refere ao artigo A14, os autores investigaram os 

impactos físicos e psicológicos que são vivenciados pelos profissionais do APH e 

primeiros socorristas. Entre os pontos negativos estão a fadiga, riscos biológicos, 

estresse e adoecimentos ocupacionais (Vasconcelos; Alencar; Rocha, 2025). Esse 

resultado, portanto, converge com o estudo de Carvalho et al. (2020), que apontam 

que profissionais do APH têm cerca de três vezes mais chance de desenvolver 

transtornos relacionados ao estresse quando comparados a outros serviços. 

Com relação ao artigo A3, de Paula et al. (2021), percebe-se a existência de 

desigualdades regionais, sobretudo no que se refere ao tempo-resposta e à 

capacidade logística do SAMU. Essa leitura dialoga com o estudo de Malvestio e 

Sousa (2020), que verificaram que regiões com menor cobertura da Atenção Básica 

apresentam maiores atrasos na chegada das equipes móveis, refletindo dificuldades 

sistêmicas que impactam diretamente a resolutividade do APH. 

No findo da análise dos artigos, o estudo A5 amplia essa discussão ao destacar 

a fragilidade das Redes de Atenção às Urgências, demonstrando que disputas 

organizacionais e falta de articulação entre os níveis de cuidado dificultam a eficiência 

do atendimento pré-hospitalar (Tofani et al., 2024). Assim, os achados revelam que a 

qualidade do APH é condicionada, sobretudo, por fatores estruturais e 

organizacionais. Válido ainda destacar que a questão da comunicação também é 

importante. Tudo isso somado reafirma a necessidade de políticas públicas mais 

efetivas e de mecanismos permanentes de capacitação. 

Frente ao exposto, é oportuno destacar que a análise integrada dos 14 estudos 

selecionados permitiu compreender que a qualidade do atendimento pré-hospitalar 
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(APH) é resultado de um conjunto de fatores que se entrelaçam de forma dinâmica. 

Isso, sobretudo, no que se refere à atuação da enfermagem. Nesse cenário, os 

desafios enfrentados pelos profissionais abrangem facetas importantes como visto as 

questões estruturais, emocionais e organizacionais conforme evidenciado (Júnior et 

al., 2025; Vasconcelos; Alencar; Rocha, 2025). Outrossim, discutir qualidade no APH 

implica, antes de tudo, compreender as múltiplas dimensões que condicionam o 

trabalho da enfermagem nesse ambiente. 

No campo dos desafios estruturais, observa-se que limitações como escassez 

de insumos, deficiências no ambiente físico, inadequação de equipamentos, bem 

como as desigualdades regionais configuram obstáculos significativos para a prática 

segura da enfermagem (Rabelo et al., 2020; Paula et al., 2021). Tais fragilidades 

impactam diretamente o tempo-resposta, ou seja, na tomada de decisão e execução 

de intervenções críticas assertivas. Nessa perspectiva, evidencia-se que o trabalho 

da enfermagem no APH é frequentemente exercido em condições que exigem 

capacidade de improvisação, resiliência e adaptação constante. Isso, por sua vez, 

revela a necessidade de investimentos estruturais e logísticos permanentes 

apontados por Pereira et al. (2024) como prerrogativa para a qualificação da 

assistência. 

Outro eixo central diz respeito aos processos organizacionais, que emergem 

como pontos essenciais para sustentar a segurança do paciente (Paula et al., 2021). 

A literatura analisada apontou falhas de comunicação entre os serviços, o que pode 

comprometer a continuidade do cuidado. Ademais, foi apontado que esse 

comportamento favorece erros e aumentam a variabilidade das condutas. Para a 

enfermagem tais lacunas ampliam o risco de eventos adversos e elevam a sobrecarga 

operacional. Por outro lado, estudos que abordam melhorias estruturadas 

demonstram intervenções simples, além de produzir efeitos imediatos e positivos na 

qualidade da assistência (Bispo et al., 2025). 

A discussão sobre qualidade no APH também se entrelaça com as dimensões 

humanas e emocionais do trabalho de enfermagem. Os estudos evidenciaram que 

estresse ocupacional, desgaste psicológico, exposição a riscos, carga horária 

excessiva e vivências de sofrimento moral constituem elementos frequentes no 

cotidiano da equipe (Vasconcelos; Alencar; Rocha, 2025). Os fatores mencionados 

repercutem na concentração, igualmente, no cuidado destinado ao enfermeiro. Nesse 

sentido, torna-se imprescindível reconhecer que estratégias de promoção da saúde 
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mental, suporte institucional e ambientes seguros de trabalho, que são componentes 

tão fundamentais quanto o domínio técnico para o profissional. 

Ao relacionar esses elementos ao objetivo do estudo, percebe-se que os 

desafios da enfermagem no APH se articulam com a necessidade de qualificação 

contínua. A literatura recente destaca que o aprimoramento da assistência depende 

de investimento em capacitação continuada voltada ao manejo de situações tempo- 

dependentes, ao uso de protocolos atualizados, ao desenvolvimento de habilidades 

de julgamento clínico bem como à atuação do profissional (Silva et al., 2025; 

Guimenes; Coutinho; Ribeiro, 2021). Como fecho deste tópico convém mencionar 

ainda os achados de Marques, Rosetti e Portugal (2021), haja vista que os autores 

demonstraram além das fragilidades, pondo como ponto forte o protagonismo da 

enfermagem no cenário emergencial. 

 

5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

O presente estudo teve como propósito analisar a produção científica recente 

acerca da qualidade do atendimento pré-hospitalar (APH) em situações de 

emergência. Observa-se que esse objetivo foi plenamente alcançado, uma vez que a 

revisão integrativa permitiu identificar e discutir os fatores estruturais, organizacionais, 

humanos e assistenciais que influenciam diretamente a efetividade do APH. 

Diante dos achados, constatou-se que a qualidade do APH é influenciada por 

múltiplos fatores. No que se refere aos aspectos estruturais, os estudos evidenciaram 

fragilidades relacionadas à infraestrutura, à disponibilidade de equipamentos, ao 

tempo-resposta e às desigualdades regionais. Em paralelo, a literatura destacou o 

papel e a importância da formação continuada dos profissionais, sobretudo da equipe 

de enfermagem. 

Apesar de sua relevância, este estudo apresentou algumas limitações, próprias 

de revisões integrativas. A depender das bases de dados, observou-se uma 

disponibilidade desigual de estudos, o que pode ter restringido a representatividade 

de determinados contextos. Outrossim, foram incluídas somente publicações de 

acesso aberto ou disponíveis integralmente, o que pode ter limitado a amplitude de 

evidências relevantes. A heterogeneidade metodológica entre os estudos analisados 

também se apresenta como uma limitação, uma vez que diferentes desenhos e 

abordagens tornam a comparação entre resultados mais complexa. 
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Como fecho deste tópico, recomenda-se que pesquisas futuras aprofundem 

temas que se mostraram sensíveis nesta revisão, como a saúde mental dos 

profissionais do APH. Estudos empíricos que avaliem intervenções práticas, como 

simulações realísticas, programas de educação permanente e estratégias de melhoria 

de processos, também são necessários para subsidiar políticas públicas mais 

eficientes. Dessa forma, espera-se que esta revisão contribua para o fortalecimento 

do debate científico e para a qualificação das práticas no atendimento pré-hospitalar 

em solo brasileiro. 
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APÊNDICE/ANEXO 

 

Quadro 1 – Categorização dos estudos analisados de acordo com o título, autores/ano, 
objetivos e resultados 

nº Título Autores/ano Objetivos Resultados 

A1 

Processo de trabalho 
do enfermeiro no 
serviço hospitalar de 
emergência 

Rabelo et al. 
(2020) 

Analisar o processo 
de trabalho do 
enfermeiro em 
serviços de 
emergência. 

Evidenciou sobrecarga, 
múltiplas demandas e 
impacto direto das 
condições estruturais na 
qualidade e segurança do 
cuidado. 

A2 

Percepção do 
enfermeiro que atua 
no SAMU 
sobre a transferência 
de cuidado de 
pacientes 

Melo et al. 
(2023) 

Compreender a 
percepção do 
enfermeiro sobre a 
transferência de 
cuidados de pacientes 
no seu cotidiano de 
trabalho. 

Aponta falhas de 
comunicação, risco de 
perda de informações e a 
necessidade de 
padronização para garantir 
continuidade do cuidado. 

A3 

Características do 
atendimento prestado 
pelo serviço de 
atendimento móvel 
de urgência em 
diferentes regiões 
brasileiras 

Zucatti et al. 
(2021) 

Caracterizar o 
atendimento do 
Serviço de 
Atendimento Móvel de 
Urgência às 
demandas dos 
usuários em diferentes 
municípios brasileiros. 

Mostrou desigualdades 
regionais, tempo-resposta 
variável e desafios de 
articulação entre serviços. 

A4 

Segurança do 
paciente em serviços 
de urgência e 
emergência: uma 
revisão integrativa da 
literatura  

Marques, 
Rosetti e 
Portugal 
(2021) 

Analisar a produção 
científica publicada na 
literatura sobre a 
segurança do paciente 
em serviços de 
urgência e 
emergências. 

As publicações 
demonstraram que as 
pesquisas sobre segurança 
do paciente em serviços de 
urgência e emergências 
são incipientes, quando se 
trata da complexidade dos 
serviços prestados. 

A5 

A política de Redes 
de Atenção de 
Urgências e 
Emergências no 
Brasil: contextos de 
influência e de 
produção de textos 

Tofani et al. 
(2024) 

Analisar os contextos 
de influência e de 
produção de textos da 
política de Redes de 
Atenção às Urgências 
e Emergências no 
Brasi. 

O estudo evidenciou a 
disputa pela legitimação do 
SUS, o neoliberalismo, o 
subfinanciamento e as 
crises de hospitais. 

A6 

Implantação de ciclo 
de melhoria nos 
registros de saúde 
de serviço pré-
hospitalar móvel de 
urgência 

Timóteo et 
al. (2020) 

Avaliar o efeito da 
implantação de um 
ciclo de melhoria da 
qualidade no 
preenchimento das 
fichas de ocorrências 
de um Serviço de 
Atendimento Móvel de 
Urgência. 

Reduziu não 
conformidades de 95 para 
8, reforçando a importância 
da padronização 
documental. 

A7 

Melhoria da 
qualidade no 
processo de 
medicação em 
Serviço Móvel de 
Urgência 

Bispo et al. 
(2025) 

Avaliar o cumprimento 
dos critérios de 
qualidade e mensurar 
o efeito de 
intervenções para 
melhorar 
a qualidade no 
processo de 

Revisão do formulário, 
reorganização e 
capacitação reduziram 
erros de medicação e 
ampliaram a segurança. 



 

medicação em um 
Serviço de 
Atendimento Móvel de 
Urgência. 

A8 

Dados clínicos e 
mortalidade na 
Síndrome 
Coronariana Aguda 
com e sem 
Supradesnivelamento 
do segmento ST: do 
pré-hospitalar até a 
alta 

Barbosa et 
al. (2024) 

Caracterizar os 
pacientes com SCA 
admitidos em um 
hospital de referência 
de Vitória-ES, trazidos 
pelo SAMU, com 
diagnóstico de 
SCACSST e 
SCACSSST. 

A mortalidade de 5,2% foi 
associada a intervenções 
rápidas e uso adequado de 
protocolos. 

A9 

A atuação do 
enfermeiro no 
atendimento de 
urgência e 
emergência pré-
hospitalar: revisão 
integrativa de 
literatura 

Lima et al. 
(2024) 

Pontuar qual o papel e 
dificuldades 
enfrentadas pelo 
profissional enfermeiro 
durante os 
atendimentos de 
urgência e 
emergência pré-
hospitalares. 

Evidenciou que a avaliação 
inicial da situação clínica, a 
monitorização dos sinais 
vitais, a administração de 
medicamentos para 
controle de dor e a 
realização de manobras de 
suporte à vida, bem como a 
capacidade de tomar 
decisões rápidas e precisas 
são essenciais, visto que o 
tempo é um fator crítico de 
emergência. 

A10 

Cotidiano do 
enfermeiro nas 
emergências 
obstétricas no 
atendimento pré-
hospitalar móvel 

Silva et al. 
(2022) 

Identificar as 
dificuldades 
encontradas pelo 
enfermeiro nas 
ocorrências 
obstétricas no 
atendimento pré-
hospitalar e apontar 
as estratégias 
utilizadas pelo 
enfermeiro na 
melhoria da qualidade 
da abordagem à 
gestante. 

Evidenciou que 
enfermeiros atuantes em 
APH precisam estar 
preparados e capacitados 
para as situações de 
urgência e emergência que 
exigem tomadas de 
decisão, prontidão e 
destreza. O melhor 
atendimento para a mãe 
vai ser o melhor para o 
feto. 

A11 

Dificuldades na 
abordagem ao 
paciente 
politraumatizado no 
atendimento pré-
hospitalar  

Bezerra et al. 
(2024) 

Avaliar as dificuldades 
encontradas pelos 
profissionais de 
enfermagem que 
lidam com o APH de 
pacientes 
politraumatizados. 

Os resultados apontaram 
que para os enfermeiros a 
falta de equipamentos e 
insumos podem ser um 
empecilho com potencial 
comprometimento ao 
atendimento. Evidencia 
portanto limitações 
materiais, riscos elevados e 
necessidade de 
capacitação específica. 

A12 

Importância do 
enfermeiro na 
execução da RCP de 
qualidade no 
atendimento pré-
hospitalar: revisão de 
literatura  

Silva et al. 
(2025) 

Analisar a importância 
do enfermeiro na 
execução da 
Reanimação 
Cardiopulmonar (CRP) 
de qualidade no 
atendimento pré-
hospitalar. 

Reforça que a qualidade da 
RCP depende de preparo 
técnico, protocolos e 
decisões rápidas. 

A13 Desafios enfrentados Júnior et al. Analisar criticamente Aponta sobrecarga, 



 

pelo profissional de 
enfermagem no 
atendimento pré-
hospitalar: uma 
revisão integrativa 

(2025) as principais barreiras 
que comprometem a 
prática do enfermeiro 
no atendimento pré-
hospitalar, discutindo 
o impacto na 
qualidade do cuidado 
e na segurança dos 
pacientes. 

estresse emocional, 
recursos insuficientes, 
riscos elevados, bem como 
insuficiência em 
reconhecimento 
profissional. 

A14 

Impactos na saúde 
física e estratégias 
de prevenção para 
primeiros socorristas 
e profissionais do 
atendimento pré-
hospitalar móvel: 
uma revisão 
integrativa 

Vasconcelos, 
Alencar e 

Rocha 
(2025) 

Sintetizar as 
evidências científicas 
disponíveis para 
abordar os 
adoecimentos físicos, 
os fatores de risco 
ocupacionais e as 
estratégias de 
prevenção e 
promoção da saúde 
que têm sido 
discutidas na literatura 
científica global. 

Enfatiza estresse, fadiga, 
má qualidade de sono são 
prevalentes, associados a 
lesões e erros. Exposição a 
riscos biológicos como a 
Covid-19 e a necessidade 
de protocolos de proteção. 

Fonte: Elaboração própria (2025). 
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