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ANEXO DA RESOLUGAO COFEN N° 655/2020

1. OBJETIVO

Frente aos cuidados de maior complexidade técnica gue exigem tomada de decisdo imediata e
o conhecimento especifico que a area requer e com vistas a garantir a seguranca do paciente
e do profissional, o presente documento estabelece normas para a atuagcio e a
responsabilidade dos profissionais de enfermagem no ambito de suas competéncias legais, na
assisténcia, no gerenciamento de servicos de atendimento pré-hospitalar mével e nas centrais
de regulagéo das urgéncias, plblicas e privadas, civis e militares.

2. PARA FINS DESSA NORMA, CONSIDERA-SE:

Atendimento Pré-hospitalar Mével de Urgéncia: atendimento que procura chegar
precocemente a vitima, mediante o acionamento de uma Central de Regulacéo das
Urgéncias e o envio de veiculos tripulados por equipe capacitada, apés ter ocorrido um
agravo a saude de natureza clinica, cirtrgica, traumatica, psiquiatricas e outras, que
possa levar a sofrimento, sequelas ou mesmo 3 morte, sendo necessério, portanto,
prestar-lhe atendimento e/ou transporte adequado a um servigo de salde devidamente
pactuado.

Central de Regulagdo das Urgéncias (CRU): estrutura fisica constituida por
profissionais capacitados em regulacdo dos chamados telefénicos que demandam
orientagc&o e/ou atendimento de urgéncia, por meio de uma classificagdo e priorizacdo
das necessidades de assisténcia em urgéncia, além de ordenar o fluxo efetivo das
referéncias e contra referéncias dentro de uma Rede de Atencio.

3. ESCOPO DE ATUACAO DO ENFERMEIRO NA ASSISTENCIA PRE-HOSPITALAR

A atuacdo do enfermeiro na assisténcia pré-hospitalar engloba as praticas assistenciais ja
reconhecidas para o Suporte Basico de Vida (SBV) e do Suporte Avangado de Vida (SAV) nos
agravos de origem clinica, traumatica, cirdrgica, psiquiatrica e outros, em todo ciclo vital. Sendo
assim, compete ao enfermeiro na assisténcia pré-hospitalar:

a. Prestar cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica a pacientes graves e
com risco de morte, que exijam conhecimentos cientificos adequados e capacidade de
tomar decisdes imediatas, conforme protocolos assistenciais do servico;

b. Cumprir prescricdo oriunda do médico regulador da Central de Regulacdo das
Urgéncias fornecida por meio de radio, telefones fixos e/ou méveis (a distancia) e/ou
conforme protocolos assistenciais estabelecidos e reconhecidos do servico, observando
a legislacéo vigente;

c. Executar praticas de abordagem ventilatéria e circulatoria, inclusive com a utilizagéo de
dispositivos extragléticos, dispositivos intravasculares periféricos ou intradsseos, entre
outras tecnologias, desde que capacitado;
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d.

e.

Prestar a assisténcia de enfermagem 32 gestante, a parturiente e ao recém nato e
realizar partos sem distdcia;

Executar acdes de salvamento terrestre, em altura e aquatico, desde que esteja
capacitado e portando os equipamentos de protecéo individual e coletivos especificos
para cada acao;

Participar dos programas de treinamento e aprimoramento de pessoal de salide em
urgéncias;

g. Realizar o processo de enfermagem por meio da implementacdo da sistematizacéo da

assisténcia de enfermagem conforme legislacdo vigente.

4. ESCOPO DE ATUAGCAO DO TECNICO E AUXILIAR DE ENFERMAGEM NO
ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

A atuagdo do técnico e auxiliar de enfermagem na assisténcia pré-hospitalar engloba as
praticas assistenciais ja reconhecidas para o Suporte Basico de Vida (SBV) nos agravos de
origem clinica, traumatica, cirlrgica, psiquiatrica e outros, em todo ciclo vital. Sendo assim,
compete ao técnico de enfermagem na assisténcia pré-hospitalar:

a.

Prestar cuidados de enfermagem ja reconhecidos para a modalidade SBV, exceto os
procedimentos de maior complexidade técnica efou a pacientes graves e com risco de
morte, que exijam conhecimentos cientificos adequados e capacidade de tomar
decisdes imediatas, que sdo privativos de Enfermeiros;

Cumprir agdes e procedimentos de SBV e orientagdes criundas do médico regulador
e/ou enfermeiro da CRU, fornecida por meio de radio, telefones fixos e/ou méveis (a
disténcia) e/ou conforme protocolos assistenciais do servico;

Compor equipe das unidades de SBV terrestres e aquaviarias;

Compor equipe com o enfermeiro nas unidades de SAV terrestres e aquaviarias que
atuarem sem a presenca do médico, a fim de garantir assisténcia segura, tanto aos
usuarios dos servigos de APH quanto aos profissionais envolvidos na assisténcia;
Participar de acbes de salvamento terrestre, em altura e aquatico, desde que esteja
capacitado e portando os equipamentos de protecao individual e coletivos especificos
para cada acao;

Participar nos programas de treinamento e aprimoramento de pessoal de salide em
urgéncias, particularmente nos programas de educacdo permanente;

Participar do processo de sistematizacio da assisténcia por meio da implementacdo do
processo de enfermagem conforme legislagao vigente.

41 E vedado ao Técnico e Auxiliar de Enfermagem o exercicio de atividades de
Enfermagem a pacientes que exijam maior conhecimento técnico-cientifico, sem a supervisao
direta do enfermeiro, exceto em casos de emergéncia, na qual efetivamente haja iminente e
grave risco de morte, ndo podendo tal excecao aplicar-se as situagdes previsiveis e rotineiras.




5. ESCOPO DE ATUAGAO DO ENFERMEIRO NO GERENCIAMENTO DA ASSISTENCIA E
DE AREAS E/OU RECURSOS PRE-HOSPITALARES MOVEIS

A atuagdo do enfermeiro no gerenciamento da assisténcia e de recursos pré-hospitalares
engloba as atividades relacionadas & administracso da equipe de enfermagem pré-hospitalar e
de diferentes areas da estrutura organizacional dos servigos. Sendo assim, compete ao
enfermeiro em atividades de gerenciamento na assisténcia pré-hospitalar:

a. Coordenar e liderar a equipe de enfermagem do servico pré-hospitalar;

b. Realizar a supervisdo e avaliagdo das acdes de enfermagem da equipe no APH, e/ou
desenvolver processos de trabalho que atendam a essa diretriz;

c. Definir os parametros para o dimensionamento de pessoal de enfermagem;

Elaborar, cumprir e fazer cumprir o regimento do servico de Enfermagem:;

e. Estabelecer os requisitos e normativas para a elaboracdo da escala mensal,
participando ativamente de sua construcdo e avaliag&o garantindo assim a qualidade e
a seguranca na assisténcia de enfermagem 24 (vinte e quatro) horas ininterrupta em
cada unidade de APH;

f. Subsidiar os responsaveis pelo desenvolvimento de recursos humanos para as
necessidades de capacitacdo permanente da equipe;

g. Participar em conjunto com a equipe multiprofissional, da construgdo de protocolos
assistenciais e de processos de trabalho administrativos;

h. Fazer controle de qualidade do servico nos aspectos inerentes a sua profissdo, por
meio da construcdo e andlise de indicadores de qualidade da assisténcia de
Enfermagem;

i.  Constituir a Comissido de Etica em Enfermagem, se couber, conforme determina a
legislacao vigente;

J- Afixar em local visivel a anotacio de responsabilidade técnica conforme determina a
legislacéo vigente;

k. Garantir a realizagdo do processo de enfermagem por meio da implementacéo da
sistematizacéo da assisténcia de enfermagem conforme legislacso vigente:

| Obedecer a Lei do Exercicio Profissional e o Cédigo de Etica de Enfermagem;

e

5.1 Adicionalmente, por sua formagcso, experiéncia e competéncias gerenciais, o enfermeiro
ainda pode atuar na gestdo das diferentes areas da estrutura organizacional da Rede de
Atengéo as Urgéncias, o que inclui a coordenacao de servicos de atendimento pré-hospitalar
movel e de seus diferentes recursos fisicos, materiais, humanos, financeiros e de informacao
da ateng&o pré-hospitalar, seja na central de regulagdo ou em bases descentralizadas.

6. ESCOPO DE ATUAGCAO DO ENFERMEIRO NA CENTRAL DE REGULAGAO DAS
URGENCIAS

A atuagdo do enfermeiro na central de regulacdo das urgéncias engloba uma série de
atividades que qualificam o processo de gerenciamento e regulacio das solicitacGes de
atendimento, bem como viabilizam a supervisio, controle e otimizagdo das equipes
assistenciais que atuam ‘dispersas no territério. Sendo assim, compete ao enfermeiro em
atividades na central de regulagéo das urgéncias:
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h.

Supervisionar, avaliar e apoiar as agdes de enfermagem da equipe no atendimento prée-
hospitalar movel por meio de recursos tecnoldgicos, utilizando orientagdes rapidas e
seguras, principalmente nas situacdes de maior complexidade, que exijam
conhecimento técnico-cientifico adequado e capacidade de tomar decisées;

Realizar orientacdes por telefone ao solicitante, principalmente nos casos que exijam
uma rapida tomada de decis&o, conforme protocolos institucionais pré-estabelecidos;
Atuar na interlocugdo junto aos nudcleos internos de regulacéo dos hospitais (ou setor
similar) e centrais de regulag3o (leitos, transplantes) com vistas a otimizar o tempo de
transic&o hospitalar e os encaminhamentos necessarios ao transporte inter-hospitalar;
Realizar as agées de controle e monitoramento das unidades assistenciais, por meio
de recursos tecnolégicos como GPS e radiocomunicacgéo, com vistas ao alcance de
melhor tempo de resposta e deslocamento até a unidade de salde designada,
incluindo o controle do tempo de permanéncia nas Instituicbes de Assisténcia a
Saude;

Supervisionar a formacso, a composicao e a identificagdo das equipes a cada inicio de
plant&o, promovendo remanejamentos quando necessario;

Acompanhar o fluxo e o resgate de equipamentos e materiais deixados nas unidades
de saude, intervindo para sua liberac&o quando necessario:

Apoiar e orientar os procedimentos em casos de acidente de trabalho, de acordo com
protocolo existente;

Atuar em conjunto com a equipe multiprofissional de regulagZo, no gerenciamento de
transporte prolongado, atendimento de multiplas vitimas, cenarios taticos, catastrofes,
dentre outros dessa natureza, segundo os protocolos institucionais:

Supervisionar e apoiar as equipes assistenciais em atendimentos as demandas
judiciais, participacdo em eventos, simulados e treinamentos;

Participar da construgéo de protocolos assistenciais e administrativos para regulacio;
Fazer controle de qualidade do Servico nos aspectos inerentes a sua profissdo;
Participar na capacitacdo e subsidiar os responsaveis pelo desenvolvimento de
recursos humanos para as necessidades de atualizacéo da equipe;

m. Obedecer a Lei do Exercicio Profissional e o Cédigo de Etica de Enfermagem.

6.1 Para o desempenho dessas funcbes, o Enfermeiro deve conhecer a estrutura e a
distribuicdo geografica das equipes e das bases descentralizadas, conhecer a area de
abrangéncia do servico, bem como a rede de urgéncia e os recursos disponiveis nas
unidades de atendimento. E fundamental que o profissional tenha conhecimento dos
protocolos, manuais, normas e rotinas do servigo.




7. QUALIFICAGAO E CAPACITACAO DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM PARA
ATUACAO NO ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

Quanto a qualificagdo do Enfermeiro para atuacdo no APH, recomenda-se que o
profissional possua especializacéo na area de urgéncia e emergéncia.

A capacitacdo obrigatdria proposta na Portaria Ministerial n® 2048/02, para todos os
profissionais atuantes no pré-hospitalar, incluindo os profissionais de enfermagem, diz respeito
a capacitacdo inicial especifica minima necessaria para atuacdo, bem como para a
habilitagdo de servicos. Na referida portaria sdo determinadas 130 (cento e trinta) horas de

capacitagdo para o Enfermeiro e 154 (cento e cinquenta e quatro) horas para o Técnico e
Auxiliar de Enfermagem.

A capacitacio inicial especifica para o Enfermeiro deve ser acrescida de madulo com
conteudo tedrico e pratico em praticas de abordagem ventilatéria e circulatéria incluindo: via
aérea avancada com dispositivos extragldticos — DEG, acesso venoso periférico e acesso
intradsseo, associados aos protocolos de uso de medicamentos utilizados na pratica de
emergéncia e presentes nos protocolos da instituicdo para essa categoria.

Assim como previsto na Portaria Ministerial n°® 2048/02 e considerando a demanda da area
de atuacédo dos profissionais de Enfermagem no APH, a capacitacio inicial especifica podera
ser acrescida de médulo complementar sobre técnicas de salvamento terrestre, em altura e

aquatico com no minimo de 30 (trinta) horas, com vistas a desenvolver competéncias para
realizacéo de diferentes técnicas neste ambito.

Para atuar no APH mével com uso de motocicletas os profissionais de enfermagem
deverdo, para além da capacitacdo inicial especifica, atender ao previsto pelo Ministério da
Saude no Programa Minimo para Implantagdo de Motolancias e possuir o curso para
condutores de veiculo de emergéncia, conforme legislacéo vigente do Conselho Nacional de
Transito - CONTRAN.

A capacitacdo especifica para motociclista socorrista devera ser em carater presencial,
com minimo de 50 (cinquenta) horas, contelido teérico e pratico pautados na aquisicdo de
habilidades em técnicas de pilotagem que envolvem, no minimo, equilibrio, velocidade,
frenagem, tomada de curva e passagem tatica em ambientes urbanos e fora de estrada
(offroad). Recomenda-se que o curso de capacitacéo esteja ligado a um ntcleo de educacao
que possua o servico de motociclista socorrista ativo.

Para os profissionais de enfermagem que atuam em unidades aquaviarias, como
Profissionais Nao Tripulantes (PNT), frente as caracteristicas da atividade e a possibilidade de
intercorréncias e emergéncias durante esse tipo de transporte, recomenda-se a realizacdo de
capacitagéo especifica e complementar teérico-pratica com 40 (quarenta) horas, que contemple
conhecimentos bdsicos sobre seguranca em ambiente fluvial e/ou maritimo, incluindo
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procedimentos padrdo de embarque e desembarque, abandono de embarcacdo, uso de
equipamentos de seguranca e técnicas basicas de salvamento aquético.
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Recomenda-se que apds a capacitagdo inicial especifica e/ou apés a realizagdo dos
modulos ou certificagbes complementares, seja realizado acompanhamento com supervisio
direta dos profissionais de Enfermagem durante os primeiros 30 (trinta) dias de atuac&o em
servico, com avaliagdo a partir de indicadores estruturados, bem como seja realizada
recertificacdo dos profissionais, no _minimo a cada 2 (dois) ancs. Os servicos de
atendimento pré-hospitalar devem manter os registros de certificacéo e recertificaco sempre
atualizados.

Para além da capacitacéo inicial e dos processos de recertificacdo, recomenda-se gue o0s
servicos estejam atentos as necessidades de educacdo permanente, incluindo o
desenvolvimento de competéncias estratégicas como a atuagdo em equipe, controle do
estresse, julgamento clinico e tomada de decisdo, dentre outras. Para o alcance destas
competéncias, sugere-se o uso de metodologias ativas de ensino, recursos de simulagao e
estudos de casos, além de mecanismos de avaliacéo de desempenho teérico e pratico.

O Quadro 1 resume os componentes da capacitacdo necessaria aos profissionais de
Enfermagem que atuam no APH mével terrestre ou aquaviario.

Quadro 1: Componentes e definicies para a capacitagdo para os profissionais de Enfermagem que atuam no APH
movel terrestre ou aquaviario.

Capacitacdo dos profissionais de Condicdo | Enfermeiro | Técnico/Auxiliar
Enfermagem no APH de Enfermagem

Nucleo comum

Capacitagao Inicial Especifica o} 130h 154h
Modulo especifico com Praticas Avancadas o} 30h -
Acompanhamento com superviséo direta 0] 30 dias

Educacéo Permanente R Conforme programacao mensal
Recertificacido R A cada 2 anos
Médulos ou certificag6es complementares segundo area de atuacdo

Maodulo de técnicas de salvamento Cc 30 horas
Motolancia: Capacitacéo especifica para 0] 50 horas
motociclista socorrista .

Motoléncia: Curso para condutores de veiculos (8] Conforme Legislac&o vigente
de emergéncia

Aquaviario: Curso Basico de seguranca o} 40h

aquaviaria

(O) Obrigatoério (R) Recomendado (C)Complementar




8. REQUISITOS INDISPENSAVEIS PARA A ATIVIDADE DOS PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM NO ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

Séo elementos fundamentais para processo assistencial e gerencial dos profissionais de
Enfermagem no APH e na Central de Regulaco das Urgéncias:

A. Desenvolvimento de protocolos

Os servigos devem desenvolver seus protocolos assistenciais e operacionais para as
diferentes modalidades e areas de atuacdo (incluindo a CRU), conforme o contexto onde a
instituicdo atua, garantindo ampla divulgacdo e ftreinamento especifico. Caberd aos
profissionais de enfermagem a execucao dos procedimentos previstos nos respectivos
protocolos, segundo a categoria profissional e o local de atuacdo, incluindo as praticas
avancadas previamente pactuadas para o enfermeiro.

B. Gravagdo da comunicacdo com a Central de Regulacdo das Urgéncias

Conforme define a Portaria de Consolidagdo n°® 03/2017, todo servigo de APH devera
estar vinculado & uma Central de Regulacio de Urgéncias, possuir Médico Regulador e garantir
o acolhimento e a gravagéo 24 (vinte e quatro) horas de todas as comunicacdes entre a Central
e os solicitantes, bem como entre a Central e as equipes assistenciais.

C. Registro da assisténcia de enfermagem

Os servicos devem garantir a seguranca e a guarda da informac&o relacionada a
assisténcia prestada por meio de registro obrigatério em Ficha de Atendimento (escrito ou
eletrdnico), considerando a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), devidamente
assinada pelo profissional de enfermagem responsavel (conforme recurso escrito ou
eletrdnico).

Recomenda-se que, na versio escrita, uma via do registro de assisténcia seja anexada
ao prontudrio do paciente na unidade de saude de destino e outra via seja arquivada pelo
servico de APH, conforme normativas vigentes. Se possivel, a informacgao eletrénica deve ser
compartilhada com unidade de sautde de destino.

No &mbito da atuacdo do Enfermeiro na CRU, todas as acgdes, decisdes,
encaminhamentos e intercorréncias devem ser registradas de forma eletrénica e/ou outra, que
seja submetida ao regramento pertinente quanto a guarda e arquivamento.

D. Passagem de informacgées

Durante a transigdo do cuidado, j& na chegada na unidade de satide de destino, cabe &
equipe de Enfermagem do APH realizar a comunicagdo sistematizada das informacdes
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relativas ao atendimento pré-hospitalar do paciente, para garantir a continuidade da assisténcia.

Se possivel, uma cépia impressa da ficha de atendimento devidamente preenchida e assinada,
deve ser entregue a equipe da unidade.

Recomenda-se:

a. No caso de pacientes graves, realizar passagem de todas as informacdes pertinentes
diretamente ao médico/enfermeiro na sala de emergéncia ou similar;

b. No caso de pacientes com agravo de baixa complexidade, as informacées
pertinentes podem ser passadas ao enfermeiro, na classificacdo de risco;

c. Obter a assinatura e carimbo do profissional receptor na Ficha de Atendimento. Na
impossibilidade, recomenda-se registrar a identificacdo do profissional que recebeu as
informacées verbais.
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