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Abstract

Objective: to know the population's perception of the assistance provided by the Mobile Emergency
Service. Methods: exploratory-descriptive study, with a quantitative approach, with data collection by
means of a semi-structured interview, conducted by telephone, with 150 users who requested
assistance in February 2017. Results: the respondents rated the service as 0, 7% (1) as poor, 5.4% (8)
as regular, 60.6% (91) as good and 33.3% (50) as excellent. Therefore, the importance of the service for
the assisted population becomes evident. Conclusion: from the speeches, it can be concluded that the
service is evaluated as positive by the population, highlighting the relevance of the service, which had
its value recognized by users.

Descriptors: Emergencies. Emergency Relief. Emergency Treatment.

Resumo

Objetivo: conhecer a percepcdo da populacdo sobre o atendimento do Servico de Atendimento Mével
de Urgéncia. Métodos: estudo exploratério-descritivo, de abordagem quantitativa, com coleta de
dados por meio de entrevista semi-estruturada, realizada por telefone, com 150 usuérios que
solicitaram atendimento no més de fevereiro de 2017. Resultados: os entrevistados classificaram o
atendimento em 0,7% (1) como ruim, 5,4% (8) como regular, 60,6% (91) como bom e 33,3% (50) como
excelente. Portanto torna-se evidente a importancia do servico para a populacdo assistida. Conclusao:
a partir das falas, pode-se concluir que o servico é avaliado como positivo pela populacdo, sendo
ressalta a relevancia do servico, que teve seu valor reconhecido pelos usuarios.

Descritores: Emergéncias. Socorro de Urgéncia. Tratamento de Emergéncia.
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Introducao

O Atendimento Pré-Hospitalar (APH) mével é um servico de saude recente no Brasil, faz parte da rede
de atencdo as urgéncias e emergéncias e caracteriza-se por prestar assisténcia as pessoas em situacoes de
agravos urgentes ainda nas cenas em que os eventos ocorrem, garantindo atendimento precoce e adequado,
assim como o acesso do usudrio ao sistema de salde. Esses eventos podem ser de natureza clinica,
traumatica, psiquidtrica ou obstétrica, os quais causam sofrimento, sequelas temporarias ou permanentes,
podendo levar a vitima a morte.("

O principal objetivo APH, na assisténcia a pessoa que sofreu algum tipo de agravo, é estabiliza-la para
manté-la viva até a chegada ao local onde havera as condi¢Ges adequadas para se intervir e alcancar a
possivel cura, diminuir as sequelas, possibilitando melhor qualidade de vida ou mesmo sua prdpria vida.®®

No Brasil, o APH comecou a se desenvolver no inicio dos anos 90, voltado principalmente para o
atendimento de vitimas de lesdes traumaticas, e foi implantado de forma heterogénea nas grandes cidades.
Em 2003, com o langamento do Plano Nacional de Atendimento a Urgéncia e Emergéncia, iniciou-se uma
reformulacdo desse servico, que passou a chamar-se Servico de Atencdo Movel de Urgéncia (SAMU),
realizando também o atendimento as urgéncias clinicas.”

Esse novo modelo assistencial foi proposto pela Portaria MS n°® 2048 de 05/11/2012 e é pautado no
modelo francés de atendimento, cujas equipes sdo compostas exclusivamente por profissionais de saude,
que se deslocam até o local do evento, e na regulacdo médica das urgéncias. O impacto gerado pelo SAMU
no Sistema Unico de Satde (SUS) mostra que o atendimento no ambiente pré-hospitalar reduz a sobrecarga
para os hospitais, pois além de terem nao terem condicdes de realizar este tipo de atividade, a assisténcia
rapida a vitima favorece o prognéstico, reduzindo o tempo e a necessidade de recursos.®

O atendimento adequado e o tempo decorrido entre a solicitacdo da ocorréncia e a admissdo da
vitima no ambiente hospitalar é um fator decisivo para evitar e reduzir lesbes e aumentar as chances de
sobrevida da vitima. A primeira hora apds a ocorréncia de um evento é considerada o tempo critico para a
instituicdo do tratamento que modificard o prognoéstico, uma vez que até 40% dos Obitos ocorrem na fase
pré-hospitalar do cuidado. Esse curto periodo de tempo é a margem de atuacdo do servico de atengdo pré-
hospitalar, que visa, também, realizar o transporte da vitima de forma rapida e segura do local do evento e
leva-la ao local onde recebera o tratamento mais adequado."¥

As publicacbes referentes ao atendimento pré-hospitalar moével sdo limitadas, especialmente
enfocando o nivel de satisfacdo da populacdo com o servico. Portanto, este estudo se reveste de importancia,
trazendo sinaliza¢cdes que podem servir como pontos de partida para a melhoria do servico.

Dessa forma, objetivou-se conhecer a percepc¢do da populagdo do Municipio de Sobral, CE, sobre o
atendimento realizado pelo SAMU.

Métodos

Trata-se de uma pesquisa exploratorio-descritiva, de abordagem quantitativa. O campo de
investigagao foi a Cidade de Sobral, localizada na Regido Noroeste do Ceard, com uma area de 2.122,897
km? e populacdo estimada de 203.682 habitantes.®

O estudo foi realizado com os usuarios que solicitaram o atendimento do SAMU no més de fevereiro
de 2017. Utilizou-se como critério de inclusdo dos participantes, ter sido atendido ou ter solicitado
atendimento no més de fevereiro de 2017, ser maior de 18 anos, estar consciente e conseguir expressar-se
de forma compreensivel no momento da ligagao. Foram excluidos os participantes que ndo esperaram pela
chegada do socorro e as pessoas que ndo observaram o atendimento dos profissionais, o que ocorre nos
casos de quem solicitou o atendimento para outra pessoa.

A coleta de dados se deu através de ligagdes aos niumeros que solicitaram e foram atendidos pelo
SAMU, os dados assim como os numeros foram obtidos nas fichas de ocorréncias, as ligagdes foram feitas
através do telefone celular do pesquisador. As fichas de ocorréncias foram selecionadas de forma aleatéria
tentando selecionar proporcionalmente dentro de cada tipo de atendimento.
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O SAMU tem em média 300 a 500 solicitacdes de atendimento mensalmente, a depender do més. A
coleta foi através de uma entrevista semi-estruturada, por telefone, com perguntas abertas e fechadas.
Durante a entrevista, o pesquisador leu o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para o
participante, de forma que a entrevista somente prosseguia apds autorizacdo do mesmo. A apresentagdo
dos dados se deu em forma de graficos para melhor visualizagdo e compreensao dos resultados.

Durante o més de fevereiro do ano 2017, o SAMU do municipio de Sobral atendeu a 546 ocorréncias
entre obstétricas, clinicas, traumatoldgicas, psiquiatricas e pediatricas, entre essas, foram selecionadas as
ocorréncias que atenderam aos critérios de inclusdo e exclusdo no periodo do més de fevereiro de 2017,
totalizando 150 ocorréncias para a coleta.

Os dados coletados foram organizados no software Excel e apresentados em figuras para melhor
compreensdo dos resultados. Dividindo-se nos sub tdpicos: a qualidade do atendimento, a humanizagado do
atendimento, o tempo de deslocamento da ambulancia, a contribuicdo para o estado de saude do cliente,
sugestdes para otimizar o servico assim como os beneficios ofertados a populacéo.

Este estudo foi aprovado pelo Sistema Integrado de Comissao Cientifica (SICC) da Secretaria Municipal
de Saude de Sobral e pelo Comité de Etica da Universidade Estadual Vale do Acarad (UVA), com o parecer
de nimero 1.910.659. Este estudo seguiu a Resolucao de N° 466, de 12 de dezembro de 2012, do Conselho
Nacional de Saude.

Resultados e Discussao

Participaram do estudo 150 clientes que foram atendidos ou observaram o atendimento do SAMU,
durante o més de fevereiro de 2017. Os resultados serdo apresentados em trés topicos: a qualidade e
humanizagdo do atendimento, o tempo de deslocamento da ambulancia e sugestdes para melhoria do
servico.

Qualidade e humanizacdo do atendimento do SAMU

Durante as entrevistas com os usuarios que foram atendidos ou acompanharam o socorro, foi
questionado o que achou do atendimento, foram citadas quatro opcdes para que o mesmo pudesse escolher
a que melhor representasse sua opinido. Os resultados mostraram que os usuarios classificaram o
atendimento em 60,6% (91) como bom e 33,3% (50) como excelente (figura 1).

Figura 1 - Qualidade do atendimento sob a perspectiva
da populacdo atendida pelo SAMU, fevereiro, 2017,

Sobral, CE.
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Fonte: dados do estudo.
Dos participantes, 33,3% (50) afirmaram que sempre que o servico foi solicitado, o atendimento foi

com muita exceléncia e agilidade, relataram também muita gratiddo a todos que fazem parte do servigo.
Também houve relatos de que ao solicitar a ambulancia, foi explicado no momento da ligacdo que iria
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demorar um pouco, pois todas as ambulancias estavam em ocorréncias, mas que logo uma delas seria
redirecionada para o local. No entanto, mesmo nessa situagéo, o atendimento foi rapido e satisfatério.

A maioria dos entrevistados sinalizou uma boa impressdo do servi¢o, reconhecendo que o SAMU salva
vidas e intitulando os profissionais de anjos. Em um estudo realizado em Belo Horizonte, revelou que os
usudarios tém uma percepcao positiva do servico, quanto a rapidez com que chegam ao local do atendimento
e a habilidade da equipe na disponibilizacdo dos cuidados.®

O contentamento dos usuarios em relacdo ao atendimento esta muitas vezes relacionado a rapidez e
qualidade com que este servigo é oferecido. Quando se fala em servico de qualidade, tem-se em mente a
satisfacdo do usuario. Dessa forma, o objetivo dos profissionais deve estar concentrado nas necessidades e
expectativas do usuario. Outro fator positivo ligado a qualidade do atendimento esta relacionado a uma
infraestrutura satisfatéria, valorizagdo e capacitagdo dos profissionais, aliando-se a isso o comprometimento
da gestdo.”

Foi questionado se o cliente foi bem tratado no decorrer de todo o atendimento, a resposta sim
prevaleceu, evidenciando que os profissionais do servico mantém respeito e compromisso com os usuarios
do sistema. Apenas 1,34% (2) afirmaram que o cliente nao foi bem tratado, contradizendo 98,6% (148) que
responderam sim.

Apenas dois participantes apontaram grosseria por parte dos profissionais durante o atendimento,
afirmando ndo ser aquela a primeira vez que presenciou tal postura, expressando bastante chateacao.

A técnica mal falou, tinha a cara ruim, foi bastante grosseira, fiquei chateado com tal postura. E
nem foi a primeira vez que presenciei ela agindo assim (Cliente 1).

Fiquei aflito, pois além de ndo entender o que estava acontecendo com meu pai, quando solicitava
explicacdo pelo profissional, o mesmo fingia nem me ouvir (Cliente 2).

No atendimento as urgéncias, é compreensivel que a interacdo com familiares e populares na cena do
acidente, muitas vezes, pode ocorrer de forma disfuncional, no entanto, ha que se considerar isso como um
ponto a ser trabalhado, pois envolve uma questdo ética na conduta dos profissionais, sendo esta uma
atribuicdo essencial para uma boa pratica profissional na saide.®

Tempo de deslocamento da ambulancia

Também foi interrogado se a ambulancia demorou a chegar ao local e quanto tempo, pois o que pode
ser considerado muito tempo para um usuario, ndo necessariamente é para o outro. Dessa forma, 39,3% (59)
apontaram demora da ambulancia e principalmente no momento da ligagao, referindo muitas perguntas e
gue isso demanda bastante tempo, 60% (90) afirmaram ter cumprido o tempo normal, dessa forma, muitos
ressaltaram entender que existem outras ocorréncias e nem sempre as ambulancias estao livres, que também
sofre interferéncia do transito e, as vezes, até a dificuldade em achar o endereco, 0,7% (1) ndo soube
responder (figura 2).

Figura 2 - Opinido da populagdo atendida sobre o
tempo de deslocamento da ambulancia pelo SAMU,
fevereiro, 2017, Sobral, CE.
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Fonte: dados do estudo.
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Para contemplar o questionamento, foi proposto que os participantes dissessem o tempo que a
ambulancia levou para chegar ao local, entretanto 56% (84) ndo souberam responder, admitindo nao lembrar
o tempo exato e se negando a apontar um tempo estimado. Entre os que responderam, o tempo que mais
se repetiu foi 30 minutos, representando 12% (18) dos entrevistados, seguido de 20 minutos, apontado por
11,3% (17) dos participantes (figura 3).

Figura 3 - Anélise do tempo de deslocamento da ambulancia da base
para o local do atendimento do SAMU, fevreiro, 2017, Sobral, CE.
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Fonte: dados do estudo.

Durante o didlogo, sempre que se questionava o tempo, o mais citado era em relacdo a ligagédo para
a solicitagdo da ambulancia. A populagao parece ndo compreender o fluxo do atendimento, onde as ligagdes
sdo atendidas por telefonistas auxiliares de regulacdo médica (TARM), que sao capacitados para classificar e
priorizar as necessidades das urgéncias solicitadas.

Segundo a pesquisa de monitores do Programa de Educacéo pelo Trabalho para a Satde - PET-SAUDE,
em um grupo formado por moradores de uma localidade, os participantes argumentaram sobre as
perguntas que sdo feitas na regulacdo para o preenchimento do cadastro, sendo que estas sdo vistas por
muitos como um obstéculo para o atendimento.®

Sugestdes para otimizar o atendimento

Também foi solicitado aos usuarios que sugerissem algo para aperfeigoar o atendimento, varias foram
as sugestoes langadas. Dentre as sugestdes, a que mais se repetiram foram: atendimento mais rapido 18,6%
(28), aumentar o numero de ambulancias 12,6% (19) e reduzir o tempo no momento da ligagdo 10% (15).
Também foram citadas outras sugestdes como, aumentar o nimero de equipe, aumentar o repasse de
recursos para o servi¢co, melhores condi¢des de trabalho e aumentar o salario dos profissionais.

Entre as sugestdes, também foi citada a possibilidade de ter mais SAMUs em mais municipios da
regido, pois assim diminuiria a demanda nos hospitais de referéncia e melhoraria significativamente para a
populacdo, pois um numero maior de pessoas teria um atendimento adequando e, assim, diminuiria a
possibilidade de sequelas, que muitas vezes sdo causadas quando esse primeiro atendimento ao cliente ndo
é adequado.

No Ceara, a portaria de n°® 2.048 estabelece os recursos técnicos e financeiros referentes a instalagao
e manutencdo do SAMU nos municipios, sendo assim, determinando uma ambulancia de suporte basico
para cada 100 a 150 mil habitantes e uma ambulancia de suporte avancado para cada 400 a 450 mil
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habitantes'”, o que inviabiliza a construcdo de mais unidades na regiao, haja vista os municipios serem de
pequeno porte, com menos de 100.000 habitantes.

Sdo muitos os beneficios que o SAMU proporciona a populagdo e também aos servicos de saude que
integram a rede de urgéncias, como o que evidencia um estudo, no qual vitimas de parada
cardiorrespiratoria, que sdo primeiramente atendimentos pelo SAMU, apresentam altas taxas de alta
hospitalar.'?

Conclusao

Diante dos resultados, pode-se concluir que a maioria dos participantes classifica o atendimento do
SAMU como bom ou excelente, menciona que o paciente é bem tratado, considera o atendimento rapido.

A principal sugestao foi mais rapidez no deslocamento da ambulancia para o local. A grande maioria
afirma a importancia do atendimento pré-hospitalar no estado de saude do paciente. Quando foi
questionada a importancia da implantacdo do SAMU, todos disseram que a rede de atencdo, assim como a
populacdo, foram beneficiadas.

Portanto, torna-se evidente a importancia que o servico tem para a populagdo assistida, assim como
é de conhecimento o mérito que um o primeiro atendimento bem feito traz para o cliente, podendo evitar
agravos irreversiveis.

Diante da contradicdo das respostas quanto ao tempo de deslocamento da ambulancia, é necessario
gue mais autores pesquisem sobre o assunto, visto que o fluxo do atendimento ainda ndo é compreendido
por alguns usuarios, principalmente quando se referem a triagem que é realizada no momento da ligacao.
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