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Resumo

A complexidade das acBGes no cenério do atendimento inter-hospitalar impde uma série de questdes éticas as
enfermeiras, sendo estas relacionadas a assisténcia aos clientes, ao ambiente de trabalho e aos processos
organizacionais. Adicionalmente, o atual estado de emergéncia em salde, caracterizado pela pandemia de COVID-19
determina reorganizacdes no processo de trabalho e aumento da tensdo emocional das profissionais. O objetivo deste
estudo foi analisar os fatores contribuintes e os riscos associados no caso de tomada de decisdo por uma enfermeira
durante transporte inter-hospitalar de paciente acometido por COVID-19, divulgado nos meios de comunicacdo
brasileiros. Estudo descritivo, teorico e reflexivo, a partir da analise de videos e matérias jornalisticas, baseado no
diagrama de causa e efeito (diagrama de Ishikawa) e na matriz de avaliacdo de riscos, desenvolvido entre os meses de
fevereiro e marco de 2021. Foram identificadas as causas para a tomada de decisdo da profissional diante de uma
situagdo critica no atendimento inter-hospitalar, sendo a principal delas a interdicdo da estrada. A analise dos riscos
aos quais a enfermeira e o paciente ficaram expostos permitiu reflexdo sobre a importancia de um suporte adequado
aos profissionais durante o atendimento inter-hospitalar e de um planejamento minucioso para esta situacdo, de
maneira a minimiza-los e garantir a seguranca para todos os envolvidos.

Palavras-chave: Cuidados de enfermagem; Transferéncia de clientes entre hospitais; Segurancga do paciente; Tomada
de decisdo clinica.

Abstract

The complexity involved in inter-hospital care imposes a series of ethical issues on nurses, which are related to
customer care, the work environment and organizational processes. Additionally, the current state of health
emergency, characterized by the COVID-19 pandemic, determines reorganizations in the work process and an
increase in the emotional tension of professionals. The aim of this study was to analyze the contributing factors and
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associated risks in the case of decision-making by a nurse during inter-hospital transport of a patient affected by
COVID-19, published in the Brazilian media. Descriptive, theoretical and reflective study, supported on videos and
journalistic articles, based on the cause and effect diagram (Ishikawa diagram) and on the risk assessment matrix,
developed between February and March 2021. The causes of the decision-making of the professional in the face of a
critical situation in inter-hospital care were identified., the main one being the interdiction of the road. The analysis of
the risks to which the nurse and the patient were exposed allowed reflection on the importance of adequate support for
professionals during inter-hospital care and a detailed planning for this situation, in order to minimize them and
ensure safety for everyone involved.

Keywords: Nursing care; Patient transfer; Patient safety; Clinical decision-making.

Resumen

La complejidad de las acciones en el contexto de la atencién interhospitalaria impone una serie de cuestiones éticas al
enfermero, que se relacionan con la atencién al cliente, el entorno laboral y los procesos organizativos.
Adicionalmente, el actual estado de emergencia sanitaria, caracterizado por la pandemia COVID-19, condiciona
reorganizaciones en el proceso de trabajo y un aumento de la tensién emocional de los profesionales. El objetivo de
este estudio fue analizar los factores contribuyentes y riesgos asociados en el caso de la toma de decisiones por parte
de una enfermera durante el traslado interhospitalario de un paciente afectado por COVID-19, publicado en los
medios brasilefios. Estudio descriptivo, tedrico y reflexivo, soportado en videos y articulos periodisticos, basado en el
diagrama de causa y efecto (diagrama de Ishikawa) y en la matriz de evaluacion de riesgos, desarrollado entre febrero
y marzo de 2021. Las causas para la toma de decisiones del profesional frente a una situacion critica en la atencion
interhospitalaria fueron identificadas, siendo la principal la interdiccion de la via. El analisis de los riesgos a los que
estuvieron expuestos la enfermera y el paciente permitié reflexionar sobre la importancia de un adecuado
acompafiamiento a los profesionales durante la atencion interhospitalaria y una planificacion detallada de esta
situacion, con el fin de minimizarlos y garantizar la seguridad de todos los involucrados.

Palabras clave: Atencién de enfermeria; Transferencia de pacientes; Seguridad del paciente; Toma de decisiones
clinicas.

1. Introducéo

No Brasil, a rede de atencdo a salude (RAS) compreende uma organizagdo de servicos de salde e atividades com a
finalidade de garantir a integralidade do cuidado, baseando-se em uma relacdo horizontal entre os pontos da rede (Brasil,
Ministério da Sadde, 2010). Um destes pontos € a rede de atencdo as urgéncias (RAUE), que caracteriza o atendimento pré-
hospitalar como uma ferramenta fundamental para reduzir possiveis sequelas e garantir a sobrevida de pacientes que possuem
agravos a saude (Brasil, Ministério da Saude, 2011; Souza, Teles & Oliveira, 2020).

Um fator importante para o bom funcionamento das RAS é a regulacdo em salde, que estabelece uma articulagéo
entre a gestdo e a assisténcia. A regulacdo em salde viabiliza a conformacdo de diferentes arranjos assistenciais, adaptados de
acordo com as caracteristicas de cada regido buscando cumprir os principios da eficiéncia e efetividade do sistema. Ou seja, a
qualidade da assisténcia, a seguranca dos pacientes e o bom funcionamento das RAS dependem fortemente do processo de
regulacdo em salde (Macedo et al, 2020).

A Politica Nacional de Regulagdo (PNR) esta fundamentada em trés dimens@es: regulacdo da atencdo a salde,
regulacdo de sistemas de salde e regulacdo do acesso a assisténcia, que possuem a funcéo de apoiar a organizacéo do sistema
de saude, otimizar recursos e qualificar a atencdo e o acesso da populagdo aos servigos. A regulacdo da assisténcia permite um
melhor controle do sistema e com isso organizar e estruturar as unidades do menor para o maior nivel de complexidade,
respeitando os principios da eficiéncia, eficicia e efetividade (Brasil, Ministério da Saude, 2008; Barbosa, Barbosa & Najberg,
2016).

Neste sentido, com o inicio da Pandemia de COVID-19, a partir de fevereiro de 2020, municipios e regides brasileiros
foram organizados para atendimento aos usudarios dos servigos de sadde, mobilizando estruturas de triagem ambulatorial e
internacdo de média e alta complexidade. Nas situacGes de impossibilidade do fluxo acontecer em uma s6 unidade de salde, 0
transporte inter-hospitalar foi utilizado como estratégia complementar, conectando os pontos / unidades da RAS (Macedo et al,
2020). Cabe ressaltar que, além da organizacdo das RAS e do processo de regulagdo, grande parte da responsabilidade pelo
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sucesso da assisténcia pré-hospitalar depende da iniciativa e da tomada de decisdo dos profissionais, que devem ser baseadas
no pensamento critico e em evidéncias cientificas (Eduardo et al, 2015; Motta et al, 2016).

Desde o inicio da pandemia de COVID-19 no Brasil, os profissionais de enfermagem tém desempenhado papel
fundamental em todos os niveis de assisténcia, atuando no processo diagnoéstico da doenca, nos centros de testagem, na
prevencgdo, no processo de imunizacdo, no tratamento e na reabilitacdo dos pacientes acometidos . O aumento da demanda
assistencial durante a pandemia de COVID-19 impds novos desafios para as equipes de enfermagem, exigindo reorganizacéo
dos processos de trabalho e de tomada de decisdo, além de fomentar desenvolvimento do raciocinio clinico, e a reflexdo da
pratica assistencial (Antunes et al, 2021; Barros et al, 2020).

Entretanto, mediante as dificuldades impostas por este novo cendrio, muitas reportagens apontaram impasses €
questBes relacionadas a assisténcia em salde em todo pais. No més de janeiro de 2021, foram veiculadas nas midias
televisivas, de radio e internet matérias abordando o caso de uma enfermeira que decidiu retirar de uma ambulancia um
paciente acometido pela COVID-19 e realizar o transporte de cerca de dois quildmetros empurrando uma maca em estrada de
barro, enladeirada, com buracos (Conselho Federal de Enfermagem [COFEN], 2021). No momento do transporte o trafego na
estrada estava obstruido por fila de caminhdes, impedindo que a ambuléncia prosseguisse e alcancasse seu destino. Além de
gerar grande comogdo entre a populacao brasileira, a situacdo em questdo provocou discussao sobre os efeitos do excesso de
pressdo imposta pela pandemia de COVID-19 a rede de atengdo a salde, as condiges estruturais do trabalho e, especialmente,
ao processo de tomada de decisdo pelos profissionais de salde.

Este estudo contribui para a discussdo deste contexto e sobre o0 impacto da tomada de decisdo por profissionais de
salide que vém atuando sob estado de tensdo psicolégica, em condigdes de trabalho desfavoraveis. Desta maneira, 0 objetivo
do estudo foi descrever e analisar os fatores contribuintes e os riscos associados neste caso de tomada de decisdo por uma
enfermeira durante transporte inter-hospitalar de paciente acometido por COVID-19, amplamente divulgado nos meios de

comunicacdo brasileiros.

2. Metodologia

Este é um estudo descritivo, teérico e reflexivo, cujo relato favorece o desenvolvimento do conhecimento por
promover a organizacéo e a descri¢do dos fatos, baseada em instrumentos de andlise validados na literatura cientifica (Pereira
et al, 2018; Rodrigues et al, 2020; Souza et al, 2020).

A fim de descrever e analisar a situacdo de interesse, o estudo foi organizado em trés etapas, a saber: a) selecdo das
fontes de dados; b) construcéo do diagrama de causa e efeito; e ¢) construcdo da matriz de avaliacdo de riscos.

Foi realizada uma busca livre na internet utilizando os termos “enfermeira AND “estrada” AND “COVID-19”,
buscando-se identificar e selecionar materiais apresentando diferentes formas de abordagem e dados complementares sobre a
situacdo, permitindo aos autores a possibilidade de uma andlise aprofundada. Cada autor do estudo assistiu e realizou anlise
individual do material selecionado. Posteriormente, foi realizado um painel de discussdes para a organizacdo dos fatores
contribuintes e os riscos associados a situacao de interesse.

Para a identificacdo e andlise dos fatores contribuintes foi elaborado o diagrama de causa e efeito, que é uma das
ferramentas mais utilizadas para o gerenciamento de processos de qualidade. Esta técnica consiste em construir um diagrama
para propiciar melhor analise sobre as possiveis causas de um determinado problema (Ishikawa & Loftus, 1990; Liliana, 2016).
Ademais, para categorizar e ranquear 0s riscos identificados, foi elaborada uma matriz de riscos, estratégia que consiste em
construir uma tabela onde sdo representadas as probabilidades de ocorréncia e as consequéncias (impactos) das possiveis

situacdes de risco em um processo (Landell, 2016).
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O processo de coleta dos dados foi realizado durante os meses de fevereiro e mar¢go de 2021 e, a partir deste

diagnéstico, foram realizadas analise e discussdo do material obtido.

3. Resultados
Os resultados da andlise da situagdo de interesse neste estudo, serdo apresentados em trés se¢des, de acordo com as

etapas metodoldgicas.
-Selecéo das fontes de dados.

O Quadro 1 apresenta a amostra selecionada como fonte de dados para o estudo, com uma sele¢do de doze videos e

sete matérias escritas, com os respectivos hiperlinks para acesso.

Quadro 1 - Sele¢do de videos e matérias escritas para a coleta de dados - Rio de Janeiro, 2021.

https://www.youtube.com/watch?v=9nQ0JpC1qt4

https://www.youtube.com/watch?v=tm0Jf059sds

https://www.youtube.com/results?search_query=enfer
meira+empurra+maca

https://www.youtube.com/watch?v=2t10k6ZsWBc

https://www.youtube.com/watch?v=a898d80MKKo

https://www.youtube.com/watch?v=DIKaPuF0A70

https://www.youtube.com/watch?v=3bzG9CD6Ask

https://www.youtube.com/watch?v=VXCUsUM1Whk

https://www.youtube.com/results?search_query=enfer
meira+empurra+maca

https://www.youtube.com/watch?v=2t10k6ZsWBc

https://www.youtube.com/watch?v=a898d80OMKKo

https://www.youtube.com/watch?v=DIKaPuF0A70

http://www.cofen.gov.br/enfermeira-empurra-maca-com-paciente-por-2-
km-em-trecho-da-transamazonica-no-para_85537.html

https://recordtv.r7.com/balanco-geral/videos/enfermeira-empurra-maca-
de-paciente-com-covid-19-por-quase-2-km-15022021

https://gmconline.com.br/noticias/geral/paciente-e-empurrado-por-
enfermeiro-em-maca-na-transamazonica-e-video-viraliza/

https://www.midiamax.com.br/brasil/2021/enfermeiro-empurra-maca-de-
paciente-com-covid-19-durante-2-km

https://noticias.uol.com.br/videos/2021/02/13/enfermeira-empurra-maca-
com-paciente-com-covid-19-na-rodovia-transamazonica.htm

https://amazonasatual.com.br/enfermeira-empurra-maca-em-trecho-de-
terra-da-transmazonica-apos-blogueio-de-caminhoes/

https://brasil.estadao.com.br/noticias/geral,paciente-e-empurrado-por-
enfermeiro-em-maca-na-transamazonica-bloqueada-por-
carretas, 70003615197

Fonte: Elaborado pelos autores.
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- Construcao do diagrama de causa e efeito

O Diagrama de Causa e Efeito (DCE), também conhecido por Diagrama de Ishikawa, consiste em uma construcao
gréafica que tem como objetivo identificar a causa raiz de um determinado problema. Entre os componentes do DCE, destacam-
se 0 problema a ser avaliado (efeito), as categorias de fatores contribuintes e as causas especificas (Xu & Dang, 2020).

Neste estudo, o problema a ser avaliado foi deinido como o transporte de maca na estrada, realizado por uma
enfermeira. Para as categorias de fatores contribuintes, foi utilizada a classificacdo do Protocolo de Londres: paciente,
tarefa/tecnologia, individuais, time (equipes), ambiente e institucional (Vincent, Taylor-Adams & Stanhope, 1998).

O uso do Protocolo de Londres em uma investigacdo sistematizada, colabora para organizar as etapas, melhorar a
qualidade da coleta de dados e auxiliar na reflexdo de todas as dimens@es dos Fatores Contribuintes, pontuando os aspectos
mais importantes dos fatores humanos. As andlises devem priorizar uma compreensdo mais ampla da causa do incidente, com
menos foco no individuo que comete um erro, e mais foco nos fatores organizacionais preexistentes que fornecem as condigdes
e até induzem a ocorréncia dos erros (Brasil, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria [ANVISA], 2017).

As causas independentes, organizadas de acordo com as categorias de fatores contribuintes sdo apresentadas na Figura

Figura 1 - Diagrama de causa e efeito (Ishikawa) para a tomada de decisdo da enfermeira - Rio de Janeiro, 2021.

Individuais

Tarefa / Tecnologia

Atitude da
profissional

Gravidade do paciente
Ambulancia Profissionalismo

inadequada

Necessidade de oxigénio Transporte
de maca na

estrada

Dimensionamento e
formac¢ac inadequados

Estrada
interditada

Planejamento falho
antes do transporte

Time (Equipes) Falta de sinal de

celular e radio,

Ambiente Falha na

regulagao

Institucional

Fonte: Elaborado pelos autores.

Foram identificados as seguintes causas independentes para a tomada de decisdo da profissional: Paciente: gravidade
do paciente, necessidade de oxigenoterapia, Tarefa/Tecnologia: inadequages na ambulancia, falha na comunicagédo por radio e
celular, Individual: atitude proativa da profissional, profissionalismo, Time/Equipes: dimensionamento e formacéo da equipe
com inadequacdo, Ambiente: condi¢Bes da estrada, Institucional: falha no planejamento antes do transporte, falha no processo
de regulacéo.

Entre todas as causas relacionadas, destaca-se o fato de que a estrada estava interditada durante o momento do
transporte, devido a uma manifestacdo de motoristas de caminhdes. Apesar de este fator principal ndo depender dos

profissionais de satde ou dos servigos de regulacdo, outras questdes periféricas foram cruciais para o processo de tomada de
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decisdo.

- Construc¢do da matriz de avaliacdo de riscos

A matriz de riscos é uma das ferramentas empregadas na analise de riscos de processos de vérias naturezas que
possibilita ao gestor visualizar todos os riscos que envolvem determinada decisdo ou projeto e avaliar quais deles merecem
maior atencdo. Essa matriz reline uma série de informacdes sobre potenciais riscos de forma objetiva e visualmente clara, o que
facilita o entendimento pelas equipes envolvidas. Na matriz de riscos, sdo levados em consideracdo dois critérios: de
probabilidade (chance de o risco identificado acontecer) e de impacto (nivel de dano causado caso o risco se efetive), para
determinar o nivel de cada risco, ou seja, a classificacéo (Landell, 2016).

A matriz de riscos, com as informacdes sobre a profissional e sobre o paciente € apresentada no Quadro 2. Cada risco

foi analisado independentemente por seis avaliadores, sendo os dados consolidados para resultar na configuracéo final.

Quadro 2 - Matriz de riscos para a profissional e para o paciente - Rio de Janeiro, 2021.

Para a profissional (Enfermeira)

Risco de queda devido as condicdes da estrada Possivel (60%) / Quase Média (80%) / Extrema Moderado
certo (40%) (20%)

Risco de lesdes por queda Possivel (40%) / Quase Média (80%) / Extrema Moderado

certo (40%) / Rara (20%) (20%)

Risco de insuficiéncia de recursos para atendimento de Quase certo (60%) / Extrema (80%) / Alto

urgéncia na estrada Possivel (40%) Desprezivel (20%)

Risco de implicagdo ética em caso de danos ao paciente Possivel (60%) / Quase Média (60%) / Extrema Moderado
certo (40%) (40%)

Para o paciente

Risco de queda devido as condigdes da estrada Possivel (60%) / Quase Média (40%) / Extrema Moderado
certo (40%) (60%)

Risco de lesbes por queda Possivel (60%) / Quase Média (40%) / Extrema Moderado
certo (40%) (60%)

Risco de morte por falta de oxigénio ou atendimento Possivel (40%) / Quase Extrema (100%) Alto

inadequado na estrada certo (60%)

Risco de descompensagdo hemodinamica Possivel (80%) / Quase Média (60%) / Extrema Moderado
certo (20%) (40%)

Risco de lesdo por manipulacéo / disposicéo incorreta / Possivel (80%) / Quase Média (80%) / Extrema Moderado

inadequada dos equipamentos certo (20%) (20%)

Risco de aspiracdo da poeira Possivel (40%) / Rara Média (60%) / Extrema Moderado

(60%)

(20%) / Desprezivel (20%)

Fonte: Elaborado pelos autores.
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De acordo com a avaliacdo dos especialistas, a maioria dos riscos foram classificados como moderados e apenas dois
deles foram classificados como altos (probabilidade quase certa e consequéncia extrema): risco de insuficiéncia de recursos
para atendimento de urgéncia na estrada - para a enfermeira e, risco de morte por falta de oxigénio. ou atendimento inadequado

na estrada - para o paciente.

4. Discussao

A avaliacdo do contexto interno no sistema de gestéo de riscos é essencial tanto no processo de organizacdo quanto no
suporte as tomadas de decisdo (Nassar et al, 2020). Neste sentido, o presente estudo intenciona promover uma reflexdo dos
profissionais de salde sobre os riscos e fatores contribuintes em tomadas de deciséo critica em qualquer cenario e no ambiente
de transporte inter-hospitalar, visto que a Regulacdo da assisténcia deve estar pautada e pactuada com a avaliagdo, analise e
gerenciamento dos riscos potenciais. Trata-se, na gestdo de riscos, de conhecer as circunstancias (perigos) que podem levar a
um futuro dano e minimizar sua probabilidade de ocorréncia (frequéncia) e consequéncia (gravidade) (Brasil, Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria [ANVISA], 2017).

O sistema de regulacéo brasileiro tem sido questionado nos ultimos anos devido, principalmente, & dificuldade de
acesso, com isolamento e fragmentacdo dos servigos, precarizacdo das politicas de pessoal e inadequacéo das estratégias de
gestdo (Cavalcanti, Cruz & Padilha, 2018). Tais dificuldades podem ter sido responsdveis por alguns fatores contribuintes
identificados neste estudo, como o planejamento inadequado do transporte do paciente e inadequacg&o do tipo de veiculo.

O transporte de pacientes criticos requer dimensionamento adequado de profissionais de salde, com composi¢do
minima de uma enfermeira e um médico, ambos com habilidades para atender situacfes de urgéncia e emergéncia (Brasil,
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria [ANVISA], 2010; Brasil. Ministério da Satde, 2002). Na situacdo analisada, apesar
da gravidade do paciente, a profissional enfermeira possuia apenas o suporte do motorista da ambulancia, 0 que contraria as
necessidades da tarefa e acarreta sobrecarga fisica e emocional.

O risco de insuficiéncia de recursos para atendimento de urgéncia na estrada, caracterizado como alto, decorre tanto
da possivel auséncia de equipamentos quanto da falta de profissionais para assistir o paciente no caso de uma instabilidade do
paciente no transporte por maca. Situagdes de urgéncia, em geral, requerem materiais e instrumentos especificos e pessoal com
qualificagdo e treinamento adequados (Oliveira et al, 2021).

Os principais riscos para o paciente foram o de morte por falta de oxigénio ou atendimento inadequado na estrada e o
de descompensacdo hemodinamica, ambos relacionados com as caracteristicas clinicas das pessoas com COVID-19 e com 0
tempo de exposicdo ao risco durante todo o periodo de transporte. Segundo Coérdova et al (2020), a dispnéia € um dos
principais sintomas nesses pacientes, com maior prevaléncia entre o sétimo e o oitavo dia de internagéo e, com a aumento do
tempo de transporte das duas horas inicialmente previstas para aproximadamente doze horas, houve grande probabilidade de o
paciente apresentar repercussdes graves relacionados a este sintoma.

Observa-se na situacdo em questdo o impacto de fatores politicos e estruturais nos estados e municipios, que
inicialmente ndo teriam correlagcdo com o atendimento em salide, mas que se tornam cruciais na determinagdo de desfechos,
como a condicdo da estrada e sua obstrucdo por caminh@es. Aliam-se a isso, as grandes distancias que precisam ser percorridas
no transporte inter-hospitalar nesta regido e a caréncia de novas tecnologias de transporte para atendimento em sadde, como
uso de helicdpteros, que ja sao rotina nos grandes centros tanto para acesso a areas remotas, como para otimizacéo de tempo de
atendimento, o que impacta positivamente nos resultados.

Em muitos momentos, a tomada de decisdo constitui instrumento gerencial do processo de trabalho das enfermeiras.

Esse processo decisério envolve a formagdo académica, as experiéncias passadas, valores, crengas, filosofias, conhecimento
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técnico e habilidades, com foco na promocao do bem para o paciente. Desta maneira, esse arcabouco esta fortemente marcado
nas enfermeiras, na sua forma de pensar, saber e fazer sua assisténcia e de garantir a continuidade do cuidado, pautada no
valor da vida (Rego & Siqueira-Batista, 2009).

Segundo o codigo de ética dos profissionais de enfermagem, a profissdo deve ser exercida com justica, compromisso,
eqllidade, resolutividade, dignidade, competéncia, responsabilidade, honestidade e lealdade (Conselho Federal de Enfermagem
[COFEN], 2017). Tais argumentos justificam a tomada de decisdo da enfermeira que, a partir da analise da situagdo e
ponderagdo sobre o0s riscos e beneficios, tomou a decisdo que julgou mais adequada diante da situacéo de crise.

Diante de todos esses pontos descritos, que tornam a analise desta situacdo bastante complicada, a possibilidade
proposta neste estudo é de abordar essa discussdo sob o ponto de vista do conceito de complexidade, com a intencdo de
fomentar novos debates. Nos sistemas complexos o comportamento ndo pode ser inferido a partir dos seus componentes
somente, uma vez que os diferentes elementos interagem e produzem saidas que sdo imprevisiveis e ndo lineares,
comportamentos esses que podem explicar diversos fendbmenos na natureza humana e geral (Andrus, 2005; Lukosevicius,
Marchisotti & Soares, 2017).

A complexidade é um fendmeno quantitativo devido variedade de interagdes e interferéncias entre um nimero muito
grande de unidades. Assim, ela compreende incertezas, indeterminagdes e fendmenos aleatérios, isto é, relaciona-se com a
ideia de acaso (Morin, 2015). Desta maneira ndo cabem andlises soltas ou excludentes de um ponto ou a fragmentacdo da
situacdo, a partir dos diagnésticos feitos com as ferramentas de analise. Portanto, a tomada de decisdo da enfermeira foi a
Unica possivel, quando entendemos o sistema interligado na rede dos vérios problemas que encaminharam a tal desfecho.

A Figura 2 representa 0 modelo explicativo de Andrus (2005), para 0 pensamento adaptativo complexo, aplicado ao
processo de tomada de decisio da enfermeira durante o transporte em questdo neste estudo. A esquerda da figura, sdo
observados todos os pontos interligados e todas as conexdes consideradas para que o transporte inter-hospitalar aconteca e
quando, durante o procedimento, a enfermeira de depara com uma situacdo emergente e inesperada (acaso), precisa decidir
(pensamento adaptativo) que estratégia usar para tentar solucionar a situagdo imposta.

Diante da mudanca no ambiente externo, caracterizada pela pandemia de COVID-19, e sofrendo a influéncia de todos
os fatores relacionados com o transporte intra-hospitalar, as informag6es circulam no sistema sendo modificadas e voltando a
influenciar no comportamento do mesmo seja como uma influéncia positiva (amplificada) ou negativa (amortecida). Entre os
principais fatores de feedback positivo foram relacionados o pensamento critico e a tomada de decisdo da enfermeira durante a
situagdo de crise, sua conduta ética e sentimento de satisfacdo profissional. Alguns fatores de feedback negativos que
pressionaram a enfermeira durante a situagdo foram estresse fisico e mental, o isolamento social, o sentimento de impoténcia e

a culpa.
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Figura 2 - Comportamento adaptativo complexo aplicado & situagdo de tomada de decisdo pela enfermeira - Rio de Janeiro,

2021.
e e o e e e e e e e e e e e e e e e e
Pandemia de L ~
covip-19 7
/
/ FEEDBACK NEGATIVO: estresse fisico e mental, isolamento, sentimentos de impoténcia e culpa. \
Saida Entrada

Condigao do
paciente

Enfermeira retira o
paciente da ambulancia e
segue na estrada, a pé,
com a maca.

Transporte
inter-hospitalar

Entrada Saida

- e e S e e e e

FEEDBACK POSITIVO: pensamento critico, tomada de decisdo, conduta ética. satisfagao profissional.

/ Pandemia de
~ e COVID-19

Fonte: Adaptado de Andrus (2005); Lukosevicius, Marchisotti & Soares (2017).

Toda a situagdo vivida s6 pode ser discutida e compreendida quando percebe-se que: ainda ha muito que se discutir
quanto as condicdes de trabalho dos profissionais de salde no pais; que ha uma grande necessidade de rever, implementar, e
fiscalizar as politicas publicas de atencdo a salde principalmente quanto ao acesso aos servigos e aos conceitos de qualidade e
seguranga; que aspectos como economia, transporte, emprego, seguridade social também fazem parte do tema “saude” e
impactam de maneira decisiva na assisténcia prestada; e finalmente, que é preciso avangar para que situacdes parecidas e
largamente noticiadas, como o caso em questdo, ndo voltem a acontecer. A despeito de toda capacidade da profissional durante
a tomada de deciséo, ndo cabem aplausos e sim melhores condi¢des para todos, profissionais e usuarios.

5. Concluséo

Foi possivel identificar os fatores contribuintes que guiaram a enfermeira no processo de tomada de decisdo diante de
uma situacdo critica no atendimento pré-hospitalar. A analise dos riscos aos quais a enfermeira e o paciente ficaram expostos
permitiu reflexdo sobre a importancia de um suporte adequado aos profissionais durante o atendimento pré-hospitalar, de
maneira a minimiza-los e garantir a segurancga para 0s pacientes e para as equipes.

E fundamental que os gestores publicos e os profissionais de satde reflitam sobre a situacdo em destaque neste estudo
e tracem estratégias para mitigar os riscos em situacdes semelhantes que possam ocorrer no futuro. A tomada de decisdo sobre
levar a maca pela estrada sofreu influéncia de uma série de fatores externos. Entretanto, pontua-se o profissionalismo, a
dedicagdo e ética da profissional enfermeira que, diante de condi¢Ges extremamente adversas, foi capaz de realizar a avaliagao
adequada e decidir pela melhor estratégia, conseguindo concluir o transporte sem qualquer dano para si mesma ou para o

paciente.
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O presente estudo contribui para pratica assistencial ao apresentar elementos com potencial para fomentar o
pensamento critico e a tomada de decisdo clinica em situacdes complexas. No dmbito do ensino, os resultados, as anélises e as
discussdes apresentados neste estudo podem servir como apoio tedrico e metodoldgico para o desenvolvimento de estratégias
de aprendizagem e desenvolvimento do raciocinio clinico em estudantes de enfermagem. Ao combinar as estratégias de analise
de causas e riscos de eventos com o delineamento do comportamento adaptativo em sistemas complexos, este estudo se
configura como uma iniciativa precursora na area da enfermagem.

Recomenda-se fortemente o desenvolvimento de estudos futuros aplicando a sequéncia de analises aqui apresentadas

em outras situages de tomadas de decisGes por enfermeiras ou outros profissionais de salde.
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