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RESUMO

A Enfermagem Aeroespacial ¢ reconhecida como uma especialidade de enfermagem
desde 2018 e o profissional enfermeiro qualificado para atuagdo em aeronaves de asa fixa
ou rotativa ¢ denominado Enfermeiro de Voo. O objetivo do estudo ¢ realizar uma revisdo de
literatura acerca dos desafios e contribuigdes do enfermeiro no Servigo de Enfermagem
Aeroespacial. O estudo trata-se de uma revisao integrativa da literatura, de carater exploratorio e
descritivo realizado em periddicos indexados em bases de dados e para a construgdo da pesquisa.
O papel essencial do enfermeiro de voo nas operagdes de transporte e resgate, evidencia a
necessidade de competéncias técnicas, autonomia profissional, raciocinio clinico rapido e preparo
emocional para atuar em um ambiente dindmico e de alto risco. A presente revisdo integrativa
evidenciou que o enfermeiro de voo desempenha um papel essencial no transporte aéreo em saide,
combinando competéncias assistenciais, gerenciais € comportamentais que garantem a seguranga
e a eficacia do atendimento em situagdes criticas.

Palavras-chave: Enfermeiro de voo; Enfermagem Aecroespacial; Resgate Aéreo; Cuidados de
Enfermagem em Emergéncia.

ABSTRACT

Aerospace Nursing has been recognized as a nursing specialty since 2018, and the qualified
professional who works on fixed-wing or rotary-wing aircraft is known as a Flight Nurse. The
objective of this study is to conduct a literature review on the challenges and contributions of
nurses within Aerospace Nursing Services. This study is an integrative literature review of an
exploratory and descriptive nature, carried out using articles indexed in scientific databases for
the construction of the research. The essential role of the flight nurse in transport and rescue
operations highlights the need for technical competencies, professional autonomy, rapid clinical
reasoning, and emotional preparedness to work in a dynamic and high-risk environment. The
present integrative review demonstrated that the flight nurse plays a fundamental role in
aeromedical transport, combining clinical, managerial, and behavioral competencies that ensure
safety and effectiveness in care delivery during critical situations.

Keywords: Flight nurse; Aerospace nursing; Air rescue; Emergency nursing care.
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1. INTRODUCAO

O Servico de Enfermagem Aeroespacial ¢ definido pela Resolugao do Conselho
Federal de Enfermagem (COFEN) 660/2021 como um conjunto de agdes que engloba
diversas atividades de Enfermagem, sendo as principais citadas a operacionalizacdo da
assisténcia de enfermagem aos pacientes, a educacdo em servico e a administracdo
(COFEN, 2021).

A Enfermagem Aeroespacial ¢ reconhecida como uma especialidade de
enfermagem desde 2018 e o profissional enfermeiro qualificado para atuacdo em
aeronaves de asa fixa ou rotativa ¢ denominado Enfermeiro de Voo. O Enfermeiro de Voo
ira desenvolver suas atividades laborais em ambiente aeroespacial para atendimento
primario de saude ou de apoio a unidade pré-hospitalar moével em casos de urgéncia e
emergéncia clinica ou traumatica (COFEN, 2021).

Este tipo de atendimento tem, como objetivo, o rapido suporte no local, as vezes
de dificil acesso, das situagdes de urgéncia e emergéncia para se fazer encaminhamento
ao hospital referenciado em menor tempo, com recursos necessarios para o atendimento
pré-hospitalar avancado (Bonin et al., 2016, p.2).

A atuacdo no Servi¢o de Enfermagem Aeroespacial € privativa do enfermeiro, no
ambito da equipe de enfermagem, como regulamenta o COFEN. Essa resolucao, ainda
em fungdo da singularidade desta area de atuagdo, ressalta sobre o perfil ¢ as
caracteristicas que o enfermeiro de voo necessita ter para desempenhar os cuidados que,
na maioria das vezes sdo de alta complexidade técnica no que se refere ao atendimento
Pré-Hospitalar Movel e Inter Hospitalar em Aeronaves de asa fixa e rotativa (COFEN,
2021).

Segundo Haberland, Lopes e Oliveira (2021), o trabalho na area de enfermagem
aeroespacial possui especificidades proprias, exigindo um campo de conhecimentos
especifico. Assim, novos saberes relacionados a técnicas, apoio a tripulagdo, planos de
cuidados, comunicacdo, trabalho em equipe, reacdes a altitude e a gestdo de enfermagem
sdo fundamentais para o desenvolvimento das habilidades do enfermeiro aeroespacial.

Na esfera da FAB (Forca Aérea Brasileira) a enfermagem desempenha um papel
essencial em todos os transportes acromédicos, conforme descrito pela Norma de Sistema
de Comando Aeronautico (Borges et al., 2024).

Segundo Ferreira et al. (2022), o enfermeiro que atua em operacdes aeromédicas

precisa, além das competéncias técnicas e cientificas da enfermagem, dominar aspectos



da fisiologia aeroespacial e seguir protocolos especificos do atendimento em voo,
garantido uma assisténcia segura, humanizada e baseada em evidéncias.

O enfermeiro de voo tem suas atribuigdes, sendo fundamental no planejamento e
execuc¢do da Sistematiza¢do da Assisténcia de Enfermagem (SAE) durante todas as fases
do transporte acromédico (Gongalves et al., 2021).

Conforme Borges et al. (2024), a complexidade do atendimento aeromédico torna
a enfermagem aeroespacial uma especialidade que demanda competéncias especificas,
envolvendo conhecimentos, habilidades e atitudes proprias

A equipe, composta por médico, enfermeiro e piloto, planeja as a¢des de voo e de
atendimento a pacientes durante os voos e em terra, e necessita estar atenta aos possiveis
riscos no contexto de trabalho no local de origem, de destino e, principalmente, dentro de
uma aeronave onde médico e enfermeiro cuidam da seguranga dos pacientes e o piloto
cuida da seguranca da aeronave, tendo como foco a maquina (Dias, 2021, p. 114).

Diante desse cendrio, surge a necessidade de compreender quais sdo suas
atribuicdes e os principais desafios enfrentados pelo enfermeiro durante o Servigo de
Enfermagem Aeroespacial, bem como as estratégias utilizadas para mitigar seus impactos
na qualidade da assisténcia prestada.

Nesse sentido, o objetivo do estudo ¢ realizar uma revisdo de literatura acerca dos

desafios e contribui¢des do enfermeiro no Servico de Enfermagem Aeroespacial.

2. REFERECIAL TEORICO

2.1 Marcos historicos da Evacuacao Aeromédica no Brasil e no mundo

0O primeiro resgate de transporte aéreo bem sucedido ocorreu em 1870,
durante o cerco de Paris pelos alemaes, utilizando baldes de ar quente (Gongalves et al.,
2021). Historicamente, na I Guerra Mundial teve inicio a utilizacdo dos primeiros
modelos de aeronaves para transporte aecromédico, no qual as forgas sérvias, francesas e
americanas faziam uso de avides para remog¢ao dos feridos. No ano de 1920, durante a
campanha da Somalia instituiram-se o uso de helicopteros para transportar soldados
feridos e, na Franca foram utilizados helicopteros como ambulancia (Donahue, 1985,
apud Batista et al., 2022, p.17).

Durante a Segunda Guerra Mundial, o transporte aeromédico passou a ser
considerado parte fundamental no tratamento e recuperagdo dos feridos, tornando-se

essencial nas operacdes militares. Conforme descreve Cardoso e colabores (2000, apud



Blera et al., 2018, p.70)
“Foi durante a II Guerra Mundial que o transporte acromédico foi tratado como
parte essencial no tratamento, transporte e recuperagao dos feridos. Assim, foi
utilizado amplamente, chegando a ser formados esquadrdes especificos para
esse tipo de missdo, utilizando aeronaves de transportes de tropa adaptadas e
introduzindo o conceito de tripulagdo especializada, composta em sua grande
parte pelas enfermeiras de voo (Flight Nurses) da forga Aérea Americanas, que

recebiam treinamentos exclusivo para o transporte acromédico dos doentes”

O aprimoramento do uso de aeronaves de asa rotativa ocorreu durante a Guerra do
Vietna, dando origem ao transporte acromédico moderno. Com o final da guerra toda
experiéncia militar e o conhecimento técnico desenvolvido foram aplicados no mundo
civil e no atendimento médico de urgéncia nos grandes centros urbanos (Sueka; Freixa;
Taverna, 2021, apud Borges et al., [s.d]).

De acordo com Borges et. al., (2024, p.2), no Brasil

O transporte aecromédico teve seu primeiro registro em 1950, na Regido Norte,
em Belém, a partir da criagdo do Servico de Busca e Salvamento (SAR, do
inglés, Search And Rescue), por meio do qual a Forga Aérea Brasileira (FAB)
realizava a busca e salvamentos relacionados a acidentes aéreos. Desde entdo,
a FAB tem importante relevancia no desenvolvimento de a¢gdes humanitarias
junto as popula¢des em vulnerabilidade social, seja no transporte aéreo de
pacientes que estejam necessitando de atendimento em locais remotos ou nas

atuagdes de resgates da populagdo em grandes desastres ambientais.

Esse marco no transporte aeromédico mundial reduziu consideravelmente o
intervalo tempo para o atendimento de satide aumentando a sobrevida de feridos mesmo
em areas remotas, além de possibilitar o pouso e a decolagem verticalmente em locais
remotos (Borges et al., [s.d]).

Tendo em vista a incidéncia destes acidentes tanto de dificil acesso como os que
precisam de um atendimento 4gil, o transporte aeromédico ¢ uma alternativa que pode
aumentar as chances de sobrevida das pessoas vitimadas, visando sua capacidade de
deslocamento de grandes distdncias em tempo reduzido (Lemos, M.M. 2020).

2.2 Perfil profissional do enfermeiro para atuar no Servico de Enfermagem

Aeroespacial

Segundo Silva e colaboradores (2022), o perfil desse profissional deve abranger
competéncias técnicas, gerenciais € comportamentais que assegurem a qualidade e a

seguranca da assisténcia durante todo o processo de evacuagao do servigo aéreo.



O enfermeiro de voo deve possuir um perfil que engloba, equilibrio
emocional e estabilidade psicologica diante de situagdes de alta complexidade e risco,
raciocinio clinico rapido e tomada de decisdo assertiva em ambiente restrito, capacidade
de trabalho em equipe interdisciplinar, com médicos, pilotos e técnicos de voo, boa
comunicacao e lideranca, facilitando a coordenagao da missao, condicionamento fisico e
resisténcia a variagdes de altitude e postura ética, empatia e responsabilidade profissional
no cuidado ao paciente.

O transporte aéreo requer dos profissionais de saude entendimento da fisiologia e
das alteracdes que podem ocorrer no paciente. Esse conhecimento deve ser a base das
habilidades especificas para atuagdo no ambiente aeroespacial, tanto nas aeronaves de asa
fixa, como avides, como nas de asa rotativa, os helicopteros (Maia et al., 2023).

O enfermeiro de voo € o profissional responsavel pela assisténcia e gestdo do
cuidado ao paciente durante o transporte aéreo em situacdes de urgéncia e emergéncia.
Esse tipo de atendimento requer habilidades técnicas e emocionais diferenciadas, uma vez
que o ambiente aéreo apresenta limitagdes fisicas, variagdes de pressdo, ruido e espago

reduzido.

2.3 Fatores que impactam a saude do profissional de Enfermagem no

desenvolvimento das atividades no Resgate Aéreo

O oxigénio ¢ o mais importante componente para a manutencdo do
organismo e o fornecimento deficiente dele nos tecidos ¢ denominado hipdxia. A hipoxia
de altitude resulta na diminuicdo da pressdo parcial de oxigénio (em decorréncia do
ambiente hipobdrico gerado pela altitude) e ¢ o tipo mais comum na aviagdo (Borges et
al., 2021).

A fadiga tem grande relevancia no ambiente aeronautico, pois ¢ um complexo
processo metabolico e neurofisioldgico que se desenvolve ao longo de um tempo de
trabalho fisico e/ou mental intenso e prolongado. Quando se instala, restringe a
continuidade do trabalho ao atingir niveis que podem acarretar sintomas variados e queda
de rendimento fisico e mental diante das requisi¢des da atividade. (Kube, 2010, p. 54).

No que se refere aos ruidos em operacdes aeromédicas, estes podem ultrapassar
85 dB, contribuindo para estresse, fadiga, tonturas, nauseas ¢ risco de perda auditiva
induzida por ruido, sendo recomendado o uso de equipamentos de prote¢cdo, como fones
aeronauticos tipo “concha” (Athayde et al., 2020; Nassur et al., 2019, apud Ferreira et al.,

2022).



A umidade do ar ¢ outro fator critico. De acordo com a Organiza¢do Mundial da
Satde (OMS), a umidade ideal do ambiente deve variar entre 50% e 80%. Entretanto, no
interior das aeronaves, essa taxa pode cair para valores entre 10% e 20%, visando
preservar os equipamentos eletronicos (OMS 2017; De Jong et al., 2017; Gill 2018, apud
Ferreira et al., 2022).

Essa baixa umidade leva a perda de dgua corporal por meio da respiragdo, podendo
causar desidratacdo. Com o tempo, o enfermeiro pode apresentar sintomas como
ressecamento das mucosas nasais, orais e faringeas, além de episddios de epistaxe (Gill
2018; Harbeland et al., 2022, apud Ferreira et al., 2022).

As variacdes de temperatura também representam riscos significativos. A cada
1.000 pés de altitude, ha uma redugdao de aproximadamente 2°C. Tal condig¢do pode
favorecer o desenvolvimento de hipotermia definida como a queda da temperatura
corporal abaixo de 35°C comprometendo o metabolismo como um todo. Situagdes
extremas, como pousos forcados ou quedas em corpos d’dgua, aumentam ainda mais esse
risco. Portanto, o uso de vestimentas adequadas torna-se essencial para evitar infec¢oes
respiratdrias, especialmente em casos de fadiga ou baixa imunidade (Almeida 2019;
Borges et al., 2022; Harbeland et al., 2022, apud Ferreira et al., 2022).

No que diz respeito a altitude, esta pode induzir quadros de hipoxia, ou seja, baixa
oferta de oxigénio aos tecidos corporais. Em ambientes aéreos, a hipdxia pode se
manifestar de trés formas: hipoxia, causada pela diminui¢do da pressao parcial de
oxigénio; hipdxia estagnada, em que o fluxo sanguineo ndo supre adequadamente os
tecidos; e hipoxia histotoxica, quando substancias toxicas, como gases do escapamento,
impedem a adequada utilizagdo do oxigénio pelas células (Almeida 2019; Borges et al.,
2022; Harbeland et al., 2022, apud Ferreira et al., 2022).

A permanéncia prolongada em grandes altitudes também pode desencadear o
aeroembolismo, condicdo em que os gases dissolvidos no sangue retornam ao estado
gasoso, formando bolhas especialmente de nitrogénio em diversas partes do corpo. Isso
pode causar dores, comprometer a circulagdo periférica e prejudicar o fornecimento
sanguineo, sendo caracterizado como doenga da descompressao (Gongalves et al., 2021).

As vibragdes oriundas do voo também representam um risco. Estas geram o
fendmeno da ressonancia, em que as frequéncias emitidas coincidem com os naturais dos
orgaos humanos, provocando friccdo e desconforto. A exposicdo continua a essas
vibragdes pode resultar em fraqueza, depressdo, cefaleia, zumbido, irritabilidade,
dificuldade de concentracdo, fadiga visual e auditiva, dores viscerais e até episodios de

diarreia com presenca de sangue (Nascimento et al., 2021).



Por fim, destaca-se a aerocinetose também chamada de doenca do movimento
resultante da locomogado passiva em aeronaves ¢ das aceleragdes as quais o organismo
ndo esta habituado. Tal condi¢do pode ocasionar sintomas como sonoléncia, fadiga,

nauseas e tonturas (Marques et al., 2018).

3. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de carater exploratorio
e descritivo realizado em periddicos indexados em bases de dados e para a construgdo da
pesquisa, foram realizadas seis etapas distintas, sendo elas: identificacio do tema e
sele¢do da questao de pesquisa; busca da amostragem na literatura; coleta das informagdes
dos estudos selecionados; analise critica dos estudos incluidos; discussdo dos resultados;

e apresenta¢do da sintese do conhecimento.

A revisdo integrativa ¢ a mais ampla abordagem metodologica na qual permite a
inclusao de estudos experimentais € ndo experimentais para uma maior compreensao do
assunto em andlise, possibilitando desta forma, uma melhor utilizagdo dos resultados

obtidos (Ercole et al., 2014).

Por todo o exposto, sobretudo pela relevancia do que se apresenta no contexto
atual, foi definida a questao norteadora deste estudo: “Como o enfermeiro contribui para
a efetivagdo da qualidade da assisténcia de Enfermagem prestada no Servico de
Enfermagem Aeroespacial durante os resgates aéreos e quais os desafios enfrentados

durante o desempenho das suas funcdes?”

Essa questao foi formulada com o intuito de direcionar a coleta, anélise e discussao
dos dados, permitindo identificar as competéncias exigidas do enfermeiro no contexto do
Servico de Enfermagem Aeroespacial, bem como as condi¢des que interferem na

seguranca ¢ na qualidade do cuidado prestado.

Os elementos centrais da pesquisa foram definidos para a elegibilidade dos

estudos conforme demonstrado no Quadro 1.

Quadro 1. Elementos do estudo e critérios de elegibilidade.

ELEMENTOS CRITERIOS DE INCLUSAO CRITERIOS DE EXCLUSAO
Acesso ao contetido Estudos disponiveis na integra e de acesso Artigos com acesso restrito ou apenas em
gratuito. formato de resumo.
Idioma Publicag¢des em portugués e inglés. Textos em outros idiomas.




Critério tematico

Estudos que abordam a atuagdo e/ou
contribui¢do do enfermeiro na evacuagéo
aeromédica.

Artigos que ndo tratam do papel do
enfermeiro em operagdes acromédicas.

Tipo de pesquisa

Pesquisas de abordagem de revisdo
integrativa.

Relatos de experiéncia, monografias,
dissertacdes, teses ou trabalhos duplicados.

Fonte: Elaboragao propria (2025)

A estratégia de busca teve por finalidade identificar estudos do tipo artigos
cientificos originais, disponiveis em seu inteiro teor de forma gratuita e estrangeira nos
idiomas portugués e inglés, sem definicdo de limite de tempo devido a escassez de
literatura sobre o tema, nas bases de dados eletronicas Scientific Electronic Library Online
(SCIELO), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online
(PUBMED/MEDLINE) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS)

Foram empregados Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) e MeSh Database
para as buscas, adaptando-os para cada base de dados, combinados com os operadores
booleanos “AND” e/ou “OR”. As buscas foram realizadas durante o més de outubro de
2025. Todas as etapas foram conduzidas por 2 editores independentes e os dissensos
resolvidos por interagdo dialogada. A organizacdo e compilagdo dos dados foi

inteiramente desenvolvida com auxilio de planilha Excel.

Nas bases eletronicas de dados PubMed, SciELO e LILACS, foi aplicada a
seguinte estratégia de busca: “(Resgate Aéreo) AND (Enfermagem em Emergéncia) OR
(Servigos Médicos de Emergéncia)” e seus respectivos termos em inglés: “(Air Rescue)
AND (Emergency Nursing) OR (Emergency Medical Services)”. A busca resultou em
239 publicagdes. Apos a leitura dos titulos e resumos, 23 estudos foram pré-selecionados
para analise mais detalhada. Do total, 02 trabalhos foram excluidos por duplicidade € 216

foram descartados por ndo abordarem o tema proposto.




Quadro 2. Resultados de buscas nas bases eletronicas de dados.

BASES DATA DA ESTRATEGIA SUBTOTAL DE TOTAL DE TOTAL DE
DE ESTUDOS ESTUDOS ESTUDOS
BUSCA DE BUSCA ]
DADOS ENCONTRADOS ENCONTRADOS ELEGIVEIS
Pubmed 21/10/2025 6 elegiveis, 4 excluidos
ao abord
“Air ambulances” AND por 11ao aborcaremn
) 189 10 diretamente o tema
“Emergency Nursing” AND . )
. investigado.
“Emergency Medical
Services”
Scielo 25/10/2025 5 elegiveis, 2 excluidos
“Resgate aereo” AND 12 por duplicidade, 1
“Enfermagem em 8 excluidos por nao
emergéncia” OR “Servigos abordarem diretamente
médicos de emergéncia” o tema investigado.
Lilacs 22/10/2025 “Air Rescue” AND
“Emergency Nursing” OR 5 elegiveis.
“Emergency Medical 38 5
Services”
Fonte: Elaboragao propria (2025)




Assim, foram selecionadas 23 publicacdes apos a exclusdo das duplicidades e demais
inelegibilidades. Esses estudos foram organizados em planilha Excel e submetidos a

leitura de inteiro teor, etapa na qual ainda foi necessario excluir 5 estudos, conforme

registrado no Quadro 3.

Quadro 3. Estudos excluidos na etapa de leitura completa e motivos de exclusdo.

REFERENCIA DO ESTUDO EXCLUIDO

MOTIVO DA EXCLUSAO NA
ETAPA DE

LEITURA COMPLETA

HABERLAND, Débora Fernanda; SILVA, Thiago Augusto
Soares Monteiro da; KNEODLER, Thais da Silva;
GUILHERME, Fabio José de Almeida; BORGES, Leticia Lima;
LIMA, Janete Pereira; OLIVEIRA, Alexandre Barbosa de.
Licdes aprendidas no transporte aeromédico em situacdes de

emergéncias e desastres quimicos, biolégicos, radiologicos e
nucleares. Arquivos de Ciéncias da Saude da UNIPAR, [S. 1], v.

28, n. 3, p. 639-658, 2024. DOI:
https://doi.org/10.25110/argsaude.v28i3.2024-11004.
Disponivel em:

https://revistas.unipar.br/index.php/saude/article/view/11004.
Acesso em: 2 nov. 2025.

Objetivo:  analisar as  li¢des
aprendidas em transporte aéreo de
pacientes em emergéncias e
desastres  envolvendo  agentes
quimicos, bioldgicos, radiologicos e
nucleares, a partir da percepgdo e
experiéncia de profissionais de
satide do campo militar.

KANIECKI, D. M.; HICKMAN, R. L. Jr; ALFES, C. M,;
REIMER, A. P. Response of flight nurses in a simulated
helicopter environment. Air Medical Journal, v. 36, n. 3, p.
131-134, maio/jun. 2017. DOLI:
https://doi.org/10.1016/j.amj.2017.02.005. Disponivel em:
https://www.airmedicaljournal.com/article/S1067-
991X(16)30349-2/abstract

Objectivo: O objectivo deste estudo
foi determinar se um simulador de
voo de helicoptero poderia fornecer
uma plataforma educativa util,
criando experiéncias semelhantes as
vivenciadas pelos enfermeiros de
V0o reais.

IMBRIACO, G.; MONESI, A.; GIUGNI, A.; FERRARI, P;
BIGIL E.; MENARINI, M. High-fidelity simulation training for
helicopter emergency medical services flight nurses: a report
from the first Italian experience. Air Medical Journal, v. 40, n.
4, p. 264-268, jul./ago. 2021. DOI:
https://doi.org/10.1016/j.am;j.2021.03.002. Disponivel em:

https://www.airmedicaljournal.com/article/S1067-
991X(21)00043-2/abstrac

Objetivo: O treinamento baseado em
simulagdo tem um efeito
significativo no aprimoramento das
habilidades de profissionais no
contexto do servico médico de
emergéncia acromédica (HEMS) e ¢
considerado mais eficaz do que
outras estratégias de aprendizagem.

PEYRAVI, M.; MARZALEH, M. A.; HATAMI, M. et al.
Investigating barriers to aeromedical services in accidents
and disasters in Iran and suggesting solutions: a qualitative
study. BMC Research Notes, v. 17, p. 365, 2024. DOI:
https://doi.org/10.1186/s13104-024-07018-w

Objetivo: O presente estudo visa
investigar as barreiras aos servigos
aeromédicos em acidentes e
desastres no Ird e sugerir solugdes
para elas.

DE JONG, M. J.; DUKES, S. F; DUFOUR, K. Mj;
MORTIMER, D. L. Clinical experience and learning style of
flight nurse and aeromedical evacuation technician students.
Aerospace Medicine and Human Performance, v. 88,n. 1, p. 23—
29, jan. 2017. DOI: https://doi.org/10.3357/AMHP.4697.2017

Contexto: A experiéncia clinica e o
estilo de aprendizagem preferido
dos enfermeiros de voo e técnicos de
evacuacdo aeromédica da Forca
Aérea dos EUA sdo desconhecidos.

Fonte: Autores (2025)

Desse modo, ap0s a leitura dos 23 estudos na integra, restaram 16 que integraram

a sintese narrativa, como mostra a Figura 1.



https://revistas.unipar.br/index.php/saude/article/view/11004
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Figura 1. Fluxograma de selecdo dos estudos.
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Fonte: Elaboragao propria (2025)

Os dados considerados de interesse para fins de extra¢ao de evidéncias foram:
autor ¢ ano de publicagdo, titulo do estudo, tipo de estudo, populagdo investigada,
principais resultados e conclusdes. Esses dados estdo apresentados no Quadro 4, o qual
foi estruturado a partir dos pontos de investigacdo considerados relevantes para o tema

desta pesquisa.



A presente revisdo integrativa possibilitou a identificacdo e andlise de diferentes
producdes cientificas relacionadas a atuacdo do enfermeiro no ambiente aéreo,
abrangendo aspectos historicos, assistenciais, gerenciais e comportamentais dessa pratica
especializada. Foram incluidos estudos nacionais e internacionais, com delineamentos
variados, como pesquisas qualitativas, quantitativas, revisoes de literatura e relatos de

experiéncia, publicados entre 1995 e 2024.

A extracdo dos dados foi realizada conforme os critérios previamente
estabelecidos, contemplando informagdes sobre autor e ano de publicacdo, titulo do
estudo, tipo de delineamento metodoldgico, populagdo investigada, principais resultados
e conclusdes. Essas evidéncias estdo sistematizadas no Quadro 4, permitindo uma visdo

ampla sobre a evolugdo do conhecimento cientifico sobre a atuacao do enfermeiro de voo.



Quadro 4: Resultados dos estudos elegiveis (2025).

Autor, Ano
da
Publicacao

Titulo

Desenho
Metodologico

Populacao

Resultados

Conclusiao

Torben
Wisborg,
2014

Enfermeiros de
ambulancia
aérea como

complemento
especializado
aos servigos de
emergéncia
locais

Foi realizado um registro
prospectivo de todas as
missdes de emergéncia ndo
acreas perto da base de
ambulancias aéreas, de 1°
de janeiro de 2005 a 31 de
dezembro de 2010.

Enfermeiros de
VOO em
emergéncias
locais do
Servico
Nacional
Noruegués de
Ambulancia
Aérea.

As 217 missoes concluidas
corresponderam a 3 missdes por mes,
metade durante o dia. Vinte e trés por

cento dos pacientes tinham menos de 18
anos, a taxa de lesoes foi alta (36%),
63%  apresentavam  condicdes
potencialmente ou manifestamente
fatais e 11% morreram durante o
tratamento. Um terco de todas as
missdes (67/217) resultou em um voo de
ambulancia aérea para o hospital.

Conclusio: A frequéncia das
missdes ndo reduziu
significativamente a
disponibilidade de voos, e a
precisdo na selecdo de casos para
este servigo especial foi boa. O uso

de enfermeiros de voo
na comunidade local promove o
acesso igualitario a servigos
médicos avangados para popula¢des
distantes de hospitais.

Gabriela
Schweitzerl,
2010

Protocolo de
cuidados de
enfermagem no
ambiente
aeroespacial a
pacientes
traumatizados:
cuidados antes
do voo

Trata-se de uma pesquisa
qualitativa, convergente
assistencial, realizada na
Divisao de Operagdes
Aéreas,em Sdo José-SC,
entre abril a junho de
2010. Baseou-se nos
principios do Prehospital
Trauma Life Support.
Utilizou-se de entrevista
individual e de encontros
em grupo.

Oito
enfermeiros do
servico de
Divisdo de
Operacgoes
Aéreas do
Departamento
de Policia
Rodoviaria
Federal (DPRF).

Os participantes trouxeram as
justificativas e a analise de viabilizagdo
de cada um dos cuidados de enfermagem

que estava a seu encargo, concluindo o
protocolo. Além disso, foi analisada a
viabilidade de cada cuidado e sua
justificativa devido aos
condicionamentos e limita¢cdes que a
realidade administrativa do servigo no
momento impoe.

O método utilizado nesta
investigagao propiciou aos
enfermeiros a oportunidade de
repensar a pratica do cuidado. O
protocolo apresentado possibilitara
aos enfermeiros sistematizar a
assisténcia,orientando as agoes
necessarias para o cuidado. Além
disso, podera servir para dar
visibilidade ao papel do enfermeiro
de bordo no trato ao paciente

traumatizado.




Atendimento a

Foi realizado um estudo de

Um total de 125 pacientes feridos foram
transportados a partir de postos de
enfermagem. Traumatismos contusos
representaram 82,5% das lesoes, e
suspeita-se de intoxicacdo alcodlica em

O atendimento aos pacientes nos
postos de enfermagem pode ser
aprimorado com a atualizagdo do
formulario de medicamentos com
base em andlises de lacunas.

pacientes ! 41,6% dos pacientes. As intervengdes
feridos em coorte retro_spectlvo com . mais frequentes foram a administrago Pesquisas futuras devem examipar
bostos de todots 0s paiegtes feridos Pameptes de fluidos intravenosos e analgesia. Os | © papel do suporte da telemedicina
Brodie Nolan, enfermagem e ambffllgrslgioa ;érzz E(r);re 10 traumatizados | paramédicos administraram oxigénio em | Paraa equipe dos POStOS'de -
2018 durante o de abril de 2014 ¢ 31 de no HO}”'[.C de 62,4% dos casos, enquanto os postos de enfermage?m €0 uso de dispositivos
transporte Ontario. enfermagemlo fizeram em apenas 8,8%. de dl'agnostlco no local de
aeromédico. margo de 2015. Os paramédicos de voo foram os tinicos atendimento  para  rastrear
profissionais a realizar intubacdo e hemorragia intracraniana
administrar acido tranexamico, manitol traumatica.
ou vasopressores.
O campo de atendimento pré-
hospitalar no Brasil estd em
expansdo, tendo em vista, inclusive,
Trata o presente artigo de os elevados indices de mortalidade e
um relato de experiéncia morbidade ligados as causas
desenvolvida durante a externas, a maior incidéncia de
realiza¢do do Trabalho de ) o doengas agudas do aparelho
' . Conclusdo de Curso de Populagdo A parter de.ssa experléngla constatou-sc a respiratorio e circulatorio. Esta
Assisténcia de Enfermagem da civil. carente importancia do pri)ﬁs.smna'l Enfe.rmenro realidade impde & Enfermagem um
o enfermagemem | ypiversidade Federal de de cuidados | D2 area de emergéncia pré-hospitalar e | gosafi no sentido de cobrir uma
Patricia servigo pré- Santa Catarina médicos remog¢ao aer.omedlca como um tng, demanda em expansio, com
Kuerten hospitalar e 2000, Apresenta u’ma it apesar de ainda ser uma drea incipiente | ompeténcia téenica
Rocha, 2003 remogao revisio histérica destas fmediatos. de atuagao profissional. conhecimentos especificos, a fim de
aeromédica. formas de atencdo & saude garantir uma assisténcia pré-
1o Brasil e no mundo. hospitalar e remogéo acromédica
capaz de contribuir com a sobrevida
e reducao de seqiielas.




Gentil, R. C.,

Aspectos
histéricos e
organizacionais
da remocgao
acromédica: a

O estudo apresenta uma
retrospectiva historica da
Remogdo acromédica
(RAM) e a sistematizagdo
da assisténcia de
enfermagem, utilizando
uma proposta de relatorio

Pacientes aero

O estudo proporcionou a oportunidade de
embasar a nossa experiéncia através de
uma retrospectiva histdrica e revisdo da
literatura, que contribuiu para a

O estudo permitiu resgatar a funcdo
primeira do enfermeiro, que ¢ a
assisténcia direta ao paciente, por
meio da utiliza¢do de instrumentos
sistematicos de coleta de dados,
propostos neste trabalho,

1997. dinamica da de enfermagem a ser usado removidos. fundamentacdo da reflexio sobre a ;
assisténcia de durante a remogdo do assisténcia de enfermagem, a pacientes consolidando-se cormo um fove
enfermagem. paciente. aero removidos. campo ii:éi:i?l’?a?ara esse
Foram incluidos | Enfermeiros de Os resultados mostram que a
GB Bader, M Caracteristicas | Programascom maisde 50 | voocom6e 10 enferrpagem d.e VOO integrfl pr.éticas de A pesquisa confirma que esses
Terhorst , P da prética de V0Os mensais. O . anos dem . terapia 1ntens,1va e emergéncia, com profissionais desempenham
Heilman , J A | enfermagem de questionario foi enviado a exper1§nc1a elevgdp nivel de autonorpla e funcdes autdnomas compativeis
DePalma Voo. 105 programas e 80 profissional, responsabilidade. Os enfermeiros de voo | .om os
1995. respostas completas foram | sendo 1 a 2 anos apresentam alta qualificagdo, mltiplas padrdes de cuidados criticos, sendo
analisadas (76%). como certificagdes e dominio técnico essenciais nas equipes aeromédicas.
enfermeiros de avancado.
V0o.
Atualmente, a remog¢do aérea vem
Pesquisa bibliografica, crescendo consideravelmente, devido a
Tra,msporte cujo objetivo foi rapidez, pois se percorrem grandes Ressalta-se a importancia da
aéreo de caracterizar a produgio distancias em intervalos de tempo inclusio do contetido acerca de
pa?i§nte(:is: cientifica acerca do menores, ¢ pelas condigdes de transito, enfermagem aeroespacial nos

Passosl et al., coilllliclisriler(l)to tra}ns?orte aekr)eo de 4 Pacientes aero Dg;zgg_’sg;egzigzz iarﬁ;snzf;dzz o cursos de graduacdo e pos-

2011. cientifico pe(limen ©5, €m Dases de removidos. 58 Tegu amentay graduagdo em enfermagem, ja que

. ados indexadas no que se refere as atribuigdes do

periodo compreendido
entre 1987 a 2009.

enfermeiro de bordo, enfatizando a
complexidade e a especificidade na
remogao dos pacientes do local do
acidente até o ambiente hospitalar.

esta ¢ uma area de atuagdo que vem
crescendo consideravelmente.




Estudo do tipo descritivo-

O estudo analisou 283 atendimentos
realizados pelo Servico Aeromédico de

O transporte aeromédico ¢ um

Perfil da vitima exploratério com V%'timas X )
atendida pelo abordagem quantitativa atendidas pelo Pernambuco entre agosto de 2007 e julho recurso essencial para ofer?ger
Nardoto et| servico pré- sobre o perfil da vitima Servl(;(? . de 2008,. primeiro ano de ﬁJnmqnamento suporte avang:a.ldo de’v1.da a me?s
al. 2010 hospitalar aéreo atendida pelo servigo pré- Aeromédico de do servigo. Toc,l(?s os casos registrados graves, garantindo rapida remogao
’ ) de pernambuco hospitalar aéreo de Pernambuco, foram.de vitimas graves, o que e atendimento especializado em
Pernambuco. com faixa etaria caracteriza o transporte aeromédico tempo habil.
predominante de | como um servigo de suporte avangado de
21 a 30 anos vida ainda em fase de consolidagao.
(21%), com
idade média de
34 anos.
Em relagdo aos atendimentos clinicos, a
parada cardiorrespiratéria foi o agravo
mais prevalente (35,9%) e nos
. atendimentos por trauma, a queda de Os achados trazem contribui¢des
Id9sps na faixa| pjvel destacou-se com maior ocorréncia relevantes para o planejamento e a
Idosos atendidos Es.tl.ldo qu.antitativo, etzzliﬁzzrigo_ (48,9%). Domingo (18,.7%) foi o dia da implementagdo da assisténcia ao
Nascimento em um servico descritivo de dehneamemo periodo entre semana em que mais ocorreram idoso em situagd@o de urgéncia
et al., 2018. acromédico. transversal, do tipo julho de 2014 a atendm;enﬁos. Em relagao ao desfecho, a atendido pelo servigo acromédico.
documental retrospectivo. maioria dos atendimentos foram

junho de 2016.

direcionados para hospitais de referéncia
(69,63%), seguido dos atendimentos que
evoluiram a 6bito na cena, em 47 idosos

(21,96%).




Trata-se de uma pesquisa
exploratorio-descritiva,

Enfermeiros que
atuam no
ambiente

aeroespacial.Do

s 50 enfermeiros

Resultados: predominaram participantes
do sexo masculino (64%), com idade
média de 37 anos, com tempo médio de
atuag@o no ambiente aeroespacial de seis
anos, em aeronaves de asa rotativa (54%)

O estudo mostrou que a maioria dos
enfermeiros atuantes no ambiente
aeroespacial era do sexo masculino,
0 que contrasta com o perfil geral
da enfermagem brasileira,

Atribuicdes do com abordagem . participantes da | € provenientes da regido Sul (42%). As predominantemente feminina. Essa
Raduenz, et| enfermeiro no quantltatl.va, desenvolvida pesquisa, 32 principais atividades no pre’-vog, durante presenga masculina maior. se
al., 2020. ambiente por meio de um survey (64%) eram do | © voo e p6s-voo foram, re.spect.lvamente: concentra em areas que exigem
aeroespacial. online, via Google sexo masculino, verificagdo/teste da funcionalidade de forga fisica, resisténcia e controle
forms®. com idade equipamentos, assisténcia de emocional, como urgéncia,
média de 37 enfermagem aos pacientes e reposi¢do de emergéncia psiquiatrica, UTI e
anos. insumos e equipamentos. SAMU.
Doentes Dos 220 casos analisados, a maioria das
atendidos pelo | vitimas era homem (78,6%), com idade
sistema de | média de 32 anos. O trauma contuso foi .
Resgate resgate 0 mais comum (94,1%), principalmente Estufilos de resgate .aeromé'dlco no
aeromédico a aecromédicona | causado por acidentes de motocicleta Brasﬂ §50 necessér}os devido aos
traumatizados: Estudo prospectivo Regido (30%) € colisdes automobilisti'ca}s . investimentos rea}lzados no pré-
experiéncia na descritivo, no qual foram Metropolitana | (23,2%). O tempo-resposta médio foide | hospitalar num pais sem sistema de
Cardoso et regido analisados prontuérios e de Campinas, | 10 minutos, ¢ o tempo total de _ {rauma organizado. O elevado
al., 2014. metropolitana fichas médicas de dos 220 casos | atendimento pré-hospitalar, de 42 mdlce.de supertriagem encontrado
de Campinas, | pacientes atendidos entre avaliados, 173 | minutos. Os indices médios de trauma evidencia a necessidade de
Brasil julho de 2010 ¢ dezembro | (78,6%) eram do | foram: RTS = 6,2, 1SS = 19,2 e TRISS = | 2perfeicoamento dos critérios de

de 2012.

sexo
masculino, com
média de idade
de 32 anos.

0,78. A intubagdo orotraqueal foi
realizada em 35% dos casos, ¢ 19,5% dos
pacientes foram classificados como
supertriados. A taxa de mortalidade entre
os pacientes atendidos foi de 15,9%.

triagem e acionamento.




O trabalho constou de um
levantamento bibliografico
e foi realizado através de
livros, artigos, fasciculos,

Foi observado que os profissionais
devem ser capacitados para as situagdes
clinicas possiveis. E preciso entender a

relacdo com a fisiologia do individuo em

O campo de atendimento pré-
hospitalar no Brasil estd em
expansdo, impondo ao profissional
enfermeiro um desafio no sentido

Santos et al., Atuagdo do | feses, dissertagdes e rede uma situagdo de Voo, pois € necessaria de ~cobrir uma demAand.a em
2018. enfermeiro no eletronica (In.ternet), com Enfermeiros do uma gdaptac;ao na atmosferg. E . expanséo, com compete’nma técnica
fransporte dados pertinentes ao transporte aéreo necessario que todos os proﬁsspn@s e conhecimentos especificos, a fim
aeromédico. assunto. : envolvidos no transporte aeromédico de garantir uma assisténcia pré-
deve ter base da seguranca do paciente hospitalar e remogdo aeromédica
para que ocorram adequagdes e capaz de contribuir com a sobrevida
atendimento corretos. e redugdo de sequelas.
Atuacdo do
enfemelro no Promover uma cultura de
Servio aprendizado continuo e
aeromedico: ) L colaboragdo  permite  superar
desafios, O servigo aeromedlcONdesempenha UM | Gesafios do servico
Bruna regulamentagde | [Uma revisio integrativa. Enfermeiro no papel cruc1gl na Prestagao (}e quldados de aeromédico, como clima adverso e
Guinaire s e perspectivas Servico satide em situagoes de urgéncia e ) limitagdes de recursos. Assim,
Arcas, [s.d] | Paraa aeromédico. emergéncia, especialmente em areas estratégias bem implementadas,
exceléncia na geograficamente desaﬁ’ad.orz'is ou onde o aliadas a regulamentagio clara e
assisténcia acesso terrestre ¢ limitado. trabalho em equipe, sdo essenciais
para garantir cuidados seguros e
eficazes em contextos complexos.
Trata-se de um relato de A participagdo da equipe de
experiéncia acerca da enfermagem ¢ fundamental para o
Atuacio do tematica evacuacao sucesso da evacuacdo acromédica,
. . enferrr(ieiro na acromédica de pacientes. A enfermagem atua na identificagdo das | PO'S trata-se de uma atividade que
Guimaries, evacuagio Destacarr}os que o presente Oficiais caracteristicas da acronave, no gera demandas e d?saf."los que
et al., 2019. acromédica: . relato ¢um recorte da ) planejamento da evacuagio aeromédica, _Trequerem competéncias em
: disserta¢do aprovada pelo Enfermeiros de . d b situagdes adversas e algo grau de
relato de Comité de Etica em uma institui¢do no plancjamento do embarque, na conhecimento atitudes e
experiéncia. Pesquisa da Universidade militar. classifica¢do do paciente e .medldas de habilidad ’ .
prevencio e controle de infecgio. abrlidades  especilicas  para

Federal do Estado do Rio
de Janeiro, cujo numero do
parecer ¢ 2.806.480.

exercer esta fungao.




Silva et al.,
2021.

Preparagdo do
enfermeiro para
o atendimento a
multiplas
vitimas no
resgate aéreo.

Estudo exploratorio e

qualitativo. Os dados
foram obtidos por meio de
questionarios
semiestruturados,
utilizada a técnica
metodologica de Bola de
Neve (Snowball
Sampling) ¢ analisesob o

contetdo de Laurence

Bardin.

Enfermeiros
atuantes no
resgate aéreo,
em Belo
Horizonte/MG,
maioria sexo
masculino.

O gerenciamento prestado pelo
enfermeiro em situagdes de desastres é
uma importante ferramenta para
minimizar a ocorréncia de eventos
adversos que possam acometer a equipe
e as vitimas presentes no local. Através
do conhecimento, o enfermeiro € capaz
de gerenciar e dimensionar problemas,
além de promover a seguranga € uma
resposta efetiva

O estudo evidenciou que o
enfermeiro no resgate aeromédico
deve possuir capacitagido
profissional e atuar de forma
sistematizada, garantindo qualidade
e seguranca na assisténcia. Suas
fungdes envolvem tanto aspectos
gerenciais como planejamento de
escalas e gestdao de materiais quanto
assistenciais, que contribuem para
aumentar as chances de sobrevida

dos pacientes.

Silva et al.,
2021.

Categorizagdo
dos pontos
estratégicos da
fisiologia de voo
para o transporte
aeromédico.

Trata-se de um estudo de
revisdo integrativa de
literatura, realizada com
base no modelo PRISMA -
Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews
and Meta-Analyses.

Foram utilizados 10 trabalhos,
elencadas seis categorias: Altitude;
Areas comuns que precisam de atengio;
Forgas de Aceleragdo; Hipoxia,
Preparagdo para o voo do paciente;
Umidade, Temperatura ¢ Gravidade.

O transporte em aeronaves de asa
fixa necessita de um conhecimento
de fisiologia de Voo,
recomendagdes especificas,
equipe de saude e tripulagdo
capacitadas para reconhecer e
intervir.




4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 Competéncias assistenciais

As competéncias assistenciais constituem o eixo central da atuagdo do enfermeiro
de voo. Estudos como os de Wisborg (2014), Cardoso et al. (2014) e Nascimento et al.
(2018) evidenciam que o profissional desempenha papel fundamental na avaliagdo,
estabilizacdao e monitoramento do paciente antes, durante € apds o voo, sendo responsavel
pela aplicacao de protocolos de suporte bésico e avangado de vida, manejo de vias aéreas

e administra¢ao de medicamentos e fluidos em situagdes criticas.

Além disso, Schweitzer (2010) destacou que a sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem ¢é essencial para garantir seguranga e eficacia nos cuidados prestados em
ambiente aeromédico, contribuindo para a padronizacao das condutas e melhoria continua
da qualidade assistencial. A utilizacdo de protocolos especificos e a adogdo de
instrumentos de coleta de dados, como relatorios de bordo, permitem a continuidade do

cuidado e o registro adequado das intervencdes realizadas.

4.2 Competéncias assistenciais

No ambito gerencial, os estudos analisados apontam que o enfermeiro exerce
funcgdes estratégicas na organizacdo e coordenacdo das operagdes aéreas de saude. De
acordo com Gentil (1997) e Rocha (2003), o enfermeiro é responsavel por atividades
como planejamento de escalas, gestio de materiais e equipamentos, verificacdo da

aeronave, reposicao de insumos e supervisao da equipe multiprofissional.

Essas agdes garantem o preparo adequado da aeronave e da equipe para o
atendimento as vitimas, otimizando recursos e tempo de resposta. Raduenz et al. (2020)
reforcam que a atuacdo do enfermeiro também envolve verificagdo prévia de
equipamentos, avaliacdo das condi¢des da aeronave e seguranca do paciente durante o
transporte, o que demonstra a amplitude de seu papel gerencial dentro das operagdes

aeromédicas.

4.3 Competéncias comportamentais e perfil profissional

Quanto as competéncias comportamentais, os resultados revelam que o

enfermeiro de voo deve possuir equilibrio emocional, controle psicologico e capacidade



de tomada de decisdo rapida, caracteristicas essenciais para o enfrentamento de

situagoes criticas e imprevisiveis.

Conforme apontado por Raduenz et al. (2020), o perfil desse profissional ¢
majoritariamente masculino, o que difere do padrdo predominante na Enfermagem
brasileira, refletindo a demanda por forga fisica, resisténcia e estabilidade emocional em
contextos de urgéncia e emergéncia. Silva et al. (2021) complementam ao destacar que a
experiéncia pratica, a capacitacdo constante e o treinamento em multiplas vitimas sdo

fundamentais para o desempenho eficiente durante o resgate aéreo.

4.4 Contribuicoes e desafios da pratica aeromédica

Os estudos demonstram que a atuagdo do enfermeiro de voo traz contribuigdes
significativas para o fortalecimento do cuidado pré-hospitalar e a ampliagdo do acesso a
servigos de saude especializados, sobretudo em areas de dificil acesso. Blera e Ribas
(2018) e Arcas (s.d.) ressaltam que o servigo do enfermeiro de voo representa um recurso
indispensavel para a reducdo da mortalidade e das sequelas em vitimas graves, desde que

conduzido por profissionais capacitados e com suporte institucional adequado.

Entretanto, permanecem desafios importantes, como a falta de regulamentacao
especifica em alguns contextos, altos custos operacionais e necessidade de investimentos
em educagdo permanente, conforme apontado por Peyravi et al. (2024) e Dias Passos et
al. (2011). A integragdo entre equipes multidisciplinares, a padronizag¢ao de protocolos e
o uso de tecnologias de comunicagdo e telemedicina sdo estratégias que podem melhorar

a qualidade e a seguranga da assisténcia da enfermagem em ambiente aéreo.

4.5 Sintese interpretativa

Em sintese, os achados desta revisdo refor¢am que o enfermeiro de voo ¢ um
profissional de alta complexidade, cuja atuagdo combina competéncias técnicas,
gerenciais e comportamentais especificas. O papel essencial do enfermeiro de voo nas
operagdes de transporte e resgate, evidencia a necessidade de competéncias técnicas,
autonomia profissional, raciocinio clinico rapido e preparo emocional para atuar em um

ambiente dinamico e de alto risco.

Também se observou énfase na capacitagdo continua, na sistematiza¢do da
assisténcia de enfermagem e na importancia de protocolos padronizados para garantir a

seguranga do paciente durante o transporte aéreo. Sua presenca nas equipes de transporte



aéreo ¢ determinante para a eficdcia do atendimento pré-hospitalar, contribuindo
diretamente para a reducao de riscos, otimizagao do tempo de resposta e aumento das

chances de sobrevida dos pacientes.

Essas evidéncias sustentam a necessidade de formagao especializada, capacitacao
continua e valorizagdo profissional, bem como o fortalecimento de politicas publicas e
normativas que assegurem condicdes seguras e €ticas para o exercicio da enfermagem no

ambiente aeroespacial.

Além disso, os achados indicam que o perfil do enfermeiro de voo ¢
predominantemente masculino, diferindo do padrao tradicional da Enfermagem
brasileira, o que se relaciona a exigéncia de resisténcia fisica e emocional em situagdes
de urgéncia e emergéncia. Outros estudos ressaltam a relevancia da educagao permanente,
da colaboracado interdisciplinar e da regulamentacdo especifica da pratica, como fatores

determinantes para a qualidade e eficacia do atendimento.

Logo, justifica-se entender a necessidade de que a equipe multidisciplinar, que
normalmente ¢ reduzida, composta por um piloto, um enfermeiro € um médico, possua
confianga interpessoal e a facilidade de comunicagdo efetiva, que domine o manuseio
correto dos materiais necessarios para o atendimento durante o voo e possua agilidade
necessaria a assisténcia a vitima, no que se refere a estabilizagdo do paciente durante o

voo, além de que o transporte aéreo seja seguro para todos a bordo (Ferreira et al., 2022).

CONSIDERACOES FINAIS

A presente revisao integrativa evidenciou que o enfermeiro de voo desempenha
um papel essencial no transporte aéreo em satude, combinando competéncias assistenciais,
gerenciais e comportamentais que garantem a seguranca ¢ a eficacia do atendimento em
situagdes criticas. As funcdes assistenciais incluem avaliagdo, estabilizacdo e
monitoramento continuo do paciente, com base em protocolos padronizados e na
sistematizacdo da assisténcia. No ambito gerencial, destaca-se a responsabilidade pela
organizacdo da missdo, gestdo de materiais, verificacdo da aeronave e integracdo da

equipe.

Os estudos também apontam que o enfermeiro de voo necessita de elevado preparo
emocional, agilidade na tomada de decisdo e capacidade de adaptagdo ao ambiente de alto

risco, caracteristicas que explicam o perfil predominante observado entre esses



profissionais. Além disso, sua atuagdo contribui diretamente para a redugdo da
morbimortalidade e para o acesso a cuidados especializados, especialmente em regides

remotas.

Apesar dos avangos, persistem desafios como a falta de regulamentacdo
especifica, altos custos operacionais e necessidade continua de capacitagdo. Assim, torna-
se fundamental o fortalecimento de politicas publicas, investimentos institucionais e
programas de educacdo permanente que assegurem condi¢des adequadas para o exercicio

dessa pratica especializada.

Conclui-se que o enfermeiro de voo ¢ um profissional indispensavel para a
qualidade e a seguranca do transporte aéreo em saude, exigindo formacao qualificada,
preparo técnico e emocional, além de atuacdo integrada com a equipe multiprofissional

para garantir a eficdcia das operagdes.
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