Gestéio & Cuidado em Saude

REVISAO
PORTUGUES

FLUXO DA SUBMISSAO . . .
Submissio: 13/06/2023 O atendimento de pacientes neonatos realizados pelo

Aprovacgo: 16/07/2023 servigo aeromédico: uma revisao de escopo

Publicacdo: 04/08/2023
The care of newborn patients performed by the aeromedical servisse:

e-ISSN 2965-4556 a scoping review
el Inl Carmen Bezerra Santos’
BEZERRA SANTOS, C.; VIEIRA Universidade Estadual do Ceard, Fortaleza, Ceara, Brasil
’[\)AEO miLOA?jZEEIRDiA' ’\A"'? DEO Mariana Vieira de Melo Bezerra 2
4 . *y . . 7 7 .
FERREIRA CARIOCA, A. A Universidade Estadual do Ceard, Fortaleza, Ceard, Brasil
PITOMBEIRA DA FRANCA Ana Elizangela do Monte Almeida 3
ALENCAR, .M. O atendimento Universidade Estadual do Ceard, Fortaleza, Ceard, Brasil
ct3 ) pacientes neona'fos Antdnio Augusto Ferreira Carioca *
realizados pelo servico ) ) ] ]
aeromédico: uma revisio de Universidade de Fortaleza, Fortaleza, Ceard, Brasil
escopo . Gestdo & Cuidado em Mairla Pitombeira da Franca Alencar °
Saide, [S. L], v.1,n.2, p. et1141, Centro Universitario Leonardo da Vinci, Fortaleza, Ceara, Brasil
2023. Disponivel em:

https://revistas.uece.br/index.
php/gestaocecuidado/article/vie
w/11141.

RESUMO

Objetivo: Este estudo objetivou descrever, através de uma revisdo de
literatura, as necessidades encontradas para que o paciente neonatal
receba o servico aeromédico e qual seu impacto. Metodologia:
realizou-se um “scoping review”, com a selecdao de 06 estudos
publicados de 2006 a 2020. Com o mapeamento dos principais dados,
foi feito uma sintese de acordo com os objetivos e
conclusGes/consideragcbes encontrados. Resultados: Os dados
mostraram que o atendimento aeromédico é de grande valia para a
diminuicdao de mortalidade em casos de pacientes neonatos graves,
mas que ainda ha desafios para ampliagcdo e capacitagcdo da equipe.
Conclusdo: concluiu-se que ha uma lacuna de conhecimento na
literatura sobre atendimento de neonatos e que necessita de estudos
primdrios para aprofundamento do tema.

Palavras-chave: Recém-Nascidos. Transporte Aéreo De Pacientes.
Neonatos e Cuidados Médicos.

ABSTRACT

Objective: This study aimed to describe, through a literature review, the
needs found for the neonatal patient to receive the aeromedical service
and what is its impact. Methodology: a “scoping review” was carried
out, with the selection of 06 studies published from 2006 to 2020. With

@ @ the mapping of main data, a synthesis was made according to the
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objectives and conclusions/considerations found. Results: The data showed that aeromedical
care is of great value in reducing mortality in cases of critically ill neonates, but that there are
still challenges for expanding and training the team. Conclusion: it was concluded that there
is a knowledge gap in the literature on neonatal care and that primary studies are needed to
deepen the theme.

Keywords: Newborns. Air Transport of Patients. Neonates and Medical Care.

Introdugao

O servico aeromédico se torna importante quando se trata da remocdo rapida e com
seguranca de pacientes neonatos (recém-nascidos) criticos. Uma de suas indicacdes é quando
em centros de saude que sdo insuficientes em seus recursos, nascem prematuros com
doencas complexas e os mesmos necessitam de tratamento nas Unidades de Terapia Intensiva
Neonatal (UTls). Devido a grande capacidade de diminuir a mortalidade quando se trata de
recém-nascidos, a mesma é recomendada pelo Ministério da Saude. Mas, nem sempre é feita
de maneira correta, pois cerca de 20% das transferéncias neonatais foram consideradas
inadequadas em paises desenvolvidos decorrente da presenca de erros causados por falta de
treinamento das equipes e regulacdo médica falha para realizacdo do transporte adequado
(JUSTO; SANTANA; BEZERRA, 2019; BURNS et al., 2017).

E importante compreender que nos primeiros anos de vida, o recém-nascido pode
apresentar taxas de mortalidade que se encontram em até 70%. Sendo assim, uma das
principais causas de morte no primeiro ano de vida sdo as infecgdes perinatais. Vale ressaltar
que dependem bastante de fatores que podem ser evitados, como a qualidade do
atendimento realizado durante todo o periodo da gravidez, parto e nascimento. O transporte
infantil de ma qualidade e inadequado, aumenta em até 50% a mortalidade infantil, por essa
causa, vale salientar a correlacdo entre transporte neonatal eficiente e reducdo dos indices de
mortalidade e morbimortalidade desses RNs (DE LACERDA; DE MORAIS ARAUJO; NETA, 2017;
FENTON; LESLIE, 2012).

Além dos problemas de salde existentes no paciente neonatal critico, ha fatores
diversos que prejudicam um transporte com qualidade e eficiéncia de RNs, no qual pode-se
destacar: a ma regulacdo médica falta de conhecimento e pratica diante da assisténcia ao
paciente, escassez de materiais e equipamentos; falta de comunicacdo por parte dos

profissionais e regulacdo; gestdo responsdvel ausente (FENTON; LESLIE, 2012).
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De acordo com a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) o transporte de pacientes
neonatos através do servico aeromédico estao indicados em determinadas situagdes como:
guando ha prematuridade, com idade gestacional inferior a 32 a 34 semanas; peso de
nascimento inferior a 1.500g; problemas clinicos com problemas respiratérios grave;
ventilagdo mecanica; anomalias congénitas; convulsGes em neonatos; doencas que
necessitam de intervencdo cirdrgica urgentes; problemas de hemorragia e coagulopatias;
hiperbilirrubinemia com indicacdo de exsanguinotransfusdo; asfixia com grave
comprometimento; neonato com cianose ou hipoxemia; sepse ou choque séptico e
hipoglicemia persistente (PILAU, 2016; CALLEGARO et al., 2018).

Diante desses dados, os recém-nascidos podem ser transportados de diversas
modalidades, entretanto uma alternativa rdpida e especializada é o uso do servico
aeromédico asa rotativa, que executa a transferéncia de pacientes graves num raio de 160 a
240 km. Segundo o Ministério da Saude, através da Portaria n° 2.048, traz a informacdo de
gue os servicos de urgéncia e emergéncia realizadas através do transporte aeromédico
(considerado modalidade de Suporte Avancado a Vida) é indicado quando o quadro clinico se
encontra em gravidade e o paciente necessita de uma intervencao rapida e eficaz (GANASSIN
etal., 2018).

O transporte aeromédico de paciente neonato grave é considerado um processo
importante e de relevancia, mas para que seja feito com qualidade é necessdrio recursos
financeiros, uma gestdo interessada e profissionais capacitados que introduzam estratégias
eficazes com o objetivo de proporcionar uma melhor atengao especializada ao paciente.

O objetivo do presente trabalho foi descrever através da literatura cientifica a

importancia do atendimento aeromédico para o paciente neonato grave.

1 Metodologia

Para o desenvolvimento deste trabalho, realizou-se um scoping review (revisdo de
escopo) que consiste em um método de mapeamento de literaturas relacionadas a temas de
interesse e que sdo capazes de sintetizar os conhecimentos referentes a determinado tema
investigado, com amplitude e maior flexibilidade, ndo limitando o pesquisador a poucas bases
de dados (FERRAZ; PEREIRA; PEREIRA, 2020).

Na presente revisao, utilizou-se a estratégia PCC para formulacao da pergunta, sendo

“P” para populagdo/participantes, “C” para o conceito que se pretende investigar, “C” para
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contexto. Ajustando-se o objeto de estudo a estratégia P: pacientes neonatais; C: atendimento
aeromédico; C: necessidade e impacto, tem-se como questdo norteadora: Qual o impacto do
servico aeromédico em relacdo ao atendimento do paciente neonatal?

A estratégia de pesquisa e todo o processo de revisdo foram baseados na metodologia
de revisdo do Instituto Joanna Briggs descrita em seis fases: ldentificacdo da questao de
pesquisa e objetivos de pesquisa; ldentificacdo de estudos relevantes; Selecao dos estudos;
Mapeamento dos dados; e Sumarizacdo dos resultados e sintese; Apresentacdo dos
resultados, identificando as implicacdes para politica, pratica ou pesquisa (GALVAO et al.,
2021).

A pesquisa consolidou-se por meio da coleta e selecdo de trabalhos cientificos
encontrados nos bancos de dados eletronicos Biblioteca Virtual de Saude (BVS), SciELO e bases
de dados Lilacs e PubMed, ndo houve periodo de tempo determinado. A pesquisa de estudos
na literatura cinzenta incluiu: google académico. A estratégia de busca adotada em cada base
de dados, descritores/palavras-chave utilizados e as referéncias selecionadas estdo descritas
no (Quadro 1).

Quadro 1 - Pesquisa nas bases de dados

Base de dados Estratégia N° de artigos

Lilacs (“transporte aéreo de | 01
pacientes” AND “neonatos”
[descritrores] AND
“assisténcia” [palavra-chave]).

BVS (“transporte aéreo de | 45
pacientes” AND  “recém-
nascido” [descritores] AND

“atendimento” [palavra-
chave]).
Scielo (“servico aeromédico” AND | 04

“neonato” OR “recém-nascido”
[palavras-chave]).

Google Académico (“recém-nascido” OR | 14
“neonato” AND “servico
aeromédico” [palavras-chave]).
PubMed (“Air Ambulances” AND | 10
“newborn” AND “medical care”

[descritores]).

Fonte: elaborado pelo autor.
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Critérios de inclusdo: artigos que estivessem nos idiomas inglés, espanhol e portugués
e que estivessem disponiveis online nas bases de dados. Critérios de exclusdo: artigos de
outros idiomas que ndo fossem em inglés, portugués e espanhol, duplicados, artigos que
fugissem do tema proposto do trabalho e que ndo estavam disponiveis.

A estratégia de busca inicial identificou um total de 74 estudos, onde 14 foram
encontrados no google académico, onde aplicando os critérios de inclusdo restaram 58
estudos. Posteriormente foi feita a leitura dos titulos dos 58 estudos, excluindo 30 estudos
gue ndo atendiam o tema proposto, restando 28 estudos para leitura dos resumos. Apds
leitura dos titulos, resumos e na integra 06 estudos foram incluidos na Revisdo de Escopo. Os
resultados da pesquisa estdo apresentados em um fluxograma no modelo PRISMA (Figura 1).
A pesquisa de busca de dados, leitura de titulo e resumo foram feitas por dois revisores que
também sdo autores do presente estudo e entraram em concordancia em relacdo a escolha

de artigos incluidos.
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Fonte: elaborado pelo autor.
Os 06 estudos selecionados para fazer parte desta revisao foram mapeados por meio

de um quadro (Quadro 2) com as seguintes informacg&es: autor; ano de publicacdo; titulo; base
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de dados; objetivo. Os estudos foram organizados em ordem crescente de acordo com seu ano

de publicacao.

Quadro 2- Informagoes dos artigos incluidos na Revisao de Escopo.

obstetricia no
transporte
aeromédico:
uma revisao
narrativa.

Autor/Ano Titulo Base de dados Objetivo

Coldbella, Guardo, Atendimento | Google O objetivo deste estudo ¢é

Camboin (2016) Neonatal: Académico caracterizar o transporte
Servico neonatal no Servigo Aeromédico
Aeromédico base Cascavel em dois anos de
Parana operacoes.

Urgéncia/
SAMU base
Cascavel.

Pilau (2016) Estruturada | Google Este estudo propbe-se a
aviacado académico investigar e expor a industria
aeromédica aeromédica do pais para que
brasileira vise a necessidade de se

expandir esse servico tao
essencial.

Alvarado et al (2016) | Hospital PubMed Avaliar as diferengas na
survival upon sobrevida hospitalar entre os
discharge of meios de transporte para um
ill-neonates centro tercidrio na Col6mbia
transported para neonatos gravemente
by ground or enfermos.
air
ambulance to
a tertiary
center

De Oliveira et al Enfermeiro Google Identificar as principais

(2019) de bordo a Académico atribuicdes do profissional
assisténcia enfermeiro de bordo durante o
em transporte aéromédico e sua

dinamica assistencial no
processo gravidico em remocao.
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complicacoes
existentes
durante a
realizacdo do
transporte
inter
hospitalar de
recém-
nascidos
graves: uma
revisao
integrativa

Rzonca et al (2020) Neonatal Medline O objetivo do estudo foi
Transport in apresentar as caracteristicas dos
the Practice pacientes transportados em
of the Crews incubadoras por tripulacdes do
of the Polish Helicopter Emergency Medical
Medical Air Service (HEMS) e do Emergency
Rescue: A Medical Service (EMS) do Polish
Retrospective Medical Air Rescue, bem como
Analysis. o carater de suas missoes.

Sousa (2020) Principais Google O presente estudo objetiva
dificuldades e | Académico identificar na literatura as

principais dificuldades e
complicagdes existentes
durante a realizacdo do
transporte inter-hospitalar de
recém-nascidos graves.

Fonte: elaborado pelo autor.

Inicialmente, realizou-se a analise narrativa e descritiva dos dados. Logo ap6s, realizou-

se a leitura e analise dos artigos seguindo as etapas da revisdo de escopo, buscando-se

sintetizar a tematica mais relevante dos trabalhos escolhidos e incluidos na presente revisao.

2 Resultados

Dos 06 artigos analisados, observou-se que 02 estdo no idioma inglés e 04 em

portugués. Quanto as bases de dados, observou-se que foram encontradas 01 na base

MedLine, 01 na base Pubmed, 04 no google académico (literatura cinzenta).
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Para uma correta sintese, foi elaborado um quadro (Quadro 3), especificando as

conclusdes/consideracdes finais de cada estudo escolhido para a presente revisdo de escopo,

com o intuito de verificar se os mesmos alcangaram os seus objetivos.

Quadro 3 - Consideragdes finais/conclusido dos artigos incluidos na Revisdo de Escopo.

Autor/Ano

Titulo

Consideragodes finais/conclusdo

Coldbella, Guardo,
Camboin (2016)

Atendimento Neonatal:

Servico Aeromédico
Parand Urgéncia/ SAMU

base Cascavel.

As novas tecnologias associadas ao
avang¢o da medicina aumentaram a
perspectiva de vida do RN, o que tem
aumentado a demanda por servigos cada

vez mais especializados.

Pilau (2016)

Estrutura da aviacao

aeromédica brasileira

O servico de aeromedico ele é bastante
complexo pois exige muito treinamento
de todos os tripulantes, tanto pilotos
guanto enfermeiros e médicos, contudo
temos 6timas empresas que prestam
estes servicos e que foi dado bastante
atencgao para o desenvolvimento deste

trabalho de conclusdo de curso.

Alvarado et al

(2016)

Hospital survival upon
discharge of ill-neonates
transported by ground or
air ambulance to a

tertiary center

O meio de transporte nao foi associado ao
desfecho. Na Col6mbia, o acesso a servigos
médicos por meio de transporte aéreo é
uma boa opgdo para neonatos em estado
critico. Novos estudos determinariam a
distancia ideal (tempo de transporte) para
obter bons resultados clinicos de acordo

com o tipo de ambulancia.

De Oliveira et al

(2019)

Enfermeiro de bordo a
assisténcia em obstetricia

no transporte

O Transporte aeromédico é uma atividade
em desenvolvimento no Brasil, e sua
tematica deve ser aprofundada para o seu

conhecimento especifico, corroborando a
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aeromédico: uma revisao

narrativa.

rapidas intervencdes no processo de
remocao de paciente e estado critico de

emergéncia.

Rzonca et al (2020)

Neonatal Transport in the
Practice of the Crews of
the Polish Medical Air
Rescue: A Retrospective

Analysis.

Diferengas significativas entre bebés
prematuros e recém-nascidos a termo
foram observadas em termos de idade e
peso corporal no momento do transporte,
diagndstico baseado na Classificagao
Estatistica Internacional de Doencas e

Problemas Relacionados a Saude.

Sousa (2020)

Principais dificuldades e
complicacdes existentes

durante a realizacdo do

transporte inter-
hospitalar de recém-
nascidos graves: uma

revisdo integrativa.

Cada fator citado impacta diretamente no
desfecho para esse neonato, podendo
levd-lo a sérias complicacbes ou até
mesmo ao o6bito. As situacGes descritas
necessitam de andlise e criagdo de
estratégias para reduzi-las, iniciando pelo
treinamento dos profissionais para que
estejam preparados para o manejo do
publico neonatal. A principal dificuldade
para a realizagdo do estudo foi a escassez
de literatura pertinente, enaltecendo a
acerca da

necessidade de pesquisas

tematica.

Fonte: elaborado pelo autor.

3 Discussao

A remoc¢do aeromédica de pacientes, surgiu em meados de 1870, durante a Guerra

Franco Prussiana e tudo indica que o que foi usado no momento foram baldes de ar quente.

Em 1910 foi criado o primeiro modelo de transporte aeromédico, ainda bem precario, mas por

meio de aeronave, mais precisamente avido, fazendo com que pacientes feridos tivessem

chances de vida através de um atendimento mais rapido. O transporte aeromédico pode ser

de asa fixa ou rotativa e necessita esta nas normas da ANAC (Agéncia Nacional de Aviagao Civil)
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e é essencial para um atendimento mais rdpido, seguro, trazendo mais seguranca ao paciente,
principalmente em dreas mais remotas que ndo possuem centros de salde especializados
(PILAU, 2016).

A remocdo aeromédica pode ser feita por duas situacdes: a primeira é a remocdo do
paciente/ferido de um local do acidente apds ter feito um primeiro resgate terrestre
geralmente; ja a segunda situacdo é quando o usudrio estd em um local com poucos recursos
e necessita de um atendimento mais especializado, fazendo assim a sua transferéncia. Nas
duas situacdes, no transporte aeromédico é preciso conter os seguintes profissionais: médico,
enfermeiro e um piloto (PILAU, 2016).

Em relacdo ao recém-nascido, o mesmo tem mais chance de vida quando nascido em
centros terciarios que sdao bem equipados, com boa estrutura fisica e profissional. Mas quando
ha intercorréncia no parto e o neonato nasce em uma unidade secundaria ou primaria, o
servico aeromédico pode ser acionado para transferéncia do paciente para um centro mais
especializado. Aumentando a chance de vida do neonato, por se tratar de um atendimento
rapido e seguro. Um desses transportes, tem o servico aeromédico asa rotativa, que transfere
um paciente em um raio de 160 a 240 km (RZONCA et al., 2020).

Como pode-se notar os autores acima destacam a relevancia do atendimento
aeromédico, seja por asa fixa ou asa rotativa, principalmente para pacientes que necessitam
de um atendimento rdpido e seguro. Foi mostrado que para os neonatos com
comprometimento sistémico grave, o servigo diminui as chances de mortalidade, mas que isso
s6 seria possivel quando ha um protocolo a ser cumprido e executado, pois ainda que haja
esse tipo de intervencdo, os profissionais que atuam diretamente nesses atendimentos,
sentem precariedade principalmente quanto aos recursos e equipamentos faltantes (DE
OLIVEIRA; DA SILVA FERREIRA; DE ALMEIDA DUTRA, 2019; PILAU, 2016; RZONCA et al., 2020).

Quanto ao atendimento em si, em 2011, a Sociedade Brasileira de Pediatria juntamente
com o Ministério da Saude, criou um manual de como deve ser o transporte para recém-
nascidos com problemas de salde. Manual fala sobre a organizacao do transporte, quais
materiais serdo necessarios serem levados e quais devem obrigatoriamente ter na aeronave.
Além de instrucbes de como deve agir em certos atendimentos. Lembrando que esses
pacientes RN, sdo pacientes que estdo comprometidos sistematicamente (BAPTISTA et al.,

2017).
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Com o olhar voltado para os profissionais que atuam no servico aeromédico, em um
estudo feito por Sousa, constatou-se que as principais dificuldades encontradas nos
profissionais foi a falta de preparo técnico-cientifico no atendimento do neonato, outro ponto
negativo identificado foi a falta de equipamentos adequados e a falta de comunicacdo entre
as equipes que cuidaram e que vao a passar cuidar do recém-nascido. Apesar de alguns
problemas vistos, o transporte aeromédico continua sendo rapido, eficaz, principalmente
guando se trata de neonatos com complicacdes. Uma das principais complicacdes é a
hipotermia, vendclise inexistente ou ndo funcionante e alteragdes nos niveis glicémicos. Um
gargalo encontrado é que o servico aeromédico é caro para ser mantido, entdo a escassez do
mesmo no servico publico é grande e significativa, nem todos conseguem ter acesso ao
atendimento aeromédico (SOUSA, 2020).

Comparando um pouco os estudos de Coldbella e colaboradores, identificou uma
ironia. H& um protocolo a ser seguido, mas ndo ha subsidios para a execucdo correta do
atendimento. A gestdo do servico aeromédico, tem como por obrigacdo fornecer solucdes para
os problemas citados acima, além de ampliar esse servico para regioes de saude com recursos
mais escassos (COLDEBELLA; GRANDO; CAMBOIN, 2016; SOUSA, 2020).

O ideal que pacientes neonatos sejam identificados com algum problema ainda na
gestacdo para evitar problemas no momento do parto e evitar que a crianga venha a nascer
com algum problema de saude, como por exemplo, problemas cardiacos, respiratorios,
convulsdes, problemas neurolégicos, entre outros. Importante destacar a atuagdo do
enfermeiro diante o atendimento, em que a sua presenga é imprescindivel e que de
preferéncia para neonatos, seja um enfermeiro especializado na mesma area de atuacao (DE
CARVALHO et al., 2022).

Apesar de todo o empenho durante o atendimento, pode-se observar que ha algo que
pode ocasionar um problema, a regulagdo desse servico. Importante que a equipe de
regulacdo da assisténcia a esse determinado tipo de servico de saude, esteja treinada para que
possa regular corretamente o paciente (quando na maioria dos caso a indicacdo seja por
transferéncia para centros especializados) e também fazer uma ponte de comunica¢do com a
equipe que estava acompanhando o paciente, ou seja, é necessario que a gestdo esteja atenta
e presente em relacdo a educacdao permanente de toda a equipe que envolve o complexo
regulador, para que ndo haja erros. Uma boa op¢do é fazer o uso de bons Sistemas de

Informacdo em Saude (SIS), para fortalecer a regulacdo em todos os sentidos (PACHECO, 2018).
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Foi constatado em um trabalho realizado por Ronzca que os pacientes transportados
em incubadoras pelas equipes que atuam no servico aeromédico, em sua maioria era do sexo
masculino, recém-nascidos e que os transportes eram devidos a transferéncias para centros
especializados, atendimento tercidrio de transferéncia. Alguns medicamentos mais usados
durante os atendimentos foram a prostaglandina E1, glicose, furosemida e vitaminas.
Geralmente os neonatos eram transferidos por causa de problemas congénitos no sistema
circulatorio, nervoso e respiratério (RONZCA et al., 2020).

Além de protocolos serem seguidos, parte estrutural de exceléncia, gestdo da
regulacdo funcionando de maneira correta e participativa, os profissionais que atuam
diretamente no atendimento, precisa de treinamentos constantes para identificar
rapidamente os problemas de saude daquele paciente, principalmente quando em casos de
acidentes, fazendo que o atendimento seja eficiente e eficaz, salvando vidas (PACHECO, 2018).

Pode-se afirmar que o transporte aeromédico, seja em qual sua modalidade, asa fixa
ou asa rotativa, precisa imprescindivelmente ter como equipe médico, enfermeiro e piloto.
Diante da equipe formada, através do manual elaborado pela Sociedade Brasileira de Pediatria
e o ministério da saude, é necessario que siga os protocolos estipulados desde a organizacao
da aeronave até o atendimento propriamente dito, focando nos equipamentos e materiais.
Lembrando que os pacientes neonatos que sdao atendimentos pelo servico aeromédico sao
gue possam apresentar algum problema de salde grave quanto apds parto e que onde os
mesmos nasceram, ndo possua estrutura e precisem de transferéncia para centros de saude
especializados (SCHWEITZER et al., 2017).

Apesar de toda dificuldade encontrada, o servico aéreo em salde se torna o mais

rapido, confidvel e veloz que possuimos para uma intervencgao rapida.

Consideragoes finais

A transferéncia e atendimento aeromédico feitos em boas condi¢bes ideais, seguindo
protocolos, traz seguranca, eficacia ao atendimento e diminui a morbidade e se torna de
grande relevancia no combate a mortalidade perinatal. Mas ainda assim é necessario que se
desenvolva estratégias para a ampliacdao do atendimento, principalmente em regides de saude
gue estdo localizadas longe dos grandes centros de salde que possuem estrutura em saude

para tais atendimentos.
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A educagdo permanente entra como op¢do para capacitar os profissionais que atuam
a frente do servico aeromédico, seja na linha de frente como no setor da regulagdo. E
necessario que esses profissionais estejam devidamente treinados e capacitados para exercer
suas fungdes com responsabilidade.

Considera-se que ha uma lacuna de conhecimento na literatura em relagdo ao tema de
transportes de neonatos por servico aeromédico, sendo necessdrio mais estudos primarios

para aprofundamento do tema.
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