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Objetivo: compreender como as enfermeiras vivenciam a acio de deliberacao moral no cendrio de pritica. Método:
pesquisa fenomenolégica fundamentada no referencial de Alfred Schutz realizada mediante entrevistas com 12
enfermeiras de um Servi¢o de Atendimento Mével de Urgéncia. Da andlise ideogrifica e nomotética foram obtidas
as categorias concretas do vivido. Resultados: emergiram trés categorias: significados da ac¢ao da deliberacio moral
das enfermeiras no atendimento pré-hospitalar moével de urgéncia que se referem ao contexto do atendimento;
o conhecimento técnico-cientifico como fundamento para a acio da deliberacio moral; e a dimensio social das
relagoes estabelecidas entre as equipes como fonte de problemas éticos. Conclusao: foram desvelados fatores que
incidem na pritica, revelando elementos que favorecem a deliberagao, como as experiéncias do vivido, o compar-
tilhamento das situagoes e os conflitos que demandam a tomada de decisao. Emerge, assim, um novo olhar para a
pratica das enfermeiras pautada em um agir ético, responsavel e prudente.

Descritores: Bioética. Enfermagem. Enfermeiras e Enfermeiros. Resolu¢ao de Problemas. Socorro de Urgéncia.

Objective: to understand how nurses experience the action of moral deliberation in the practice scenario. Method:
phenomenological research based on Alfred Schutz’s reference conducted through interviews with 12 nurses from
a Mobile Urgency Care Service. From the idiographic and nomothetic analysis, the concrete categories of the lived
were obtained. Results: three categories emerged: meanings of the action of nurses’ moral deliberation in the mobile
pre-bospital emergency care that refer to the care context; technical-scientific knowledge as the basis for the action
of moral deliberation; and the social dimension of the relationships established between the teams as a source of
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ethical problems. Conclusion: factors that affect practice were revealed, unveiling elements that favor deliberation,
such as experiences of the lived, the sharing of situations and conflicts that require decision-making. Thus, a new
look emerges for the practice of nurses based on an ethical, responsible and prudent action.

Descriptors: Bioethics. Nursing. Nurses. Problem Solving. Emergency Relief.

Objetivo: entender como las enfermeras experimentan la accion de la deliberacion moral en el escenario de prdctica.
Meétodo: investigacion fenomenologica basada en la referencia de Alfred Schutz realizada a través de entrevistas
con 12 enfermeras de un Servicio de Atencion Movil de Urgencia. A partiv del andlisis ideogrdfico y nomotético, se
obtuvieron las categorias concretas de los vividos. Resultados: surgieron tres categorias: significados de la accion de
la deliberacion moral de las enfermeras en la atencion pre-hospitalaria movil de urgencia que se refieren al contexto
de la atencion; conocimiento técnico-cientifico como base para la accion de la deliberacion moral; y la dimension
social de las relaciones establecidas entre los equipos como fuente de problemas éticos. Conclusion: se revelaron
Sfactores que afectan a la prdctica, revelando elementos que favorecen la deliberacion, como las experiencias de los
vividos, el intercambio de situaciones y conflictos que requieren la toma de decisiones. Asi, surge un nuevo aspecto

para la prdctica de las enfermeras basada en una accion ética, responsable y prudente.

Descriptores: Bioética. Enfermeria. Enfermeras y Enfermeros. Solucion de Problemas. Socorro de Urgencia.

Introducio

O cendrio brasileiro da Rede de Atencido as
Urgéncias e Emergéncias tem, entre os seus com-
ponentes, o Servico de Atendimento Movel de
Urgéncia (SAMU) como um servico de utilidade
publica, com o intuito de assegurar o direito de
acesso ao servico de saude pelo usudrio, por
meio de ligacdo telefénica e acolhimento dos
chamados por uma Central de Regulacao das
Urgéncias. A equipe de atendimento conta com
profissionais habilitados, como o Médico Regu-
lador que atua na dindmica do servico, classifi-
cando o agravo e definindo o tipo de Unidade
Movel para cada caso, bem como as equipes de
tripulacdo composta por outros profissionaism,
dentre os quais destacam-se as enfermeiras.

No tocante a pratica das enfermeiras neste
servico de Atendimento Pré-hospitalar Moével
(APHM), torna-se um desafio constante a
preocupagdo com o agir ético do profissional
responsavel, pautado em competéncias que
ajudem nas tomadas de decisdes em circuns-
tancias adversas, inusitadas e conflituosas, dis-
tintas das que ocorrem no ambiente hospitalar’”.
Frente a esse fendmeno, € preciso que a enfer-
meira desenvolva a competéncia ética na pres-
tacado dos cuidados, tendo em vista que essas
experiéncias exigem atualizacdes dos atendi-
mentos as normas e deveres, que podem en-

volver tanto a pessoa doente como também os
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familiares e outros membros da equipe multi-
profissional. Nesse contexto, as tensdes entre
valores e deveres profissionais podem ser viven-
ciadas e comprometer a integridade moral das
enfermeiras”’, sendo, portanto, imprescindivel,
reconhecer os significados dos atos de deliberar
dessas profissionais, que mantém uma rede de
relacdo interpessoal no espaco do atendimento.

Entao, considera-se a acio de deliberar sobre
um conflito ético, o processo de maturacio das
decisdes fazendo imperar um curso de acio
prudente e responsavel. Torna-se necessiria a
duavida, a ocorréncia de tensionamento entre os
valores e os deveres individuais ou coletivo no
momento do agir, para fazer emergir a pratica da
Bioética Deliberativa”.

Assim, em uma perspectiva da Fenomeno-
logia Social, esse mundo-vida, contextualizado
pela intersubjetividade de um grupo social de
enfermeiras que abarca as suas vivéncias coti-
dianas, mostra-se com a necessidade de ex-
pressar atitudes em situacdes concretas que sus-
citam enfrentamentos, em um tempo de davidas,
questionamentos ou necessidade de correcoes
de elementos da pratica cotidiana desses profis-
sionais. Essas inquietacdes envolvem a atuaciao
da enfermeira na experiéncia moral, com uma
busca frequente para o saber agir de modo valo-

. < 3)
rativo e responsavel .




Darci de Oliveira Santa Rosa,

Nesse sentido, Schutz discute a estrutura so-
cial e expressa ser a relaciio social um elemento
fundamental na interpretacio dos significados,
elege como relevante a compreensio do coti-
diano e a existéncia humana no mundo da vida,
também denominado mundo social, mundo co-
tidiano e mundo do senso comum. E nesse
mundo que se abrem as experiéncias €ticas.

No momento do atendimento primario, que
ocorre na rua, a aclo intencionada para um so-
corro adequado segue um trilhar que condiciona
a necessidade de pensamento critico dos profis-
sionais frente as praticas cotidianas e as questoes
éticas dirigidas para uma realidade social que se
tem familiaridade por meio de uma convivéncia
prévia, experienciada no mundo cotidiano
do APHM.

Estudo sobre questdes éticas nos atendi-
mentos de enfermeiras de servicos de ambu-
lancia, realizado nos Estados Unidos, desvelou
que uma convivéncia com a imprevisibilidade,
muitas vezes ameacadora a vida, torna as tomadas
de decisdes éticas desafiantes, caracterizando a
atuacido das profissionais como uma tarefa com-
plexa, dificil, carregada de responsabilidade”.

Ciente da complexidade das acdes de cui-
dados implicadas no fazer da enfermeira no ce-
nario do APHM, a deliberacao moral torna-se um
requisito essencial ao ampliar a competéncia ética
e a efetividade das relagdes na tomada de decisao.

Diante desse cendrio, na perspectiva de que as
enfermeiras que atuam no APHM sio um grupo
social que lida com vidas, dirige suas acoes pra-
ticas e éticas para todas as pessoas envolvidas no
momento do cuidado, propde-se o estabeleci-
mento de estratégias para a tomada de decisoes,
com vistas 2 minimizacio de danos frente aos

) . (&
problemas éticos que podem emergir

. Assim,
fez-se o seguinte questionamento: “Como as en-
fermeiras do APHM vivenciam a a¢ao da delibe-
racao moral no seu cotidiano?”

O estudo do fenémeno da deliberacio
moral possibilitard reflexdes sobre as experién-
cias morais e éticas por enfermeiras, frente aos
problemas éticos no seu cotidiano, as relacoes
sociais e a dimensiao de cuidado, em um am-

biente de trabalho marcado por limitacoes e
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situacoes adversas encontradas no atendimento
em rua.

Ciente do mundo de relacoes, da comuni-
cacio existente no APHM e que o significado
e sentido da acdo de deliberar estido atribuidos
a vivéncias cotidianas do fendmeno, o objetivo
deste estudo foi compreender como as enfer-
meiras vivenciam a acio de deliberacio moral

no seu cendrio de pratica.
Método

Trata-se de estudo fenomenolégico sobre a de-
liberacio, realizado no periodo de janeiro a marco
de 2014. A Fenomenologia Social interessa-se nao
pelos atos singulares, nem os comportamentos in-
dividuais, fechados numa consciéncia de si, mas
a compreensao do que constitui um determi-
nado grupo social que vive uma situacio tipica.
O mundo cotidiano é comum a todos e nao se
resume a um mundo individual, mas intersubjetivo,
que se compartilha com os nossos semelhantes”.

A Fenomenologia Social, de Alfred Schutz, foi
escolhida para este estudo porque proporciona
compreensio de questdes que expressam mo-
tivacio, que fundamenta e impulsiona a ac¢io
desenvolvida no mundo de suas relacdes sociais
na pritica cotidiana dos que compartilham pro-

©) .
”. Assim, este estudo teve como

jetos de vida
cendrio as bases descentralizadas de um SAMU
Metropolitano, por considerar que este servico
disponibiliza para os seus usudrios um atendi-
mento com escuta médica por 24 horas, atrelado
a uma Central de Regulacio das Urgéncias que
retrata o mundo-vida do APHM predominante
no cendrio brasileiro.

Intencionalmente, as participantes foram
12 enfermeiras que atenderam os critérios de
inclusao: ser enfermeira que intervém junto 2
equipe nas Unidades Moveis, ter vivenciado no
seu cotidiano a deliberacao moral no processo
do cuidar em um Servico de Atendimento Mével
de Urgéncia e ter no minimo seis meses de
atuacao neste servico. Os critérios de exclusao
foram: ser enfermeira com exercicio de cargo
administrativo e estar afastada da assisténcia por

qualquer motivo.
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Para garantir o anonimato, os participantes
foram identificados por codinomes que repre-
sentam palavras que, na origem do significado,
estio envolvidas com a acio da deliberacao
moral: Decisao, Normativo, Compromisso, Con-
duta, Acido, Valor, Responsabilidade, Protocolo,
Conhecimento, Atitude, Conflito e Dilema.

Os depoimentos foram obtidos por meio de
entrevista fenomenoldgica autorizada, que pos-
sibilitou um encontro empdtico entre as pes-
quisadoras e as enfermeiras participantes, apos
assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), com a possibilidade de de-
sisténcia da participacao em qualquer momento,
sem nenhum tipo de 6nus ou prejuizo. Em um
ambiente de encontro, confortavel, a entrevista
foi dirigida por meio de um roteiro com as ques-
tdoes norteadoras: “Fale-me como vocé tem vi-
vido a deliberacao moral ou a tomada de decisao
ética/moral no APHM?”; “Como vocé expressa
suas expectativas frente a deliberacao moral no
APHM?”

A anilise dos depoimentos foi processada
por meio da leitura exaustiva e obtencdo da
esséncia do fendmeno. Para tal, foi realizada a
etapa ideogrifica em cinco momentos visando
desvelar o vivido da acdo de deliberar das parti-
cipantes. No primeiro momento foi feito a trans-
cricio na integra das falas com leitura vertical;
posteriormente, em um segundo tempo, foram
destacadas as locucdes de efeito com descricao
das unidades de contexto. No terceiro momento
foi realizada nova reducio fazendo aparecer o
fendmeno da deliberacio moral na sua esséncia.
No quarto momento buscou-se as convergéncias
das unidades de significado que expressaram
motivos em comum referentes 2 acio, descritas
por palavras, e, em seguida, foram construidas
as categorias concretas na perspectiva de Schutz.

Emergiram as categorias concretas do vivido,
como sintese objetiva dos diferentes significados
da acao da deliberacio moral das enfermeiras,
denominada por Schutz como motivos existen-
ciais. Os motivos “porque” foram expressos pelas
experiéncias passadas das enfermeiras no coti-
diano vivenciado no APH, que conduzem o agir

no cendrio do atendimento de rua. A discussiao
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dos dados foi fundamentada no referencial teo-
rico da fenomenologia social de Alfred Schutz
e em literaturas relacionadas ao fendmeno em

estudo.
Resultados

A populacao do estudo foram 12 enfermeiras,
7 mulheres e 5 homens, com idade compreen-
dida entre 28 e 45 anos, com 2 a 17 anos de
exercicio profissional, com mais de um vinculo
empregaticio e cumprimento de cerca de 70
horas semanais. Havendo o predominio do sexo
feminino, utilizou-se a nomenclatura enfermeira
para a identificacio dos participantes do estudo.

Da andlise dos depoimentos, para atender o
objetivo de compreender como as enfermeiras
vivenciam a agdo da deliberacio moral na sua
pratica cotidiana, emergiram trés categorias con-
cretas experienciadas no mundo-vida do APHM:
expressando o contexto do APHM vivenciado
como fundamento do ato de deliberar; reve-
lando o conhecimento técnico-cientifico como
fundamento para a acio da deliberacio moral
das enfermeiras no APHM; expressando a di-
mensido social das relagdes estabelecidas entre
as equipes como fonte de problemas éticos no
cendrio do APHM.

Expressando o contexto do APHM
vivenciado como fundamento do ato de
deliberar

Nessa categoria, as enfermeiras expressam
que, na concretude da existéncia vivida com
outros atores no mundo social do APHM, ha
preocupacio com os fatores externos ou am-
bientais e institucionais para a pritica da delibe-
racio moral. Entre estes, estao a falta de apoio
da comunidade, a dependéncia do cenario en-
contrado, a ocorréncia de situacdes adversas e a
exposicao em ser filmado pelo publico.

A gente tem situagoes em que a propria comunidade se

volta contra [...] os profissionais que estdo prestando as-
sisténcia |[...] (Normativo).

[...] na verdade a nossa deliberacdo |...| muitas vezes
depende de todo um cendrio que a gente encontra, né?
Para depois a gente chegar numa decisdo |[...] (Decisao).
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[...]1 a gente tem que ter muito cuidado quando a gente
vai tomar alguma decisdo...] todo mundo hoje tem uma
camarazinba de video e a gente fica exposto a tudo isso.
(Responsabilidade).

Revelando o conbecimento técnico-
-cientifico como fundamento para a a¢dao
da deliberacdo moral das enfermeiras no
APHM

Para as enfermeiras, a deliberacio moral é
influenciada pela base de conhecimento ad-
quirida com as suas experiéncias armazenadas.
Esse conhecimento constitui-se no saber técnico-
-cientifico e no que estudou, em determinado
momento, de acordo com o seu papel no servico.
A bagagem de conhecimento ajuda a responder
as possibilidades de infracdes éticas/deontol6-
gica perante o Conselho Regional de Enfermagem
(COREN), como descrito nos depoimentos:

E fazer aquilo que Ihe compete de acordo com o que vocé

estudou, de acordo com o seu papel no servico naque-

le momento, com o que vocé aprendew com o outro |[...]
(Conduta).

Quando entrei no servi¢o as minbas dificuldades foram
menores, o conhecimento técnico, e a busca pela aproxi-
magdo com as situagoes de emergéncia colaborou para as
minbas deliberacoes [...] eu acredito! (Responsabilidade).

Se vocé tem o conbecimento técnico-cientifico, vocé tem
respaldo del...] responder alguma coisa perante o COREN
[...] (Protocolo).

Expressando a dimensdo social das relacoes
estabelecidas entre as equipes como fonte
de problemas éticos no cendrio do APHM

As enfermeiras, em seus depoimentos, des-
crevem o comportamento moral dos profissio-
nais, bem como a existéncia de lacunas de so-
cialidades entre essas profissionais, e da equipe
de enfermagem com a equipe médica da regu-
lacdo que atuam no servico. Tais atitudes apre-
sentam-se como potencializadoras de problemas
éticos no cendrio do APHM.

A gente tem questoes relacionadas a personalidade das
pessoas, a vicios das pessoas, a descompromissos das
pessoas que estdo fazendo parte da equipe |...] a tentar
uniformizar o trabalbo da equipe [...) decisdo para to-
mar assim € bastante dificil para o enfermeiro sendo que,
envolve uma equipe...] (Conflito).

[..]1 vocé trabalba em conjunto e pode acontecer que
0 grupo ndo esteja coeso, e uma agdo que poderia ser

completa e eficaz as vezes pode ser atrapalbada pela agi-
lidade ou por uma pressa no atendimento [...] (Dilema).

Mas, as vezes a equipe ndo td entrosada ou a situacdo
realmente é adversa [...] As vezes a gente ndo consegue
comunicagdo com os médicos reguladores. (Valor).

As enfermeiras ainda destacam nas falas as
relacoes de poder instituidas entre os membros
das equipes do APHM, como observado nos

depoimentos:

A gente toma aquela decisdo, unidade de suporte avanga-
do [...] aquela decisdao baseada na conduta médica, né?
O médico é quem geralmente determina a conduta [...]
(Conduta).

Por mais que a gente tenba o conhecimento, a gente tem
essa obrigacdo de entrar em contato com o médico regu-
lador [...] (Protocolo).

[...] geralmente a gente ndo toma decisdo sozinbha a ndo
ser aquela decisdo que ja estd protocolada, em diversos
protocolos de atendimento que a gente tem, fora isso, a
gente s6 toma decisdo acompanbada do médico [...) por-
que ja estd no protocolo a gente pode fazer, né? A gente
é preso, né? (Atitude).

Discussao

Para as enfermeiras do estudo, desvelar a de-
liberacio moral foi descortinar relacdes sociais
estabelecidas em um cendrio descrito por expo-
sicdo a condicdes de trabalho que podem ser
geradores de sentimentos, como angustia, frus-
tracio e sofrimento. Esses sentimentos podem
associar-se a sensaciao de impoténcia para um
agir em situacdes que remetem 2 necessidade
frequente de deliberacio moral"”.

Em consoniancia, diante de limites ou obs-
taculos no cuidado, o distresse moral pode ser
vivenciado pelas enfermeiras, pois abrange um
processo de experiéncias individuais em que
interagem as questoes éticas, os problemas, as
incertezas, a sensibilidade e a deliberacao moral
dessas profissionais''".

Durante o atendimento, os profissionais que
compdem as equipes do APHM ficam expostos
a alguns fatores que dificultam o processo de
trabalho, como riscos ambientais, acidentes em
rodovias, violéncia e lugares de dificil acesso,
envolvimento da populacio como estressores
que provocam adoecimento, bem como a
ocorréncia de comunica¢io ineficaz entre os

. . . (12)
profissionais
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O comprometimento da privacidade foi des-
tacado em funcio das exposicoes constantes
com filmagens da populagio que se encontra
no cendrio de rua. No entanto, a sensaciao de
identidade, espaco pessoal e dignidade, conside-
rada como privacidade, precisa ser respeitada no
momento dos atendimentos de urgéncia e emer-
géncia”. Neste estudo é perceptivel que esta
questao ética influencia a tomada de decisoes
dos envolvidos no pré-hospitalar, impactando na
deliberac¢iao sobre os fatos.

Reconhecer os fatos relacionados ao atendi-
mento em si e os valores que carrega a cons-
tru¢ao individual, social, cultural e historico é
essencial para o percurso deliberativo™. Assim,
o estar em atendimento com um paciente grave
em rua faz emergir problemas éticos constantes
que exigem ponderacio das decisdes tomadas
pelas equipes.

Nesses cendrios, valores essenciais podem
ser implicados nas tomadas de decisao, como
a beneficéncia, a dignidade humana, a supre-
macia da vida, a justica e a responsabilidade
profissional ™.

Vale ressaltar ainda que no mundo social o
homem vivencia uma situacio biogrifica de-
terminada, se situa de maneira especifica no
mundo da vida, e é nesse contexto que pensa,
sente e age"”.

Os depoimentos apresentados neste estudo
desvelaram que, no ato das relacdes sociais esta-
belecidas e nas motivacdes, o compartilhamento
de conhecimento subsidia o agir das enfermeiras
no cendrio do APHM. Compartilham um mun-
do-vida existente, com profissionais do servico,
em busca de saberes diversos para a pratica de
cuidados nos cendrios de rua.

Assim, no mundo-vida do APHM, a interpre-
tacdo pode ser baseada sobre um estoque de
experiéncias prévias a seu respeito; a bagagem
de conhecimento, as proprias experiéncias e
aquelas que sdo transmitidas operam como uma
fonte de referéncia"’.

Nesse contexto, enfermeiras iranianas con-
vergem com os depoimentos quando destacam
que as missdes anteriores e a convivéncia com

colegas experientes desempenham um papel
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importante na conducio dos desafios éticos’” .
Novos valores podem ser sedimentados em vigor
de uma pratica profissional qualificada.

Em um estudo americano, enfermeiras do
servico de ambulancias compreendem ainda o
julgamento clinico e o conhecimento cientifico
como ferramentas indispensaveis para a tomada
de decisio e realizacio de praticas seguras’ .

No Brasil, a insercio de enfermeiros trei-
nados e habilitados no APH possibilita qualifi-
caclo e seguranga assistencial a populacio em
situaclo de urgéncia, impactando na qualidade
do cuidado ofertado com melhores resultados
para o sistema de satde"”.

E fundamental, assim, destacar a necessidade
de estratégias de qualificacdo das equipes como
processo permanente, inserido no cotidiano das
acoes do servico, tendo em vista o espaco para
a educacao dentro da rotina do trabalho, como
previsto no Regulamento Técnico dos Sistemas
Estaduais de Urgéncia e Emergéncia, da Portaria
n. 2048, do Ministério da Satde". Esta normativa
deixa demarcada as estratégias possiveis para a in-
sercao da pratica deliberativa que faz congruéncia
com a autoavaliacio profissional e a autoeducagio
necessdrias para a condugiao dos problemas éticos
que emergem nos cendrios prélticos(4).

Considera-se a deliberacio moral como um
método que realiza anilise dos eventos da vida,
dos acontecimentos historicos e culturais, cor-
roborando a explicacdo, argumentacio e justi-
ficativa das eleicoes morais’' . A conducio de
espacos educativos, dialogicos, no APHM, pode
ser um balizador de identificacdo de problemas
éticos, bem como das estratégias para as deci-
soes éticas.

Compreende-se pelas falas, que a atuagio
das enfermeiras nas Unidades Méveis ndo pode
ser vista como isolada no mundo da vida, visto
que ha uma rede de relacionamentos instituida
que se torna definidora de suas acoes. As dificul-
dades expressadas nas relacdes sociais mantidas
revelam as posicoes ocupadas pelas profissio-
nais do servico ao exercerem fungdes pré-esta-
belecidas distintas.

A existéncia frequente de uma relacio indi-

reta entre as enfermeiras e os demais membros
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da equipe que atuam no processo do cuidar no
APHM ¢ propiciadora de conflitos devido ao
processo de decisio rotinizado, que pode retirar
a instituicio de um espaco dialodgico entre os
profissionais"”

Estudo sobre os entraves enfrentados no
SAMU, na percep¢ao de enfermeiras, apresenta
também os entraves existentes na comunicacao
entre os profissionais da Intervencio e Regu-
lacao como fatores que dificultam o trabalho do
SAMU, corroborando uma minimiza¢ao da quali-
dade da assisténcia que tem como ordenador um
chamado iniciado com o atendimento de profis-
sionais de uma Central de regulacio, que nio
se encontram na cena da ocorréncia””. Perce-
be-se, assim, uma relacio que se caracteriza pelo
anonimato entre os agentes sociais oriundos da
Regulacio e da Intervenc¢ido responsiveis pelo
cuidado no APHM, além do reconhecimento
dessa situacao como relacoes distantes para a
realizacio dos atendimentos.

Sendo assim, nessa drea, em que a COO-
peracao ¢ fundamental para a qualidade e
a seguranca dos cuidados prestados, as di-
ficuldades no relacionamento interpessoal cer-
tamente comprometem o trabalho da equipe e
o repertério de opgdes para uma deliberacio
prudente’”.

Configura-se a existéncia de grupos sociais no
APHM que se rompem, mantendo as relagcoes de
dominados e dominantes, com regras impostas,
dificultando a horizontalizacao das relacdes e
proporcionando um distanciamento das relacoes
“eu-tu, eu-nds”, o que pode influenciar no des-
pertar de uma consciéncia moral no momento
de deliberar no cenario APHM.

As relacdes das equipes, quando provocam a
continuidade, na pratica, de um encontro hierar-
quizado, com verticalizacio e infantilizacao das
relacdes, rompe o didlogo e a criatividade entre
os profissionais da satde"”.

Tal fato pode transgredir as acdes de deli-
beracao, potencializar os problemas éticos,
possibilitando apenas uma decisdo racional,
rapida e pouco refletida, mesmo sabendo que
existem situagdes no cotidiano dessas profissio-

nais que nio estao listadas como regras prontas

protocoladas, inclusive as que permeiam o ato
de deliberar.

Assim, percebe-se como contraditorias as
relagdes sociais construidas, pois a2 medida que
se propde uma homogeneidade a equipe do
SAMU com a padroniza¢ao de um mesmo uni-
forme, rompe-se a horizontalizacio e o equili-
brio destas relacdes quando emerge a necessi-
dade de demarcacao de territérios profissionais

. g a9
no mundo cotidiano do fazer

. Apreende-se,
nesse contexto, a auséncia de reciprocidade e
intersubjetividade entre as equipes que ocupam
o espaco do APHM.

Oriundo de um modelo biomédico, assisten-
cialista, centrado na figura do profissional mé-
dico, o atendimento mével carrega a origem de
um servico conduzido por protocolos”. O vivido
em um mundo com regras impostas, no qual os
elementos contraditérios e incoerentes nio sio
mobilizados, evita que o individuo transcenda
0s requisitos necessarios de seus planos e ope-
racdes praticos, os quais tendem a assumir um
cariter rotineiro”.

Entretanto, propde-se um rompimento de
paradigma com a producio de saide baseada
nao somente no resultado técnico-material, mas
pautada nos valores, relacoes e afetos que pro-
porcione uma troca inter-humana de cariter
horizontal, coletivo-cooperativo”

Assim, pertencente a um cotidiano com in-
teresses comuns, esse tornar consciente do
modo de deliberar das enfermeiras do APHM
projeta um movimentar-se, mediante reflexdes
das relacoes cotidianas desse grupo social, com
possibilidades para um agir que conduza o exer-
cicio da autonomia, a transformacio de valores
no momento da pritica deliberativa, com o refa-
zimento diario do exercicio profissional.

A pratica deliberativa no campo da bioética
possibilita um espaco para debate entre ética,
poder e emancipacdo para um locus de praticas
equitativas e democriticas como via de ponde-
racio das decisdes™”

No entanto, nas perspectivas das enfermeiras
que vivenciam a delibera¢io moral, emerge um
cenario concreto, conflituoso, que consagra

uma distincia dos atores sociais envolvidos no

Rev baiana enferm (2021); 35:e38733



Vivéncias da deliberacio moral de enfermeiras no atendimento pré-hospitalar mével

APHM, descritos como profissionais atuantes
nas unidades méveis e Central de Regulacao das
Urgéncias (CRU), propiciando a ocorréncia de
problemas éticos nas relacoes de equipes.

O pensamento schutziano estabelece a ne-
cessidade de uma relacao face a face oriunda
das relacdes sociais e intersubjetividades, com si-
multaneidade direta entre uma e outra pessoa@
No entanto, fica estabelecida, no cotidiano des-
crito pelas participantes, uma relacio de anoni-
mato, de distanciamento, que, quando em grau
maximo, considera o outro como nimero ou
apenas funcao”,

Foi possivel uma identificacado da realidade
de significados, razbes e justificativas para a
deliberacdo dessas profissionais no seu mundo
cotidiano. Ciente que as enfermeiras podem ser
sujeitos do seu proprio mundo-vida, o ponto de
partida para essa acao pode ser uma avaliacio
dos problemas éticos vivenciados, abrindo-se
um leque de possibilidades para a sua resolucao
prudente, com um repertério de acdes funda-
mentadas em uma relacio interacional entre as
equipes, intervencgao, regulacio e coordenacio”.

Assim, a necessidade do exercicio de praticas
deliberativas pode indicar o uso sistematizado
de métodos que possam favorecer o desenvolvi-
mento de habilidades e competéncias, para uma
exceléncia do agir ético no cendrio do APHM,
que particularize profissionais da intervencio e
da regulacao, e, a0 mesmo tempo, possa forta-
lecer o didlogo entre os pares e a minimizaclo
de ocorréncia de distresse moral entre as enfer-
meiras pertencentes a este mundo-vida.

Como limitagiao deste estudo, que desvela o
mundo-vida de um grupo social, tem-se a parti-
cipacio de um grupo especifico de uma area me-
tropolitana e que pode divergir dos significados
de vivéncias de outros atores sociais marcados
por tempos, histérias e motivacdes distintas na

pratica deliberativa no APHM.
Conclusio
O estudo possibilitou uma aproximac¢ao com

o mundo-vida de enfermeiras do APHM, cenario

de atuacio e de deliberacio diante das questdes
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éticas vivenciadas, com o registro de um coti-
diano demarcado por rompimentos nas relacoes
que se refletem em limites. No entanto, também
revela elementos que podem favorecer a pratica
deliberativa, como as experiéncias do vivido, o
compartilhamento das situacdes e os conflitos
que demandam a tomada de decisio.

O estudo faz emergir a proposta de pautar o
exercicio da deliberacio moral como um método
pratico no mundo-vida do APHM tio relevante
como os treinamentos de equipe, favorecendo
um cendrio relacional, deliberativo, dialégico e
proximo de uma relagao “eu-tu-nés”.

Estudar a deliberacio moral com base nas
acoes passadas desse grupo social faz imperar
um novo olhar para a pritica das enfermeiras,
que motive um agir prudente, com escolhas efi-
cazes, conciliadas com praticas seguras e éticas.

Nzo havendo esgotamento, propde-se novas
abordagens visando a ampliacao dessa tematica,
para que sejam oferecidos subsidios que provo-
quem um despertar da consciéncia moral, modi-
fiquem as acdes de deliberar das enfermeiras no
exercicio profissional e estabeleca relacdes ho-
rizontais entre os atores sociais que fazem parte
do cenirio do APHM mediante novas motiva-

¢oes que conduzam as acoes de deliberar.
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