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Atuacéo e desafios do enfermeiro de bordo frente aos riscos
ocupacionais no ambiente aéreo

Performance and challenges of the on-board nurse in the face of occupational risks in the
aerial environment

Rendimiento y retos de la enfermera de a bordo ante los riesgos laborales en el
entorno aéreo

Simone de Souza Ferreiral, Regilene Martins Nunes?, Bruno Daivisson Dantas de Araujo?, Patricia
Saraiva de Albuquerque?, Thais Vilela de Sousa?, lel Marciano de Moraes Filho?.

RESUMO

Objetivo: Descrever, de acordo com a literatura, os riscos ocupacionais do enfermeiro de bordo em sua
atuacdo. Revisdo Bibliogréfica: A area de atuacdo da enfermagem espacial estq atrelada a riscos
ocupacionais e entre esses: fisicos: radia¢des, ruidos, umidade do ar, temperatura, altitude, pressurizacao e
vibrag@es; os quimicos: relacionados aos gases Oz6nio e CO2; os ergondmicos: esfor¢o fisico intenso, o
levantamento e transporte manual de peso, a postura inadequada em funcéo do espaco reduzido, o controle
rigido de produtividade, a imposicdo de ritmos excessivos, o trabalho em turnos noturnos; e os riscos
bioldgicos: risco de contato com bactérias, fungos, virus e a iminéncia de infec¢des decorrentes do ambiente
confinado dentro das aeronaves e atenc¢édo direta ao paciente a bordo. Consideracg8es finais: A forma como
o trabalho influencia a seguranca e a salde dos enfermeiros de bordo dependem de multiplos fatores, por
isso, a percep¢do dos riscos ocupacionais aos quais se encontram expostos, seguramente, é a ferramenta
mais valiosa para o desnovelar a pratica nesta modalidade, logo, necessita de aten¢&o e de novas evidéncias
cientificas.

Palavras-chave: Enfermagem, Medicina aeroespacial, Resgate aéreo, Riscos ocupacionais, Saude do
trabalhador.

ABSTRACT

Objective: To describe, according to the literature, the occupational risks of flight attendants in their
performance. Bibliographic review: The area of practice of spatial nursing is linked to occupational risks
among them: physical: radiation, noise, air humidity, temperature, altitude, pressurization and vibrations;
chemicals: related to gases Ozone and CO2; ergonomic straining: intense physical effort, lifting and manual
weight transport, inadequate posture due to reduced space, rigid control of productivity, the imposition of
excessive rhythms, work in night shifts; and biological risks: risk of contact with bacteria, fungi, viruses and the
imminence of infections due to the environment confined inside the aircraft and direct attention to the patient
on board. Final considerations: The way work influences the safety and health of on-board nurses depends
on multiple factors, so the perception of occupational risks to which they are exposed is certainly the most
valuable tool for the unravel of the practice in this modality, so it needs attention and new scientific evidence.
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RESUMEN

Objetivo: Describir, segun la literatura, los riesgos ocupacionales de los auxiliares de vuelo en su desempenio.
Revision bibliogréafica: El area de actividad de la enfermeria espacial esta relacionada con los riesgos
laborales entre ellos: fisicos: radiacion, ruido, humedad del aire, temperatura, altitud, presurizacion y
vibraciones; productos quimicos: relacionados con el ozono y los gases de CO2; ergonémico: esfuerzo fisico
intenso, levantamiento y transporte manual de peso, postura inadecuada debido a la reduccién del espacio,
control rigido de la productividad, imposicién de ritmos excesivos, trabajo nocturno; y riesgos biolégicos: riesgo
de contacto con bacterias, hongos, virus y inminencia de infecciones por el ambiente confinado en el interior
de la aeronave y atencion directa al paciente a bordo. Consideraciones finales: La forma en que el trabajo
influye en la seguridad y salud de los enfermeros a bordo depende de multiples factores, por lo que la
percepcion de los riesgos ocupacionales a los que estan expuestos es sin duda la herramienta mas valiosa
para el desenmarafiar de la practica en esta modalidad, por lo que necesita atencién y nuevas evidencias
cientificas.

Palabras clave: Enfermeria, Medicina aeroespacial, Rescate aéreo, Riesgos laborales, Salud ocupacional.

INTRODUCAO

O transporte aéreo de resgate ou de servigco aeromédico é todo servigo de transporte de pacientes por
meio aéreo, seja esse em aeronaves de asa rotativa, que sdo os helicopteros ou os de asa fixa, que sdo os
avides (CASTILLO VDP e MEDEIROS CM, 2017; SILVA FILHO JP, et al., 2020; LUZ AM, et al., 2018).

Neste contexto, o primeiro relato de um servico de transporte aeromédico data de 1870, na Guerra Franco-
Prussiana, quando o resgate era realizado por intermédio de baldes identificados com a cruz vermelha. Ja na
Segunda Guerra Mundial, o servico aeromédico estava mais estruturado, pois o exército realizava o resgate
mediante o emprego de aeronaves de asa fixa, os aviées, que conseguiam alocar de oito a quinze passageiros
graves retirados dos campos de batalha para os locais de atendimento (LUZ AM, et al., 2018; SCHWEITZER
G, etal., 2017).

Na atualidade e no que tange ao Brasil, a assisténcia em salude aeroespacial constitui uma area em
expanséao, em fungéo de fatores como as dificuldades do trafego urbano em grandes cidades e as crescentes
urgéncias e emergéncias, que exigem rapido transporte e locomocao. A propdsito, séo registradas cerca de
sete mil ocorréncias de socorro por meio de aeronaves por ano (BORGES LL, et al., 2022; OLIVEIRA EM, et
al., 2019; HARBELAND DF, et al., 2022).

Nesse contexto, a enfermagem aeroespacial € uma especialidade que imp8e ao enfermeiro uma série de
desafios em sua atuacao, antes, durante e ap6s a remocao aérea de pacientes que, na maioria dos casos,
se encontram em estado critico e expostos a fatores que podem impactar, negativamente, o seu quadro clinico
e a assisténcia de enfermagem (CASTILLO VDP e MEDEIROS CM, 2017; LUZ AM, et al., 2018; RADUENDEZ
SBDP, et al., 2020; PEREIRA AB, et al., 2021).

Por isso, o enfermeiro de bordo, em sua dindmica de atuagdo, no ambiente aeromédico, além de possuir
os conhecimentos cientificos e praticos inerentes a profissdo de enfermagem, também necessita possuir
conhecimentos essenciais sobre a fisiologia aeroespacial, bem como devera estar atento aos protocolos de
enfermagem em espaco aéreo para realizar uma assisténcia segura, humanizada e eficiente, pautada na
cientificidade (GILL CM, 2018; BORGES LL, et al., 2022; COSTA GAS, et al., 2022; NASCIMENTO KC, et al.,
2021). Nesse campo de atuacdo profissional sdo exigidos conhecimentos de medicina intensiva e
aeroespacial, além de uma preocupac¢ao com a seguranca no cuidado, considerando ainda que se necessita
de um tempo-resposta reduzido até a chegada do paciente na unidade de referéncia (MARTIN J e KUMAR
K, 2020; GONCALVES B, et al., 2021; SCHWEITZER G, et al., 2017).

Assim, em raz8o da complexidade da assisténcia prestada pelo enfermeiro de bordo, recentemente, a
resolucdo n° 656 de 2020 do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), veio reconhecer que o enfermeiro
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de bordo é a ocupacao do profissional aplicada para um enfermeiro qualificado para atuacdo em aeronaves
e a Enfermagem Aeroespacial como especializa¢gdo (COFEN, 2021).

No que se refere aos riscos ocupacionais, o enfermeiro de bordo estd exposto tanto a riscos fisicos e
qguimicos, quanto aos riscos ergondmicos, biolégicos e psicossociais, por isso, € necessario dar énfase as
acOes de vigilancia, com foco na promocao da saude, de forma a prevenir danos e acidentes relacionados a
este singular ambiente de atuacdo da enfermagem (BRITO MBAT, 2019; RIBEIRO WA, et al., 2020;
BARBOSA KH, et al., 2022; ATHAYDE CM, et al., 2020; ALVES SG, et al., 2021; IRINEU CHM, et al., 2022).

Dessa maneira, considerando a peculiaridade da assisténcia de enfermagem a bordo, as dificuldades do
trafego urbano em grandes cidades, as crescentes demandas de urgéncias e emergéncias, que exigem rapido
transporte e locomocéao, questiona-se: quais Sa0 0s riscos ocupacionais que podem acometer o enfermeiro
de bordo? Este estudo teve por objetivo descrever, de acordo com a literatura, os riscos ocupacionais do
enfermeiro de bordo em sua atuagéo.

REVISAO BIBLIOGRAFICA

Da andlise do contelido da tematica emergiram duas categorias: peculiaridades e particularidades sobre
o perfil profissional e atuac&o do enfermeiro de bordo e atuagdo do enfermeiro de bordo frente aos riscos
ocupacionais.

Peculiaridades e particularidades sobre o perfil profissional e atuagdo do enfermeiro de bordo

Pela resolu¢cdo COFEN n° 660/2021, o Conselho Federal de Enfermagem estabelece que, no &mbito da
equipe de enfermagem, é privativo do enfermeiro a atuacdo no servi¢co de enfermagem aeroespacial. E, ainda,
em funcgéo de singularidade desta &rea de atuacdo, também versa sobre o perfil e as caracteristicas que o
enfermeiro de bordo necessita ter para desempenhar os cuidados que, em sua maior parte, sdo de alta
complexidade técnica no que se refere ao atendimento Pré-Hospitalar Mével e Inter Hospitalar em Aeronaves
de asa fixa e rotativa (COFEN, 2021).

Em relagéo as caracteristicas pessoais necessarias para o bom desempenho se destacam: a necessidade
de equilibrio emocional, autocontrole, iniciativa e facilidade de comunicagdo, comprometimento, bem como
resiliéncia fisica e mental para exercer essa atividade (PEREIRA AB, et al., 2021; NASCIMENTO KC, et al.,
2021; MELO MCRC, et al., 2022).

Essas habilidades sdo necessarias no dia a dia de trabalho, que ocorre em um ambiente restrito,
considerado psicolégico e fisiologicamente estressante, no qual ndo se pode fugir da presenc¢a do outro e que
exige ainda tomada de decisdo higida com intervencdes rapidas por se tratar, quase sempre de um servigo
de suporte avancado de vida, no qual € preciso se antecipar sobre as possiveis necessidades do voo, visando
uma assisténcia integral e segura (BONUZZI KL, et al., 2016; DIAS CP, et al., 2017; GONCALVES B, et al.,
2021).

Nesse contexto, o COFEN define, ainda, com base na resolucao supracitada, que o Responsavel Técnico
do Servico da Enfermagem Aeroespacial seja o profissional de enfermagem que, dentro do escopo de sua
atuacao, esta a participar na elaboracéo e execugdo de programas de seguranca de voo que identifiquem
riscos e diminuam os danos associados a esta atividade (CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2021).
Vale destacar que quem rege o Servico Aeromédico € a Agéncia Nacional de Aviacao Civil (ANAC) através
de normas e de regras oriundas do comando da aerondutica (BRASIL, 2019).

Quanto aos conhecimentos cientificos, é inerente a profissdo ter no¢fes basicas de seguranca no interior
das aeronaves, de embarque e de desembarque de pacientes, dos procedimentos normais de emergéncia
de voo e de evacuacao aérea de emergéncia, priorizados nas recomendacdes da Diretoria de Salde
Aeronautica e da Divisdo de Medicina Aeroespacial (BRASIL, 2019). Como base em habilidades especificas
para a atuacdo do enfermeiro de bordo se destacam os conhecimentos sobre a fisiologia do voo, que é
determinada pelas respostas do corpo humano frente as alteragdes que ocorrem no espaco aéreo decorrentes
da altitude (BORGES LL, et al., 2022; GONCALVES B, et al., 2021).
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Neste espectro, as atividades profissionais do enfermeiro de bordo se desdobram em trés etapas: o pré-
voo, durante o voo e 0 p6s-voo, de forma que todas as etapas necessitam de conhecimento intrinseco sobre
a fisiologia aeroespacial, bem como equilibrio mental e emocional por parte da equipe aeromédica
(HABERLAND DF, et al., 2022; MORAIS M, et al., 2021).

Segundo a resolugdo COFEN n° 660/2021, que normatiza a atuacdo do enfermeiro na assisténcia direta
e no gerenciamento do Atendimento Pré-Hospitalar Mével e Inter-hospitalar em veiculo aéreo, se expde que
compete ao enfermeiro de bordo executar acdes de salvamento em altura, terrestre e aquatico, desde que o
profissional esteja utilizando os equipamentos de protecado, tanto individuais quanto coletivos e que esteja
devidamente capacitado para tal (COFEN, 2021). Por isso, algumas habilidades e competéncias que séo
especificas e fundamentais para atuacédo no servico de enfermagem aeroespacial devem ser adquiridas
através de experiéncias prévias nos cenarios do atendimento pré-hospitalar e hospitalar. Entre essas se
destacam: a capacidade de executar intervencoes rapidas, a tomada de deciséo, o trabalho em equipe e a
avaliacdo constante das condi¢8es clinicas do paciente aerotransportado (SCHWEITZER G, et al., 2017,
DIAS CP, et al., 2017; GONCALVES B, et al., 2021).

Ainda, é de extrema importancia considerar a capacidade do enfermeiro de agir em ambientes
caracteristicos de mobilidade reduzida, o que pode ocorrer no interior de algumas aeronaves, em fungéo da
limitagdo do espago fisico interno, utilizacdo mdultipla de equipamentos de suporte ou a presenga de um maior
namero de vitimas (OLIVEIRA AC de M, et al., 2022; NASCIMENTO KC, et al., 2021).

Logo, justifica-se a necessidade de que a equipe, que normalmente é reduzida, sendo composta apenas
por um piloto, um enfermeiro e um médico, possua confianga interpessoal e capacidade de comunicacgao
efetiva, que domine o manuseio correto dos materiais necessarios durante o voo e possua agilidade na
assisténcia, no que tange a estabilizacdo do paciente durante o voo, além de que o transporte aeromédico
seja seguro para toda a tripulacdo (OLIVEIRA AC de M, et al., 2022; NASCIMENTO KC, et al., 2021).

Atuacéo do Enfermeiro de bordo frente aos Riscos Ocupacionais

O exercicio cotidiano das fun¢des do Enfermeiro de bordo sujeita os profissionais a alguns riscos
ocupacionais que podem afetar, significativamente, a sua qualidade de vida, sendo esses: fisicos, quimicos,
biolégicos e ergonémicos como explicitado na Figura 1 (RIBEIRO WA, et al., 2020; ALVES SG, et al., 2021;
IRINEU CHM, et al., 2022; ATHAYDE CM, et al., 2020).

Figura 1 - Principais fatores de riscos ocupacionais relacionados a atuagdo do Enfermeiro de bordo.
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Fonte: Ferreira SS, et al., 2022. Fundamentado em: Almeida MF, 2019; Gill CM, 2018; Athayde CM, et al.,
2020; Nassur AM, et al., 2019; Ribeiro WA, et al., 2020; Irineu CHM, et al., 2022; Harbeland DF, et al., 2022;
Marques MA, et al., 2018; Silva Filho JP, et al., 2020; Goncalves B, et al., 2021; Fracasso BV, et al., 2020.
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Os riscos ocupacionais fisicos mais relevantes séo: as radia¢des ionizantes e ndo ionizantes, os ruidos, a
umidade do ar, a temperatura, a altitude, a pressurizacdo e as vibracdes (ALMEIDA MF, 2019; ATHAYDE
CM, et al., 2020; NASSUR AM, et al., 2019; RIBEIRO WA, et al., 2020; IRINEU CHM, et al., 2022).

As radiacdes ionizantes e ndo ionizantes podem ser explicadas, em funcdo da massa atmosférica e o
campo magnético do Planeta Terra serem escudos naturais, que defendem e barram os raios césmicos.
Entretanto, essa protecdo pode perder sua eficiéncia por volta de 100 (cem) vezes nas altitudes em que
operam as aeronaves. Logo, é evidente que o enfermeiro de bordo se encontra suscetivel aos efeitos das
radiacOes que podem afetar a estrutura celular dos seres humanos apés exposi¢des repetitivas, causando
danos a salide, como disfungdes hormonais, do sistema imunologico e cataratas (ALMEIDA MF, 2019;
IRINEU CHM, et al., 2022; SILVA FILHO JP, et al., 2020).

No que se refere aos ruidos, esses sdo provocados pelos motores das aeronaves por excederem a faixa
de tolerancia que é por volta de 85 dB (oitenta e cinco decibéis) e podem, com isso, gerar estresse, ansiedade,
fadiga, tonturas, nauseas, alteracdes psicoldgicas. E com o tempo, podem ainda causar a perda auditiva
induzida por ruido, caso ndo sejam tomadas medidas de precaucao, entre essas 0 uso de equipamentos de
protecdo individual, como os fones aeronauticos tipo “concha”, que além de protecéo contra ruidos, também
facilita a comunicacdo (ATHAYDE CM, et al., 2020; NASSUR AM, et al., 2019).

Outro fator a ser destacado é a umidade do ar. Segundo a Organiza¢do Mundial de Saude (OMS), a
concentracao ideal de umidade é em torno de 50% a 80%, j& no interior das aeronaves, 0 ar € mais seco para
proteger os equipamentos eletrdnicos, atingindo concentragfes de umidade préximas entre 10% e 20% (OMS,
2017; GILL CM, 2018; DE JONG, et al., 2017).

No decorrer de algumas horas, essa baixa umidade do ar ambiente causa perda de 4gua pela respiracéo
e, por consequéncia, desidratacao no organismo, com isso, ha uma rapida evaporacao da umidade da pele e
dos pulmdes, fazendo com que, a longo prazo, o enfermeiro de bordo possa vir a apresentar sinais como:
ressecamento das mucosas do nariz, da boca e da garganta e até sangramentos nasais (GILL CM, 2018;
HARBELAND DF, et al., 2022).

N&o obstante, em relagdo a temperatura, a cada 1.000 (mil) pés existe uma reducao de 2°C, o que pode
favorecer a hipotermia (perda de calor corporal, ficando abaixo de 35°C, que afeta todo 0 metabolismo). Cabe
acrescentar que situacdes de pouso ou até mesmo queda de aeronaves na agua podem expor todos os
tripulantes e, inclusive, o enfermeiro de bordo a um quadro de hipotermia. Com mudancas extremas de clima
se faz necessério utilizar indumentaria adequada a temperatura existente, pois se houver baixa resisténcia
ou fadiga, em funcdo da variacdo de temperatura, o enfermeiro de bordo estard sujeito a infeccbes
respiratdrias frequentes (ALMEIDA MF, 2019; BORGES LL, et al., 2022; HARBELAND DF, et al., 2022).

Além disso, a altitude é um fator que pode desencadear a hipdxia (baixa concentracdo de oxigénio nos
tecidos celulares). No contexto do ambiente aéreo, essa condicdo pode se apresentar de 3 (trés) formas:
como hipoxia hipéxicapela diminuigdo da pressao parcial de oxigénio quando a altitude aumenta e a presséo
atmosférica diminui; hipdxia estagnada, na qual o sangue deveria fluir para todos os tecidos do corpo, porém
fica estagnado e ndo supre a demanda de oxigénio; e a hipoxia histotoxica que ocorre quando fatores
guimicos externos, como o0 envenenamento por gases do escapamento da aeronave incapacitam as células
no transporte ou na utilizacdo do oxigénio normalmente (ALMEIDA MF, 2019; BORGES LL, et al., 2022;
HARBELAND DF, et al., 2022). Associado a isso, o tempo de permanéncia em elevadas altitudes, ainda pode
desencadear o Aeroembolismo, pois 0s gases sanguineos retornam para o0 estado gasoso e nao sdo mais
dissolvidos no sangue, assim se formam bolhas, principalmente, de nitrogénio, em varias partes do
organismo, podendo causar dor, comprometer a circulacdo periférica e o fornecimento sanguineo; também
conhecido como doenca da descompressdo (GONCALVES B, et al., 2021).

Acrescente-se a essas circunstancias que alguns elementos relacionados as condicbes de transporte
aéreo também podem elevar os riscos de se desenvolver trombose, quando ocorre a formagéo de um coagulo
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em uma ou mais veias grandes das coxas e das pernas que bloqueia o fluxo de sangue e, consequentemente,
causa dor e inchacgo (trombose venosa profunda). Porém, se esse coagulo se desprende, movendo-se pela
corrente sanguinea, ocorre o tromboembolismo venoso, em que um embolo pode ficar preso no cérebro,
podendo causar um acidente vascular encefélico, nos pulmdes (embolia pulmonar) ou no coragéo resultando
em infarto agudo do miocardio (GILL CM, 2018; ALMEIDA MF, 2019; MARQUES MA, et al., 2018).

Ainda, pela diferenga de presséo atmosférica, o enfermeiro de bordo também est4 exposto ao risco de
barotraumatismo do ouvido médio ou barotite média, inflamagao trauméatica aguda ou crénica que traz como
sintomas, em sua forma mais grave, desde a dor severa, plenitude auricular, zumbidos, vertigens com
nauseas até mesmo a perda da audi¢do (ALMEIDA MF, 2019; GONCALVES B, et al., 2021). Ainda, que os
avancos no desenvolvimento de aeronaves com cabines pressurizadas, que garantem a pressao interna e a
guantidade de oxigénio, possibilitem que ocorram voos em grandes altitudes, em contrapartida, isso aumenta
0 peso da aeronave, além de poder ocorrer rapida despressurizacdo por falhas ou alteracdes na aeronave
(BARBOSA KH, et al., 2022; HARBELAND DF, et al., 2022; IRINEU CHM, et al., 2022).

Os principais efeitos da despressurizagdo s@o a hipdxia hipobarica, ja mencionada anteriormente, e a
aerodilatacdo ou aerobarotrauma, em que, em funcdo da diminuicAo da pressdo externa, oS gases
aprisionados nessas cavidades do corpo se expandem e comprimem 0Orgaos cavitarios, como no sistema
digestivo (aerofagias), nos seios da face (aerosinusites), no ouvido médio (aerotites), ou na cavidade dentaria
(aerodontalgias) (ALMEIDA MF, 2019; BEZERRA TAR, et al., 2018). A todas essas alteracdes, por aumento
de altitude e de diminuicdo da pressao atmosférica, € dado o nome de disbarismo (BEZERRA TAR, et al.,
2018).

Vibracdes produzidas pelas aeronaves também séo fonte de risco, uma vez que causam o fendmeno de
ressonancia, em que as frequéncias geradas coincidem com as frequéncias naturais dos 6rgdos humanos e,
com isso, interagem causando uma friccdo entre esses. Diferentes frequéncias, amplitudes e dire¢cées no
desempenho cotidiano de suas atividades podem provocar sensacado de fraqueza geral, depressao psiquica,
episédios de cefaleia, zumbidos, irritabilidade, prejuizos na capacidade de concentracdo e reducdo dos
reflexos, fadiga visual e auditiva e dores viscerais e até mesmo episédios de diarreias com perdas sanguineas
(NASCIMENTO KC, et al., 2021).

A exposicdo rotineira as vibragbes pode causar a aerocinetose, também conhecida como doenca do
movimento, que em razdo da locomoc¢ao passiva das aeronaves e das acelera¢gdes ainda desconhecidas pelo
organismo, podem causar sintomas como: sonoléncia, fadiga, nauseas e tontura (MARQUES MA, et al.,
2018).

No ambiente hospitalar, o enfermeiro de bordo também desenvolve atividades que o expdem ao contato
com sangue e secrecdes, também esta submetido a riscos bioldgicos que séo definidos pela probabilidade
da exposicao ocupacional a agentes bioldgicos, que estédo relacionados aos micro-organismos, bactérias,
fungos, protozoarios, virus e material infectocontagioso (RIBEIRO WA, et al., 2020; FRACASSO BV, et al.,
2020). Porém, os riscos sdo aumentados em decorréncia do ambiente recluso das aeronaves e até as
turbuléncias.

O aparecimento de infec¢gBes das vias aéreas superiores pode estar presente na maioria dos casos de
doencgas ocupacionais, em pessoas que trabalham em aeronaves, pois a ocorréncia das mesmas é favorecida
pelo ar seco, pelas flutuagbes de pressao atmosférica, por alteracdes climaticas, pelas correntes de ar através
das portas abertas dos avifes e, ainda, por infecgfes dos passageiros (IRINEU CHM, et al., 2022). Destarte,
a NR32 tem por objetivo mitigar os riscos e incorporar medidas de protecdo e seguranca dos trabalhadores
na area da saude (FRACASSO BV, et al., 2020).

Ja os Riscos Quimicos, que sdo compreendidos como qualquer exposi¢do a uma substancia quimica no
ambiente de trabalho, querem seja em forma liquida, sélida, ou ainda, na forma de vapor, podem igualmente
acometer o profissional que atua nessa area. Existem diversos agentes quimicos que podem ter acédo tanto
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direta quanto indireta no organismo do enfermeiro de bordo como, por exemplo, o0 Ozbnio (que consiste em
uma fragil camada de gés que protege dos raios ultravioletas), em ambientes com baixo teor de umidade,
somado ao esforco fisico, aumenta a probabilidade de infec¢fes respiratorias. Ja o didxido de carbono, que
esta em concentracdes elevadas na aeronave na decolagem e na aterrissagem, pode causar dores de
cabeca, nauseas, vOomitos e até congestao facial em fungdo de ventilagcdo reduzida (BRITO MBAT, 2019;
ALVES SG, et al., 2021; COSTA GAS, et al., 2022).

Em relacdo aos Riscos Ergonémicos, que podem ser criados com os esforgos fisicos intensos, o
levantamento e transporte manual de peso, a postura inadequada, o controle rigido de produtividade, a
imposicao de ritmos excessivos, o trabalho em turnos noturnos, entre outras situagdes, que causam estresse
fisico e/ou psiquico. Para o enfermeiro de bordo se destaca o risco ergondmico referente as posi¢cdes durante
0 voo decorrente do espaco fisico reduzido no interior das aeronaves, que propicia posturas corporais
inadequadas ao prestar a assisténcia de enfermagem, sujeitando o corpo aos efeitos da carga ergonémica
gue incide, principalmente, na regido da coluna e de membros inferiores (CASTILLO VDP e MEDEIROS CM,
2017; IRINEU CHM, et al., 2022).

Diante do exposto, a profissdo do enfermeiro de bordo é repleta de diversificadas formas de risco, que
podem afetar a seguranca, a saude e o bem-estar do profissional como um todo. Todavia, ainda ha outros
fatores de risco que permeiam essa atuacgado, que sao: as deficiéncias no fluxo de informagdes, as distancias
dos voos, a diferenca de fuso horario, o desgaste emocional, o risco de incéndio ou exploséo e até mesmo o
risco de queda da aeronave (HABERLAND DF, et al., 2022; PEREIRA AB, et al., 2021).

Neste contexto, é imprescindivel destacar a Politica Nacional de Salde do Trabalhador e da trabalhadora
(PNSTT), que tem por objetivos a promocao da saude e a melhoria da qualidade de vida do trabalhador e a
prevencdo de acidentes e de danos a saude relacionados ao trabalho ou que ocorram no curso desse, por
meio da eliminagdo ou reducao dos riscos nos ambientes de trabalho; ainda tem por principios a precedéncia
das ac¢Bes de promocao, protecdo e prevencdo sobre e quando necessario a assisténcia qualificada, a
reabilitacdo e a reparacdo dos danos ocupacionais (BRASIL, 2018).

Para o alcance de seu objetivo, a PNSST devera ser implementada por meio da articulacdo continuada
das a¢bes de governo no campo das relagbes de trabalho, de producdo, de consumo, de ambiente e de
saude, com a participacdo voluntaria das organizacdes representativas de trabalhadores e empregadores.
Logo, estes preceitos ja abarcados devem perfazer a rotina diaria do enfermeiro de bordo (BRASIL, 2018).

Esta revisdo tem limitagBes relativas a ndo utilizacéo de critérios explicitos e sistematicos para a busca e
andlise critica da literatura, ndo esgota as fontes de informa¢cBes e ndo aplica estratégias de busca
sofisticadas e exaustivas, em funcdo da inexisténcia de estudos a respeito da temética e, por esse motivo,
optou-se pelo estilo narrativo. Mesmo assim, proporciona uma ampla discusséo e entendimento acerca dos
riscos ocupacionais inerentes a enfermagem espacial e a atuagdo do enfermeiro de bordo.

CONSIDERACOES FINAIS

A &rea de atuacdo da enfermagem espacial estd associada com riscos ocupacionais, entre esses 0s:
fisicos, quimicos, ergondmicos e os biolégicos. Logo, estes riscos podem causar danos a saude fisica e
mental, resultando em fadiga e interferindo na tomada de decisao e atribuicbes importantes para atuagéo
nesse cenario imprevisivel e desafiador. Ademais, a luz dos pressupostos teéricos, concluiu-se que a forma
como o trabalho influencia a seguranga e a saude dos enfermeiros de bordo depende de mudltiplos fatores e,
por isso, a percepcdo dos riscos ocupacionais a que se encontram expostos, seguramente constitui um
valioso instrumento profissional, que os auxilia no protagonismo nesse cendrio adverso, que requer discursos
e praticas pautadas na cientificidade e no conhecimento tedrico-pratico. Durante a execug¢do do estudo
verificou-se que ha poucas producdes sobre o tema. Sugere-se, portanto, novas pesquisas que despertem a
atencao para a promocéo e a protecao da saude dos enfermeiros de bordo contra os riscos inerentes a sua
atuacgao.
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