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INCIDENTES RELACIONADOS A CARGA DE TRABALHO DE
ENFERMAGEM EM NEONATOLOGIA

Resumo: A seguranca do paciente constitui um aspecto fundamental para a
qualidade da assisténcia a saude em Neonatologia, onde recém-nascidos estdao mais
vulneraveis. Identificar a ocorréncia de incidentes notificados e relacionar a carga de
trabalho de enfermagem em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal. Estudo
observacional, desenvolvido na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal de um
hospital de ensino do interior do Estado de S3o Paulo. Para avaliar a carga de
trabalho, utilizou-se o Nursing Activities Score. O periodo de estudo compreendeu o
intervalo de 01 de setembro de 2018 a 01 de setembro de 2019. Foram incluidos na
analise 349 recém-nascidos com Nursing Activities Score médio de 60,6 (+17,1).
Foram notificados 1186 incidentes, sendo o mais frequentes: “auséncia de
identificagdo de acesso venoso periférico”. O estudo permitiu concluir que houve
correlagdo entre o aumento da carga de trabalho e o nimero de notificagdes para
lesGes por pressao.

Descritores: Seguranga do Paciente, Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, Carga de
Trabalho, Enfermagem.

Incidents related to the nursing workload in neonatology

Abstract: Patient safety is a fundamental aspect for the quality of health care in
Neonatology, where newborns are more vulnerable. To identify the occurrence of
reported incidents and relate the nursing workload in a Neonatal Intensive Care Unit.
Observational study, developed in the Neonatal Intensive Care Unit of a teaching
hospital in the interior of the State of Sdo Paulo. To assess the workload, the Nursing
Activities Score was used. The study period comprised the interval from September 1,
2018 to September 1, 2019. 349 newborns with a mean Nursing Activities Score of
60.6 (£17.1) were included in the analysis. 1186 incidents were reported, the most
frequent being: “lack of identification of peripheral venous access”. The study
allowed us to conclude that there was a correlation between the increase in
workload and the number of notifications for pressure injuries.

Descriptors: Patient Safety, Neonatal Intensive Care Units, Workload, Nursing.

Incidentes relacionados con la carga de trabajo de enfermeria en neonatologia

Resumen: La seguridad del paciente es un aspecto fundamental para la calidad de la
atencién en salud en Neonatologia, donde los recién nacidos son mas vulnerables.
Identificar la ocurrencia de incidentes relatados y relacionar la carga de trabajo de
enfermeria en una Unidad de Terapia Intensiva Neonatal. Estudio observacional,
desarrollado en la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales de un hospital escuela
del interior del Estado de S3o Paulo. Para evaluar la carga de trabajo se utilizé el
Nursing Activities Score. El periodo de estudio comprendié el intervalo del 1 de
septiembre de 2018 al 1 de septiembre de 2019. 349 recién nacidos con una
puntuacién media de actividades de enfermeria de 60,6 (+17,1) fueron incluidos en el
anadlisis. Se reportaron 1186 incidentes, siendo el mas frecuente: “falta de
identificacion de acceso venoso periférico”. El estudio permitid concluir que hubo
correlacion entre el aumento de la carga de trabajo y el nimero de notificaciones por
lesiones por presion.

Descriptores: Seguridad del Paciente, Unidad de Cuidado Intensivo Neonatal, Carga
de Trabajo, Enfermeria.
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Introducao

A seguranga do paciente constitui um aspecto
fundamental para a qualidade da assisténcia a saude,
principalmente para cenarios como as Unidades de
Terapia Intensiva Neonatal (UTINN), em que os
recém-nascidos (RNs) estdo mais vulneraveis e a
rotina didria da equipe multiprofissional, permeada
por muitos processos de trabalho complexos.

No Brasil, a primeira iniciativa com foco na
seguranca do paciente foi a criacdo do Projeto
Hospitais Sentinela, em 2001, com o objetivo de
preparar e qualificar instituicdes publicas para acbes
de gerenciamento de risco, incluindo notificacdes de
gueixas técnicas e eventos adversos envolvendo
produtos de saude. Nesse contexto, os incidentes
relacionados a assisténcia a saude tém sido
amplamente utilizados por diferentes institui¢Ges
como indicadores de saude possibilitando o
acompanhamento continuo da qualidade das
organizacdes de saude e o cuidado seguro®.

Além da complexidade da assisténcia em UTINN,
que pode estar associada ao maior nimero de
ocorréncia de incidentes relacionados a saude, ha
uma lacuna na literatura sobre as investigacdes nessa
drea, o0 que torna necessario obter maior
conhecimento sobre essa realidade para o
aprimoramento da oferta de assisténcia de saude de
qualidade aos RNs?>.

A UTINN é o setor destinado a prestacdo de
cuidados aos RNs em estado critico, sendo
caracterizada pelo uso de equipamentos e tecnologias
especificas, demandando colaboradores cada vez
mais capacitados e qualificados para a prestagao do

cuidado. A atuacdo da equipe se da desde a prestacao

Sdo Paulo: Rev Recien. 2023; 13(41):45-54.

de cuidados basicos como medidas de higiene e
conforto, aos mais criticos como manutencdo e
controle do estado hemodinamico, de vias aéreas,
preparo e administracdao de drogas vasoativas, entre
outros procedimentos realizados rotineiramente no
tratamento dos RNs*.

Um estudo brasileiro levantou a hipdtese de que
o numero de incidentes ocorridos em UTINN possa
ser maior do que o descrito, tendo em vista que ha
erros que ndo sao detectados ou que ndo foram
registrados no sistema de notificacdo pelos
profissionais da instituicdo’.

Os incidentes, com ou sem danos sdo eventos
considerados desnecessarios a saude que podem ser
evitados. Geralmente, decorrem da assisténcia,
recursos materiais e/ou técnicos da organizacdo do
servigo. A analise continua das taxas de tais incidentes
é utilizada como indicador da qualidade da assisténcia
e seus resultados permitem ao gestor a avaliagdo
criteriosa dos processos para melhoria da qualidade
da assisténcia. No cenario do estudo, os incidentes
rotineiramente acompanhados sdo aqueles que
decorrem das especificidades do publico neonatal
como: identificagdo incompleta, auséncia de
identificacdo de acesso venoso periférico, flebite,
extubacdo acidental, lesdo de pele, lesdo de septo
nasal, lesdo por pressdo, perda de cateter venoso
central, perda de sonda gastrica, extravasamento de
medicagdo, quase erro de medicacdo e erro de
medicacdo®.

Considerando o processo de trabalho da
enfermagem, a equipe de enfermagem se destaca no
ambito da seguranca do paciente, tendo em vista

apresentar maior nimero de profissionais envolvidos
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na assisténcia, bem como maior contato direto e
ininterrupto com pacientes®”.

Acredita-se que além da qualificacdo dos
colaboradores envolvidos, a carga de trabalho de
enfermagem atribuida a equipe é relevante para a
seguranca do paciente em UTINN, sendo o Nursing
Activities Score (NAS) uma ferramenta amplamente
utilizada, com alto grau de confiabilidade para tal
avaliacdo” 91°,

O NAS é um instrumento de classificacdo que
possibilita calcular a carga de trabalho da
enfermagem a partir do tempo gasto nas atividades,
independentemente da gravidade ou estado de saude
do paciente. A estruturacdo do NAS se deu em
Unidades de Terapia Intensiva Adulto (UTla), validada
por Bochembuzio (2007) para uso em UTINN, devido a
grande atencgdo fornecida a pacientes neonatos e sua
elevada possibilidade de ocorrer incidentes'®,

A literatura aponta que poucos estudos
relacionam a carga de trabalho de enfermagem em
UTINN com a notificagdo de incidentes, e ainda, que
os disponiveis apresentam resultados distintos. Assim,
este estudo objetivou avaliar se a carga de trabalho
elevada dos profissionais de enfermagem possui
relagdo com o aumento da notificacdo de incidentes
em UTINN utilizando para o seu desenvolvimento, a
pergunta norteadora: a carga de trabalho elevada da
equipe de enfermagem pode influenciar a ocorréncia
de incidentes relacionados a assisténcia a saude em

UTINN?
Objetivo
Identificar a ocorréncia de incidentes notificados

e correlacionar com a carga de trabalho de

enfermagem de uma Unidade de Terapia Intensiva

Sdo Paulo: Rev Recien. 2023; 13(41):45-54.

Neonatal.
Material e Método

Trata-se de um estudo observacional, com
registro de informacdes agregadas com relacdo a
incidentes notificados e a carga de trabalho
desenvolvido na UTINN de um hospital publico de
ensino localizado no interior do Estado de S3o Paulo,
que atua na rede tercidria da atencdo a saude, sendo
referéncia no atendimento de recém-nascidos de alta
complexidade. Sua Unidade Neonatal é composta por
35 leitos, dos quais 17 sdo de Terapia Intensiva
Neonatal, sendo credenciada como UTI de nivel llI,
com taxa de ocupacdo proxima a 100%.

No momento do estudo, a Unidade Neonatal
contava com 75 colaboradores de enfermagem,
sendo 16 enfermeiros e 59 técnicos de enfermagem.

O hospital estudado apresenta um sistema
informatizado integrado ao Prontuario Eletrénico do
Paciente (PEP). Previamente ao desenvolvimento
deste estudo, foi desenvolvido e aplicado a rotina da
UTINN, o NAS adaptado para Neonatologia'?. Os
dados foram coletados a partir de relatérios
gerenciais disponibilizados pelo sistema informatizado
da unidade, durante o periodo de 01 de setembro de
2018 a 01 de setembro de 2019.

As varidveis contempladas no estudo foram:
sexo, idade gestacional, peso do nascimento, tipo de
parto (vaginal ou cesarea) e tempo de internagdo (em
dias); NAS neonatal, composto por 23 itens de
intervengdes terapéuticas realizadas pela equipe de
enfermagem, sendo subdivido em 07 subcategorias
(atividades bdsicas, suporte ventilatério, suporte
cardiovascular, suporte renal, suporte neuroldgico,

suporte metabdlico e intervenc¢des especificas),

— .
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realizado por meio do sistema informatizado, pelo
enfermeiro do plantdo devidamente treinado, uma
vez ao dia, no periodo da noite.

Cada item possui uma pontuacdo; e o score do
paciente é a soma da pontuacdo de todos os itens,
considerando a assisténcia prestada. O valor total
significa, em porcentagem, quanto tempo o paciente
necessita de assisténcia nas 24 horas, sendo seu total
maximo de 176,8%; Os incidentes notificados
analisados foram: paciente com identificacdo
incompleta, auséncia de identificacdo de acesso
venoso periférico (AVP), flebite, extubacdo acidental,
lesdo de pele (dermatite de fralda, edema, eritema,
equimose, descamacdo entre outras), lesdo de septo
nasal decorrente do uso prolongado de dispositivo de

pressdo positiva continua em vias aéreas (Continuous

positive _airway pressure) efou aspira¢do de vias

aéreas realizadas rotineiramente em pacientes com
necessidade de suporte ventilatério, lesdo por
pressdo, perda de cateter venoso central (CVC), perda
de sonda gdstrica, extravasamento de medicagdo,
quase erro de medica¢do e erro de medicagdo. Os
dados utilizados s3o coletados na  UTINN
rotineiramente e foram elegidos com o objetivo de
ndo alterar a realidade da unidade quanto as
notificagcdes de incidentes.

A populagdo do estudo foi composta por recém-
nascidos internados na UTINN por mais de 24 horas,
independente do diagndstico, submetidos a
tratamentos clinicos ou cirurgicos. Foram incluidos no
estudo todos os RNs com tempo de internagdo
superior a 24 horas, independente da causa da

internagao.

O estudo obteve aprovac3o pelo Comité de Etica

Sdo Paulo: Rev Recien. 2023; 13(41):45-54.

em Pesquisa da instituicdo estudada, sob numero
CAAE: 94155418.9.0000.5411 e numero de parecer:
2.879.373. Houve dispensa do termo de
consentimento pelo Comité de Etica.

Os dados foram digitados em programa do tipo
Excel® e posteriormente analisados através de
estatistica descritiva dos dados com frequéncia e
porcentagens para as varidveis qualitativas e média,
mediana, desvio padrdo e valores de minimo e de
maximo para as varidveis quantitativas. Os programas
utilizados para realizar as analises estatisticas foram o
programa SAS®, vers3o 9.4 e o programa R, versdo
3.01. Para verificar a ocorréncia de diferenca entre as
categorias dos dados epidemioldgicos, foi realizado
um Teste de Proporcdo. Ja para determinar a
correlacdo da carga de trabalho e as notificacdes de
incidentes, foi realizada a Correlagdo de Person.

Considerou-se p<0,05 como nivel de significancia.
Resultados

Participaram do estudo, 349 recém-nascidos que
permaneceram internados na UTINN por um periodo
maior que 24 horas. Houve predominio do sexo
masculino (57%), com peso inferior a 2500g (53%),
idade gestacional < 36 semanas (61,6%) e parto
cesarea (61%). RNs com idade gestacional < 36
semanas e nascidos de parto cesarea apresentaram
significancia estatistica com p_valor < 0,0001. O
tempo médio de internagao foi de 13,6 dias (+18,7).

Quanto a avaliagdo da carga de trabalho da
equipe de enfermagem, foi verificado através do NAS
neonatal o valor médio de 60,6% (+17,1%), o que
significa 14,5 horas de assisténcia de enfermagem por
dia por paciente. No periodo, foram notificados, em

média, 3,3 (£5,5) incidentes por paciente.

— .
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Tabela 1. Andlise do tempo de internacdo, Nursing Activities Score Neonatal e incidentes por recém-nascidos
internados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal no periodo de setembro de 2018 a setembro de 2019.
Botucatu - SP - Brasil, 2020.

Variavel Média Desvio Padrao Mediana Minimo Maximo
Dias de Internacao 13,6 18,7 7,0 1,0 138,0
NAS / Paciente 60,6 17,1 57,8 29,3 167,5
Incidentes / Paciente 3,3 5,5 1,0 0,0 43,0

Observou-se que nos meses de maio, junho e julho de 2019, o NAS neonatal apresentou maior carga de
trabalho de enfermagem, sendo 75,27%; 77,28%; 72,26% respectivamente. O més com a menor carga de trabalho
foi margo com 48,61%.

Do total de notificacGes, os incidentes mais frequentes foram: falta de identificacdo de AVP (n=430), seguido

de lesdo de pele (n=295) e lesdo de septo nasal (n=100).

Figura 1. Distribuicdo dos incidentes notificados na Unidade de Terapia Intensiva Neonatal no periodo de
Setembro de 2018 a Setembro de 2019. Botucatu - SP - Brasil, 2020.
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O estudo evidenciou que quanto maior o valor do NAS, maior a carga de trabalho e menor o niumero de
notificagdes dos incidentes. Entretanto, ndo houve diferenga estatistica significativa para esta correlagdo

(p=0.4480).
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Figura 2. Nursing Activities Score Neonatal e ocorréncia de Incidentes da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal no
periodo de setembro de 2018 a setembro de 2019. Botucatu - SP - Brasil, 2020.
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Os dados permitiram verificar a correlagdao entre Autores italianos discorrem sobre a melhor
a carga de trabalho e a ocorréncia de notificagao de distribuicdo de recursos humanos, inferindo que a
incidentes do tipo lesdo por pressdo (p_valor: 0,0002). associacao entre grandes setores e alta demanda de
Os outros incidentes analisados ndo apresentaram servigos, contribuem para a ocorréncia de falhas na
diferenga estatistica significativa em relagdo ao valor assisténcia e danos ao paciente!®.
do NAS. Nas UTINN, um dos grandes desafios é a
Discussao prematuridade, sendo um dos principais diagndsticos

A cultura de seguranca do paciente deve ser de internagdo, podendo ser responsdvel por altas
instituida na construcio e manutencio de um taxas de morbidade e mortalidade no periodo
ambiente favordvel, onde os profissionais de salde neonatal””’. Neste estudo, observou-se que houve
possam mobilizar esforcos e criar estratégias para predominio do sexo masculino, com peso inferior a
transformar aspectos considerados frageis dentro da 2500g, IG < 36 semanas e parto cesarea,
instituicio em situacdes controladas, com répida apresentando significancia estatistica com p_valor<
percepcio de possiveis eventos indesejados®. 0,0001 em Rns com IG < 36 semanas e nascidos de PC.

A maioria das UTINN brasileiras tém investido Outros estudos nacionais apontaram que a maioria
muito em tecnologias duras, contudo, muitas ainda dos RNs internados em UTINN também sdo do sexo
enfrentam problemas quanto a oferta de tecnologia masculino, sendo a prematuridade a maior causa para
leve, que podem impactar na carga de trabalho, ainternagdo’*>".
especialmente em situacGes de superlotacdo na Verificou-se  tempo medio de 13,6 dias
UTINN, realidade na maioria dos servicos no Brasil’. internacdo. Estudos apontam que a auséncia de

T ——
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seguranca no atendimento pode prolongar a
internacdo, aumentando os custos da hospitalizacao
com tratamentos adicionais decorrentes de
iatrogenias, exames e procedimentos extras, além de
danos a saude dos individuos®’.

Quanto a avaliacdo da carga de trabalho da
equipe de enfermagem, foi verificado NAS neonatal
médio de 60,6% (+17,1%), o que significa 14,5 horas
de assisténcia de enfermagem por dia por paciente.
Um estudo desenvolvido em seis unidades de terapia
intensiva infantil no Parana realizou 412 aplicacées do
NAS, nos ultimos sete dias de cada més de coleta e
verificou média da carga de trabalho entre 55,73% a
93,09%*8. O aumento da carga de trabalho gera efeito
negativo na equipe de enfermagem elevando ainda os
riscos de acidente de trabalho e consequentemente
interferindo no processo saude doenca®.

A hipdétese de uma associagdo entre carga
excessiva de trabalho e notificagdo de incidentes
relacionados a assisténcia a saude ndo foi confirmada,
pois ndo houve diferenga estatistica entre a carga de
trabalho e a ocorréncia de notificagdo de incidentes
(p_valor: 0,4480). Entretanto, o estudo mostrou que
quando ocorre aumento da carga de trabalho de
enfermagem, ha aumento do nimero de ocorréncias
notificadas de LPP (p_valor: 0,0002). Este resultado
difere de outro estudo que mostrou que a carga
excessiva de trabalho é um fator de risco para
ocorréncia de incidentes e eventos adversos
notificaveis®.

Estudos destacam que uma equipe
adequadamente dimensionada realiza o trabalho com

qualidade, reduz a ocorréncia de danos relacionados a

assisténcia com foco na seguranca do paciente e

Sdo Paulo: Rev Recien. 2023; 13(41):45-54.

consequente melhora a satisfacdo profissional®.
Paises desenvolvidos como o Reino Unido contam
com 0,84 paciente/enfermeiro. No Brasil, algumas
UTINN contam com 2,86 pacientes/técnico de
enfermagem?. Esse déficit no ndmero de

profissionais no contexto brasileiro, impacta
negativamente na qualidade da assisténcia uma vez
que, devido ao subdimensionamento, os profissionais
envolvidos na assisténcia tendem a assumir multiplas
funcdes e tarefas, predispondo-os a fadiga, distracoes
e aos lapsos durante o trabalho tornando inverso o
processo de seguranca do paciente?!,

Para os autores, que vivenciaram ativamente o
processo do estudo, os dados encontrados podem
significar uma reducdo das notificacdes dos incidentes
proporcional ao aumento da carga de trabalho,
devido ao fato de que muitas vezes os enfermeiros da
UTINN acabam por deixar as questdes gerenciais
dando preferéncia aos cuidados assistenciais, o que
resulta na reduc¢do das notificagdes.

Nas instituicdes de saude, os dados obtidos em
sistemas de notificagdo sdo muito utilizados para
melhoria continua do cuidado, entretanto, possuem
limitagGes por conta das informagdes provenientes de
sistema de notificagdo voluntdria, decorrentes da
andlise retrospectiva do incidente, falta de dados
completos e auséncia ou subnotificacio?2.

Dentre as notificacdes mais frequentes, foram:
“falta de identificacdo de AVP”, seguido de “lesdo de
pele” e “lesdo de septo nasal”, sendo notificados uma
média de 3,3 (#5,5) incidentes por paciente. Estes
achados corroboram com os estudos que atribuem

maior risco de ocorréncia de incidentes e/ou eventos

adversos em RNs hospitalizados por periodo
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prolongado®'317,

Uma revisdo sistemdtica de literatura que
investigou o perfil dos incidentes ocorridos em UTINN,
verificou que estes estao relacionados a erros ou
falhas no uso de medicamentos, de ventilacdo
mecanica, de cateteres intravasculares, infeccbes
associadas ao cuidado em saude e les3o de pele?’.

Os incidentes com lesGes de pele é fonte de
preocupacdo nos RNs, uma vez que a perda da
integridade da pele causa aumento da perda de agua
e calor, podendo ocorrer o desequilibrio
hidroeletrolitico e térmico, aumentando o consumo
calérico para reparo do tecido lesionado e sobretudo
aumenta o risco de infec¢des??.

Independentemente do tipo, localizacdo e fator
desencadeante, as lesdes de pele podem ocasionar
infeccdo cruzada, aumento do tempo de internagdo,
maior complexidade de atendimento e
potencializacdo de altera¢des na saude do RN, o que
pode justificar a notificagdo significativa das LPP em
todo periodo do estudo.

E fundamental que a equipe de satde identifique
0s riscos para o surgimento de lesGes de pele dos RNs
e atuem com foco no tratamento e prevencdo de
lesdes como as de pele, decorrentes das multiplas
pungdes, dificuldade de posicionamento, entre
outros, e assim diminuir o sofrimento fisico e
emocional dos RNs em condic¢des criticas??.

A literatura evidencia em diversos estudos que a
insercao de cateteres intravasculares de curta
duragdo é uma das interveng¢des mais corriqueiras no
ambiente neonatal, favorecendo a exposicio do

recém-nascido a dor e aos incidentes, dentre eles:

flebite, inflamacdo, infeccdo e extravasamento de
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liqguidos, prejudicando a rede venosa. A ocorréncia da
flebite pode ser reduzida com indicacdo precisa e
precoce de acessos venosos centrais para a infusdo de
farmacos que ndo possam ser administrados em veias
periféricas e, quando o acesso venoso central nao for
indicado, cabe a equipe a manutencdo da vigilancia
continua da integridade da pele do neonato,
prevenindo-se o surgimento de lesdo de pele em
decorréncia da flebite, assim os eventos relacionados
ao uso de cateteres intravasculares de curta duracao
sdao incidentes fortemente associados a fatores
humanos e por esta razdo apresentam altos indices de
subnotificacdo?.

Os problemas com ventilacdo mecanica (falha na
extubacdo, extubacdo acidental e perda de cateter
vascular) favorecem o risco de infeccbes e outras
complicacdes?’.

Os erros de medicagdo estiveram entre os
incidentes menos notificados, sendo registrados 11
“erros de medica¢do e 7 “quase erros de medica¢do”.
Sabe-se que os erros de medicagdo sdo mais
evidentes em UTINN quando comparados aos
ocorridos em UTla, uma vez que neonatalogia atua
com necessidade de microdoses, que necessitam de
calculos complexos e exigem extrema atengdo no
preparo, propiciando assim um ambiente inseguro?*.

A exposicao dos RNs aos erros de medicagdo é
evidenciada na literatura pelo uso de microdoses,
uma vez que o uso de medicamentos em UTINN é
dependente de variagdes como a mudanca de peso
corporal e suas dosagens calculadas de acordo com o
peso, pelo subdesenvolvimento dos sistemas que
afetam a absorcdo, distribuicdo, metabolismo e

excrecao da droga, incapacidade do RN em relatar dor
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ou efeitos colaterais causados pelo uso das mesmas e
da necessidade de fracionamento em microdoses?.

O enfermeiro é o profissional que identifica as
fragilidades relacionadas a prestacao da assisténcia ao
paciente; sendo que sua atuacao dar-se-a no sentido
de prestar uma assisténcia livre de danos. Para que
ele atinja esse objetivo, o processo de trabalho do
enfermeiro deve envolver as acdes de educacao
permanente, fundamentado ndo somente nos
conhecimentos técnicos e cientificos, mas também a
importancia da notificagdo correta dos incidentes
existentes em uma dada realidade. Por outro lado, em
suas acodes gerenciais, deve reivindicar, junto aos
gestores, o adequado dimensionamento de pessoal a
fim de evitar prejuizos a assisténcia decorrentes da
sobrecarga de trabalho?®.

Como limitagdes do estudo, deve ser considerada
a necessidade de conhecimento e treinamento de
pessoal, particularmente da equipe de enfermagem
para utilizacdo do instrumento NAS, pois, apesar de
ser diddtico, depende de diferentes profissionais
enfermeiros para seu preenchimento.

Outra limitagdao se dd quanto ao significado da
importancia da notificagdo dos incidentes ocorridos
na unidade e da prioridade que o profissional deve
dispor para notificar esses eventos, levando-se em
consideragdo que os erros se tornam excelentes
oportunidades para o aprendizado e melhoria da
assisténcia oferecida ao paciente.

Conclusao

O estudo permitiu concluir que houve correlagdo
entre o aumento da carga de trabalho e maior
numero de notificagbes para lesGes por pressdo,

porém ndo houve associacdo entre a carga de
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trabalho e a notificacdo de incidentes relacionados a
assisténcia a saude em geral.

Tal conclusdo denota a importancia e a
valorizagao do monitoramento da carga de trabalho e
dos incidentes nos ambientes onde ocorre a
assisténcia a saude, com atencdo especial as UTINN,
no sentido de contribuir para melhorias do processo
de trabalho e da assisténcia prestada.

O estudo ainda evidencia a necessidade da

realizacdo de novas pesquisas para maior

aprofundamento sobre a ocorréncia de incidentes
bem como suas notificacdes e a carga de trabalho de

enfermagem.
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