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APRESENTAÇÃO

A obra “Enfermagem Moderna: Bases de Rigor Técnico e Científico 5” aborda 
uma série de estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações 
realizadas pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 2 volumes, sendo 
eles classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas de estudo.  Em 
seus 19 capítulos, o volume I aborda diferentes aspectos relacionados à atuação da 
enfermagem e os múltiplos saberes em saúde.

Os estudos realizados trazem evidências científicas que contribuem para o 
melhor entendimento acerca da atuação do profissional de enfermagem nos mais 
diversos setores e práticas. Assim as publicações envolvem pesquisas nas áreas 
de oncologia, nefrologia, saúde da mulher, doenças crônicas, além de estudos que 
abordam a importância do profissional de enfermagem no contexto das práticas 
educativas, na formação profissional, educação permanente e promoção da saúde.

Portanto, este volume I é dedicado inicialmente enfermeiros e demais 
profissionais atuantes na assistência, docentes da área e discentes, e ao público 
usuário dos serviços de saúde, no tocante ao desenvolvimento de práticas de 
promoção da saúde.

Ademais, esperamos que este livro amplie os conhecimentos dos atuantes da 
prática de enfermagem, desde uma vertente formadora, até a prática assistencial, 
objetivando cada vez mais a qualidade da assistência nos serviços de saúde e na 
formação profissional. Esperamos também que a obra possa fortalecer e estimular 
as práticas educativas pelos profissionais da área, disseminando a promoção da 
saúde, e fortalecendo a prática clínica de enfermagem e das demais profissões que 
possuem o cuidado como essência.

Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
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PREPARO DE MEDICAMENTOS ENDOVENOSOS PARA 
ADULTOS HOSPITAIZADOS: DESEMPENHO DOS 

PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM

CAPÍTULO 14
doi

Cristina Oliveira da Costa
Érica Oliveira Matias

Eva Anny Wélly de Souza Brito
Francisca Elisângela Teixeira Lima

Igor de Freitas
Ires Lopes Custódio

Izabel Cristina de Souza
Lilia Jannet Saldarriaga Sandoval

Maira Di Ciero Miranda
Rafaela de Oliveira Mota
Sabrina de Souza Gurgel

Thais Lima Vieira de Souza

RESUMO: Objetivo: avaliar o desempenho 
dos profissionais de Enfermagem no preparo 
de medicamentos endovenosos para adultos 
hospitalizados. Método: trata-se de um 
estudo descritivo, observacional, transversal 
de abordagem quantitativa, desenvolvido 
hospital estadual de referência em doenças 
infectocontagiosas em Fortaleza-CE.  A 
amostra foi composta por 111 observações 
de oito profissionais que realizaram o preparo 
de medicamento endovenoso. Para coleta 
dos dados foi utilizado um instrumento do 
tipo “check-list” que avaliou as sete ações 
referentes ao preparo dos medicamentos. 
Os dados foram armazenados em banco de 

dados no Microsoft Excel do Windows 2010, 
processados e analisados pela estatística 
descritiva, fundamentados na literatura 
pertinente à temática. Resultados: As seguintes 
ações tiveram resultados satisfatórios: Conferir 
o rótulo da medicação com a prescrição 
(86,4%); Medicação reconstituída em água 
destilada ou soro fisiológico (81%) e descarta 
adequadamente os materiais utilizados durante 
o procedimento (92,5%). No entanto, teve-
se como ações insatisfatórias: Verificar a 
integridade dos invólucros (15,3%); Inspecionar 
o frasco (16,2%); Observar a data de validade 
(8,1%); Identifica a medicação preparada 
(9,9%). Conclusão: identificou-se desempenho 
dos profissionais satisfatório em três ações 
(˃70%), contudo quatro ações tiveram resultado 
insatisfatório (<70%), sendo necessário 
aperfeiçoamento profissional sobre a temática, 
para minimizar os riscos de erros para melhoria 
da qualidade da assistência prestada ao 
paciente hospitalizado. 
PALAVRAS-CHAVE: Segurança do 
Paciente; Cuidados de Enfermagem; Injeções 
Intravenosas.

INTRAVENOUS MEDICATION 
PREPARATION FOR  HOSPITALIZED 

ADULTS: PERFORMANCE OF NURSING 
PROFESSIONALS 
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ABSTRACT: Objetive; to evaluate the performance of nursing professionals in 
the preparation of intravenous medications for hospitalized adults. Method;  It is a 
descriptive, observational, cross-sectional study with a quantitative approach, developed 
a state hospital of reference in infectious diseases in Fortaleza-CE. The sample 
consisted of 111 observations from eight professionals who performed intravenous 
drug preparation. For data collection, a check-list instrument was used to evaluate the 
seven actions related to drug preparation. Data were stored in a database in Microsoft 
Excel of Windows 2010, processed and analyzed by descriptive statistics, based on 
the relevant literature. Results; The following actions had satisfactory results: Check 
the medication label with the prescription (86,4%). Reconstituted medication in distilled 
water or saline (81%) and properly dispose of materials used during the procedure 
(92.5%). However, the unsatisfactory actions were: Verify the integrity of the envelopes 
(15.3%); Inspect the vial (16.2%); Observe the expiration date (8.1%); Identifies the 
prepared medication (9.9%). Conclusion: identified satisfactory performance of the 
professionals in three actions (>70%), however four actions had unsatisfactory results 
(<70%), being necessary professional development on the theme to minimize the risks 
of errors to improve the quality of care provided to hospitalized patients.
KEYWORDS: Patient safety; Nursing care; Intravenous Injections.

1 | 	INTRODUÇÃO

A qualidade do cuidado no que concerne à segurança do paciente é considerada 
um desafio, visto que historicamente o profissional de saúde vem em busca de 
aprimorar sua prática assistencial por meio de conhecimentos técnico-científicos 
associados às tecnologias que proporcionem eficácia e eficiência no que tange uma 
assistência livre de danos (WACHTER, 2010).

O foco dado à segurança do paciente está relacionado com a preocupação quanto 
à ocorrência e à magnitude de eventos adversos (EA), que podem ser interpretados 
como lesões ou danos ao paciente de forma não intencional, ocasionados pelos 
cuidados em saúde, e não pela progressão natural da doença de base (FONSECA; 
PETERLINI; COSTA, 2014).

No Brasil, foi criado o Programa Nacional de Segurança do Paciente, que 
preconiza a criação e execução de protocolos básicos definidos pela Organização 
Mundial da Saúde (OMS), elencados devido à incidência e magnitude dos erros e 
dos eventos adversos decorrente da ausência deles, sendo eles: prática de higiene 
das mãos em estabelecimentos de saúde; cirurgia segura; segurança na prescrição, 
uso e administração de medicamentos; identificação do paciente; prevenção de 
quedas; e prevenção de lesões por pressão (BRASIL, 2014; BRASIL, 2013a).

O protocolo de segurança na prescrição, uso e administração de medicamentos 
tem a finalidade de promover práticas seguras durante o processo medicamentoso 
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nos estabelecimentos de saúde nacional, verificando a presença de itens que 
garantam uma prescrição segura dos medicamentos (BRASIL, 2013b).

A terapia endovenosa (EV) é uma prática amplamente utilizada nos serviços de 
saúde, uma vez que possibilita a infusão direta na corrente sanguínea de fármacos 
e fluidos para efeito no paciente, tendo como objetivos: restaurar e/ou manter o 
equilíbrio hidroeletrolítico, infundir medicamentos, administrar fluidos que possibilitem 
a realização de exames diagnósticos e monitorar padrões hemodinâmicos do 
paciente (MALAGUTTI; ROEHRS, 2012).

O sistema de medicamentos consiste em ações desempenhadas pelos 
profissionais de enfermagem a fim de promover o reestabelecimento da saúde e 
bem estar do paciente por meio do uso dos medicamentos, sendo dividida em cinco 
etapas, prescrição, dispensação, preparo, administração e monitoramento (COREN-
SP, 2017).

O sistema de medicação consiste em ações planejadas e implementadas por 
profissionais de saúde, a fim de restabelecer ou manter a saúde por meio do uso de 
fármacos, compreendendo, para tanto, três processos: prescrição, dispensação e 
administração (LEAPE et al., 1999). O profissional médico é responsável pela prescrição 
de cuidados médicos, dentre estes, tem-se a prescrição de medicamentos (CFM, 
2013). Ao farmacêutico, compete proceder ao acompanhamento farmacoterápico de 
pacientes, internados ou não, em estabelecimentos hospitalares ou ambulatoriais 
(CFF, 2014). Na realidade brasileira, a equipe de enfermagem é legalmente 
responsável pela administração de medicamentos, que é compreendida como ato 
de dar ou aplicar ao paciente medicamento previamente prescrito, correspondendo à 
última etapa do sistema de medicação, ou seja, a oportunidade final de prevenir erro 
no processo de tratamento do paciente (SOUZA et al., 2017).

Ações referentes ao preparo, administração da medicação, monitoramento 
e registro do procedimento realizado e de possíveis queixas/reações adversas 
apresentadas pelo paciente compreendem oportunidades de interceptar erros 
advindos de outras ações de administração, em que a equipe de Enfermagem 
é responsável pela parte final deste sistema, sendo crucial sua assistência para 
evitar erros que possam causar algum tipo de dano ao paciente assistido (FORTE; 
MACHADO; DE PIRES, 2016).

A partir do pressuposto surgiram os seguintes questionamentos: como é 
o desempenho dos profissionais de Enfermagem na execução do preparo das 
medicações endovenosas para adultos hospitalizados?

O presente estudo justifica-se pela necessidade de avaliação de um processo 
complexo e de alto risco para os pacientes, como é o caso do preparo de medicamentos 
endovenosos, visando identificar os pontos frágeis e, posteriormente, propor 
melhorias e correções para prevenir e eliminar as falhas potenciais, aumentando 
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sua confiabilidade, segurança e qualidade. 
Destaca-se que o desenvolvimento deste estudo poderá contribuir com 

propostas que promovam melhorias no processo de administração de medicamentos 
pela equipe de enfermagem, bem como na qualidade da assistência prestada. 

Além disso, o estudo poderá contribuir para o direcionamento de atividades 
da educação permanente com a finalidade de sugerir ideias e práticas gerenciais 
inovadoras e proativas que analisem e melhorem os processos de trabalho e auxiliem 
na prevenção de falhas, evitando-se, assim, riscos provenientes nos processos do 
sistema de medicação por via endovenosa no adulto. 

Portanto, este estudo teve como objetivo avaliar o desempenho dos 
profissionais de Enfermagem no preparo de medicamentos endovenosos para 
adultos hospitalizados em unidades abertas de um hospital público referência em 
doenças infectocontagiosas. 

2 | 	METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, observacional, com delineamento transversal 
e de abordagem quantitativa, desenvolvido no setor de atendimento de urgência 
e emergência e na sala de procedimentos em um hospital estadual referência em 
doenças infectocontagiosas, situado em Fortaleza-CE.

A amostra foi composta por 111 observações do processo de administração 
de medicação endovenoso desenvolvido por oito profissionais que atenderam 
aos seguintes critérios de inclusão: atuar na urgência e emergência ou na sala de 
procedimentos; realizar cuidado direto ao paciente adulto; e realizar administração 
de medicamentos endovenosos. Além dos critérios de exclusão: estar de férias ou 
licença no período de coleta de dados.

Os dados foram coletados mediante observações diretas e não participantes 
por bolsistas de iniciação científica da graduação em Enfermagem que tiveram 
treinamento anterior a coleta. As observações das ações de preparo de medicamentos 
endovenosos desenvolvidas pelos membros da equipe de Enfermagem do hospital 
ocorreram nos três turnos (manhã, tarde e noite) durante a semana e final de semana, 
seguindo um roteiro de observação, em forma de “check-list” que avaliou as seguintes 
ações: conferir o rótulo da medicação com a prescrição; verificar a integridade dos 
invólucros; inspecionar o frasco para observar possíveis partículas, alteração da cor, 
rachaduras ou vazamentos; observar a data de validade do medicamento; medicação 
reconstituída em água destilada ou soro fisiológico, respeitando os princípios de 
prevenção da infecção hospitalar; medicação preparada para administração em 
bolus; medicação ou soroterapia preparada para infusão contínua; identifica a 
medicação preparada; descarta adequadamente os materiais utilizados durante o 
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procedimento. 
Para aplicação dos instrumentos de coleta de dados, foi realizada uma 

explanação aos sujeitos envolvidos na pesquisa sobre os objetivos do estudo, o 
método de coleta dos dados e a importância da colaboração deles no estudo. Nesse 
momento, foi realizada a solicitação da assinatura do Termo de Consentimento Livre 
e Esclarecido (TCLE) aos participantes. Destaca-se que foi garantido o anonimato 
do participante e o direito de se retirar da pesquisa a qualquer momento.

Os dados coletados no estudo foram armazenados em banco de dados 
produzido pelos pesquisadores no Microsoft Excel do Windows 2010, processados 
e analisados pela estatística descritiva, fundamentados na literatura pertinente à 
temática.

Para a análise de desempenho dos profissionais em cada etapa do preparo 
dos medicamentos por via endovenosa, segundo estudos desenvolvidos por Torres, 
Andrade e Santos (2005) e Peduzzi et al. (2006), foi adotado como satisfatório o 
desempenho cujo ponto de corte foi igual ou superior a 70%.

Este estudo foi submetido à Plataforma Brasil, sendo aprovado Comitê de Ética 
em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Ceará sob parecer no 1.897.947 
e CAAE nº 62367416.4.0000.5054, obedecendo às normas regulamentadoras da 
Resolução nº 466/2012, do Conselho Nacional de Saúde, a qual rege o processo de 
desenvolvimento de pesquisas com seres humanos (BRASIL, 2012).  

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

O desempenho satisfatório na administração de medicamentos depende 
diretamente do correto desempenho dos profissionais na realização das ações de 
preparo dos medicamentos. Os resultados encontrados referentes ao preparo dos 
medicamentos foram dispostos na tabela 1.

Preparo da medicação %
Conferir o rótulo da medicação com a prescrição 86,4
Verificar a integridade dos invólucros 15,3
Inspecionar o frasco para observar possíveis partículas, alteração da cor, 
rachaduras ou vazamentos 

16,2

Observar a data de validade do medicamento  8,1
Medicação reconstituída em água destilada ou soro fisiológico, respeitando os 
princípios de prevenção da infecção hospitalar

 81,0

Identifica a medicação preparada  9,9
Descarta adequadamente os materiais utilizados durante o preparo  92,5

 Tabela 1 - Distribuição do número de observações segundo o preparo das medicações pela 
equipe de enfermagem, Fortaleza-Ceará, 2017.

Fonte: Dados da pesquisa (2017).
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Das sete ações observadas no preparo dos medicamentos apenas três 
obtiveram desempenho satisfatório com resultado > 70%, sendo a ação de observar 
a validade do medicamento com menor percentual de observações (8,1%).  

No entanto, esse achado pode justificar-se pelo fato do estudo ter sido 
desenvolvido na sala de administração de medicamentos da emergência, fato este 
que pode ter influenciado diretamente no preparo dos medicamentos devido a alta 
demanda de pacientes que são atendidos por turno.

A administração de medicamentos é um processo complexo e quando não 
controlado e monitorado fica exposto à imprevisibilidade de seus resultados, 
interferindo na qualidade da assistência (MATIAS, 2015)

O preparo de medicamentos consiste na técnica de manipulação dos 
medicamentos para administrar ao paciente, de acordo com a prescrição e 
dispensação. Envolve amplo conhecimento prévio sobre a droga (ações e reações), 
a conferência da prescrição com o medicamento a ser preparado, a realização de 
cálculos, diluições, a completa identificação e a escolha de materiais e equipamentos 
apropriados para a administração. E a administração consiste na aplicação de 
medicamentos ao paciente (COREN-SP, 2017). 

Estudo de Mendes et al. (2018) identificou os tipos e frequências de erros no 
preparo e na administração de medicamentos sendo erros frequentes durante o 
preparo e administração das medicações: não utilização de técnica asséptica no 
preparo (80,8%); não identificação correta da medicação (47,9%); não conferência 
da identificação do paciente (62,3%) e diluição da medicação em volume menor do 
que o recomendado pelo fabricante (1,6%), velocidade de administração incorreta 
(4,0%). 

Com relação à conferência do nome do medicamento com a prescrição, 
estudo de Costa (2018), com dados secundários, que comparou o relato escrito 
dos profissionais com as observações do preparo e administração de medicamentos 
pelos profissionais de enfermagem, demostrou como resultado da comparação que 
os profissionais relataram por escrito (96,8%) e quando observados em relação ao 
desempenho da prática (97,8%) tiveram resultado semelhante ao relato escrito. 
Esse resultado vem de encontro aos observados no presente estudo podendo ser 
justificado por tratar-se de setores diferentes (unidades abertas de internação e 
emergência). 

Os achados deste estudo confirmam que os profissionais estão deixando de 
desempenhar ações de extrema importância no processo medicamentoso referentes 
ao preparo das medicações, ações estas que devem ser desempenhadas antes, 
durante e após a administração dos medicamentos. 

Estudo de Souza et al. (2018), realizado em um hospital público no Ceará, 
avaliou a prática de enfermagem quanto a administração de medicamentos 
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endovenosos, sendo uma das ações analisadas: descarte dos materiais utilizados 
que foi desempenhado corretamente em 97,5% das observações, corroborando com 
os achados do presente estudo.

Silva e Santana (2018) afirmam que a administração segura e precisa de 
medicamentos é uma das maiores responsabilidades dos profissionais da área de 
enfermagem, mas o crescente número de casos de danos causados aos pacientes, 
seja a administração equivocada ou mesmo a sua não administração, tem evidenciado 
a utilização incorreta dos medicamentos no preparo e/ou na administração. 

Entretanto, estudo de Matias (2015), desenvolvido em um hospital público no 
Ceará, analisou a técnica de preparo e administração dos medicamentos endovenosos, 
obtendo como resultados: Confere o rótulo da medicação com a prescrição (97,5%), 
Medicação reconstituída em água destilada ou soro fisiológico (100%), Identifica a 
medicação preparada (75,2%), os resultados desse estudo retratam a realidade de 
outra instituição, demostrando assim que diferentes instituições e setores podem 
apresentar resultados diferentes.

Pode-se citar como limitação deste estudo o fato de tratar-se de um estudo 
desenvolvido em apenas uma instituição de saúde, sendo necessários novos 
estudos em outras realidades para melhor diagnóstico situacional do desempenho 
dos profissionais de enfermagem na administração de medicamentos endovenosos 
em adultos.

4 | 	CONCLUSÃO

Com o presente estudo foi possível, por meio da observação dos profissionais, 
identificar desempenho satisfatório (> 70%) em três das ações observadas, porém 
houve resultado insatisfatório (<70%) em quatro ações observadas, sendo ação de 
observar a validade do medicamento a ação com o menor desempenho observado 
na prática dos profissionais.

No referente às sete ações analisadas três obtiveram desempenho satisfatório 
dos profissionais com percentual maior ou igual a 70%, contudo quatro ações 
tiveram resultado insatisfatório menor de 70%, sendo necessário aperfeiçoamento 
profissional com foco na educação permanente com o desenvolvimento de propostas 
que viabilizem a mudança de práticas e realidades sobre o preparo de medicamentos 
endovenosos para que eventos danosos sejam minimizados visando a melhoria da 
qualidade da assistência prestada.

Sugere-se que estudos de intervenção sejam realizados acerca dessa temática 
para que possam contribuir na melhoria da qualidade do cuidado na administração 
de medicamentos, bem como na promoção da segurança do paciente. 
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