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APRESENTAÇÃO

A obra “Políticas e Serviços de Saúde” compila 85 trabalhos técnicos e científicos 
originais produzidos por acadêmicos, docentes e pesquisadores de diversas Instituições de 
Ensino no Brasil; os textos – que abrangem diversas metodologias de pesquisa – refletem 
o caráter plural e multidisciplinar desta temática trazendo ao leitor não só o panorama 
atual das políticas públicas de saúde, mas também como os aspectos biopsicossociais e 
ambientais característicos de nosso país permeiam este cenário.

Este E-Book foi dividido em quatro volumes que abordam, cada qual, fatores os 
intrínsecos ligados à política e serviços no âmbito da saúde no Brasil, respectivamente: 
“Clínica em Saúde”, que traz majoritariamente revisões e estudos de caso no intuito de 
fornecer novas possibilidades terapêuticas; “Diversidade Social” que tem como foco 
as ações práticas da comunidade científica no contexto da atuação profissional em 
coletividades; “Educação em Saúde”, volume que apresenta, discute e/ou propõe opções 
inclusivas para o ensino de saúde em ambiente comunitário, hospitalar e escolar; e, por fim, 
“Epidemiologia & Saúde” que compila estudos, em sua maioria observacionais, com foco 
na análise da transmissão de doenças comuns no cenário nacional ou ainda investigam 
novas abordagens para o estudo do tema.

Agradecendo o empenho dos autores na construção dessa obra, explicita-se o 
desejo de que esta leitura contribua para a ampliação do conhecimento científico das 
políticas públicas nacionais em saúde e também que possa contribuir para novos estudos.

Boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: Esta pesquisa teve como objetivo 
identificar a importância atribuída, por Enfermeiros 
de um hospital infantil, a elementos da estrutura 
física e organizacional e ao processo de 
trabalho para a ocorrência de eventos adversos, 
considerando-se os planos ideal e real (presentes 
no seu ambiente de prática). Trata-se de uma 
pesquisa descritiva, transversal, com abordagem 
quantitativa, realizada com Enfermeiros de um 
Hospital Infantil Público, no Estado do Tocantins 
por meio da aplicação da Escala de Predisposição 
à Ocorrência de Eventos Adversos com intervalo 
de resposta em escala do tipo Likert. A coleta de 
dados ocorreu de agosto a novembro de 2019, 
após a aprovação deste estudo pelo Comitê de 
Ética Local. A análise dos dados foi realizada 
por meio de estatística descritiva. A amostra 
final foi composta por 22 Enfermeiros, destes, 
50% possuíam alta percepção para o domínio 
estrutura e 68,18% possuíam alta percepção 
para o domínio processo quanto aos fatores 
que podem predispor à ocorrência de eventos 
adversos. A média de respostas para o domínio 
estrutura foi de 4,9 no nível ideal e 2,95 no 
nível real, no domínio processo a média foi de 
4,8 para o ideal e 2,7 para o real, verificando-
se o intervalo entre o ideal e o real para itens 
investigados. O estudo reforça a necessidade de 
adoção de práticas baseadas em evidências e de 
estratégias recomendadas por órgãos oficiais, 
como o Ministério da Saúde, para abordar 
questões relacionadas à estrutura e ao processo 
de trabalho neste hospital, para que este serviço 
de saúde aproxime-se, cada vez mais, dos 
parâmetros considerados ideais para uma prática 
segura na saúde. 
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PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem. Enfermagem pediátrica. Segurança do paciente. 
Sistemas de medicação no hospital. Avaliação de processos e resultados em cuidados de 
saúde.

NURSES’ PERCEPTION OF FACTORS RELATED TO THE OCCURRENCE OF 
ADVERSE EVENTS IN A PEDIATRIC HOSPITAL

ABSTRACT: This research aimed to identify the importance attributed, by nurses of a 
children’s hospital, to elements of the physical and organizational structure and the work 
process for the occurrence of adverse events, considering the ideal and real plans (present 
in their practice environment). This is a descriptive, transversal research, with a quantitative 
approach, carried out with Nurses of a Public Children’s Hospital, in the State of Tocantins 
through the application of the Scale of Predisposition to the Occurrence of Adverse Events 
with response interval in Likert type scale. Data collection took place from August to November 
2019, after the approval of this study by the Local Ethics Committee. The data analysis was 
performed by means of descriptive statistics. The final sample was composed by 22 Nurses, 
of these, 50% had high perception for the structural domain and 68.18% had high perception 
for the process domain as to the factors that can predispose to the occurrence of adverse 
events. The average of responses for the structural domain was 4.9 for the ideal level and 
2.95 for the real level, in the process domain the average was 4.8 for the ideal and 2.7 for the 
real, being verified the interval between the ideal and the real for investigated items. The study 
reinforces the need for adopting evidence-based practices and strategies recommended by 
official agencies, such as the Ministry of Health, to address issues related to the structure 
and work process in this hospital, so that this health service gets closer and closer to the 
parameters considered ideal for a safe health practice. 
KEYWORDS: Nursing, Pediatric Nursing. Patient Safety. Hospital Medication Systems. 
Outcome and process assessment health care.

1 | 	INTRODUÇÃO
O princípio postulado por Hipócrates de primeiramente não causar danos lançou as 

bases para a definição da segurança do paciente na assistência à saúde (GAITA, FONTANA, 
2018). Esta é definida pela Organização Mundial de Saúde (OMS) como a redução ao 
mínimo aceitável do risco de dano desnecessário associado ao cuidado de saúde (WHO, 
2009) e é influenciada por diversos fatores, sendo eles, fatores humanos e do sistema; 
externos e fatores relacionados ao paciente, como as fases de maior vulnerabilidade, a 
exemplo da população pediátrica (MENDES, 2014). A preocupação em reduzir os riscos 
no cuidado à saúde e sua relação com o ambiente é mencionada na história com Florence 
Nightingale durante a guerra da Criméia. Ela empreendeu intervenções nos hospitais de 
campanha modificando o ambiente para priorizar a segurança dos soldados, tendo-a como 
um elemento de qualidade do serviço prestado (BUENO e FASSARELLA, 2012). 

A temática da segurança do paciente foi globalizada em 1999 com a publicação do 
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estudo To Err is Human (Errar é humano) do Institute of Medicine (IOM). O relatório causou 
grande impacto entre os profissionais e gestores de saúde e gerou uma mobilização mundial 
que culminou na Aliança Mundial para a Segurança do Paciente, lançada em 2004 pela 
OMS (KOHN, CORRIGAN e DONALDSON, 2000; NASCIMENTO e DRAGANOV, 2015). 
No Brasil, foi criado em 2013 o Programa Nacional de Segurança do Paciente (PNSP), por 
meio da Portaria MS/GM nº 529, com o objetivo de implementar medidas assistenciais, 
tendo como foco principal a redução dos eventos adversos (BRASIL, 2014). 

Os eventos adversos são definidos como incidentes que resultam em dano ao 
paciente (MENDES, 2014). Estima-se que de 3 e 4% dos pacientes hospitalizados são 
prejudicados pelas ações de cuidado que deveriam ser benéficas (SCHATKOSKI et al, 
2009) e o impacto dos eventos atingem o paciente, sua família e as instituições de saúde 
(PETERLINI, CHAUD e PEDREIRA, 2003). Estima-se que os gastos decorrentes dos 
eventos adversos chegam a valores entre 17 – 29 bilhões de dólares (WHO, 2003). 

As crianças são um público especialmente vulnerável aos eventos adversos e às falhas 
no emprego dos medicamentos. O metabolismo em desenvolvimento, a imaturidade dos 
órgãos e a fragilidade na comunicação somada à carência de medicamentos padronizados 
predispõe essa faixa etária à ocorrência dos eventos (PEDREIRA, PERTELINI e HARADA, 
2003). Quando hospitalizadas, a probabilidade de ocorrência de eventos adversos é três 
vezes maior na criança, se comparada aos adultos (BELELA, PEDREIRA e PETERLINI, 
2011). Uma análise de notificações de incidentes associados à medicação na Inglaterra 
identificou que a faixa etária mais acometida é a de zero a quatro anos de idade (NATIONAL 
PATIENT SAFETY AGENCY, 2009). No Brasil, em uma unidade de cuidados intensivos 
pediátrica, uma pesquisa constatou a ocorrência de 227 erros por 1000 pacientes-dia 
(BELELA, PEDREIRA e PETERLINI, 2011) evidenciando falhas no processo do cuidado.

Para a avaliação da qualidade do cuidado ofertado, Donabedian (1980) formulou 
um modelo teórico de três indicativos representativos de três aspectos principais da 
dimensão da qualidade: Estrutura, Processo e Resultado. Quando aplicados às instituições 
eles permitem compreender o processo de trabalho e fatores de qualidade sendo úteis na 
avaliação do processo do cuidado de Enfermagem. 

No campo estrutura, são alvos de avaliação a área física, os recursos humanos, 
materiais e financeiros incluindo a capacitação dos profissionais e a organização dos 
serviços visto que as características da equipe, como grau de formação e número de horas 
de trabalho são fatores que influenciam na segurança do paciente (BARBOSA, 2014). No 
âmbito do processo, são avaliadas as atividades prestadas na assistência, a competência 
médica no tratamento do problema e os aspectos éticos na relação entre profissionais e 
pacientes. No quesito resultado, são analisadas as mudanças das práticas relacionadas ao 
conhecimento e o comportamento dos profissionais sobre segurança e qualidade, assim 
como seu impacto na saúde dos pacientes (DONABEDIAN, 1980). 

O modelo teórico de Donabedian foi utilizado por Lobão e Menezes (2012) na 
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construção e validação de uma escala, nomeada ‘Escala de Predisposição à ocorrência 
de eventos adversos – EPEA’, que foi concebida para uso no ambiente hospitalar. Nesse 
contexto, a equipe de Enfermagem possui uma posição privilegiada para reduzir a 
possibilidade de incidentes que atingem o paciente, uma vez que são responsáveis por 
diversas etapas do cuidado (LOBÃO, MENEZES, 2012; PEDREIRA, PERTELINI e HARADA, 
2009). Esta pesquisa objetivou identificar a importância atribuída, por Enfermeiros de um 
hospital infantil, a elementos da estrutura física e organizacional, bem como ao processo 
de trabalho para a ocorrência de eventos adversos, considerando-se os planos ideal e real 
(presentes no seu ambiente de prática).

2 | 	MATERIAIS E MÉTODOS
Trata-se de um estudo descritivo, transversal, com abordagem quantitativa que foi 

realizado em um Hospital Infantil Público, no Estado do Tocantins. Participaram do estudo 
os Enfermeiros que trabalhavam no Hospital Infantil durante o período da coleta, que 
ocorreu de agosto a novembro de 2019. 

A escolha da amostra ocorreu por conveniência e foram incluídos os profissionais 
que aceitaram participar da pesquisa por meio do Termo de Consentimento Livre e 
Esclarecido. Participaram da pesquisa 28 Enfermeiros, mas, destes, 6 foram excluídos 
por preencherem incorretamente ou deixarem o questionário incompleto ficando a amostra 
final composta por 22 Enfermeiros. A coleta deu-se durante 12 visitas que ocorreram nos 
turnos matutino, vespertino e noturno, em dias variados da semana. Por meio da escala 
diária, os Enfermeiros foram listados e abordados em seus setores. Foi utilizado um 
instrumento autoaplicável construído e validado por Lobão e Menezes (2012): a Escala 
de Predisposição à Ocorrência de Eventos Adversos (EPEA). A EPEA é dividida em 2 
partes, a primeira possibilita a caracterização demográfica e profissional de Enfermeiros, 
que foi adaptada pelas pesquisadoras do presente estudo. A segunda parte objetivou 
caracterizar o nível de importância, que os Enfermeiros atribuem a fatores relacionados 
à estrutura física, organizacional e ao processo de trabalho, para a ocorrência de eventos 
adversos, considerando-se os planos ideal e real, ou seja, presentes no campo de prática 
do Enfermeiro.

A EPEA é composta por 46 itens agrupados em duas dimensões: 12 na dimensão 
estrutura e 34 na dimensão processo. Para resposta é utilizada uma escala do tipo Likert 
contendo cinco respostas possíveis: Discordo totalmente, discordo parcialmente, não 
concordo nem discordo, concordo parcialmente e concordo totalmente. 

A análise percentílica da percepção dos indivíduos foi realizada por meio das faixas 
normatizadas pelos autores do instrumento (LOBÃO e MENEZES, 2012). Para uso desta, 
foi calculada a média da diferença entre as repostas atribuídas ao nível ideal e ao real, tanto 
para o domínio estrutura, quanto para o domínio processo; essa média permitiu classificar a 
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percepção dos Enfermeiros conforme as faixas apresentadas a seguir (QUADRO 1).

QUADRO 1: Faixas percentílicas da normatização da Escala de predisposição à ocorrência de 
eventos adversos, Palmas – TO, 2019.

Fonte: LOBÃO (2012, p. 100).

Os dados foram organizados em planilhas no Microsoft Excel for Windows 2010® 
e analisados por estatística descritiva. A pesquisa foi submetida ao Comitê de Ética da 
Universidade Federal do Tocantins e aprovada sob o CAAE 08269319.0.0000.5519 e todos 
os participantes receberam uma via do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO 
Participaram deste estudo 28 Enfermeiros de um Hospital Infantil Público, no Estado 

do Tocantins, o que corresponde a 50,90% do quadro de profissionais desta categoria, na 
referida instituição. Destes, quatro deixaram o instrumento incompleto e dois preencheram 
incorretamente, portanto, foram excluídos da pesquisa. Portanto, a amostra final foi 
composta de 22 Enfermeiros.

Cerca de 68,18% dos participantes do estudo eram do sexo feminino (n= 15) 
com média de 38,2 anos, dado consonante com uma pesquisa realizada em Fortaleza 
onde 100% dos profissionais eram do sexo feminino (LIMA et al, 2017). Tal configuração 
reflete a trajetória histórica da profissão, retratada pela pesquisa do Conselho Federal de 
Enfermagem e da Fundação Oswaldo Cruz que estima que 86,2% dos Enfermeiros são 
mulheres e que 61,7% possuem menos de 40 anos (COFEN, 2013).  

O tempo de formação foi em média de 12 anos (DP=7,6); cerca de 68,18% dos 
Enfermeiros possuíam 10 anos ou mais de formados (n=15). O tempo médio de trabalho 
no hospital foi de 5,6 anos (DP=3,1) e cerca de 45,45% dos participantes trabalhavam no 
local há menos de 5 anos (n=10). O tempo de atuação profissional e o tempo de trabalho 
no hospital são indicadores, que podem interferir na segurança do paciente, que refletem a 
rotatividade dos profissionais e o vínculo com a instituição, equipe e pacientes (BARBOSA 
et al, 2016). A rotatividade profissional prejudica uma cultura de segurança nos serviços de 
saúde ao impossibilitar, por exemplo, a implementação de padronização de normas e rotina 
(MEDEIROS et al, 2010; BARBOSA et al, 2016). A média de atuação dos Enfermeiros 
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no hospital foi superior ao encontrado na pesquisa de Rodrigues (2017) em Unidades de 
Terapia Intensiva (UTI’s), que observou média de 3 anos de atuação e semelhante ao 
estudo de Matiello et al. (2016) que observou a média de cinco anos ou mais de atuação. 
A literatura menciona que profissionais com menos de seis meses de atuação ainda estão 
adaptando-se ao ambiente de trabalho, enquanto que Enfermeiros com mais tempo de 
atuação possuem conhecimento da rotina, maior convivência e troca de relações, fatores 
positivos para a execução do cuidado livre de falhas (SILVA, 2018; CARVALHO et al., 
2017).

Quanto aos vínculos empregatícios, 59,90% atuavam apenas no referido hospital 
infantil (n= 13), 36,36% possuíam dois vínculos de trabalho (n=8) e 4,54 % possuíam 
três vínculos (n=1). Dos que possuíam outros vínculos 77,77% (n=7) atuavam como 
Enfermeiros em outra instituição. A carga horária semanal média dos Enfermeiros foi de 
47 horas (DP=17,2), 40,90% trabalhavam entre 40 – 60 horas por semana (n=9), 36,36% 
trabalhavam 30 horas semanais (n=8) e 22,72% trabalhavam entre 70-80 horas (n=5).  A 
jornada de trabalho semanal foi superior à encontrada por Lobão e Menezes (2017) em 
UTI’s na Bahia, cuja média foi de 38,43 horas. Lima e Bianchi (2010) destacam que duplas 
jornadas ocasionam cargas excessivas de trabalho, gerando cansaço físico e mental que 
podem desencadear problemas relacionados à segurança do paciente, ao passo que 
minimizam os momentos de lazer e com a família, assim como contribuem para uma maior 
suscetibilidade ao estresse e ao erro (BARBOSA et al, 2014).

Quanto ao desgaste no trabalho, 50% classificavam o trabalho como muito 
desgastante (n=11), 45,45% como pouco desgastante (n=10) e 4,54% como sem 
desgaste (n=1). Estudos recentes acentuam a relação entre o desgaste no trabalho 
e a ocorrência de eventos adversos. O desgaste do trabalhador impacta na sua saúde, 
compromete seu desempenho, reduz a produtividade, fragiliza a realização do cuidado, 
favorece o absenteísmo, a rotatividade de trabalhadores e, consequentemente, aumenta a 
probabilidade de riscos de acidentes no trabalho (SANTANA et al., 2013). 

Referente ao aprimoramento profissional, 77,27% possuíam especialização ou 
residência completos (n=17) e 4,54% estavam cursando (n=1). A complementação da 
formação profissional é defendida pelo Programa Nacional de Segurança do Paciente como 
fator de diminuição de falhas (LOBÃO e MENEZES, 2017; BRASIL, 2014). Dos participantes, 
45,45% haviam recebido treinamento sobre o processo de medicação (n=10), ressalta-
se a importância da implementação das estratégias e treinamentos recomendadas pelas 
organizações de saúde reguladoras, pois profissionais capacitados são mais colaborativos 
para a promoção da cultura de segurança do paciente e para a redução da ocorrência de 
eventos adversos (WHO, 2007; RODRIGUES, 2017).

Em relação aos domínios da EPEA, analisou-se a diferença entre o ideal e o 
real para cada item. No domínio estrutura foi encontrado grande diferença, entre as 
dimensões ideal e real, no item “Dispor de um sistema de monitorização multiparamétrica 
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com acompanhamento através de central no balcão de Enfermagem” com média 1,81 
(DP=1,12). Esta tecnologia é de alto custo, o que dificulta sua implantação (RODRIGUES, 
2017). Apesar de produzir um impacto positivo na segurança do paciente, esta tecnologia 
é mais frequente nas UTI’s. Deste modo, como alternativa, Teixeira et al. (2015) defendem 
que estratégias de monitoramento seriado dos sinais vitais são de fácil implantação e 
contribuem para prevenção de danos e identificação precoce da ocorrência de eventos, 
que possam afetar a qualidade das ações de cuidado.

O item “Dispor de dispensadores de Álcool gel entre os leitos e na entrada da UTI 
apresentou diferença de 1,77, ou seja, existe a implantação de tal item nos setores, fator em 
consonância com pesquisas semelhantes realizadas em UTI’s, que mostram a consolidação 
da estratégia para a prática de cuidado. No item “Possuir um formulário próprio para 
notificação de eventos adversos” foi encontrada a menor diferença do domínio, diferença 
de 1, o que indica que tal item é aplicado na instituição e que o Núcleo de Segurança do 
Paciente do hospital tem atuado conforme os eixos do Programa Nacional de Segurança 
do Paciente (BRASIL, 2014).

No domínio Processo,  foi encontrada grande diferença entre o real e ideal para os 
itens: “Utilizar a escala de avaliação de risco de queda (Ex: escala de Morse)“, com diferença 
de 3,22, “Utilizar protocolo de dupla-checagem para a administração de medicamentos”, 
diferença de 2,95 e “Discussão clínica diária dos quadros clínicos dos pacientes entre 
os Enfermeiros assistenciais e a coordenação de Enfermagem” com diferença de 2,90. 
Tais itens são recomendações da PNSP como estratégias para mitigar as quedas nas 
instituições de saúde, para um processo de medicação segura e para uma comunicação 
efetiva e cuidado integrado (BRASIL 2013A, BRASIL, 2013B) e são de importância crítica 
na assistência pediátrica, devido às diferenças no processo de cuidado (PEDREIRA, 
PERTELINI e HARADA, 2006, BRASIL, 2014). 

As diferenças entre as dimensões ‘real’ e ‘ideal’ reforçam a necessidade da 
adequação da estrutura e dos processos de trabalho no hospital, para que seja atingido o 
cuidado ideal, ou seja, mais seguro. As estratégias para tal são apresentadas nos protocolos 
e diretrizes dos órgãos reguladores e visam promover uma prática segura no cuidado 
pediátrico (BRASIL, 2013A; BRASIL, 2013B). A média das respostas é apresentada no 
Gráfico 1.
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Gráfico 1 - Distribuição das médias das respostas atribuídas ao nível ideal e real para as 
dimensões estrutura e processo da EPEA, Palmas – TO, 2019. 

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Utilizando as faixas percentílicas normatizadas (QUADRO 1) é possível agrupar os 
Enfermeiros por nível de percepção frente à EPEA agrupando-os em baixa percepção, 
média percepção e alta percepção conforme Gráfico 2.

Gráfico 2 – Distribuição dos Enfermeiros por nível de percepção. Palmas – TO, 2019.

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

Observou-se que 50% dos Enfermeiros possuíam alta percepção para o domínio 
estrutura e 68,18% alta percepção para o domínio processo; os percentis contrastam com 
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a pesquisa de Lobão e Menezes (2017) em um hospital no estado da Bahia, que encontrou  
apenas 25,2% dos Enfermeiros com alta percepção em estrutura e 27,6% com alta 
percepção em processo. O estudo de Rodrigues (2017) classificou 29% dos Enfermeiros 
com alta percepção em estrutura e 25,7% com alta percepção em processo.

A percepção superior dos Enfermeiros, no presente estudo, quanto às dimensões 
avaliadas pode estar relacionada às características dos participantes desta pesquisa, como 
maior tempo de formação e aprimoramento profissional.

Apesar da classificação da maioria dos Enfermeiros em ‘alta percepção’, ressalta-
se a importância da capacitação e das práticas de educação permanente, a fim de que os 
profissionais classificados com baixa e média percepção sejam qualificados para atingirem 
melhor percepção dos fatores, que contribuem para a ocorrência de eventos adversos na 
assistência à saúde.

Identifica-se como limitação deste estudo o curto período de coleta de dados, que 
dificultou o acesso à uma amostra maior. Outra dificuldade para o desenvolvimento do 
trabalho foi o tempo dispendido pelos participantes para o preenchimento do instrumento, 
o que gerou uma dificuldade de adesão à pesquisa.

4 | 	CONCLUSÃO
O estudo evidenciou a importância atribuída pelos Enfermeiros aos fatores 

relacionados à segurança do paciente na estrutura da instituição e nos processos de 
trabalho. Os participantes desta pesquisa, na maioria, apresentaram alta percepção na 
EPEA, o que é interpretado como uma atitude positiva diante dos fatores predisponentes 
à ocorrência de eventos adversos. Sugere-se a aplicação da EPEA em diferentes 
estabelecimentos de saúde, o que pode viabilizar comparações entre os estudos e 
contribuir para a implementação de estratégias para melhorar a segurança do paciente 
pediátrico. Reforça-se a importância da capacitação profissional adequada e efetiva a fim 
de os profissionais sejam atualizados quanto as estratégias relacionadas à assistência à 
saúde da criança, ao processo de medicação e à comunicação efetiva. 
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