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Identificacao do paciente em terapia intensiva
e a adesao da equipe de enfermagem

RESUMO

Introducao: A identificacao correta do paciente corresponde a utilizacao de pulseira com identificadores preconizados pela unidade de
salide. Objetivo: analisar a adesdo ao uso da pulseira de identificacdo nas unidades de terapia intensiva. Métodos: estudo descritivo,
exploratdrio, observacional, quantitativo, desenvolvido em quatro unidades de terapia intensiva, de um hospital universitario. Os dados
foram coletados de setembro a novembro de 2017. Nos pacientes, observou-se a presenca da pulseira de identificacao e a legibilidade
dos dados. Quantos aos enfermeiros, foi aplicado questionario referente ao protocolo institucional. Os dados foram tabulados, para
analise de frequéncias absolutas e relativas. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa, sob 0 n° 2.079.719. Resultados: A
maioria dos pacientes (94 - 72,86%) encontrava-se com pulseira de identificacdo. Grande parte dos enfermeiros (24 - 96,00%) sabe da
existéncia do protocolo. Conclusdo: sao necessarias estratégias que motivem os profissionais a aderir o uso da pulseira nos pacientes.
DESCRITORES: Seguranca do Paciente; Enfermagem; Unidade de Terapia Intensiva.

ABSTRACT

Introduction: The correct identification of the patient corresponds to the use of a wristband with identifiers recommended by the
health unit. Objective: analyze the compliance to the use of the identification bracelet in intensive care units. Methods: descriptive,
exploratory, observational, quantitative study, developed in four intensive care units, of a university hospital. Data were collected
from September to November 2017. In the patients, the presence of the identification bracelet and the legibility of the data were
observed. As for the nurses, a questionnaire was applied regarding the institutional protocol. Data were tabulated for the analysis
of absolute and relative frequencies. The study was approved by the Ethics and Research Committee, under N ° 2,079,719. Re-
sults: Most patients (94 72.86%) Was with an identification bracelet. A large part of the nurses (24-96.00%) Knows of the existence
of the protocol. Conclusion: Strategies that motivate professionals to adhere to the use of the wristband in patients are necessary.
KEYWORDS: Patient Safety; Nursing; Intensive Care Unit.

RESUMEN

Introduccion: La correcta identificacion del paciente corresponde al uso de una pulsera con identificadores recomendados por la
unidad de salud. Objetivo: analizar la adherencia al uso del brazalete de identificacion en unidades de cuidados intensivos. Mé-
todos: Estudio descriptivo, exploratorio, observacional, cuantitativo, desarrollado en cuatro unidades de cuidados intensivos, de
un hospital universitario. Los datos se recopilaron de septiembre a noviembre de 2017. En los pacientes, se observd la presencia
del brazalete de identificacion y la legibilidad de los datos. En cuanto a las enfermeras, se aplicé un cuestionario con respecto
al protocolo institucional. Se tabularon datos para el analisis de frecuencias absolutas v relativas. El estudio fue aprobado por
el Comité de ética e investigacion, bajo n° 2.079.719. Resultados: La mayoria de los pacientes (94 - 72,86%) Estaba con un
brazalete de identificacion. Una gran parte de las enfermeras (24-96,00%) Conoce la existencia del protocolo. Conclusion: Son
necesarias estrategias que motiven a los profesionales a adherirse al uso de la pulsera en los pacientes.
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INTRODUCAO

identificagio correta do paciente

corresponde 2 utilizacio de pulseira

com identificadores preconizados
pela unidade de satde ¢ advém da necessi-
dade de conferéncia do paciente, antes de
todo e qualquer procedimento, tais como:
administracio de medicamentos ¢/ou he-
mocomponentes, exames, procedimentos
invasivos e infusio de dietas(".

Deste modo, pode-se dizer que ado-
tar pulsciras de identificacio do paciente,
como uma das ferramentas para promover
o cuidado seguro, configura-se como uma
estratégia de baixo custo para as institui-
¢6es do Sistema Unico de Satide (SUS) e ¢
de fécil inser¢io na rotina dos cuidados dos
profissionais®. Os autores® ainda referem
que a identificagio do paciente de forma
correta tem dupla importincia: determina
com seguranca a legitimidade do receptor
do tratamento ou procedimento ¢ assegu-
ra que o procedimento a ser executado seja
efetivamente o que o paciente necessita.

Nas Unidades de Terapia Intensiva (UTT),
pela gravidade e caracteristica dos pacientes,
esses processos devem ser bem desenvolvidos,
pois o erro pode impactar significativamente
na hemodinimica, tratamento ¢ progndstico
do paciente. O perfil de pacientes nesse con-
texto caracteriza-se pelas condicoes clinicas
de maior gravidade e barreiras comunicativas,
tornando-os suscetiveis ao contexto ambiental
¢ erros assistenciais. Isso pode aumentar o ris-
co da ocorréncia de eventos adversos durante
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a assisténcia da equipe de satde ¢ merecem a
atengao dos enfermeiros na busca por um cui-
dado mais segur ©.

Em um estudo® realizado em um hospi-
tal do noroeste paulista, verificou-se o uso da
pulseira de identificacio em trés UTIs ¢ ob-
teve-se um indice de 89% de conformidades.
Outra pesquisa® investigou a identificacio do
paciente em uma unidade hospitalar, sendo
que dos 30 pacientes observados, 23 (76,6%)
apresentavam identificagio por pulsciras e,
destes, 8,6% estavam com os dados ilegiveis.

O problema se repete em outros cendrios.
Um estudo® que avaliou a conformidade das
pulseiras de identificagio de pacientes na cli-
nica obstétrica e seus neonatos no centro obs-
tétrico mostrou que a conformidade geral foi
de 58,5% na Clinica e 22,3% no Centro Obs-
tétrico. Na comparacio entre as unidades, a
Clinica obteve melhores indices de conformi-
dade, diferenca estatisticamente significava.

A partir disso, buscou-se responder as
seguintes perguntas: Qual a adesio ao uso
da pulseira de identificagio em UTI? O
que os enfermeiros intensivistas sabem a
respeito da implantagio dessa meta? Nes-
te sentido, este estudo objetivou analisar a
adesdo ao uso da pulseira de identificacio
nas Unidades de Terapia Intensiva adulto.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, explo-
ratério, observacional, de abordagem quan-
titativa, desenvolvido em quatro UTIs que
recebem, exclusivamente, pacientes adultos

¢ que pertencem a um hospital universitrio
localizado no municipio do Rio de Janeiro, &
saber: UTT Geral, UTI Cardfaca, Unidade
Cardiointensiva ¢ UTI Pés-Operatéria.

Foram observados nesta pesquisa todos
os pacientes internados nas UTI. Exclui-
dos aqueles que se encontravam fora da
unidade para realizagio de procedimentos
de exames ou procedimentos cirtrgicos
no momento da coleta de dados.

Além disso, participaram também do
estudo os enfermeiros atuantes nas quatro
UTTIs no periodo de coleta de dados e que
aceitaram participar da pesquisa, median-
te assinatura do Termo de Consentimen-
to Livre Esclarecido (TCLE), excluidos
aqueles que se encontravam de férias ou
licenga no periodo da coleta de dados.

A coleta foi realizada no perfodo de se-
tembro a novembro de 2017 ¢, nos pacien-
tes observou-se a presenca da pulscira de
identificagio, os dados nela descritos ¢ pa-
dronizados pela institui¢io estudada (nome
completo, registro, data de nascimento ¢ sua
legibilidade). Os responséveis pelas unida-
des foram avisados quando constatado, apds
a coleta de dados, sobre os pacientes que se
encontravam sem a pulseira de identifica-
¢do, com alguma irregularidade nos dados
ou nas condi¢oes da pulseira.

Quanto aos enfermeiros, estes respon-
deram a um questiondrio com perguntas
fechadas referentes ao protocolo institu-
cional no que diz respeito 4 identificacio
correta do paciente.

Todos os dados foram tabulados em pla-



nilhas do Programa Microsoft Excel” para
tratamento estatistico descritivo a fim de
avaliar frequéncias absolutas e relativas. O es-
tudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Hospital Universitdrio Pedro
Ernesto (CEP/HUPE), tendo sido cum-
pridos todos os requisitos ¢ preceitos éticos
apostos na Resolu¢ao n.© 466/12 do Conse-
lho Nacional de Satdde”. O parecer de apro-
vagio foi apresentado sob n.° 2.079.719.

RESULTADOS

Observou-se um total de 129 pacientes
nas UTIs, sendo 51 da UTI Geral, 43 da
Unidade Cardiointensiva, 26 da UTI Car-
diaca ¢ 09 da UTT Pés-Operatdria. Destes,
94 (72,86%) encontravam-se com pulseira
de identificacio. A UTI Geral apresentou
maiores percentuais de conformidade tanto
quanto a presenga da pulseira, quanto a legi-
bilidade dos dados, conforme Tabela 1.

Vinte e cinco enfermeiros responderam
a0 questiondrio relacionado ao protocolo
institucional referente & meta de identifi-
cagdo correta do paciente. A maioria (24
- 96,00%) sabe da existéncia do protoco-
lo ¢ o segue corretamente (19 - 76,00%),
conforme mostra Tabela 2.
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DISCUSSAO

Os resultados demonstram que nas quatro
UTTSs, a adesio a pulseira de identificagio nos
pacientes ainda se apresenta deficiente, pois
72,8% dos pacientes observados atendiam a
recomendagio. Esse resultado assemelha-se
aos encontrados em uma pesquisa realizada
em hospital universitario do Parand, com 748
pacientes internados, no qual a taxa de adesao
aidentificaio do paciente foi de 71,6%®.

Tais dados assemelham-se também a es-
tudos em outros contextos. Hoffmeister e
Moura®, em sua pesquisa, realizada em um
hospital universitdrio com 841 leitos, na
cidade de Porto Alegre, demonstraram que
83,9% dos pacientes encontravam-se com
a pulseira corretamente identificada e que
11,9% possufam a pulscira de identificagio
com erros. Qutra pesquisa®, realizada em
uma maternidade publica, mostrou que dos
260 recém-nascidos, 15,4% estavam sem
pulseiras de identificagio.

A Tabela I apresenta os dados relaciona-
dos & presenca das pulseiras de identificagio
nos pacientes ¢ a legibilidade dos seus dados
em cada UTL Dentre as unidades investiga-
das, a UTT Geral apresentou o maior indi-
ce de conformidade, considerando que 46

(90,48%) pacientes internados possufam a
pulseira de identificagao. Dentre as pulsei-
ras presentes, verificou-se que 42 (82,35%)
estavam com seus dados legiveis.

Esses achados corroboram com a pesqui-

sa” realizada em uma UTI Geral de um
hospital universitdrio também do Rio de Ja-
neiro, onde foram realizadas 400 observagoes
relacionadas ao uso de pulseiras de identifica-
¢do por pacientes criticos. Dessas, 385 (96%)
pacientes estavam identificados corretamente
segundo a colocacio adequada, presenca dos

descritores, integridade e legibilidade.

Os dados deste estudo contrapdem os

de Garcia et al". Os autores analisaram a
adesdo 4 identificacio do paciente por pul-
seira pela equipe de satide ¢ pelos pacientes
em uma unidade Cardiointensiva. Foram
observados 137 pacientes e todos (100%)
possufam a pulseira de identificagao. Destes,
26% apresentavam nao conformidades.

Cabe destacar que, no presente estudo, a

UTI Cardfaca apresentou o maior indice de
ndo conformidade quanto 2 presenca da pul-
seira, visto que 20 (78,58%) pacientes estavam
devidamente identificados com a pulseira.
Com relacio a legibilidade dos descritores 14
(53,85%) estavam em conformidade.

Verificou-se, a partir dos resultados obrti-

dos com os questiondrios aplicados aos enfer-

Tabela 1. Presenca e legibilidade das pulseiras de identificagao nas UTI. Rio de

; : meiros, que 24 (96,00%) informaram conhe-
Janeiro, RJ, Brasil, 2018 (n = 94)

cer a existéncia do protocolo institucional

UNIDADE PRESENCA DA PULSEIRA DADOS LEGIVEIS para identiﬁcagéo do paciente ¢ segui—lo

N ” N ” corretamente (19 - 76,00%), demonstrando

UTI Geral 46 90.48 43 8235 assim, uma incoeréncia quando comparados
' ! com os dados apresentados na Tabela 1.

UTI Pos-operatdria 8 85,71 7 77,78 Isso pode ser explicado, pois 12 (48,00%)

Unidade Cardiointensiva 42 96,77 31 72,09 tiveram acesso ao protocolo e 09 (36,00%)

Ul Eareleea 20 78,57 1% 5385 receberam treinamento relacionado a este.

De acordo com Oliveira et al’?, a educagio
continuada tem um grande significado e

Tabela 2. Respostas dos enfermeiros quanto ao protocolo institucional relacionado

importincia no que diz respeito a aquisi¢ao

a meta de identificacao correta do paciente. Rio de Janeiro, R), Brasil, 2018 (n = 25)

I e renovagio de conhecimentos dos profis-
UNIDADE SIM NAO

sionais, assim como a melhoria no atendi-
mento & populagio ¢ comunidade em geral.
Outros autores!'? referem que a imple-

Sabem da existéncia do protocolo 24 96,00 01 04,00

Tiveram acesso ao protocolo mentagio de atividades educativas est4 atre-

e — 12 48,00 13 52,00 ladz.w. a0 desejo da gestdo de mudz.mgall organi-
. _ zacional, permitindo espago na instituicio e

FEGEDEET ETEE I SRR 36,00 16 64,00 apoio junto aos profissionais de satde, prin-

do ao protocolo . L

cipalmente os de enfermagem, que dispoem
Seguem corretamente o protocolo 19 76,00 06 24,00 de uma carga de trabalho aumentada.
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Ainda que semelhante aos resultados
de outras pesquisas, os dados deste estudo
mostram que o processo de identificagao do
paciente por pulsciras apresenta falhas, in-
terferindo na garantia da seguranca dos pa-
cientes durante a prestacio de cuidados nos
contextos investigados. Nessa direcao, para
além da educacio continuada dos profissio-
nais de satude, recomenda-se também a ca-
pacitagio de toda equipe multiprofissional,
j& que a seguranca do paciente e prevengio
de riscos envolvem toda a equipe multidis-
ciplinar em saude.

Além disso, ressalta-se a importincia
das atividades educativas direcionadas aos
pacientes, acompanhantes ¢ familiares, en-
volvendo-os no processo de identificagio,
de modo a proporcionar conhecimento
a0s mesmos ¢ também permitir que estes

coparticipem nas etapas que exigem a con-

feréncia da identificacio do paciente no
ambiente hospitalar. Tais momentos pet-
mitem identificar nio conformidades na
aplicacao do protocolo assistencial, assim
como da falta de motivacio e de colabora-
¢io dos profissionais para a sua efetiva apli-
cagdo na rotina assistencial .

O desenvolvimento dessa pesquisa pos-
sibilitou a andlise da adesdo dos enfermeiros
aos protocolos de seguranga do paciente em
UTT de um hospital universitario do Rio de
Janeiro, especificamente em relagio & meta de
identificacio do paciente, ¢ as possiveis impli-
cagoes para o cuidado em enfermagem.

Além disso, permitiu avaliar a aproxima-
¢ao desses profissionais com a identificacio do
paciente por pulseira, apontando para a ne-

cessidade do aprimoramento de préticas edu-
cativas que fomentem a cultura de seguranca
nos servicos de saide. Os resultados reforcam
a importincia da educagio continuada de-
senvolvida pelas liderancas, tanto da prépria
instituicao quanto das UTIs, no sentido de
desenvolver estratégias para motivar ¢ atrair os
profissionais, estimulando a adesdo aos pro-
tocolos de seguranca do paciente, entenden-
do-se que essa estratégia pode assegurar uma
assisténcia & saide com maior qualidade.
Cabe ressaltar que, no perfodo da coleta
de dados, a UTI Cardfaca estava com seu
numero de leitos reduzido devido a uma
jungao com a UTI Pés-cirtrgica, conse-
quéncia de um momento de crise finan-
ceira vivenciada pelo hospital, refletindo
também no numero reduzido de pacientes
observados nessas unidades, podendo re-
presentar uma limitacao do estudo.
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