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RESUMO

Objetivo: Elaborar e validar instrumento educativo para promover o uso seguro de
medicamentos. Método: Estudo com abordagem de analise de conteudo, realizado em trés
etapas: revisao da literatura, elaboracao da lista de verificagdo dos 13 certos da administracao
de medicamentos e consulta a especialistas. Resultados: Apos a revisao da literatura e a
construgdo do instrumento, foram selecionados profissionais e destes, 13 enfermeiros
aceitaram participar, sendo 46,2% mestres, 46,2% possuiam mais de 15 anos de atuagdo,
84,6% lidam com medicamentos na pratica, 100% conhecem os certos da administracdo de
medicamentos e 92,3% ja presenciaram eventos adversos medicamentosos. Com relagdo a
validagdo do contetdo, o Indice de Validade de Contetido (IVC) global foi de 0,97 e 10 das 13
categorias, obtiveram indice igual a 1,00, que é o padrao ouro. Discussdo: A construgdo e
validacdo de instrumentos educativos na area da saude, € essencial para aplicacdo das
evidéncias na pratica, promovendo a qualificagdo dos profissionais e de sua atua¢do. E em
atividades complexas como o uso de medicamentos, o uso de tecnologias educacionais ¢ um
facilitador da adesdo as boas praticas. Conclusiao: O processo de validagdo aprimorou o

instrumento “Administracdo de Medicamentos 13 Certos” construido, com as experiéncias e

expertises de outros profissionais.

Descritores: Estudo de validagdo; Tecnologia educacional; Erros de medicac¢do; Enfermagem.



ABSTRACT

Jective: Develop and validate an educational instrument to promote the safe use of medicines.
Method: Study with a content analysis approach, carried out in three stages: literature review,
preparation of the checklist of the 13 rights of medication administration and consultation
with experts. Results: After reviewing the literature and building the instrument,
professionals were selected and of these, 13 nurses agreed to participate, 46.2% of whom had
master's degrees, 46.2% had more than 15 years of experience,84.6% deal with medications in
practice, 100% know the rules for administering medications and 92.3% have witnessed
adverse drug events. Regarding content validation, the global Content Validity Index (CVI)
was 0.97 and 10 of the 13 categories obtained an index equal to 1.00, which is the gold
standard. Discussion: The construction and validation of educational instruments in the health
area is essential for applying evidence in practice, promoting the qualification of professionals
and their performance. And in complex activities such as the use of medicines, the use of
educational technologies facilitates adherence to good practices. Conclusion: The validation
process improved the instrument “Administragdo de Medicamentos 13 Certos” built, with the

experiences and expertise of other professionals.

Descriptors: Validation study; Educational technology; Medication errors; Nursing.



INTRODUCAO

O processo de uso de medicamentos no ambiente hospitalar, também chamado de
cadeia medicamentosa, ¢ multidisciplinar e geralmente dividido em etapas: prescricao,
dispensag¢do, preparo e administracdo dos medicamentos, podendo ser alterado de acordo com

a institui¢do de satde.'

A prescricao € a etapa inicial, sendo executada na maioria dos casos pelo médico, esta
etapa deve fornecer as informagdes necessarias para garantir uma dispensagdo, preparo e
administracao corretas do farmaco. As inovagdes tecnologicas trouxeram as prescrigdes
eletronicas que diminuem os riscos nessa etapa e otimizam a proxima etapa, que € a
dispensacdo dos medicamentos. O farmacéutico faz a checagem da prescricao e em seguida a

todo o processo logistico para que o medicamento chegue até o paciente.’

Apos a dispensagdo ocorre o preparo desse medicamento, que pode ser realizado em
centrais de dilui¢do pela equipe da farmacia, ou pela equipe de enfermagem no setor de
internagdo do paciente. Por fim, a administragdo do medicamento que ¢ a Ultima barreira na
prevencao de incidentes, etapa realizada pela equipe de enfermagem. A grande quantidade de
fases nessas ultimas etapas, representam pontos de aten¢do, potencializando a probabilidade
de falhas no processo, que representam erros de medicacdo (EM) e eventos adversos

medicamentosos (EAM), que podem gerar danos aos pacientes.’

Segundo a Anvisa, um EM ¢ qualquer evento evitdvel com potencial para risco ou que
realmente leve ao uso improprio de um medicamento. J& os EAM sdo considerados como
qualquer prejuizo ou lesdo causada ao paciente por falhas na assisténcia a satde, relacionada
ao uso de medicamentos. Podendo ser divididos em preveniveis e ndo preveniveis, 0s

preveniveis sdo os que podem ser evitados por medidas de prevencao implementadas pelos



profissionais de satde e os ndo preveniveis sdo os que acontecem por fatores inerentes a

assisténcia de saude.*?

As falhas na conduta do tratamento medicamentoso estdo relacionados a taxa de
infusdo incorreta decorrentes de falhas no preparo, falta de conhecimento profissional, falta de
comunica¢do entre os profissionais, falhas no gerenciamento de medicamentos, falhas nas
prescrigdes, nos roétulos e embalagens, apresentacdo do medicamento, dispensagdo,
distribuicdo, a sobrecarga de trabalho, ambiente de trabalho estressante e auséncia de
instrumentos inovadores que auxiliem na Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem

(SAE).!

Nos EUA uma pesquisa registrou que cada paciente internado corre risco de um erro
de medicacao por dia, sendo registrados por ano, cerca de 400 mil eventos adversos evitaveis
relacionados a medicamentos. Calcula-se que os erros de medicagdo em hospitais causem
mais de 7.000 mortes por ano nos EUA, representando custos importantes para o sistema de
satde. Outro estudo que analisou os custos, demonstrou que 35,0% dos pacientes sofreram

algum EM ou EAM resultando em US$ 4,6 bilhdes de custo evitavel/ano."

De acordo com o [nstitute for Safe Medication Practices (ISMP), no Brasil os EM e
EAM sdo responsaveis pela morte de no minimo 8.000 pessoas por ano. Os danos gerados
pela administragdo de medicamentos equivalem a 7% das internagdes hospitalares que
correspondem a 840 mil casos anualmente. Entretanto, através do Notivisa, no periodo
compreendido entre margo de 2014 e julho de 2017, foram inseridas apenas 3.766

notificagdes relacionadas a incidentes envolvendo medicamentos.’

Outro estudo brasileiro, constataram-se 550 EAM, sendo 32,9% relacionados ao
registro de medicagdo insuficiente, 23,8% as falhas nas anotacdes da equipe de enfermagem,

9,6% auséncia de cuidados especificos, 8,3% uso incorreto de tratamento e 6,7% alarmes dos



equipamentos.” Outra pesquisa realizada em um hospital ptblico no estado da Bahia registrou

316 casos de EAM.®

A seguranca no uso de medicamentos ¢ uma das metas internacionais para seguranca
do paciente, demonstrando a importancia do tema e a alta incidéncia de EM e EAM
reconhecido pela OMS na 57* Assembleia Mundial da Satde no ano 2004, onde foi criado o
Patient Safety Program. O uso seguro de medicamentos depende de recursos humanos,
materiais, equipamentos, estrutura fisica, e processos bem alinhados, a fim de minimizar os

riscos para os pacientes.”'”

Preocupado com a ocorréncia de danos aos pacientes no territério nacional, o
Ministério da Saude instituiu o Programa Nacional de Seguranga do Paciente (PNSP), através
da Portaria MS/GM n°® 529, em 2013, com o objetivo de contribuir para uma melhor

assisténcia, em todos os estabelecimentos de saude do pais."'!?

Entre as estratégias elencadas pelo PNSP e regulamentadas pela Anvisa, estd a
implementagdo de protocolos bésicos de seguranga do paciente, entre eles, o protocolo de uso
seguro de medicamentos. Esse protocolo aborda diversas estratégias para prevengdo de
incidentes envolvendo medicamentos, desde os elementos obrigatérios da prescricao,
estratégias para dispensacdo segura, preparo € administragdo, sobretudo executados pela

equipe de enfermagem."

Ainda para promover o uso seguro de medicamentos, em 2017, foi lancado o terceiro
Desafio Global de Seguranga do Paciente com o tema “Medicagdo sem Danos”, pela OMS,
reconhecendo o alto risco de danos aos pacientes associados ao uso de medicamentos. Com a
meta de reduzir em 50% os danos graves e evitaveis relacionados a medicamentos, ao longo

dos proximos cinco anos. '



Neste cenario, surge a utilizacao de alguns critérios, conhecidos como “certos”, para o
preparo e administragdo de medicagdo. O uso de "certos" originou-se nos anos 60, mais
precisamente como '"cinco certos”. Desde entdo, a equipe de enfermagem utiliza
rotineiramente essa forma de verificagdo como uma pratica fundamental, na tentativa de

minimizar falhas."

O numero desses critérios foi crescendo de acordo com o tempo, totalizando
atualmente, o numero de “13 certos”, sendo eles: prescricdo certa, paciente certo,
medicamento certo, validade certa, forma/apresentacdo certa, dose certa, compatibilidade
certa, orientacdo certa, via de administracdo certa, horario certo, tempo de administracao

certo, agdo certa e registro certo.'

Em consondncia com o numero de “certos”, cresce a dificuldade da equipe de
enfermagem na memorizagdo dessas etapas, sendo esquecida alguma parte do processo. Um
estudo realizado em um hospital do noroeste paulista, identificou 113 erros de medicagado e

destes, 51,3% estavam contemplados nos “certos da administra¢cdo de medicamentos".'®

Portanto, ¢ indispensavel que as instituicdes de satde através do NSP, desenvolvam
acOes, estratégias e instrumentos que facilitem o processo de trabalho dos profissionais de
enfermagem, a fim de diminuir os danos no processo de preparo e administragdo, evitando
falhas e minimizando os riscos aos pacientes. Tornando o processo automatizado, nao

deixando a cargo da memoria do profissional.'

Dessa forma, este trabalho tem como finalidade a criagdo de um instrumento didatico
e de facil acesso, para ser disposto nos locais de preparacdo de medicacdo, para auxiliar os
profissionais na utilizagdo dos 13 certos de forma correta. Podendo ainda ser utilizado como

checklist em auditorias clinicas e instrumento educativo para os estudantes.



METODOS

Trata-se de um estudo de validacdo de contetido, com abordagem quantitativa e
qualitativa, realizado no periodo de setembro de 2022 a setembro de 2023. A pesquisa foi
realizada em trés etapas, inicialmente foi realizada uma revisdo bibliografica sobre boas
praticas na prevencdo de incidentes relacionados ao uso de medicamentos, em seguida
realizada a elaboracdo do instrumento educativo com base nos 13 certos da administragdo dos
medicamentos e por fim, realizada a validagdo do instrumento, através da consulta a

especialistas.

Na primeira etapa, foi realizada a andlise bibliografica sobre o uso seguro de
medicamentos, certos da administragdo de medicamentos ¢ EAM, a busca foi realizada nas
bases de dados PubMed, LILACS, MEDLINE, BDEnf e Scielo, utilizando as palavras-chave:
erros de medicacdo; evento adverso medicamentoso; certos da administracdo de
medicamentos. Como critérios de inclusdo foram utilizados artigos disponibilizados na

integra nos idiomas portugués, inglés e espanhol, e publicados de 2019 a 2023.

A segunda etapa consistiu na criagao do instrumento de acordo com a tematica e os
itens a serem estudados. A principio, foi elaborada uma lista com diversos itens importantes
para preparacao e administracdo de medicamentos segura, para cada certo da administragcdo de
medicamentos foram elencadas algumas intervengdes a serem executadas, totalizando 38

intervencoes a serem verificadas.

A lista de verificacdo dos 13 certos da administragdo de medicamentos foi adaptada
para um instrumento educativo e didatico, através de uma ferramenta de design gréafico. E por
fim, foi realizada a validacdo do conteudo através da submissao do instrumento a avaliacao

dos especialistas, através da plataforma Google Forms.



Para selecao dos especialistas, a amostra foi por conveniéncia, onde foram convidados
20 especialistas e destes, 13 aceitaram participar. Os especialistas foram escolhidos por
interesse ou conhecimento com o objetivo do estudo, em seguida convidados a participar da
pesquisa € os que aceitaram, realizaram a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido e o preenchimento do formulario eletrdnico, que continha perguntas acerca do
perfil profissional e avaliagdo do instrumento, feita em uma escala de Likert sendo 1
discordo totalmente e 5 concordo totalmente, para cada topico foi disponibilizado um espago

para as observagdes, sugestdes e comentarios..

Os participantes incluidos no estudo foram profissionais da enfermagem de areas
diversas e que atuam no Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira - IMIP, uma
entidade filantropica, de alta complexidade em saude integral, que atua nas areas de

assisténcia médico-social, ensino, pesquisa € extensao comunitaria.

Os dados coletados foram inseridos em planilha no programa Microsoft Office
Excel®, versdao 2022, com dupla entrada, ¢ analisados estatisticamente no mesmo. As
variaveis foram apresentadas em frequéncias relativas e absolutas. A validade de conteudo do
instrumento foi verificada utilizando o Indice de Validade de Conteudo (IVC), sendo
calculado o I-CVI (Item-level Content Validity Index) avaliando cada categoria “certo” e o

IVC global, definindo como contetido valido o IVC acima de 0,80.

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do IMIP,

o

conforme Certificado de Apresentagio para Apreciagio FEtica (CAAE) n

52681021.6.0000.5201.



RESULTADOS

A lista de verificacdo intitulada como “Administracdo de Medicamentos 13 Certos”,
foi construida contendo 13 categorias “certos” e para cada categoria um grupo de acdes a
serem executadas, totalizando 38 agdes, que devem ser verificadas durante o preparo e a

administracdo de medicamentos.

Tabela 1

Perfil dos especialistas selecionados para validagdo do
instrumento educativo. IMIP, 2023.

Variaveis N %
Escolaridade
Enfermeiro mestre 6 46,2
Enfermeiro especialista 4 30,7
Enfermeiro doutor 2 15.4
Enfermeiro 1 7,7
Tempo de atuagao
1 a5 anos 3 30,8
5a 10 anos 4 23,1
10 a 15 anos 0 0
15 anos ou mais 6 46,2
Area de atuacio
Saude da crianca 4 30,7
Ensino/Educagdo permanente 3 23,0
Saude do adulto 2 15,3
Unidade de terapia intensiva 2 15,3
Saude da mulher 1 7,6

Ambulatério/Exames 1 7,6




Esse instrumento foi submetido a validacdo de especialistas com interesse e
conhecimento no tema, que validaram cada uma das categorias através da escala de Likert de

concordancia, a partir dessa concordancia a categoria foi mantida ou modificada.

O grupo de especialistas foi formado por 13 enfermeiros, todos atuam no local do
estudo, em dareas distintas para verificar a aplicacdo do instrumento em diversos cenarios.
Com relagdo ao nivel de escolaridade, 46,2% foram formados por enfermeiros com mestrado,
seguido de enfermeiros especialistas, 30,7% e doutores em enfermagem, 15,4% e 7,7%

possuiam apenas a graduagdo. (Tabela 1)

Com relagao ao tempo de atuacao na profissdo do grupo de especialistas, observou-se
que a sua maioria, 46,2% possuiam mais de 15 anos de atuacdo na profissdo, seguido do
grupo de 1 4 5 anos (30,8%) e de 5 a 10 anos (23,1%). A distribuicdo dos especialistas por
area de atuagdo foi diversificada, sendo 4 enfermeiros na area de saude da criancga, 3
enfermeiros na area de ensino/educagao permanente, 2 na area de satude do adulto, 2 na area
de Unidade de Terapia Intensiva (UTI), 1 na area de saude da mulher, 1 na area de

ambulatdrio/exames. (Tabela 1)

Tabela 2

Questiondrio prévio para Instrumento de validagdo 13 Certos da administracdo de
medicamentos, Recife, Pernambuco, Brasil, 2023.

SIM NAO
Perguntas
N % N %
Em sua area de atuacdo lida com a cadeia medicamentosa? 11 84,6 2 154
Vocé conhece os certos da administragao de medicagao? 13 100,0 0 0
J& lidou ou presenciou um EAM? 12 92,3 1 7,7

O EAM ocorrido foi em relagdo a algum certo medicamento? 11 84,6 2 154




Dos enfermeiros escolhidos para a pesquisa, 84,6% relataram que lidam com a cadeia
medicamentosa na sua atuagdo profissional e 15,4% relataram que ndo lidam atualmente.
Todos os especialistas afirmaram conhecer a metodologia dos certos da administragdo de
medicamentos. 92,3% afirmaram ja ter lidado ou presenciado um EAM e 7,7% nunca tiveram
essa experiéncia. E dos 12 profissionais que lidaram com EAM, 11 relataram que o erro foi

em relacdo a um dos certos da administracao de medicamentos. (Tabela 2)

Ao questionar os especialistas sobre a ocorréncia de falhas relacionadas as categorias a
serem checadas, os principais certos mencionados foram: tempo de infusdo, mencionado por 4
enfermeiros (20,0%), seguido da medicacdo certa e horario certo, ambos com 3 meng¢des

(15%). (Tabela 3)

Tabela 3

Perspectiva dos especialistas sobre os principais certos
envolvidos em EAM. IMIP, 2023.

Variaveis N %
Tempo de infusdo certo 4 20,0
Horario certo 3 15,0
Medicacao certa 3 15,0
Prescrigao certa 2 10,0
Paciente certo 2 10,0
Dose certa 2 10,0
Via de administragdo certa 2 10,0
Validade certa 1 5,0
Registro certo 1 5,0
Forma certa 0 0,0
Compatibilidade certa 0 0,0
Orientagao certa 0 0,0
Acao certa 0 0,0




A avaliagdo do instrumento realizada pelos especialistas possibilitou identificar o nivel
de concordancia em relagao a cada certo ¢ suas intervengdes. De acordo com a validagao dos
especialistas, as categorias que tiveram 100% de concordancia, foram: dose, via de
administracdo, horario e registro certo. Ja as categorias: prescri¢do, paciente, medicagdo,
validade e tempo de infusdo certo, receberam 92,3% de concordo totalmente e 7,7% de
concordo parcialmente. E a compatibilidade certa obteve 76,9% de concordo totalmente e

23,1% concordo parcialmente. (Tabela 4)

Com relagdo a discordancia, tivemos apenas 1 item, que foi a acdo certa, que apenas
61,5% concordo totalmente, 15,4% concordo parcialmente, 15,4% nem concordo nem
discordo e 7,7% discordo totalmente. E os itens forma e orientagdo certa tiveram 84,6% de
concordo totalmente, 7,7% de concordo parcialmente e 7,7% de nem concordo nem discordo.

(Tabela 4)

Ja no I-CVI, que avalia a validade do contetido por categoria, apenas 1 certo recebeu
I-CVI abaixo de 0,80, que foi a agdo certa (0,76). Outros 2 certos tiveram [-CVI de 0,92, que
foram forma certa e orientagao certa e todos os demais obtiveram I-CVI igual a 1,00 que ¢
padrao ouro na validacao de conteudo. E no IVC global, que avalia todas as categorias do

instrumento educativo, o IVC foi igual a 0,97. (Tabela 4)

Apds o recebimento da validacdo dos especialistas, os certos foram classificados em
mantido ou modificado, a fim de elaborar a versao final da ferramenta. Como uma nova
rodada de consulta aos especialistas ndo foi possivel, todos os certos que nao obtiveram 100%
concordo totalmente, foram modificados, levando em consideracdo os comentarios, sugestoes

e observagoes realizadas pelos especialistas.



Os itens mantidos sem modificagdes dos especialistas, foram: dose, via de
administracdo, horario e registro certo. Todos os demais itens foram modificados, a fim de

atender as sugestoes dos especialistas.

Tabela 4

Distribui¢do dos 13 certos da administragdo de medicamentos, de acordo com o percentual
de concordancia dos especialistas. IMIP, 2023.

Certos DT% DP% NC/ND% C.P% C.T% I-CVI
Dose certa 0 0 0 0 100,0 1,00
Via de administracao certa 0 0 0 0 100,0 1,00
Horario certo 0 0 0 0 100,0 1,00
Registro certo 0 0 0 0 100,0 1,00
Prescricao certa 0 0 0 7,7 92,3 1,00
Paciente certo 0 0 0 7,7 92,3 1,00
Medicacao certa 0 0 0 7,7 92,3 1,00
Validade certa 0 0 0 7,7 92,3 1,00
Tempo de infusdo certo 0 0 0 7,7 92,3 1,00
Compatibilidade certa 0 0 0 23,1 76,9 1,00
Forma certa 0 0 7,7 7,7 84,6 0,92
Orientacao certa 0 0 7,7 7,7 84,6 0,92
Acgdo certa 7,7 0 15,4 15,4 61,5 0,76

DT: Discordo totalmente; DP: Discordo parcialmente; NC/ND: Nédo concordo e nem discordo; CP: Concordo
parcialmente; CT: Concordo totalmente; I-CVI: Item-level Content Validity Index.

A versao final da lista de verificacdo dos 13 certos da administracdo de medicamentos
manteve-se com 13 categorias, denominadas de certos, com 6 novas intervengdes, 10
intervengdes foram reformuladas e nenhuma intervencdo foi excluida, a partir das
observagdes realizadas pelos especialistas. O layout do instrumento também foi modificado

para torna-lo mais atrativo. (Figura 1)



Figura 1

Versao final do instrumento educativo: “Administracao de Medicamentos 13 Certos’

Pernambuco, Brasil, 2023.
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Redobre a atengéo com a via de administracdo de Medicamentos
Irritantes e Vesicantes
Em caso de administracédo venosa:

- Realize a desinfecgdo das conexdes por 15 segundos com clorexidina
alcodlica ou swab de alcool
Avalie a permeabilidade do acesso com seringa de 10 m| para adultos e
criangas, € 5 ml para recém-nascidos
- Realize o flushing com soro fisiolégico antes e apés administrar
medicamentos
Utilizar paramentagdo adequada para fazer o procedimento e o descarte
correto dos materiais e medicacdes utilizados

Acdo certa

= Observe se a acao esperada ocorre, caso nao, solicite reavaliacao
do prescritor

P . o)

d

« Figue atento as possiveis reacoes adversas
+ Observar os diversos fatores externos e internos que contrlbu@ﬁ

para eficacia do medicamento —
« Alguns di de um monitoramento inten: 'vol

itos

horéario da administracao

~ Registro certo
Realize o registro da
administracdo do
medicamento, logo apés a
administracdo

Nunca registre a
administragdo antes de
realizé-la

Recusa do paciente ou
intercorréncias também
devem ser registradas



DISCUSSAO

A criagdo e validacdao de instrumentos educativos na area da saude, constitui tarefa
essencial e fundamental para a pratica clinica e cientifica, uma vez que, exerce a educacao
permanente, promovendo a qualificacdo dos profissionais em diversas areas. A tecnologia
educacional, seja ela video, lista, fluxograma, tabela, cartilha e entre outros métodos,
possibilita a facil aprendizagem e funciona como uma ferramenta facilitadora de contetdo,
tendo em vista a linguagem adequada, informagdes objetivas, ilustragdes e aplicabilidade,

despertando o interesse do visualizador."’

Uma pesquisa realizada no sul do Brasil, comprovou os efeitos positivos da
construgdo e validagao de um instrumento, através da criagdo de um checklist impresso para
verificacdo de itens de seguranca na administragdo de medicamentos. O instrumento
favoreceu a diminuicdo das falhas em cada etapa do processo, funcionando como uma
estratégia profilatica e eficaz na detecc¢ao de possiveis equivocos relacionados a administragao

de medicamentos.'®

Dessa forma, o material educativo compreensivel e atrativo, caracteriza-se como
alternativa de refor¢ar a seguranca do paciente e a importancia dessas tecnologias que
facilitam a constru¢do de conhecimento para a equipe de enfermagem e ajudam no

desempenho da assisténcia diaria."

O processo do preparo ¢ da administracdo correta de um medicamento tem como
objetivo comum oferecer uma assisténcia de qualidade com seguranga e eficdcia para o
paciente, logo, essa etapa precisa ser uma prioridade e deve ser realizada com respaldo
cientifico e tecnoldgico, a fim de minimizar os EM e EAM. Diante da problemética dos erros

no preparo ¢ administragio de medicamentos e seu impacto negativo na seguranga do



paciente, evidencia-se a necessidade da construcdo do instrumento para impedir as

fragilidades envolvidas neste processo.®

A metodologia dos 13 certos da administragdo de medicamentos ¢ ampla e abrange
toda cadeia medicamentosa, desde a prescricao certa até o registro certo. Tem como fungao
principal, nortear os profissionais nos itens importantes desse processo a serem verificados,
entretanto, a grande quantidade de itens torna dificill a memorizacdo e pratica dos
profissionais e a auséncia de intervencoes esclarecedoras em cada item abre brechas para o

surgimento de falhas e erros.'

Sendo assim, a criagdo do material impresso para colocar nas areas de preparo de
medicacao torna viavel o objetivo do trabalho, como ja foi comprovado através de pesquisas o
resultado positivo desses materiais. Além disso, apds pesquisas bibliograficas realizadas nas
bases de dados PubMed, LILACS, MEDLINE, BDEnf e Scielo, observou-se a escassez de
artigos e instrumentos que abordem a tematica dos 13 certos da administragdo de

medicamentos.'’

A validagdo do instrumento identificou que existem muitas intervengdes a serem
executadas para promover o uso seguro de medicamentos, além das 38 intervengdes iniciais,
foram acrescentadas mais 6 intervengdes ao instrumento, orientadas pelos especialistas. Além
da inclusdo de novas intervengdes, os especialistas também orientaram ajustes em alguns
topicos do instrumento. Tal situacdo foi semelhante em um processo de validagdo de uma
cartilha sobre prevencdo de quedas, os juizes indicaram a mudanca da linguagem, para tornar
mais clara e adequada ao publico-alvo. Apds a mudanca sugerida, os resultados demonstraram

total compreenséo dos pacientes no contetido presente no material.>

De acordo com o Cdédigo de Etica, os profissionais de enfermagem tém o dever de

garantir que a administragdo de medicamentos seja realizada de maneira segura e eficaz,



minimizando o risco de EAM. Garantindo assim a forma correta de preparagdo, dosagem e

administra¢do do medicamento conforme prescrito.?!

As intervencdes abordadas no material impresso dos 13 certos da administragdo de
medicamentos, contribui para o esclarecimento dos conteudos presentes nos protocolos de
seguranca do paciente do Ministério da saude, das teorias encontradas nos livros e de agdes
contidas em artigos. O instrumento auxilia a equipe a manter em pratica uma assisténcia com

respaldo cientifico, pois reforga as orientagdes preconizadas e soluciona davidas.'”

Vale salientar que as informacdes contidas no material estdo claras e objetivas, como
também, ilustrativas e didaticas, estimulando o aprendizado e contribuindo para o
conhecimento na area, além de poder ser consultado em qualquer momento da assisténcia.
Essas caracteristicas foram apontadas em um instrumento de validagdo de contetdo educativo

em saude realizado no Cear4, sendo essenciais para a eficacia de um instrumento.!”

Dessa forma, o presente estudo contribui significativamente para o avango cientifico
ao disponibilizar na literatura uma lista de verificagdo detalhando os 13 certos da
administracdo de medicamentos, validada por especialistas na area e com a possibilidade de
utilizagdo na educagdo permanente de profissionais, material de estudo para estudantes e

como instrumento para auditoria clinica do uso seguro de medicamentos.

CONCLUSOES

Este estudo elaborou e validou um instrumento educativo, intitulado “Administragao
de Medicamentos 13 Certos”, o processo de validacdo do instrumento propiciou a
participagdo de outros profissionais, além dos envolvidos na revisdo da literatura e

construcdo. Agregando a expertise e a experiéncia desses especialistas, processo fundamental



para o detalhamento de intervengdes, modificacdes e exclusdo de agdes, potencializando

assim a aplicabilidade do instrumento.

A configuragdo final do instrumento manteve as 13 categorias “certos”, com 44
intervengdes a serem executadas durante o processo de preparo e administracdo de
medicamentos. O instrumento demonstrou validade de contetdo na opinido de especialistas,
com IVC 0,97 na primeira rodada de avaliacdo, apesar de ndo serem necessarias novas
rodadas, as sugestoes dos especialistas foram consideradas. Espera-se que estudos posteriores

possam valida-lo na prética.
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