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RESUMO

Estudo com o objetivo de classificar pacientes de acordo com o grau de dependéncia da assisténcia de enfermagem,
dimensionar a equipe de enfermagem e correlacionar os instrumentos utilizados. Foram utilizados os instrumentos de
Perroca e Fugulin para classificar os pacientes internados durante 30 dias. O dimensionamento da equipe de enfermagem
foi realizado conforme recomendagio do Conselho Federal de Enfermagem. Incluiu-se 157 pacientes, sendo 42,0%
classificados com o grau de dependéncia de cuidados intermediarios e, em 50,3% dos pacientes, o grau de dependéncia
foi classificado como “cuidados minimos”. Em relagdo ao dimensionamento da equipe de enfermagem, o quadro de
funciondrios existente no setor pesquisado era de 20 funciondrios, e o necessario seria de 32 funcionarios, divididos
nos quatro turnos. Os instrumentos apresentaram uma forte correlagdo (FPZO,SS). Acredita-se que a classificagio de
pacientes com vistas ao dimensionamento da equipe de enfermagem pode oferecer mais qualidade ao cuidado.

Descritores: Enfermagem. Cuidados de enfermagem. Classificagdo. Gerenciamento do tempo. Downsizing
organizacional.

RESUMEN

Estudio cuyo objetivo es clasificar pacientes segiin el grado de dependencia de la asistencia de enfermeira, el tamaiio del personal
de enfermeria'y correlacionar los instrumentos. Se utilizaron los instrumentos de Perroca y Fugulin para clasificar los pacientes
internados por un periodo de 30 dias, y, para realizar el dimensionamiento del equipo, fue utilizada la formula recomendada
por la Resolucion 239/04 del Consejo Federal de Enfermeria (COFEN). Se incluyeron 157 pacientes, el 42,0 % fue clasificada
con el grado de dependencia de cuidados intermediariosy, en un 50,3 % de los pacientes, el grado de dependencia fue clasificado
como cutdados minimos. Con relacion al dimensionamiento del equipo de enfermeria, el nitmero de empleados existente en el
sector investigado era de 20 empleados y lo necesario serian 32 en total, divididos en cuatro turnos. Dichos pacientes fieron
evaluados por dos instrumentos que presentaron fuerte correlacion ( 7,=0,88). Se cree que la clasificacion de pacientes puede
relactonarse con un buen equipo de enfermeria, ya que un niimero mayor ofrece mds calidad al cuidado.

Descriptores: Enfermeria. Atencion de enfermeria. Clasificacion. Administracion del tiempo. Reduccion de personal.
Titulo: Clasificacion de pacientes internados en una unidad traumatologica.

ABSTRACT

Study with the aim to classify patients in accordance with the degree of dependence on nursing care, estimate the size of the
nursing staff and correlate instruments. Perroca and Fugulin’s instruments were used to classify patients admatted for a period
of 80 days and to estimate the size of the nursing staff, the formula recommended by the Federal Nursing Board COFEN
No. 298/0 was used. Included were 157 patients, 42.0% were classified as dependent on intermediate care, and for 50.3%
of patients, the degree of dependence was classified as minimum care. Regarding the size of the nursing staff; the existing
staff in the surveyed unit consisted of 20 employees, while the necessary size should be 32 employees, drvided in the four shifts.
The instruments showed a strong correlation (1 r,=0.88 ). 1t s believed that the classification of patients in order to estimate
the size of the nursing team can provide more qualily to care.

Descriptors: Nursing. Nursing care. Classification. Time management. Personnel downsizing.
Title: Classification of patients in a traumatology unit.
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INTRODUCAO

A necessidade de classificagdo do grau de
dependéncia dos pacientes vem se tornando uma
prioridade, com estes dados é possivel prever as-
pectos relacionados ao processo assistencial, bem
como assegurar o adequado dimensionamento de
profissionais de enfermagem necessarios para pres-
tar os cuidados aos pacientes”). A ideia de classificar
paciente ndo é recente; Ilorence Nightingale se
utilizou desta pratica, buscando localizar, na enfer-
maria, os pacientes cujo nivel de cuidado demandava
maior atengio®.

No contexto hospitalar, os pacientes ficam
dependentes de cuidados, o que torna os membros
da equipe de enfermagem elementos fundamentais
na assisténcia a satde(). Para tal, torna-se necesséria
uma assisténcia de enfermagem individualizada, in-
tegral e sistematizada, a partir de um exame clinico
rigoroso, e posterior classificagio do grau de depen-
déncia do paciente para os cuidados. Um sistema de
classificagdo de pacientes objetiva equalizar a rela¢io
demanda (paciente) e oferta de cuidado (trabalha-
dores de enfermagem), de forma que o cuidado seja
prestado conforme a necessidade do paciente, sem
que isso traga sobrecarga ao trabalhador.

Pesquisadoras construiram um instrumento
para classificagdo de pacientes baseado na Teoria
das Necessidades Humanas Bésicas, preconizadas
por Horta em 1979, considerando 13 indicadores
criticos®. Esses sdo classificados dentro de cinco
varidveis, e o somatério final categoriza os cuida-
dos em: minimos, intermedidrios, semi-intensivos
e intensivos. As mesmas autoras realizaram outro
estudo em que participaram 15 enfermeiros com ex-
periéncia profissional, para analisarem a adequagdo
dos indicadores para validagdo da escala de classifi-
cagdo do grau de dependéncia dos pacientes. Diante
dos resultados, esse estudo permitiu concluir que
o instrumento apresenta condi¢oes de ser aplicado
na pratica gerencial do enfermeiro, sendo o mes-
mo um norteador das necessidades de cuidado do
paciente, bem como da carga de trabalho da equipe
de enfermagem®.

Da mesma forma, outro instrumento foi elabo-
rado para a classificagdo que estabelece nove dreas
de cuidados™. A partir dessa avaliagdo, os pacientes
sdo classificados em uma das seguintes categorias:
cuidados intensivos, cuidados semi-intensivos, cui-
dados de alta dependéncia, cuidados intermediarios
e cuidados minimos.
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Ao considerar os diferentes graus de comple-
xidade assistencial em unidades de internacgio, a
enfermeira tem subsidios para buscar a adequagdo
dos recursos humanos e materiais de forma criti-
ca, reflexiva e consonante com a realidade, o que
pode gerar melhorias na qualidade da assisténcia
de enfermagem. Tal instrumento é referendado
pela Resolugdo do Conselho Federal de Enferma-
gem (COFEN) n°. 189/96. Para homogeneizar
sua aplicagdo, foram atribuidos pesos a cada nivel
de dependéncia em relagdo as areas de cuidado.
A soma dos valores obtidos em cada drea e a de-
fini¢do de cada categoria de cuidados determina a
complexidade assistencial do paciente®.

Para os pacientes traumatolégicos, no perio-
do pré e pés-operatério, que sofrem o impacto da
redugdo ou mesmo perda das fungdes vitais e se
tornam dependentes de cuidados de enfermagem,
é pertinente adotar um sistema para classificar seu
grau de dependéncia. Isso visa contribuir para que
estes pacientes recebam o cuidado adequado e com
a qualidade que efetivamente necessitam, a partir
da alocagdo adequada dos membros da equipe de
enfermagem e para que os trabalhadores nio te-
nham sobrecarga de trabalho.

Dessa forma, sdo necessarios estudos especi-
ficos sobre o grau de dependéncia do paciente com
trauma, assim optou-se por aplicar os instrumentos
mencionados para a classifica¢do dos pacientes em
uma unidade traumatolégica, devido a importéancia
de se conhecer as caracteristicas dos pacientes com
relag@io a necessidade de cuidados de enfermagem®*:
para evitar a sobrecarga de trabalho, e conseqtiente,
queda da qualidade assistencial. Soma-se a isso o
interesse em oferecer subsidios para uma melhor
adequagdo dos recursos humanos para o cuidado
desses pacientes.

O prognostico desses pacientes esta direta-
mente relacionado a qualidade da assisténcia e a
agilidade com que a mesma é prestada. Geram-se,
assim, indicadores de bons resultados a médio
e longo prazo, a partir do trabalho da enferma-
gem. Na literatura, os sistemas de classificagdo
de pacientes tém sido amplamente utilizados,
mas nio hé divulgacio de estudos com pacientes
traumatolégicos.

Nesse contexto, este estudo foi delineado
para classificar pacientes de acordo com o grau de
dependéncia da assisténcia de enfermagem, dimen-
sionar a equipe de enfermagem e correlacionar os
instrumentos utilizados.
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MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo com delineamento
transversal, realizado em um hospital filantrépico
de grande porte, referéncia no atendimento ao
paciente com trauma na regido nordeste do Rio
Grande do Sul, Brasil.

A populagdo em estudo foi composta por
pacientes que sofreram algum tipo de trauma,
internados em unidade traumatolégica, durante o
perfodo de 30 dias (margo de 2010). E importante
salientar que, diariamente, a totalidade de pacientes
internados foi avaliada, independente de um mesmo
paciente ja ter sido observado nos dias anteriores.
Para tanto, a amostra deste estudo foi definida de
acordo com o numero de pacientes internados na
unidade no perfodo da coleta de dados. Foram ele-
giveis para o estudo sujeitos internados no setor,
mediante assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. Dessa maneira, foram incluidos
157 pacientes nesse estudo.

Para classificagdo dos pacientes quanto a
dependéncia dos cuidados de enfermagem, foram
utilizados dois instrumentos: o sistema de classifi-
cagio de Perroca® e o instrumento de classificagio
de pacientes de Fugulin®®.

O Sistema Classifica¢do de Perroca®é compos-
to por 13 indicadores criticos de cuidados (necessi-
dades de cuidado de enfermagem do paciente): esta-
do mental e nivel de consciéncia, oxigenagdo, sinais
vitais, nutrigfo e hidratagio, motilidade, locomogio,
cuidado corporal, eliminagdes, terapéutica, educagdo
a saude, comportamento, comunicagio e integridade
cutdnea mucosa. Cada um dos indicadores possui
uma graduacdo que varia de um a cinco, apontando
aintensidade crescente de complexidade do cuidado,
de forma que o valor 1 corresponde ao menor nivel
de complexidade assistencial, e o valor 5, ao nivel
méximo de complexidade assistencial. Para analise,
o valor obtido individualmente, em cada um dos
indicadores, é somado, e o valor total é obtido com-
parado com os intervalos de pontuagdes propostos,
conduzindo, dessa forma, a uma classe ou categoria
de cuidado a que esse paciente pertence: cuidados
minimos (13 a 26 pontos), cuidados intermediarios
(27 a 39 pontos), cuidados semi-intensivos (40 a 52
pontos) e cuidados intensivos (53 a 65 pontos)

O Instrumento de Classifica¢do de Fugulin®
estabelece nove dreas de cuidados, a saber: estado
mental, oxigenacdo, sinais vitais, motilidade, deam-
bulacdo, alimentacio, cuidado corporal, eliminagdo

e terapéutica, de acordo com a complexidade as-
sistencial dos pacientes internados. A partir dessa
avaliagdo, os pacientes sdo classificados em uma
das categorias: cuidados intensivos (acima de 31
pontos), cuidados semi-intensivos (27 a 31 pontos),
cuidados de alta dependéncia (21 a 26 pontos), cui-
dados intermedidrios (15 a 20 pontos) e cuidados
minimos (9 a 14 pontos).

Além desses instrumentos, elaborou-se um
questiondrio com as varidveis sociodemograficas e
clinicas. A coleta de dados foi realizada diariamen-
te. Todos os pacientes internados foram avaliados
por meio de observacdo e, quando necessdrio, pelo
didlogo com paciente e familiar.

Os resultados foram analisados por meio de
estatistica descritiva e analitica. As varidveis cate-
gbéricas foram expressas com valores absolutos (n)
e relativos (%), e as varidveis continuas descritas
como média * desvio padrdo ou mediana e percentis
25 e 75, conforme seguissem ou nio a distribui¢io
normal. As andlises foram realizadas utilizando
o pacote estatistico Statistical Package for Social
Sciences (SPSS) 17.0. A correlagdo entre as classifi-
cagoes fol realizada com a utilizacio do coeficiente
de correlagdo de Spearman (r ).

Para o calculo do dimensionamento da equipe
de enfermagem, foi utilizado a Resolugdo Conselho
Federal de Enfermagem (COFEN) n°. 293/2004,
que menciona a metodologia de célculo de pessoal
de enfermagem®): quantidade de pessoal (QP) é o
ntmero de profissionais de enfermagem necessario
na unidade de internagio, com base no sistema de
classifica¢do de pacientes e na taxa de ocupacgio;
total de horas de enfermagem (THE) é o somatério
das horas necessarias para assistir os clientes com
demanda de cuidados minimos, intermedidrios,
semi-intensivos e intensivos; constante de marinho
(KM) significa o coeficiente deduzido em fungio de
dias da semana (DS), da jornada semanal de traba-
lho (JST), que assume os valores de 40h nas unida-
des assistenciais. I o indice de seguranga técnica
(IST) é composto de duas parcelas fundamentais,
a taxa de auséncias por beneficios (planejada, isto
¢, para cobertura de férias, licengas-gestante, etc.)
e a taxa de absentefsmo (nfo planejada, ou seja,
para cobertura de auséncias / faltas, por diversos
motivos).

Utilizando-se o coeficiente IST igual a 1,15
(15%), e substituindo JST pelos seus valores assu-
midos de 40 horas, a KM tera o valor respectivo de:
KM, = 0,2012.
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Para a varidvel dimensionamento de funcio-
narios, foram utilizadas as horas médias de assis-
téncia de enfermagem preconizadas pela resolugio
COFEN 293/04), acrescentando, para os pacientes
que requerem cuidados de alta dependéncia (CAD),
conforme o instrumento de Perroca®, uma estimativa
de seis horas, no calculo do THE, uma vez que esta
resolugdo nio contempla esse tipo de cuidado. Para
efeito de calculo, devem ser consideradas como horas
de Enfermagem, por leito, nas 24 horas: 3,8 horas
de Enfermagem, por cliente, na assisténcia minima
ou em condig¢des de autocuidado; 5,6 horas de En-
fermagem, por cliente, na assisténcia intermedidria;
9,4 horas de Enfermagem, por cliente, na assisténcia
semi-intensiva; 17,9 horas de Enfermagem, por clien-
te, na assisténcia intensiva. Sendo os pacientes dis-
tribuidos da seguinte forma: pacientes com cuidados
minimos (PCM); pacientes com cuidados intermedi-
arios (PCI); pacientes com cuidados semi-intensivos
(PCSI); pacientes com cuidados intensivos (PCIT).
A partir disso, tem-se a férmula do THE:

THE = [(PCM x 8,8) + (PCI x 5,6) +
(PCSI x 9,4) + (PCIT x 17,9)]

E, finalmente, substituindo KM e THE na
equacgdo abaixo, serdo obtidos as correspondentes
quantidades do pessoal de enfermagem.

QP= KM x total de horas de enfermagem
(THE)

A distribuigdo percentual do total de profissio-
nais de Enfermagem deve contemplar as proporgoes,
de acordo com o sistema de classificagdo de pacientes:
cuidados minimos e intermediarios: de 33 a 37% sdo
enfermeiros e, os demais, técnicos de enfermagem;
para assisténcia semi-intensiva: de 42 a 46% sdo
enfermeiros e os demais, técnicos e auxiliares de en-
fermagem; para assisténcia intensiva: de 52 a 56% sdo
enfermeiros e os demais, técnicos de enfermagem®).

O projeto de pesquisa foi enviado para o Comi-
té de Etica e Pesquisa da instituigio, sendo aprovado
sob o nimero 089/2010.

RESULTADOS

Foram incluidos 157 pacientes, e avaliados
quanto ao grau de dependéncia dos cuidados de en-
fermagem em 30 dias. As caracteristicas sociodemo-
gréficas e clinicas estdo demonstradas na Tabela 1.

Em relagdo ao escore de classificagdo do
instrumento de Fugulin, o escore médio dos 157
pacientes avaliados foi de 18,7414,36, cuja comple-
xidade assistencial foi classificada como cuidados
intermediérios.

Referente ao escore de classificacdo de Per-
roca, os pacientes avaliados apresentaram o escore
médio de 27,04%6,56, classificados como cuidados
intermediérios.

Na Figura 1, de acordo com o sistema de
classificagdo de Perroca, é possivel observar a dis-
tribui¢do dos pacientes conforme a complexidade,
destaca-se que nenhum paciente foi classificado em
cuidados intensivos.

Na Figura 2, pode-se observar a distribuigdo
dos pacientes segundo o instrumento de classifica-
¢do de Fugulin.

Ao ser avaliada a correlagdo entre os es-
cores de Fugulin e Perroca identificou-se forte
correlagio (rp:0,88), ou seja, a medida que o
paciente teve seu escore de classificagdo de Fu-
gulin aumentado, o escore de classificagdo de
Perroca também aumentou, evidenciando uma
correlagio direta.

Tabela 1 — Caracterfsticas sociodemograficas da
amostra. Caxias do Sul, RS, 2010.

Variavel n(%)
Sexo masculino 114 (72,6)
Idade (m =+ dp) 45,29 + 18,49
Tempo de permanéncia* 4(8-7,5)
Motivo da internacio:
Acidentes automobilisticos 58 (86,9)
Cirurgias eletivas 57 (86,3)
Queda ao solo 42 (26,8)
Diagnéstico principal:
Fraturas 72 (45,9)
Pés-operatoério 41 (26,1)
Pré-operatério 14 (8,9)
Outros 30 (18,9)
Comorbidades:
Hipertensdo arterial sistémica 26 (16,6)
Diabetes melitus 3(1,9
Acidente vascular cerebral 2 (1,3

<3

* Dado apresentado com mediana e percentil 25-7:
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Figura 1 — Sistema de classificagdo de Perroca. Porto Alegre, RS, 2010.
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Figura 2 — Instrumento de classificagido de Fugulin. Porto Alegre, RS, 2010.
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Figura 3 — Dimensionamento da equipe de enfermagem. Porto Alegre, RS, 2010.
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Em relagio ao dimensionamento da equipe de
enfermagem, consideraram-se os escores obtidos
pelo sistema de classificagdo de Fugulin, em con-
sonéncia com a resolu¢io COFEN n°. 293/04).

Ap06s realizar o calculo, conforme descrito na
metodologia, obteve-se como resultado o ntimero
adequado de membros na equipe de enfermagem:
seis técnicos de enfermagem e dois enfermeiros
por turno. Totalizando 32 membros da equipe de
enfermagem para os quatro turnos de trabalho.

DISCUSSAO

Este trabalho evidenciou a classificacido de
pacientes internados em uma unidade de internagio
traumatolégica, de acordo com o grau de depen-
déncia da assisténcia de enfermagem, proposto por
Perroca e Fugulin. A amostra constitui-se, majo-
ritariamente, de adultos jovens do sexo masculino,
cuja faixa etdria é mais atingida por acidentes, sejam
eles automobilisticos, de recreagio ou esportivo®.

No presente estudo, as causas principais de
internagdo foram predominantemente ocasionadas
pelos acidentes automobilisticos, seguidos de cirur-
gias eletivas. Em menor frequéncia, encontramos as
quedas. Em um estudo do Hospital das Clinicas de
Sio Paulo sobre traumatismo da coluna vertebral, as
principais causas de internagio foram ferimentos por
arma de fogo (36,7%), acidentes de transito (26,9%),
quedas gerais (22,4%)". Tal estudo chama a atengdo
para esses acidentes como uma das causas principais
de internagdo, seguida por ferimentos de arma de
togo e quedas. No Brasil, hospitaliza¢oes por aciden-
tes, violéncia e causas externas ocupam o sexto lugar
entre os motivos de internagdo, representando 8,6%
do total dos gastos ptblicos com a satide®.

Em relagdo ao diagnéstico médico na inter-
nagdo, foram prevalentes as fraturas ocasionadas
por acidentes automobilisticos ou queda. Esses
dados expressam a gravidade dos pacientes que sdo
atendidos em um servigo hospitalar de referéncia
em trauma. Estudo® realizado com o objetivo de
descrever as lesdes ortopédicas traumaticas, que
incluiu 2.381 pacientes com idade inferior a 20 anos,
atendidos no setor de urgéncia do hospital mostrou
uma prevaléncia de 49,77% de fraturas, sendo a
fratura de radio a mais prevalente neste estudo.

Por outro lado, um estudo da prevaléncia de
agravos ortopédicos e de suas causas, descreve
que as fraturas correspondem a maior parcela dos
agravos nos pacientes entre 50 a 70 anos, com
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predominio de mulheres, justificando-se pelo en-
velhecimento, obesidade, sedentarismo e agravos
ocupacionais que predispdem a um maior nimero
de encaminhamento a ortopedia. Com relagdo ao
nosso estudo, destacamos o ntimero de fraturas e a
faixa etaria sdo préximas, quando comparadas aos
estudos mencionados®.

Acidentes com fraturas ocorrem todos os dias,
com qualquer tipo de pessoa, atingindo jovens (aci-
dentes automobilisticos) e idosos (quedas). EE muitos
destes acidentes levam o paciente a submeter-se a ci-
rurgias reparadoras de alto grau de complexidade.

Os crescentes avanc¢os no tratamento destas
lesdes, devido ao desenvolvimento e treinamento de
equipes especializadas no atendimento aos pacientes
traumatolégicos, nos principais hospitais de referén-
cla para o trauma, proporcionam maior expectativa
de sobrevida, inclusive nos casos mais graves, além
daredugdo de complicagdes. No entanto, o prognés-
tico depende de uma longa fase de reabilitagdo para
a reintegracdo do individuo a sociedade. A melhor
conduta, portanto, passa a ser a prevengio.

Com relagio ao perfodo de permanéncia hospi-
talar, no presente estudo verificou-se que a mediana
de tempo foi de 4 dias. Comparando este dado com o
outro estudo!'” em que foi aplicado um instrumen-
to de classificagdo de pacientes em dois perfodos
distintos, em um setor clinico, evidenciou-se que o
periodo de permanéncia hospitalar foi de 12,8 dias,
sendo que a idade variou de 14-a 88 anos. Observa-se
que a amostra do nosso estudo, por ser mais jovem,
apresentou um menor tempo de permanéncia, em
virtude da demanda de leitos que é grande no setor
pesquisado, e pelo fato da institui¢do ser referéncia
em trauma e ortopedia na regido.

Em relag¢io ao sistema de classifica¢do de Per-
roca, evidenciou-se que 50,3% dos pacientes apre-
sentaram complexidade assistencial de cuidados
minimos, 45,9% de cuidados intermediérios, e 3,8%
estdo classificados como cuidados semi-intensivos.
Um estudo realizado numa unidade cirtrgica de
um hospital geral de Porto Alegre observou-se que
70% dos pacientes necessitavam de cuidados mini-
mos, 28,7% de cuidados intermedidrios e 1,3% de
cuidados semi-intensivos. Também se evidenciou a
inexisténcia de cuidados intensivos de enfermagem
para tais pacientes"").

Em nosso estudo, nota-se um decréscimo no
percentual de cuidados minimos e intermedidrios, e
um aumento no indice de cuidados semi-intensivos,
o que leva a inferir que, na unidade traumatolégica,
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existem pacientes exigindo maior atengdo, no que
se refere a prestagio de cuidados de enfermagem
a pacientes que fazem uso de tragdo esquelética,
fixador externo e restri¢do ao leito. Da mesma
forma, é observada a inexisténcia de pacientes re-
querendo cuidados intensivos de enfermagem, fato
supostamente esperado, visto que quando ocorre
o agravamento do quadro dos pacientes, estes sdo
transferidos para a unidade de terapia intensiva.

Dados de uma pesquisa'” realizada em uni-
dade clinica hospitalar, onde foi aplicado o instru-
mento de classificagio de Perroca, em dois perfodos
distintos, com o intuito de conhecer o grau de
dependéncia dos pacientes em relagio a equipe de
enfermagem, evidenciou que a maioria dos pacientes
foi classificada como cuidados minimos (38,1%) e
cuidados intermedidrios (25,4%), sendo preocupante
o ntimero de pacientes classificados como cuidados
semi-intensivos (17,5%) e intensivos (19%) nas
unidades de internacio.

Com rela¢ido ao instrumento de Classifica¢io
de Fugulin, evidenciamos em nosso estudo que
21,7% dos pacientes, cuidados minimos, enquan-
to 42% dos pacientes estdo categorizados como
cuidados intermedidrios, 32,5% cuidados de alta
dependéncia e 3,8% cuidados semi-intensivos.

Estudo!” com objetivo de identificar o pertfil as-
sistencial dos pacientes das unidades de internagio
cirdrgica, durante seis meses, mostrou que o maior
ntmero de pacientes foi classificado como cuidados
minimos, seguido por pacientes que necessitavam
de cuidados de alta dependéncia de enfermagem e
cuidados intermedidrios. J4 em nosso estudo, po-
demos comparar os pacientes com cuidados inter-
mediarios e de alta-dependéncia, pois os cuidados
minimos neste estudo foram apenas 21,7%, seguidos
de cuidados semi-intensivos, com 3,8%, ou seja,
estes dados afirmam cuidados intermediérios e de
alta dependéncia. Salienta-se que a manutencgio de
pacientes com esse tipo de cuidado demanda maior
trabalho e é mais trabalhosa para os profissionais.

A recuperagdo do paciente e sua menor de-
pendéncia da enfermagem possibilitam um bom
prognoéstico, sendo aquele que leva o paciente ao au-
tocuidado, a capacidade do ser humano em atender
as suas necessidades bésicas ap6s a implementagido
do plano assistencial'?.

Nas institui¢des de satde e, principalmente,
nas hospitalares, o servi¢o de enfermagem desem-
penha papel fundamental no processo assistencial.
Na tentativa de resolver a problematica de calculo

de horas de assisténcia de enfermagem, tem sido
introduzido, no dimensionamento de pessoal, o cha-
mado sistema de classifica¢do de pacientes que per-
mite considerar a gravidade do paciente internado
no célculo de pessoal de enfermagem para o setor.

Neste estudo, o quadro de funcionarios, dimen-
sionado de acordo com o preconizado pela legisla¢io
especifica, é de seis técnicos de enfermagem e dois
enfermeiros por turno, conforme a classificagio de
dependéncia pelo instrumento de Fugulin, o qual é
reconhecido e aprovado pelo COFEN, pela resolu-
¢d0 293/04). No entanto, na prética didria, conta-se
com apenas quatro técnicos de enfermagem e uma
enfermeira por turno, totalizando 20 funcionarios.
Tal fato evidencia um déficit de aproximadamente
12 funciondrios, o que pode gerar sobrecarga de
trabalho na equipe atuante, que poderd incorrer
em absenteismo, além do declinio da qualidade do
cuidado ofertado.

No setor estudado, por ser especifico para
internagdo de pacientes traumatolégicos e ainda
poli-traumatizados, pacientes com fixadores exter-
nos e tragio esquelética demandam mais horas de
assisténcia de enfermagem, devido ao seu grau de
complexidade. O dimensionamento inadequado dos
recursos humanos em enfermagem traz implicagdes
sobre os resultados obtidos pela assisténcia de en-
fermagem, em virtude dos aspectos quantitativos e
qualitativos de pessoal estarem diretamente ligados
a qualidade da assisténcia prestada ao paciente.

Deve-se salientar que, na pratica, o tempo
dispensado na assisténcia de enfermagem para re-
alizagio de um procedimento, oscila de acordo com
as influéncias da idade, complexidade e colaboragio
do paciente, além dos recursos materiais disponiveis.

CONSIDERACOES FINAIS

Na aplicagio dos instrumentos de classificagido
de Fugulin e Perroca, a maior prevaléncia da clas-
sificagdo do paciente foi a de nivel intermediario.
Foi avaliado o grau de dependéncia, observando-se
a necessidade do paciente para deambulacdo, ali-
mentagdo, higiene, movimentagio, eliminagoes,
condigoes de autocuidado, diagnéstico médico, entre
outros. Ainda, ao correlacionar os dois instrumentos
obteve-se uma forte correlagio (rp:O,SS).

Este estudo verificou o grau de dependéncia
dos pacientes e sua implicagdo para o dimensiona-
mento de pessoal para assisténcia de enfermagem
no setor de internagio traumatolégica. K necesséario
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que o paciente seja classificado quanto ao grau de
dependéncia, o que contribui para o planejamento
das horas de cuidado de enfermagem. Assim, ao se
dimensionar os recursos humanos para o cuidado,
é possivel qualificar o planejamento da assisténcia
de enfermagem, a previsdo dos custos e melhor
distribuir as atividades entre os membros da equipe
de enfermagem.

Cabe mencionar, que hé limitagio da Resolugio
COFEN 293/04, devido a mesma ndo contemplar
o nivel de cuidados de alta dependéncia, que consta
no sistema de classificagdo de Fugulin.
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