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Resumo:  Medicamentos são recursos-chave usados para mitigar o sofrimento do paciente, mas eles 
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carregam o risco inerente de causar eventos adversos. Método: trata-se de uma revisão integrativa em 

que foi utilizado os termos: enfermagem, medicamentos, eventos adversos medicamentosos, admi-

nistração de medicamentos e pacientes. Os dados foram categorizados em excel e feita categorização 

segundo a pergunta de pesquisa. Resultado: Dentre os tipos de eventos adversos encontrados, pre-

valeceu as náuseas e vômitos (n= 5; 24%); hipotensão (n=4; 17%); Taquicardia e sonolência (n=3; 

14%); reação alérgica (n=2; 10%), cefaleia e hipoglicemia (n=1; 5%).Conclusão: EAM repercutiram 

diretamente no aumento do tempo  de internação, óbitos e danos secundários a saúde do paciente, e 

de maneira indireta no aumento dos custos com as internações.

Palavras chaves: EAM, pacientes, enfermagem, medicamentos, administração de medicamentos.

Abstract: Medications are key resources used to alleviate patient suff ering, but they carry the inhe-

rent risk of causing adverse events. Method: this is an integrative review using the terms: nursing, 

medication, adverse drug events, medication administration and patients. Data were categorized in 

Excel and categorized according to the research question. Results: Among the types of adverse events 

found, nausea and vomiting prevailed (n= 5; 24%); hypotension (n=4; 17%); Tachycardia and drow-

siness (n=3; 14%); allergic reaction (n=2; 10%), headache and hypoglycemia (n=1; 5%).Conclusion: 

ADE had a direct impact on the increase in the length of hospital stay, deaths and secondary damage 

to the patient’s health, and indirectly on the increase costs of hospitalizations.

Keywords: EAM, patients, nursing, medication, medication administration.
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INTRODUÇÃO

Medicamentos são recursos-chave usados para mitigar o sofrimento do paciente, mas eles 

carregam o risco inerente de causar eventos adversos. A mensuração dos danos causados pelas drogas 

tem sido abordada por diversos estudos que visam encontrar estratégias para a identifi cação desses 

eventos.(Veroneze C., Maluf EMCP., Giordani F, 2017)

Um evento adverso à medicação, diz respeito aos riscos e aos danos causados aos pacientes 

relacionado à intervenção médica com o uso de medicamentos, resultando distúrbio temporário ou 

permanente do funcionamento físico ou psicológico do corpo humano ou de sua estrutura. (Hu C, 

Feng Y, Huang P, Jin J, 2019)

A ocorrência de evento adverso é um indicador da distância entre o cuidado ideal e cuidado 

real, e considerando que muitos dos eventos adversos são evitáveis, a adoção de medidas preventivas 

voltadas para a redução de sua probabilidade de ocorrência pode evitar sofrimento desnecessário, 

economizar recursos e salvar vidas. Ressalta-se que errar é humano, mas, a identifi cação dos proble-

mas de segurança e contribuição na criação de barreiras para evitar que o erro aconteça, acarreta na 

prevenção de danos em serviços de saúde. (Duarte SCM, Stipp MAC, Silva MM, Oliveira FT, 2015)

A trajetória acidental de um evento adverso  medicamentoso entre o dano e o risco que os 

pacientes sofrem, vai desde a prescrição médica à administração. O erro de medicação pode estar 

relacionado a problemas de comunicação, prescrição, dispensação e administração de medicamentos, 

problemas que incluem rótulos apagados ou ilegíveis, embalagens rasuradas, amassadas, nomes apa-

gados ou de difícil entendimento e armazenamento impróprios. (Moreira IN, Paes LAP, Araújo LM, 
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Rocha FCV, Almeida CAPL, Carvalho CMS, 2018) 

 Os erros de medicação podem ser classifi cados quanto ao tipo, gravidade e quanto à causa. 

Causas essas que muitas vezes podem ser evitadas. (Brasil, 2013) No Brasil, o Protocolo de Segurança 

na Prescrição, Uso e Administração de Medicamentos do Ministério da Saúde elaborado em parceria 

com a Agência Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA), preconiza várias estratégias, incluindo 

os nove certos, abrangendo as formas de prescrever, dispensar e administrar a medicação, visando à 

redução de danos ao paciente. (Brasil, 2013)

A equipe de enfermagem responsável por grande parte das ações assistenciais encontra-se 

em uma posição privilegiada para reduzir a possibilidade de incidência desses eventos adversos, além 

de detectar as complicações precocemente e realizar as condutas necessárias para minimizar os ris-

cos. Uma vez que são os responsáveis pelo planejamento e intervenção apropriada com a fi nalidade 

de manter o ambiente seguro. (Leahy LG., 2017)

A segurança do paciente tornou- se umas das prioridades dos sistemas de saúde de diversos 

países como no Brasil, ainda mais pelo impacto alarmante dos efeitos indesejados causados por falhas 

de qualidade da atenção à saúde.  O tema ao longo dos anos vem ganhando muita relevância no mundo 

todo e levantando discussões importantes para a melhoria da assistência prestadas pelos profi ssionais 

de saúde. (Gama ZAS, Saturno-Hernández PJ, Ribeiro DNC, Freitas MR, Medeiros PJ, Batista AM, 

2016).

Considerando que a segurança do paciente e a redução de falhas nos cuidados de saúde de-

vem ser preocupações prioritárias para instituições e profi ssionais de saúde, este estudo se propõe a 

investigar quais são os principais eventos adversos relacionados à administração de medicamentos 

pela equipe de enfermagem relatados nas produções científi cas acerca desta temática, fornecendo 



Estudos Interdisciplinares

assim, informações para o planejamento de estratégias de melhorias que aumentem a segurança do 

paciente.

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa. Para a condução da pesquisa, foi realizado a construção 

de um protocolo de pesquisa estruturado em seis fases distintas: defi nição do tema e formulação dos 

objetivos e da questão norteadora; busca na literatura e delimitação para a inclusão dos estudos; cate-

gorização dos estudos; avaliação dos estudos; interpretação dos resultados e apresentação da revisão/

síntese do conhecimento. (Mendes KDS, Silveira RCCP, Galvão CM, 2008) 

A questão de pesquisa foi organizada de acordo com a estratégia PICo (P − população; I − 

intervenção/área de interesse; Co – refere-se ao contexto. Considerou-se, assim, a seguinte estrutura: 

P – enfermagem,  pacientes; I − eventos adversos; Co −administração de medicação. Dessa forma, 

elaborou-se a seguinte questão: “Quais os principais eventos adversos relacionados à administração 

de medicação pela equipe de enfermagem?”.

 A busca dos estudos primários foi realizada nos meses de setembro e outubro de 2019, nas 

bases de dados da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências de Saúde (LILACS) e Banco 

de Dados em Enfermagem (BDENF) acessados via Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), utilizando-se 

os descritores controlados em Ciências da Saúde (DeCS): Efeitos Colaterais e Reações Adversas Re-

lacionadas a Medicamento. A estratégia de busca resultou no total de 485 artigos. 

Os critérios de inclusão para a pesquisa foram: artigos disponíveis na integra, nos idiomas 

português, inglês e espanhol, publicados nos últimos dez anos, e que respondiam à pergunta da pes-
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quisa. Foram excluídos: artigos de revisão da literatura, documentos como manuais, teses e disserta-

ções, bem como, artigos duplicados. O recorte temporal escolhido partiu da intenção dos autores de 

buscar referências atualizadas sobre o constructo investigado. Após aplicação dos critérios de inclu-

são e exclusão, obteve-se uma amostra fi nal de 14 artigos os quais foram lidos e analisados na íntegra 

A coleta de dados dos artigos incluídos na revisão foi realizada com o auxílio de um instru-

mento elaborado pelos autores que consta as informações relacionadas ao título, ano de publicação, 

periódico, local da pesquisa, tipo de estudo, objetivo, e de variáveis relacionadas aos eventos adver-

sos, dos fatores associados à ocorrência dos eventos adversos e das principais implicações relaciona-

dos a ocorrência de eventos adversos na administração de medicação.

Com a intenção de diminuir prováveis erros sistemáticos ou viés de aferição dos estudos, por 

equívocos na interpretação dos resultados e no delineamento dos estudos, a pesquisa foi realizada por 

dois revisores de forma independente, de modo a garantir o rigor do método e a fi dedignidade dos 

resultados. Os artigos da amostra foram selecionados por meio da sequência: leitura de título, leitura 

de resumo e leitura do texto integral. Nos casos em que ocorreram desacordos, houve discussão entre 

os dois avaliadores e análise por um terceiro para alcançar um consenso. 

Para a análise dos dados foi realizada a leitura exaustiva na busca dos resultados das pesqui-

sas selecionadas. Os dados analisados foram organizados e descritos em quadros, tabelas e gráfi cos, 

utilizando porcentagem simples por meio da ferramenta estatística no Microsoft Offi  ce Excel®. Pro-

cedendo-se a categorização dos dados extraídos dos dados dos estudo analisados, a partir da identifi -

cação das variáveis de interesse e termos-chave.

RESULTADO
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Foram identifi cados 485 artigos, dos quais 456 estavam indexados na  LILACS e 29 na BDE-

NF. Destes, 14 foram analisados na íntegra por responderem a questão de pesquisa e atenderem aos 

critérios previamente defi nidos para inclusão, 12 na LILACS e 2 na BDENF.

 A amostra apresentou maior número de publicações no ano de 2017 a 2018  (n=5;35%). Todos 

os artigos selecionados foram de produções nacionais e publicados na língua portuguesa. Destacou-se 

com maior número de artigos sobre a temática  o periódico Caderno de saúde pública e Revista Epi-

demiologia e Serviço Saúde (n=2; 14%).Quanto a abordagem metodológica, observou-se que a maior 

parte eram estudos quantitativos (n=9; 64%). As regiões que mais desenvolveram estudos no País à 

respeitos dos eventos adversos medicamentosos foi a região Sudeste (n=6; 55%). Os estudos foram 

selecionados de acordo com os autores, título e objetivos (Quadro 1).
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Dentre os tipos de eventos adversos encontrados, prevaleceu as náuseas e vômitos (n= 5; 

24%); hipotensão (n=4; 17%); Taquicardia e sonolência (n=3; 14%); reação alérgica (n=2; 10%), cefa-

leia e hipoglicemia (n=1; 5%). Ressalta-se que em um mesmo estudo pode ter sido evidenciado mais 

de um tipo de evento adverso.



No que diz respeito as classes medicamentosas destaca-se os antibióticos (n=10; 43%), se-

guindo dos anti-hipertensivos e analgésicos (n=5; 22%) e os diuréticos (n=3; 13%).
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Os fatores observados com maior frequência e associados a ocorrência dos eventos adversos 

relacionados a administração de medicamentos relacionados a equipe de enfermagem encontram-se 

no quadro 1. 

As implicações decorrentes dos eventos adversos relacionados a administração de medica-

mentos pela equipe de enfermagem encontram-se descritas no gráfi co 3.
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DISCUSSÃO

Os eventos adversos medicamentosos (EAM) acontecem em 15,6% dos pacientes hospitali-

zados, sendo os mais frequentes as náuseas e vômitos, hipotensão, sonolência e taquicardia. (Rozen-

feld S, Giordani F, Coelho S, 2013) O tratamento destas complicações podem ocasionar novos eventos 

adversos, caso o paciente passe a utilizar outros medicamentos para diminuir/aliviar o desconforto 

gerado pelo medicamento usado anteriormente, levando ao chamado efeito cascata. (Sousa LAO, 

Fonteles MMF, Monteiro MP, Mengue SS, Bertoldi AD, Pizzol TS, 2018)

 Os fatores associados a ocorrência dos EAM pela equipe de enfermagem discutidos 

nas produções nacionais e internacionais são os erros no aprazamento das medicações, preparo e 

administração, prescrições medicas com letras ilegíveis, horários errados, diluição errada e muitas 

vezes erros na via de administração. (Mota DM, Vigo A,  Kuchenbecker RS, 2019) 

O erro no preparo e na administração desses medicamentos pela equipe de enfermagem 

são infl uenciados pela sobrecarga de trabalho, com jornadas excessivas, a falta de atenção e de com-

prometimento podem levar o trabalhador ao EAM. (Aozane F, Cigana DJ, Benneti ERR, Herr GEG, 

Kolankiewicz CB, Pizolotto MF, 2011)

Apesar de todos os avanços da segurança do paciente, o erro humano é um dos fatores que 

se destaca e difi cilmente esses episódios envolvendo profi ssionais de saúde são notifi cados. A falta de 

compreensão sobre a gravidade do erro pode acarretar para o profi ssional envolvido, sentimentos de 

vergonha, culpa e medo, dada a forte cultura punitiva ainda existente em algumas instituições, con-

tribuindo para que esses profi ssionais cometam além dos erros a omissão dos episódios, consequente-

mente difi cultando que a incidência desses eventos adversos seja identifi cada em sua real magnitude 
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pela instância competente. (Oliveira SL, Pinho MC, Machado LR., Jacques A, 2017)

Os estudos analisados apontam que as principais implicações relacionadas a ocorrência de 

eventos adversos na administração de medicação são: aumento nos dias de internação, óbitos e danos 

secundários a saúde do paciente. (Rozenfeld S, Giordani F, Coelho S, 2013) O número de dias de in-

ternações triplica após um eventos adversos relacionado a administração de medicamentos. (Silva L, 

Martins T, Silvino ZR,  Mello L, Castro M, Andrade E., 2011).

O tempo mediano de permanência hospitalar é 35,2 dias para os pacientes com eventos ad-

versos a medicamentos e 10,7 dias para os demais pacientes que não sofreram nenhum tipo de EAM. 

(Rozenfeld S, Giordani F, Coelho S, 2013)  

O aumento de EAM cresce signifi cativamente com a quantidade de medicamentos que um 

paciente utiliza e com a complexidade da patologia, promovendo risco potencial para ocorrência de 

interações medicamentosas, erros na administração de medicação e uso inadequado dos mesmos, 

com consequência a prolongação dos dias de internação hospitalar, e nos casos mais graves, em mor-

te. (Sousa LAO, Fonteles MMF, Monteiro MP, Mengue SS, Bertoldi AD, Pizzol TS, 2018)

Por tanto é responsabilidade do profi ssional de enfermagem garantir a segurança no processo 

de uso de medicamentos através de medidas preventivas, como conhecer o modo de ação dos medi-

camentos e reações adversas dos mesmos. Assim, o código de ética do profi ssional de enfermagem 

proíbe que o profi ssional administre o medicamento sem o conhecimento da ação da droga e de seus 

riscos. (CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2017) 

Estudos internacionais apontam para a construção de relatórios, que se encaixam na prática 

diária e que aumentam a atenção dos profi ssionais para a segurança dos medicamentos/pacientes. A 

farmacovigilância é fundamental, e destaca o uso de ferramentas de avaliação de efeitos colaterais de 
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medicamentos como maneira de garantir a segurança do paciente nas práticas clínicas. Os gestores 

precisam fomentar culturas de trabalho que promovam o uso rotineiro dessas ferramentas. (Stomski 

NJ, Morrison P, Meehan T, 2016)

Antes de tudo, os profi ssionais necessitam ser capacitados e orientados para uma prática 

fundamentada na segurança do paciente. Estudos apontam um conhecimento insipiente acerca da 

segurança do paciente e infrentam as difi culdades estruturais para o adequado alcance das metas para 

a segurança na assistência.  (Stomski NJ, Morrison P, Meehan T, 2016)

CONCLUSÃO

Verifi ca-se que os eventos relacionados à administração de medicamentos mais frequentes 

são a cefaleia, náuseas e vômito, hipotensão, taquicardia e sonolência. Os fatores relacionados à ocor-

rência destes eventos foram os problemas relacionados a prescrição médica e via de administração e 

dosagem incorreta da medicação prescrita.  Estes eventos adversos repercutiram diretamente no au-

mento do tempo  de internação, óbitos e danos secundários a saúde do paciente, e de maneira indireta 

no aumento dos custos com as internações.

O enfermeiro como membro da equipe de enfermagem deve atentar para a possibilidade de 

erros relacionados a administração de medicação, e para evitar é preciso estar atento e desenvolver es-

tratégias para preveni-los, assim como seguir os protocolos institucionais que deve comtemplar ações 

para criar barreira para prevenir a ocorrência destes erros, bem como a implantação da implantação e 

avaliação de indicadores de segurança do paciente. Cabe ressaltar que a equipe de enfermagem deve 

ter  foco o cuidado de enfermagem de excelência, qualidade e segurança do paciente.
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