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Resumo

Introducédo: A criacdo de dispositivos tecnoldgicos para uma pratica segura em enfermagem, € determinante para a
melhoria dos cuidados prestados, sobretudo nos cendrios obstétricos hospitalares, dada a especificidade e a sensibilidade
dos cuidados requeridos nesses ambientes. Objetivo: demonstrar o processo de desenvolvimento de um protétipo de um
software para célculo do quantitativo de enfermeiros na prestacdo de cuidados obstétricos hospitalares. Método: Estudo
de desenvolvimento tecnoldgico dividido em trés etapas: exploragdo da literatura para identificacdo de indicadores para
o instrumento; validacéo dos indicadores por doze enfermeiros especialistas na area de investigacao e anélise estatistica
através do Indice de Validade de Contetdo e do Coeficiente Alfa de Cronbach e desenvolvimento do protétipo do
software. Resultados: 17 indicadores foram inseridos na versdo preliminar do instrumento. Apds avaliacdo pelos
especialistas foram incluidos doze indicadores, com satisfatéria avaliagdo do Indice de Validade de Contetdo e o
Coeficiente Alfa de Cronbach de 0,7. O Software possui comunicagdo objetiva de suas funcgOes através do acesso ao
banco de dados relacional, dos elementos textuais e interfaces, das adverténcias e sequéncias de controle. Concluséo: O
protétipo de software supre uma lacuna na area da enfermagem obstétrica e se constitui em tecnologia para a gestdo do
cuidado de enfermagem em obstetricia, com apresentagdo de métricas validas conferindo qualidade a tecnologia e com
funcionalidades Gteis na pratica clinica obstétrica hospitalar de dimensionamento de pessoal. Neste é possivel ao usuario
registrar dados, transforma-los em informagdes com graficos, observar ao longo do tempo de uso se houveram ou néo
mudancas na instituicao.

Palavras-chave: Informéatica em enfermagem; Recursos humanos de enfermagem no hospital; Enfermagem Obstétrica;
Projetos de desenvolvimento tecnol6gico e inovagéo.

Abstract

Introduction: The creation of technological devices to support a safe practice in nursing is crucial for the improvement
of care, especially in hospital obstetric, given the specificity and sensitivity of the care required in these environments.
Obijective: to demonstrate the process of developing a prototype of a software to calculate the number of nurses in the
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provision of hospital obstetric care. Method: Technological development study divided into three stages: exploration of
the literature to identify the indicators to compose the instrument; validation by twelve specialist nurses in the area of
investigation and statistical analysis by applying the Content Validity Index and Cronbach's Alpha Coefficient;
development of the software prototype. Results: 17 indicators were included in the preliminary version of the
instrument. After evaluation by the specialists, twelve indicators were included, with satisfactory evaluation by the
Content Validity Index and Cronbach's Alpha coefficient of 0.7. The Software have good communication of its functions
through access to the relational database, connections with textual elements, interface, warnings and control sequences.
Conclusion: The software prototype fills a gap in the area of obstetric nursing and constitutes a technology for the
management of nursing care in obstetrics, with the presentation of valid metrics giving quality to the technology and
with useful features in hospital obstetric clinical practice of personnel sizing in this it is possible for the user to record
data, transform them into information with graphics, and observe over time whether or not there have been changes in
the institution.

Keywords: Nursing informatics; Nursing staff, hospital; Obstetric nursing; Technological development and innovation
projects.

Resumen

Introduccion: La creacion de dispositivos tecnoldgicos para una préctica segura en el area de enfermeria mejora los
cuidados obstétricos hospitalares. Objetivo: demostrar el proceso de desarrollo de un prototipo de un software para
calculos cuantitativos del equipo de enfermeria para la asistencia de los cuidados obstétricos hospitalares. Metodologia:
Estudio de desenvolvimiento tecnoldgico dividido en tres etapas: la primera, identificar los indicadores para constituir
el instrumento; validacion de los indicadores por doce enfermeros especialistas en el area de investigacion y andlisis
estadisticas del indice de Validad de Contenido y del Coeficiente Alfa de Cronbach y por Gltimo desenvolviendo del
prototipo del software. Resultados: 17 indicadores fueron colocados en la version preliminar del instrumento. Después
fueron incluidos doce indicadores, con un analisis del indice de Validad de Contenido y Coeficiente Alfa de Cronbach
de 0,7. El Sofware tiene comunicacion objetiva de sus funciones por medio de la accesibilidad del banco de datos
relacional, los elementos textuales, la interfaz, las advertencias y la secuencia de control. Conclusién: El prototipo del
software proporciona una pieza en el area de enfermeria obstétrica y se constituye en tecnologia para la gestion del
cuidado de enfermeria en obstetricia, con presentacion de medidas validas demostrando calidad a la tecnologia y
funciones de utilidad en la practica clinica obstétrica hospitalaria en las dimensiones del personal. Siendo posible que
el usuario consiga registrar datos, transformarlos en informaciones con graficos, y observar durante un tiempo
determinado de uso se hubieron o no cambios en la institucion.

Palabras clave: Informética aplicada a la enfermeria; Personal de enfermeria en hospital; Enfermeria obstétrica;
Proyectos de desarrollo tecnoldgico e innovacion.

1. Introducéo

As instituicBes hospitalares sdo unidades complexas em estrutura e funcionalidade. Para manter uma adequada prestacéo
de cuidados em salde, sdo requeridos aportes tecnoldgicos para assisténcia hospitalar, especialmente que promovam suporte das
necessidades de gestdo do cuidado, como séo as tecnologias de informagdo e comunicagéo (TIC) (Vasconcelos et al., 2017).

As TIC tém possibilitado avancos na area da salde. Os softwares, que sdo programas de computador, processam uma
diversidade de dados, transformando-os em informagGes, 0s quais podem ser utilizados para melhorar a qualidade dos servigos
ofertados e a satisfacdo dos usuérios/pacientes de modo fundamental para um bom desempenho da organizagdo, sobretudo
quando vista a luz do melhoramento continuo da qualidade dos servicos prestados com base no uso de tecnologias gerenciais
(Moreira de Freitas et al., 2021)

Além das vantagens apontadas, os recursos informaticos contribuem para demandas gerenciais de maior complexidade,
como o dimensionamento de profissionais. Estas sdo fundamentais para o planejamento do quantitativo de profissionais,
favorecendo avaliar os custos e resultados da prestacdo de cuidados, contribuindo para melhoria dos processos de gestdo e
proporcionando a diminuicdo da sobrecarga de trabalho, aumentando também a seguranca e a qualidade dos cuidados em vérias
areas de atuacdo (Barra et al., 2018; Bravetti et al., 2017; de Sa Mororo6 et al., 2017; Ribeiro et al., 2017).

O adequado quantitativo de profissionais combinado a qualificacao técnica é essencial. O processo sistematico de gestao
dos recursos humanos, deve considerar quantidade e categoria associada, destacando as competéncias e habilidades profissionais.

Este processo aumenta o potencial competitivo das instituicdes e resultados em salde, com diminuicdo da incidéncia de eventos
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adversos e consequente reducdo de custos associados (de Bortoli et al., 2020; Freitas, 2018).

O Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) do Brasil, estabeleceu na Resolucdo n°® 543/2017 (COFEN, 2017) os
parametros minimos acerca do nimero de profissionais, nas seguintes areas: (i) servico de saude; (ii) servico de enfermagem; e
(iii) paciente.

Ainda em termos legais, na Unido Europeia (UE) foi aprovado Regulamento n® 2017/745 (5 de abril de 2017) pelo
Parlamento Europeu e pelo Conselho Europeu sobre dispositivos tecnoldgicos, sendo recomendado o desenvolvimento e a
implementacdo de novos dispositivos sustentados na International Organization for Standardization (1SO), visando a qualidade,
eficiéncia e seguranca (EUROPEAN COMMISSION, 2017; 1SO, 2020; Rezende et al., 2016). Também & necessario respeitar
0s pressupostos basicos da Avaliacdo de Tecnologia em Salde (HTA) no desenvolvimento de novos dispositivos tecnoldgicos
(ABNT, 2020).

Vérios estudos foram desenvolvidos acerca do dimensionamento de profissionais de enfermagem (Maziero et al., 2020;
Santos et al., 2019; Soares de Souza et al., 2018). No entanto, sédo incipientes no Brasil os que se referem ao calculo do
quantitativo de profissionais em unidades especiais. Centros obstétricos, pela sua natureza, se constituem como contextos de
maior sensibilidade, especialmente quando se trata de utilizacdo de TIC para auxiliar nestas demandas.

Tendo em conta o referido, bem como as responsabilidades éticas e legais dos profissionais de enfermagem, o objetivo
definido para o presente manuscrito foi demonstrar o processo de desenvolvimento do protétipo de um software para calculo do
quantitativo de enfermeiros na prestacdo de cuidados obstétricos hospitalares.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo para desenvolvimento de um protétipo de software, utilizando o Modelo de Aceitacdo de
Tecnologia (TAM) e teoria de Pressman e Maxim (Alloghani et al., 2016; Pressman & Maxim, 2016). O estudo foi realizado no
periodo de maio a outubro do ano de 2019, sendo desenvolvido em trés etapas, a seguir descritas.

Na primeira etapa procedeu-se a revisdo de literatura acerca dos indicadores de gestdo para aplicacdo em centro
obstétrico hospitalar. As fontes de dados foram artigos publicados em revistas, documentos e recomendacGes publicadas em
plataformas de 6rgéos governamentais e em sites eletrénicos de entidades de classe da enfermagem brasileira (ANS et al., 2016;
Aiken et al., 2017; Brasil, 2022; OMS, 2017)

Na segunda etapa construiu-se o instrumento com os indicadores previamente selecionados e submeteu-o a avaliagdo
por doze enfermeiros especialistas em obstetricia e residentes em municipios da regido serrana de Santa Catarina. Os especialistas
foram selecionados por conveniéncia e que aceitaram participar do estudo e assinaram o termo de consentimento livre e
esclarecido. O instrumento com os indicadores foi avaliado utilizando uma escala Likert com sete pontos, que variou de
“Inadequado e incompleto” até “Totalmente adequado e completo”.

Foi considerado item valido aquele que obtivesse a pontuagdo acima de cinco na escala Likert. Esta pontuagdo valida
forneceu subsidios para o indice de Validade de Contetido (IVC), que avalia a concordancia entre avaliadores, e que é calculado
a partir do namero de especialistas que concederam pontuacdo valida ao item, pelo total de itens contidos no instrumento. O
indice minimo aceitavel foi de 0,75 para avaliacdo de cada item do instrumento. A andlise da consisténcia interna foi realizada
aplicando o Coeficiente Alfa de Cronbach, com exclusdo dos itens que ndo alcangaram o ponto de corte de 0,7 (Conger, 2017;
Polit & Beck, 2017)

Na terceira etapa de desenvolvimento do prototipo de software foram seguidos os itens de reconhecimento do problema
(projeto); implementacéo; tecnologias envolvidas no desenvolvimento do sistema. Para definir e criar o projeto utilizaram-se os

diagramas de estado, comportamento e uso, respeitando as especificacbes técnicas estabelecidas pelo profissional de informatica

3


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33266

Research, Society and Development, v. 11, n. 11, e49111133266, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33266

(Alloghani et al., 2016).

As tecnologias envolvidas no desenvolvimento do sistema foram selecionadas para auxiliar no planejamento das
técnicas e recursos estruturais ao software. Foi utilizada a linguagem Python3 e framework Django 2.2, o desenvolvimento visual
e a linguagem de marcacdo foi baseado em HTMLS5. Para o controle das funcionalidades do navegador utilizou-se o Javascript
e para estilizagdo das paginas o Cascading Style Sheet (CSS) (Costa, 2018; Ramdhani et al., 2018).

A comunicacéo entre profissional de informatica e os pesquisadores, com o processo de definicdo dos indicadores e
validacdo, foi preconizada no planejamento técnico da ferramenta para realizar o processo de dimensionamento e os resultados
dos indicadores. Com base nos parametros da Resolu¢do do COFEN n° 543/2017 (COFEN, 2017) e dos indicadores gerados,
parametros médios foram estabelecidos para cada indicador.

Os indicadores selecionados e os dados de caracterizacdo que integram o proto6tipo de software, foram analisados por
seis Enfermeiros estudantes de doutorado, visando reconhecer a clareza da apresentacéo do contetido. Também foram discutidos
com profissional de informética e com este foram criados os cddigos para programacdo do prot6tipo. Cada indicador recebeu
um cddigo alfanumérico para ser aplicado em cada sitio funcional. Também foi definido que os resultados sistematizados pelo
protétipo de software seriam apresentados em graficos (indicadores de gestdo; indicadores de processo; indicador de resultado;
ambiéncia e calculo para dimensionamento da resolucao).

Foram cumpridos os procedimentos éticos e legais desta pesquisa para producdo tecnoldgica. O projeto de pesquisa foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da cidade de abrangéncia da instituicdo proponente do estudo Universidade
Federal de Santa Catarina, com parecer numero n° 4.388.331, o software “Nursing Sizing ”, foi registrado no Instituto Nacional
da Pesquisa da Propriedade Industrial do Brasil (INPI), catalogado pelo n° BR512019002501-6.

3. Resultados

A partir da exploragéo da literatura foram definidos pelos dois pesquisadores, coordenadores do projeto, 17 indicadores
de gestdo assistencial em centro obstétrico hospitalar, com os quais foi estruturado o instrumento para validacéo por especialistas
(Aiken et al., 2017; Conger, 2017; Polit & Beck, 2017)

Participaram do processo de valida¢do do instrumento doze enfermeiras obstetras. Todas eram do sexo feminino, a
maioria (08/67%) na faixa etéaria de 30 a 40 anos. Das doze enfermeiras obstetras, oito (67%) afirmaram ter especializagdo, e
quatro (33%) ter mestrado além da especializacdo. A maioria (10/84%) referiu atuagdo em centro obstétrico, uma (8%) atuou
em centro de parto normal, e uma (8%) atuou apenas em ensino de nivel médio/técnico. Metade das avaliadoras afirmaram ter
de zero a cinco anos de atuacdo profissional na érea, trés (25%) de 10 a 15 anos, duas (16%) de cinco a 10 anos, e uma (8%) de
20 a 25 anos.

O instrumento, inicialmente composto por 17 itens, apds a validacdo cinco itens foram excluidos por ndo alcancarem
ponto de corte satisfatorio para sua manutencdo. Os demais itens, apresentaram tanto IVC satisfatorio, quanto a consisténcia

interna avaliado pelo coeficiente Alfa de Cronbach, conforme apresentado na Tabela 1.
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Tabela 1 — Validagio de contetido pelo Coeficiente Alfa de Cronbach e indice de Validade de Contetido (IVC) do instrumento

com indicadores para o software de dimensionamento de enfermeiros na assisténcia obstétrica hospitalar.

N° Indicadores IvVC Cronbach
1  Taxa de ocupacao pré-parto e parto 0,83 0,75
2  Permanéncia da parturiente durante o trabalho de parto, parto e p6s-parto 1,00 0,78
3  Taxade Parto Normal 0,84 0,75
4  Taxa de cesarea 0,92 0,71
5  Taxa de episiotomia 0,92 0,70
6  Taxade complicacdes 0,75 0,71
7  Taxa de APGAR/1°minuto/7°minuto 0,84 0,74
8  Taxa de mortalidade obstétrica 1,00 0,74
9  Taxade infeccdo puerperal 0,75 0,74
10 Taxa de mortes maternas ou graves morbidades associadas ao trabalho de parto 0,92 0,81
11  Razdo de incidéncia de Near Miss 0,92 0,72
12 Conta com Centro de Parto Normal Intra-hospitalar (CPNi) 1,00 0,75

Fonte: Autores.

A demonstracéo das a¢Bes de cada usudrio € apresentada no diagrama de uso de caso do protdtipo na Figura 1.

Figura 1 - Diagrama de caso de uso pelo usudrio do protétipo de software “Nursing Sizing”.

Hardware e Software

—[ Realizar cadastro }—
Usudrio =

_{ Login de acesso }—
L: Inserir informacdes
. solicitadas
== Gerenciar as
informacoes solicitadas
[ Realizar reparos e
{ atualizacbes
Acompanhar 0os
resultados dos usuarios
Gerencias dados das
propostas de escala

Gerenciar banco de
dados dos usuarios

Programador

Fonte: Autores.

A estrutura do software baseou-se em principios de comunicacdo objetiva das funcdes, apresentando um banco de
dados, conexfes com os elementos textuais, imagens, layouts, formularios, menus, adverténcias e sequéncias de controle, as
quais fornecem ao usuario uma maior interagao.

A tela principal inclui a funcédo de cadastro, na qual o usuario deve inserir dados como (a) e-mail, (b) senha, (c) solicitar

nova senha, (d) criar nova conta, e (e) acesso ao sistema (Figura 2).
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Figura 2 - Tela principal de acesso ao sistema do software “Nursing Sizing”.

Nursing Sizing

Enderego de email: «

Senha: «

Esqueci minha senha  Criar Conta

2020 @ Loeffa

Fonte: Autores.

No primeiro acesso ao sistema, o usudrio deve criar uma conta, utilizando 0 menu anteriormente mencionado. Ap6s
este cadastro, recebera um e-mail para acessar ao sistema e criar um banco de dados para sua utilizagao, tendo acesso a pagina
com todos os icones de resposta pelo usuario. A operacionalidade do sistema encontra-se no icone “instru¢des”, o qual abrira

um documento em PDF, com informagdes (Figura 3).

Figura 3 - Tela de Menu principal do software “Nursing Sizing”.

HEM-VINDOGA: ALBERT 059 @HOTMAIL

Nursing Sizing
_

Haspitals

INDICADGES DE GESTAD

Taxa d ocupacio pré-parto « parta

Agdes recentes

Permanéncia da parturiente durante o rabalho oe parto, parto @ pos-parto + A Minhas Agies
Taxa de Parto Norrmal
Taxa de Cosaren

Taxa de Episiotomia
Taxa de Complicagbes

Taxa de APGAR >= 7 no 17 munuto

INIRCADEALL O SHOCEILaL

Taxa de Mortalidade Obstétrica
Taoia de nfeccio Puerpecal

Taxa de Mortes M indas so Trabalho
e Pario ou paﬁn Naar Hhins

Razbes de Incidéncia de Near Miss + Adwionar Modificar

Conla com Centro de Parlo Normal Intra-hospltalas (CPMI)

EALEILD SESOLUC RO EOFEN S81/301Y

Cilculo da resolugio

20 3 Loafta

Fonte: Autores.
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Apbs esta fase, o usuario deve retornar a pagina principal, dar o comando “enter” no icone “graficos”, o qual apresentara
uma nova tela, com os resultados dos dados inseridos, existindo a possibilidade de ser por ordem cronoldgica. Nesta tela é
também fornecido ao usuario uma anélise dos dados, com informag&o sobre a adequag&o, ou ndo, pelos pardmetros estabelecidos
pelo préprio software.

Ap06s o usudrio inserir os dados institucionais para cada item, é gerado um resultado a partir de uma férmula
preestabelecida e especifica de cada indicador. Com o preenchimento de todos os dados selecionados, o usuario podera acessar

o icone “graficos”, onde visualizara os resultados, sistematizados pelo sistema (Figura 4).

Figura 4 - Resultado geral dos indicadores do hospital (indicadores x resultado esperado) apresentados pelo software “Nursing

Sizing”.

Hospital XXX

12 Alborto Poreirs Costa

150

Indicadores de Gestdo:

laka de orupacio pré-parto e parta [+]
o .
Indicadares de Processos:
Taxa de Parto Narmal [+ Taxa de Cesarea L]
S . Wi : 2 i
Tana de Episiotomia o Taxa de Complicagbes [+]
1-4 (O
i o
Taxa de APCAR == 7 na 1° minuto -] Taxn de Mortalidade Obsélica o
i d
o
o - "
Taxa de Infecein Pusrperal -+ Taxa de Graves Marhidades -]

Razdo de Inclddncia de Near Miss °

e R e
Ambiéncia;

Conta tom Centro de Parto Normal Inta- @
hospitalar (CPND)

F o wria [
Forval s £t o stticn Toisd
Do cms pr [ES e ——
Enfurmeirea  Enfermaires

- . o @ = 7

Fonte: Autores.


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33266

Research, Society and Development, v. 11, n. 11, e49111133266, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33266

Os resultados dos dados inseridos, apés salvos, ficam armazenados para que 0 usuario possa, periodicamente, inserir

novos dados, permitindo, assim, manter um historico da instituicao a curto, médio e longo prazo.

4. Discussao

Foi demonstrado o desenvolvimento do protétipo de software para dimensionamento de enfermeiros na assisténcia
obstétrica hospitalar denominado Nursing Sizing. Este protétipo de software com finalidade gerencial na enfermagem obstétrica
com os indicadores nele incluidos se aplica para calcular o dimensionamento de enfermeiros, vista que estes possibilitam uma
analise sistematizada do servico. As diferencas institucionais, no que tange as estruturas, processos e servicos, poderdo ser
identificadas quando o software for aplicado na préatica pelo usuario que o acessar.

Vaérios sdo os estudos e desenvolvimento de protétipos e de softwares em enfermagem, em suas diversas areas de
atuacdo, como sdo demonstrados por diversos autores (Barra et al., 2018; Carvalho et al., 2016; Medeiros de Lima & Ribeiro
Santos, 2015; Rezende et al., 2016; Ribeiro et al., 2017; R. Vasconcelos et al., 2017; Vasconcelos et al., 2017).

TIC contribuem para o exercicio dos profissionais de enfermagem e aos servicos de salde, visto 0 compromisso que 0s
gestores dos servicos devem assumir com o cuidado qualificado (Barbosa et al., 2022; Fernandes Figueira et al., 2019; Melo et
al., 2019; Sperandio & Evora, 2005). Para tanto, devem avaliar a carga de trabalho e a real necessidade do quadro de pessoal,
em razdo da demanda assistencial com qualidade e seguranca no atendimento obstétrico hospitalar (ANS, 2016; Aiken et al.,
2017; Brasil, 2022; OMS, 2017).

Ressalta-se a influéncia do dimensionamento de enfermeiros sobre o servigo. Quando inadequado, compromete a
seguranga do paciente, contribui para uma perspectiva negativa institucional, aumento de gastos e impactos nos indicadores
assistenciais (Ferreira et al., 2019; Machado & Poz, 2015; Melo et al., 2019; Vasconcelos et al., 2017). Por outro lado, as
instituigdes com maior quantitativo de enfermeiros se associam ao baixo ndmero de dbitos intra-hospitalares (Aiken et al., 2017).
Dessa forma, o dimensionamento adequado de enfermeiros confere seguranca, qualidade e eficiéncia ao atendimento em salde.

O cenario brasileiro referente a assisténcia ao parto e ao puerpério estd em desenvolvimento, sendo os aspectos de
dimensionamento de profissionais incorporados nas discussdes e publicagdes governamentais. Além disso, sabe-se que a maioria
das complicacOes nas gestacdes e no puerpério pode ser evitada, sendo o quantitativo de profissionais adequados e com a devida
competéncia um importante fator para reduzir essas complica¢des (Vasconcelos et al., 2017).

As tecnologias de cuidado tém contribuido na assisténcia a salde, principalmente no que se refere as melhorias das
ofertas pelos servigos de salde. Os avancos tecnoldgicos na sociedade tém grande impacto na pratica assistencial. Estes,
estimulam os enfermeiros a compreender, aplicar, avaliar e produzir tecnologias, favorecendo aproximacg&o da arte com a ciéncia
da enfermagem (Calvetti et al., 2019; Ferreira et al., 2019; Rezende et al., 2016).

A informatica é um suporte no cotidiano dos enfermeiros, fazendo com que os profissionais se familiarizem com esta,
adequando-se a nova realidade (Barbosa et al., 2022). Torna-se, assim, importante o desenvolvimento de aplicativos, sistemas
de mHealth, dentre outros, de modo que as boas préaticas sejam aplicadas nos Centros Obstétricos (Calvetti et al., 2019; Ferreira
et al., 2019; Fraga et al., 2018; Rezende et al., 2016; Vieira et al., 2019).

Considera-se, também, fundamental que o enfermeiro compreenda que ha necessidade de criar tecnologias para suprir
as lacunas na assisténcia direta ao paciente e de modo complementar melhorar sua atuacdo (Sperandio & Evora, 2005).

Cabe ainda destacar, que os enfermeiros ao participarem, como coordenadores ou integrantes da equipe de producéo

tecnoldégica, salvaguardem de modo ético e legal o direito a propriedade intelectual. Pois, sabe-se que o registro de uma tecnologia

favorece aos enfermeiros o reconhecimento de suas pesquisas, sua aplicagdo e comercializagdo. A protecdo autoral do produto
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desenvolvido, representa também o dever de defender o saber da Enfermagem e sua participacdo na comunidade cientifica

nacional e internacional (de Souza et al., 2010; Pereira Costa, 2019)

A importancia do “Nursing Sizing” € passivel de ser demonstrada e reconhecida porque o dimensionamento dos
enfermeiros que trabalham em assisténcia obstétrica hospitalar, na maioria das instituicdes brasileiras, é, ainda, calculado de
maneira empirica. A tecnologia de enfermagem desenvolvida facilita o processo de gestdo nessa area e a comparacao entre o que
ha na pratica e o que é requerido, apesar da limitacdo deste estudo pois, os testes de usabilidade e funcionalidade nédo foram

realizados.

5. Conclusdo

O desenvolvimento do prototipo do software Nursing Sizing para célculo do quantitativo de enfermeiros na prestacéo
de cuidados obstétricos hospitalares se constitui numa tecnologia com métricas de qualidade requeridas para implementagdo na
prética clinica. Neste é possivel ao usuario registrar dados, transformé-los em informagdes com gréficos, observar ao longo do

tempo de uso se houveram ou ndo mudancas na instituicdo.

O processo de criacdo e concepgdo desta tecnologia de gestdo do cuidado seguiu as responsabilidades éticas e legais,
com parecer técnico-cientifico, fundamentacdo tedrica na literatura e validagdo por profissionais especialistas na area de
investigacao.

As contribuicBes a partir dos resultados obtidos neste estudo se estendem para a Enfermagem, os servigos de salde,
comunidade cientifica e a sociedade. Isto porque, os enfermeiros, mediante esta producao tecnoldgica, oferecem uma tecnologia
com indicadores de gestao; indicadores de processo; indicador de resultado e com dimensionamento visivel em gréfico realizado
pelo préprio sistema. Com o dimensionamento adequado de profissionais da enfermagem se garante o primeiro passo para que
0s servicos de salde obstétrica cumpram préticas seguras.

Este protétipo de software representa uma proposicdo tecnolégica para solucionar um problema cotidiano e conflituoso
que é o dimensionamento de profissionais de enfermagem nos servigos de salde obstétrica. Futuros estudos de aplicabilidade
sdo fundamentais para validar a sua viabilidade de uso pela equipe hospitalar e provar seus beneficios, assim como verificar as

exigéncias de adaptacdo acerca dos processos de implementacdo nos sistemas hospitalares obstétricos.

Referéncias

ABNT. (2020). ABNT NBR 14971:2020. Dispositivos médicos — Aplicagdo de gerenciamento de risco a dispositivos médicos.
https://www.abntcatalogo.com.br/sebrae/norma.aspx?Q=Tjg0T20xdjInTDYvckFlaVZ6MkInd0YvMEphRVFOK0JHckhLZ1ZoMFMwcz0=

Agéncia Nacional de Satde Suplementar. (2016). Cartilha nova organizagéo do cuidado ao parto e nascimento para melhores resultados de satde: Projeto
Parto Adequado - fase 1 (1st ed., Vol. 1). ANS.
http://www.ans.gov.br/images/stories/Materiais_para_pesquisa/Materiais_por_assunto/web_total_parto_adequado.pdf

Aiken, L. H., Sloane, D., Griffiths, P., Rafferty, A. M., Bruyneel, L., McHugh, M., Maier, C. B., Moreno-Cashas, T., Ball, J. E., Ausserhofer, D., Sermeus, W.,
Heede, K. van den, Lesaffre, E., Diya, L., Smith, H., Jones, S., Kinnunen, J., Ensio, A., Jylhd, V., & van Achterberg, T. (2017). Nursing skill mix in European
hospitals: cross-sectional study of the association with mortality, patient ratings, and quality of care. BMJ Quality & Safety, 26(7), 559-568.
https://doi.org/10.1136/BMJQS-2016-005567

Alloghani, M., Hussain, A., Al-Jumeily, D., & Abuelma’Atti, O. (2016). Technology Acceptance Model for the Use of M-Health Services among Health Related
Users in UAE. Proceedings - 2015 International Conference on Developments in ESystems Engineering, DeSE 2015, 213-217.
https://doi.org/10.1109/DESE.2015.58

Barbosa, S. de F. F., Jesus, S. C. de, Vieira, G. T., Bertoncello, K. C. G., Porter, S. W., Valenzuela-Suazo, S., Rodriguez-Campo, V. A., & Souza, M. de L. de.
(2022). Nursing technologies for patient safety in intensive care: a systematic review. Research, Society and Development, 11(4), e10711427159-e10711427159.
https://doi.org/10.33448/RSD-V1114.27159

Barra, D. C. C., Paim, S. M. S., dal Sasso, G. T. M., & Colla, G. W. (2018). Métodos para desenvolvimento de aplicativos méveis em salde: reviséo integrativa
da literatura. Texto & Contexto - Enfermagem, 26(4). https://doi.org/10.1590/0104-07072017002260017

9


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33266
https://www.abntcatalogo.com.br/sebrae/norma.aspx?Q=Tjg0T20xdjJnTDYvckFlaVZ6Mklnd0YvMEphRVFOK0JHckhLZ1ZoMFMwcz0=
http://www.ans.gov.br/images/stories/Materiais_para_pesquisa/Materiais_por_assunto/web_total_parto_adequado.pdf
https://doi.org/10.1136/BMJQS-2016-005567
https://doi.org/10.1109/DESE.2015.58
https://doi.org/10.33448/RSD-V11I4.27159
https://doi.org/10.1590/0104-07072017002260017

Research, Society and Development, v. 11, n. 11, e49111133266, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33266

Brasil. (2022). DATASUS. Indicadores e Dados Basicos. https://datasus.saude.gov.br/

Bravetti, C., Cocchieri, A., D’Agostino, F., Alvaro, R., & Zega, M. (2017). The assessment of the complexity of care through the clinical nursing information
system in clinical practice: A study protocol. Annali Di Igiene Medicina Preventiva e Di Comunita, 29(4), 273-280. https://doi.org/10.7416/Al1.2017.2155

Calvetti, E. S., Lacerda, R. T. de O., & Bernardes, M. L. (2019). Um estudo bibliométrico sobre avaliagdo de desempenho no processo de desenvolvimento agil
de software sob a perspectiva do construtivismo. Revista Brasileira de Gestao e Inova¢do, 6(3), 1-28. https://doi.org/10.18226/23190639.V6N3.01

Carvalho, A., Moreira, A., Teixeira, F. E., Leite De Aradjo, T., Cavalcante, T. F., Josefina Da Silva, M., Carvalho, A. T., & Cruz, T. (2016). Desenvolvimento
de software para o cuidado de enfermagem: revisdo integrativa. Revista de Enfermagem UFPE on Line, 10(6), 4942-4950. https://doi.org/10.5205/1981-8963-
V1016A11276P4942-4950-2016

Conger, A. J. (2017). Kappa and Rater Accuracy: Paradigms and Parameters. Educational and Psychological Measurement, 77(6), 1019.
https://doi.org/10.1177/0013164416663277

RESOLUCAOQ COFEN 543/2017. (2017). Conselho Federal de Enfermagem. http://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-5432017_51440.html

Costa, E. C. da. (2018). A importancia da engenharia de requisitos no processo de desenvolvimento de sistemas de informag&o. Revista Interface Tecnoldgica,
15(1), 203-214. https://doi.org/10.31510/INFA.V1511.322

Cassiani, S. H., de Fatima Fernandes, M. N., Reveiz, L., Filho, J. R. F., & da Silva, F. A. M. (2020). Skill mix of nurses and primary health care professionals:
A systematic review. Revista Panamericana de Salud Publica/Pan American Journal of Public Health, 44. https://doi.org/10.26633/RPSP.2020.82

S& Moror6, D. D., Enders, B. C., de Carvalho Lira, A. L. B., da Silva, C. M. B., & de Menezes, R. M. P. (2017). Concept analysis of nursing care management
in the hospital context. Acta Paulista de Enfermagem, 30(3), 323-332. https://doi.org/10.1590/1982-0194201700043

Souza, M. de L., do Prado, M. L., dal Sasso, G. T. M., Martins, C. R., & Monticelli, M. (2010). A inovacéo tecnoldgica e o cuidado de enfermagem.
Temperamentvm, 11. http://www.index-f.com/temperamentum/tn11/t7172p.php

EUROPEAN COMMISSION. (2017). REGULAMENTO (UE) 2017/ 745 DO PARLAMENTO EUROPEU E DO CONSELHO - de 5 de abril de 2017 - relativo
aos dispositivos médicos, que altera a Diretiva 2001/ 83/ CE, o Regulamento (CE) n.o 178/ 2002 e o Regulamento (CE) n.o 1223/ 2009 e que revoga as Diretivas
90/ 385/ CEE e 93/ 42/ CEE do Conselho.

Fernandes Figueira, 1., Oswaldo Cruz, F., de Janeiro, R., Padrini-Andrade, L., de Céssia Xavier Balda, R., Catherina Nema Areco, K., Bandiera-Paiva, P., do
Vale Nunes, M., Tadeu Martins Marba, S., Brunow de Carvalho, W., Maria Suppo de Souza Rugolo, L., Henrique Carvalho de Almeida, J., Soibelmann
Procianoy, R., Luiz Muniz Bandeira Duarte, J., Albertina Santiago Rego, M., Marques de Lima Mota Ferreira, D., Alves Filho, N., Guinsburg, R., Maria de
Albuquerque Diniz, E., ... Bomfim, O. (2019). Evaluation of usability of a neonatal health information system according to the user’s perception. Rev. Paul.
Pediatr, 3(1), 90-96. https://doi.org/10.1590/1984-0462/;2019;37;1;00019

Ferreira, V. H. S., Teixeira, V. M., Giacomini, M. A, Alves, L. R., Gleriano, J. S., & Chaves, L. D. P. (2019). Contribuigdes e desafios do gerenciamento de
enfermagem hospitalar: evidéncias cientificas. Revista Gaucha de Enfermagem, 40, €20180291. https://doi.org/10.1590/1983-1447.2019.20180291

Fraga, T. F., Matos, E., Costa, R., Salum, N. C., & Maliska, I. C. A. (2018). Processo de enfermagem em centro obstétrico: perspectiva dos enfermeiros. Texto
& Contexto - Enfermagem, 27(3). https://doi.org/10.1590/0104-070720180004600016

Freitas, M. (2018). Dotag¢Bes seguras em enfermagem: Contributos para a seguranga do doente. Seminario - “Transladacao da ciéncia com envolvimento do
cidadado.” Escola Superior de Enfermagem de Coimbra. https://doi.org/10.13140/RG.2.2.19256.8576

International Standard Organization. (2020). ISO 14155:2020(en) Clinical investigation of medical devices for human subjects — Good clinical practice.
https://www.iso.org/obp/ui/#iso:std:iso:14155:ed-3:v1:en

Machado, C. R., & Poz, M. R. D. (2015). Sistematizacéo do conhecimento sobre as metodologias empregadas para o dimensionamento da forca de trabalho em
salde. Saude Em Debate, 39(104), 239-254. https://doi.org/10.1590/0103-110420151040498

Maziero, E. C. S., Teixeira, F. F. R, Cruz, E. D. de A., Matsuda, L. M., & Sarquis, L. M. M. (2020). Dimensionamento de pessoal de enfermagem em unidades
de terapia intensiva infantil: carga de trabalho versus legislacdo. Cogitare Enfermagem, 25(0). https://doi.org/10.5380/CE.VV2510.64058

Medeiros de Lima, L., & Ribeiro Santos, S. R. (2015). Prot6tipo de um software para registro de enfermagem em unidade de terapia intensiva neonatal. Aquichan,
15(1), 31-43. https://doi.org/10.5294/aqui.2015.15.1.4

Melo, S. M., Carver, J. C., Souza, P. S. L., & Souza, S. R. S. (2019). Empirical research on concurrent software testing: A systematic mapping study. Information
and Software Technology, 105, 226-251. https://doi.org/10.1016/J.INFSOF.2018.08.017

Moreira De Freitas, E., Zambon, M. S., & Augusti, V. M. (2021). O uso de tecnologias aplicadas as organiza¢des de salide como fator de seu desenvolvimento.
Teoria & Pratica: Revista de Humanidades, Ciéncias Sociais e Cultura, 4(2). http://isca.edu.br/revista/index.php/revista/article/view/71/51

OMS. (2017). Guia de Implementacéo da Lista de Verificacdo da OMS para Partos Seguros: Melhorar a qualidade dos partos realizados em unidades de saude
para as mées e recém-nascidos. Organiza¢do Mundial da Salde. http://apps.who.int/bookorders.

Pereira Costa, I. A. (2019). Tecnologia “Nursing Sizing” para o Dimensionamento de Enfermeiros na Assisténcia Obstétrica Hospitalar [Universidade Federal
de Santa Catarina]. https://repositorio.ufsc.br/bitstream/handle/123456789/215397/PNFR1146-T.pdf?sequence=-1&isAllowed=y

Polit, DF & Beck, C.T. (2017) Pesquisa em Enfermagem: Gerando e Avaliando Evidéncias para a Prética de Enfermagem. 10? Edicdo, Wolters Kluwer Health,
Filadélfia, 2017. 784 p. https://doi.org/10.1016/j.iccn.2015.01.005.

10


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33266
https://datasus.saude.gov.br/
https://doi.org/10.7416/AI.2017.2155
https://doi.org/10.18226/23190639.V6N3.01
https://doi.org/10.5205/1981-8963-V10I6A11276P4942-4950-2016
https://doi.org/10.5205/1981-8963-V10I6A11276P4942-4950-2016
https://doi.org/10.1177/0013164416663277
http://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-5432017_51440.html
https://doi.org/10.31510/INFA.V15I1.322
https://doi.org/10.26633/RPSP.2020.82
https://doi.org/10.1590/1982-0194201700043
http://www.index-f.com/temperamentum/tn11/t7172p.php
https://doi.org/10.1590/1984-0462/;2019;37;1;00019
https://doi.org/10.1590/1983-1447.2019.20180291
https://doi.org/10.1590/0104-070720180004600016
https://doi.org/10.13140/RG.2.2.19256.8576
https://www.iso.org/obp/ui/#iso:std:iso:14155:ed-3:v1:en
https://doi.org/10.1590/0103-110420151040498
https://doi.org/10.5380/CE.V25I0.64058
https://doi.org/10.1016/J.INFSOF.2018.08.017
http://isca.edu.br/revista/index.php/revista/article/view/71/51
http://apps.who.int/bookorders
https://repositorio.ufsc.br/bitstream/handle/123456789/215397/PNFR1146-T.pdf?sequence=-1&isAllowed=y
https://doi.org/10.1016/j.iccn.2015.01.005

Research, Society and Development, v. 11, n. 11, e49111133266, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33266

Pressman, R., & Maxim, B. (2016). Sofiware Engineering: A Practitioner’s Approach (8th ed.). AMGH.

Ramdhani, M. A., Maylawati, D. S. adillah, Amin, A. S., & Aulawi, H. (2018). Requirements Elicitation in Software Engineering. International Journal of
Engineering & Technology, 7(2.29), 772-775. https://doi.org/10.14419/ijet.v7i2.29.14254

Rezende, L. C. M., dos Santos, S. R., & Medeiros, A. L. (2016). Assessment of a prototype for the Systemization of Nursing Care on a mobile device. Revista
Latino-Americana de Enfermagem, 24. https://doi.org/10.1590/1518-8345.0898.2714

Ribeiro, V., Cestari, F., Ferreira, M. A., Santos Garces, T., Maria, T., Moreira, M., Mendes De, V. L., Pessoa, P., & Barbosa, I. V. (2017). Aplicabilidade de
inovacoes e tecnologias assistenciais para a seguranga do paciente: revisdo integrativa. Cogitare Enfermagem, 22(3). https://doi.org/10.5380/CE.V2213.45480

Santos, L. C. dos, Andrade, J., Spiri, W. C., Santos, L. C. dos, Andrade, J., & Spiri, W. C. (2019). Dimensionamento de profissionais de enfermagem: implicacdes
para o processo de trabalho na estratégia salde da familia. Escola Anna Nery, 23(3), 2019. https://doi.org/10.1590/2177-9465-EAN-2018-0348

Soares De Souza, V., Kelly, Inoue, C., Jodo., Campos De Oliveira, L., Ana, Miller De Magalh&es, M., Aparecida, E., Martins, P., & Matsuda, L. M. (2018).
Dimensionamento do pessoal de enfermagem na terapia intensiva adulto. Revista Mineira de Enfermagem, 22(0), 1-6. https://doi.org/10.5935/1415-
2762.20180056

Sperandio, D. J., & Evora, Y. D. M. (2005). Nursing care planning: proposal for a software prototype. Revista Latino-Americana de Enfermagem, 13(6), 937—
943. https://doi.org/10.1590/S0104-11692005000600004

Vasconcelos, R. O., Rigo, D. de F. H., Marques, L. G. S., Nicola, A. L., Tonini, N. S., Oliveira, J. L. C. de, Vasconcelos, R. O., Rigo, D. de F. H., Marques, L.
G. S., Nicola, A. L., Tonini, N. S., & Oliveira, J. L. C. de. (2017). Dimensionamento de pessoal de enfermagem hospitalar: estudo com parametros oficiais
brasileiros de 2004 e 2017. Escola Anna Nery, 21(4), 20170098. https://doi.org/10.1590/2177-9465-EAN-2017-0098

Vasconcelos, R., Vasconcelos, R. O., Bohrer, C. D., Rigo, D. de F. H., Marques, L. G. S., Oliveira, J. L. C. de, Tonini, N. S., & Nicola, A. L. (2017). Meios para
a geréncia de enfermagem utilizados em unidades hospitalares criticas. Enfermagem Em Foco, 7(3/4), 56-60. https://doi.org/10.21675/2357-
707X.2016.v7.n3/4.944

Vieira, B. da C., Backes, M. T. S., Costa, L. D., Fernandes, V. M. B., Dias, H. H. Z. R., & Backes, D. S. (2019). Boas préticas aplicadas as parturientes no centro
obstétrico. Revista Brasileira de Enfermagem, 72, 191-196. https://doi.org/10.1590/0034-7167-2018-0422

11


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i11.33266
https://doi.org/10.14419/ijet.v7i2.29.14254
https://doi.org/10.1590/1518-8345.0898.2714
https://doi.org/10.5380/CE.V22I3.45480
https://doi.org/10.1590/2177-9465-EAN-2018-0348
https://doi.org/10.5935/1415-2762.20180056
https://doi.org/10.5935/1415-2762.20180056
https://doi.org/10.1590/S0104-11692005000600004
https://doi.org/10.1590/2177-9465-EAN-2017-0098
https://doi.org/10.21675/2357-707X.2016.v7.n3/4.944
https://doi.org/10.21675/2357-707X.2016.v7.n3/4.944
https://doi.org/10.1590/0034-7167-2018-0422

