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FACTORES ASOCIADOS A LA CARGA DE TRABAJO DE ENFERMERÍA EN TERAPIA INTENSIVA: 
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Silvia Helena Camelo5 

RESUMO  

Objetivo: analisar comparativamente a carga de trabalho de Enfermagem em duas unidades de terapia 
intensiva. Método: estudo quantitativo, de coorte transversal, descritivo, realizado em duas UTI de um 
hospital universitário. A amostra foi aleatória constituindo-se de 100 pacientes. A análise foi realizada por 
meio da regressão multivariada, cuja variável dependente foi carga de trabalho de Enfermagem, 
permanecendo, no modelo final, as variáveis independentes com significância estatística menor que 0,05. 
Resultados: a maioria dos pacientes foi do sexo masculino (60%), com média de idade de 52,3 anos. A carga 
de trabalho de Enfermagem nas UTI apresentou a média do escore NAS total do conjunto de pacientes de 
75,65 e escore APACHE II de 25,5. Conclusão: o tempo de permanência, o sexo e a faixa etária não 
apresentaram associação significativa com a carga de trabalho de Enfermagem, porém, esta se associou ao 
escore de gravidade (APACHE II) e à condição de saída do paciente (alta/óbito). Descritores: Carga de 
trabalho; Unidades de Terapia Intensiva; Enfermagem.  

ABSTRACT  

Objective: to analyze comparatively the Nursing workload in two intensive care units. Method: quantitative, 
cross-sectional, descriptive study performed in two ICUs of a university hospital. The sample was random and 
consisted of 100 patients. The analysis was performed through multivariate regression, whose dependent 
variable was Nursing workload, remaining, in the final model, the independent variables with statistical 
significance lower than 0.05. Results: the majority of the patients were male (60%), with a mean age of 52.3 
years. The workload of Nursing in the ICU presented the mean of the total NAS score of the set of patients of 
75.65 and APACHE II score of 25.5. Conclusion: length of stay, sex and age group did not present a significant 
association with the nursing workload, however, this was associated with the severity score (APACHE II) and 
the patient's exit status (discharge / death). Descritores: Workload; Intensive Care Units, Nursing.  

RESUMEN  

Objetivo: analizar comparativamente la carga de trabajo de Enfermería en dos unidades de terapia intensiva. 
Método: estudio cuantitativo, de cohorte transversal, descriptivo, realizado en dos UTI de un hospital 
universitario. La muestra fue aleatoria constituyéndose de 100 pacientes. El análisis fue realizado por medio 
de la regresión multivariada, cuya variable dependiente fue carga de trabajo de Enfermería, permaneciendo, 
en el modelo final, las variables independientes con significancia estadística menor que 0,05. Resultados: la 
mayoría de los pacientes fue la del sexo masculino (60%), con promedio de edad de 52,3 años. La carga de 
trabajo de Enfermería en las UTI presentó la media del score NAS total del conjunto de pacientes de 75,65 y 
score APACHE II de 25,5. Conclusión: el tiempo de permanencia, el sexo y el grupo de edad no presentaron 
asociación significativa con la carga de trabajo de Enfermería, pero, ésta se asoció al score de gravedad 
(APACHE II) y la condición de salida del paciente (alta / óbito). Descritores: Carga de Trabajo; Unidades de 
Terapia Intensiva; Enfermagem. 
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A alocação de pessoal deve ser feita 

pautada em critérios objetivos e isto pode ser 

conflitante quando se trata de uma instituição 

que atende pacientes de diferentes perfis 

clínicos e epidemiológicos.1 

Alguns instrumentos são utilizados para 

mensurar a carga de trabalho de Enfermagem 

e auxiliar no dimensionamento adequado de 

pessoal. Em 2002, autores validaram o 

instrumento Nursing Activities Score (NAS) no 

Brasil, que representa 80,8% das atividades de 

Enfermagem.2-3 

Este instrumento tem permitido não só 

estimar o quantitativo de pessoal e auxiliar no 

cálculo orçamentário do serviço de 

Enfermagem como, também, estabelecer 

relações diversas entre necessidades de 

cuidados de Enfermagem de diferentes 

populações, estudar a associação com 

indicadores de UTI e analisar os fatores 

associados à carga de trabalho.2 

Nesse sentido, considerando que as UTI se 

tornaram setores que concentram recursos 

humanos e tecnológicos altamente 

especializados e onde o perfil dos pacientes 

corrobora para a complexa assistência de 

Enfermagem, é de grande relevância o estudo 

dos fatores associados à carga de trabalho, 

bem como o perfil dos pacientes internados 

nestas unidades, o que pode se tornar 

elemento concreto quanto ao provimento de 

recursos humanos de Enfermagem. 

Na literatura científica internacional, 

muitos estudos têm apresentado evidências da 

relação entre a alocação de pessoal de 

Enfermagem e a qualidade assistencial, com 

implicações para a segurança do paciente 

expressas, muitas vezes, por meio dos eventos 

adversos.4-9 

 

● Analisar a carga de trabalho de 

Enfermagem em duas unidades de terapia 

intensiva. 

● Verificar se as características 

demográficas e clínicas são fatores 

independentes associados a ela. 

 

Estudo quantitativo, de coorte transversal, 

descritivo, realizado em um hospital 

universitário, terciário. Os dados foram 

coletados após a aprovação pelo Comitê de 

Ética em Pesquisa da instituição (Processo n.º 

2153) de forma sistematizada pela 

pesquisadora, com o auxílio de três 

enfermeiras com experiência em terapia 

intensiva que foram devidamente treinadas 

para o procedimento. Para o preenchimento 

do NAS, foi utilizado o manual do 

instrumento.10 

A amostra do estudo foi aleatória e seu 

tamanho foi calculado visando a permitir a 

realização de uma análise estatística 

multivariada. Adicionalmente, levou-se em 

consideração o total de leitos das duas UTI 

investigadas e a movimentação mensal de 

cada unidade investigada, constituindo-se, 

então, de 100 pacientes, sendo 50 de cada 

uma delas. A primeira UTI é destinada ao 

cuidado de pacientes clínicos e cirúrgicos 

crônicos e a segunda atende aqueles 

provenientes de urgência e emergência.  

Constituíram-se critérios de inclusão 

pacientes com idade superior a 18 anos, com 

tempo de permanência superior a 24 horas. 

Foram utilizados dois instrumentos para a 

coleta de dados. 

1) Instrumento de caracterização da 

Unidade de Terapia Intensiva (UTI): para a 

obtenção das informações referentes ao 

número de profissionais de Enfermagem 

presentes por turno, em cada uma das 

unidades, durante o período da coleta de 

campo. 

2) Instrumento de caracterização do 

paciente composto por quatro campos: Campo 

1 - dados de identificação do paciente; Campo 

2 – data da internação, procedência, tipo de 

internação, motivo da internação na unidade, 

data de saída e destino após a alta do CTI; 

Campo 3 – instrumento NAS composto de 23 

itens referentes aos cuidados de Enfermagem 

e às intervenções terapêuticas; Campo 4 – 

instrumento APACHE II utilizado pela equipe 

médica para avaliar a gravidade dos pacientes 

admitidos na UTI (preenchido nas primeiras 24 

horas da admissão).  

Todos os dados coletados foram inseridos 

em planilha eletrônica do programa ExcelR e, 

posteriormente, analisados utilizando-se o 

programa Statistical Package for the Social 

Sciences (SPSS). Na avaliação da carga de 

trabalho de Enfermagem e dos grupos das 

variáveis procedência, tipo de internação e 

condição de saída, utilizou-se o teste 

paramétrico ANOVA. Para a verificação de 

correlação linear entre a variável carga de 

trabalho de Enfermagem e as variáveis 

quantitativas, tempo de internação e Escore 

APACHE II, foi utilizado o teste paramétrico de 

Correlação de Pearson. 

Na regressão multivariada, cuja variável 

dependente foi a carga de trabalho de 

Enfermagem, selecionaram-se, para a inclusão 

no modelo inicial, as variáveis independentes 

cujos testes estatísticos bivariados resultaram 

OBJETIVOS 

MÉTODO 

INTRODUÇÃO 
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em p <0,20. No modelo final, permaneceram 

as variáveis com significância estatística 

menor que 0,05. 

 

Com relação ao perfil dos pacientes nas 

unidades de terapia intensiva estudadas, a 

tabela 1 apresenta os principais resultados. 

 

Tabela 1. Comparação da amostra de pacientes entre as diferentes unidades segundo dados 
demográficos e clínicos. Ribeirão Preto (SP), Brasil, 2015. 

Características UTI Campus 
14 leitos 

N=50 

UTI UE 
16 leitos 

N=50 

 
Amostra Total 

N=100 

n / % n / % n / % 

Sexo    
Masculino 32 (64%) 28 (56%) 60 (60%) 
Feminino 18 (36%) 22 (44%) 40 (40%) 
Idade    
Média - em dias 
 (desvio padrão) 

57,0 (17,3) 47,6 (20,5) 52,3 (19,4) 

Procedência    
Centro cirúrgico 4 (8%) 16 (32%) 20 (20%) 
Pronto-socorro 0 23 (46%) 23 (23%) 
Unidade de   internação 37 (74%) 8 (16%) 45 (45%) 
Outros 9 (18%) 3 (6%) 12 (12%) 
Tipo de internação    
Clínica 40 (80%) 32 (64%) 72 (72%) 
Cirúrgica eletiva 8 (16%) 2 (4%) 10 (10%) 
Cirúrgica de urgência 2 (4%) 16 (32%) 18 (18%) 
Tempo de internação na 
UTI 

   

Média (desvio padrão) 7,2 (7,5) 12,5 (9,8) 9,9 (9,1) 
Condição de saída    
Sobrevivente 22 (44%) 36 (72%) 58 (58%) 
Não sobrevivente 28 (56%) 14 (28%) 42 (42%) 
APACHE II    
Média (desvio padrão) 26,2 (8,6) 24,5 (6,9) 25,5 (7,7) 

 

A carga de trabalho de Enfermagem nas UTI 

apresentou a média do escore NAS total do 

conjunto de pacientes de 75,65, valor muito 

próximo ao encontrado nas unidades 

separadamente, sendo no Campus 75,2 (DP = 

16,1) e UE 76,2 (DP = 16,5). 

A tabela 2 apresenta os resultados da 

comparação da carga de trabalho de 

Enfermagem (NAS) segundo as variáveis 

demográficas e clínicas nas UTI analisadas. 

 

Tabela 2. Comparação das médias do escore NAS das diferentes UTI segundo as 
variáveis sexo, idade, procedência, tipo de internação, tempo de internação, 
condição de saída entre as diferentes UTI. Ribeirão Preto (SP), Brasil, 2015. 

 
 

Variáveis 

UTI Campus (NAS) 
 

UTI UE (NAS) 
 

média DP média DP 

Sexo     
Masculino 78,07 17,06 77,73 17,04 
Feminino 69,98 13,05 74,13 16,05 
Idade     
≤60 anos 77,28 17,19 77,36 17,46 
> 60 anos 72,22 14,29 73,79 14,82 
Procedência     
Centro cirúrgico 72,77 17,87 78,27 15,80 
Pronto-socorro - - 75,39 17,22 
Unidade de 

internação 
74,86 15,22 74,35 19,78 

Outros 77,45 20,33 75,47 12,07 
Tipo de internação     
Clínica 75,46 15,54 75,39 17,44 
Cirúrgica eletiva 71,49 20,65 73,55 6,72 
Cirúrgica urgência 83,8 2,54 77,98 16,03 
Condição de saída     
Sobrevivente 64,2 17,39 70,94 15,35 
Não sobrevivente 83,50 13,17 89,54 11,34 

 

A comparação entre os escores médios da 

carga de trabalho de Enfermagem nas 

unidades UTI Campus e UE, segundo o teste t 

de “Student”, foi p = 0,762.  O mesmo teste, 

RESULTADOS  
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para a variável idade, resultou em p = 0,190 e 

a variável sexo masculino e feminino resultou 

em p = 0,088. Dessa forma, foram 

selecionadas, para o modelo inicial de 

regressão múltipla, as variáveis idade e sexo 

com (p < 0,20). 

Na comparação entre a carga de trabalho 

de Enfermagem e variáveis procedência, tipo 

de internação e condição de saída, o teste de 

Kolmogorov Smirnov apontou aderência à 

distribuição Normal (p > 0,05). Dessa forma, o 

teste ANOVA foi utilizado para a comparação 

entre os escores médios de carga de trabalho 

de Enfermagem e os diferentes grupos das 

variáveis. A tabela 3 evidencia os resultados 

encontrados. 
 

Tabela 3. Relação da variável carga de trabalho com as 
variáveis independentes utilizando o teste ANOVA. 
Ribeirão Preto (SP), Brasil, 2015. 

Variáveis independentes p 

Procedência 0, 944 
Tipo de internação 0,567 
Tipo de saída 0, 00 

 

Dessa forma, foi selecionada, para o 

modelo inicial de regressão múltipla, a 

variável tipo de saída (p < 0,20). 

O coeficiente de correlação linear de 

Pearson foi utilizado entre a variável carga de 

trabalho de Enfermagem e as variáveis tempo 

de internação, escore APACHE II e idade. Os 

resultados são apresentados na tabela 4 

 

Tabela 4. Relação da variável carga de trabalho com as variáveis 
independentes utilizando o coeficiente de correlação de Pearson. 
Ribeirão Preto (SP), Brasil, 2015. 

Variáveis independentes r p 

Tempo de internação -0,183 0, 068 
Escore APACHE 0,502 0,00 
Idade -0,082 0,417 

 

Frente aos resultados encontrados, as 

variáveis tempo de internação e escore 

APACHE II foram selecionadas para o modelo 

inicial de regressão múltipla (p < 0,20). 

Embora a variável idade não tenha atendido 

aos critérios para a realização desta 

correlação, por se constituir em variável de 

interesse do estudo, optou-se por sua 

inclusão. 

A tabela 5 expressa a relação das variáveis 

independentes selecionadas. 

 

Tabela 5. Relação das variáveis independentes para a análise de regressão 
linear múltipla. Ribeirão Preto (SP), Brasil, 2015. 

Variáveis independentes ß p 

Tempo de internação -0, 014 0,870 
Escore APACHE II 0, 349 0,001 
Sexo 0, 137 0,111 
Idade 0, 142 0,098 
Tipo de saída (alta/óbito) 0, 319 0,002 

 

Diante destes resultados, as variáveis 

independentes para o modelo final foram o 

escore APACHE, sexo, idade e tipo de saída, 

utilizando-se o método Backward, conforme 

apresentado na tabela 6. 

 
 

Tabela 6. Relação das variáveis independentes selecionadas para a análise 

de regressão linear múltipla. Ribeirão Preto (SP), Brasil, 2015. 

Variáveis independentes ß p 

Escore APACHE 0, 350 ~ 0 

Sexo 0, 139 0, 098 

Idade 0, 145 0, 078 

Tipo de saída 0, 322 0, 001 
 

As variáveis sexo e idade não apresentaram 

impacto na demanda de trabalho da 

Enfermagem. Já o APACHE II e a variável tipo 

de saída interferiram na carga de trabalho, 

sendo que, nesta amostra, os pacientes com 

maiores valores de APACHE II e que evoluíram 

para o óbito demandaram maior carga de 

trabalho de Enfermagem.  

Esse resultado pode ser explicado 

considerando-se que, à medida que o paciente 

apresenta piora das condições clínicas, 

intensificam-se a observação do paciente e a 

monitorização dos sinais vitais, laboratoriais, 

as intervenções médicas e de Enfermagem, 

condutas que contribuem para um aumento da 

carga de trabalho. 
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Estudos brasileiros, ao longo do tempo, 

vêm confirmando a predominância de 

internação de pacientes masculinos em UTI, 

como demonstrado neste estudo. Os 

percentuais variam de 54 a 58%.11-5 

Quanto à idade dos pacientes, os resultados 

deste trabalho diferem de outros estudos que 

apontam o número elevado de pacientes 

idosos em terapia intensiva. Pesquisadores 

investigaram cinco UTI de adultos de dois 

hospitais universitários e identificaram que a 

maioria dos pacientes (53,7%) tinha acima de 

60 anos.12 

Na variável tipo de internação, nota-se a 

predominância da internação clínica (72%) na 

amostra total. A maioria (54%) dos pacientes 

estudados em outra investigação também foi 

internada na UTI por razões clínicas.12 

Quanto ao tempo de internação na UTI, a 

média na amostra total apontou a 

permanência de 9,9 dias dos pacientes. 

Diversos estudos nacionais apontam, como 

tempo médio de permanência dos pacientes, 

de um a seis dias,16-8 entretanto, outras 

investigações já identificaram uma média de 

permanência maior, entre 7,64 e 17 dias.14-5,19-

20 

No que se refere à condição de saída da 

UTI, do total de pacientes estudados no 

período, evidencia-se que 42% dos pacientes 

foram não sobreviventes. A alta mortalidade 

encontrada situa-se acima da verificada em 

estudos brasileiros, com variação de 20% a 

35%. Estudo obteve índices que variaram de 

4,8 a 20% na mortalidade de pacientes idosos 

internados em UTIs gerais relacionada à 

questão da idade dos pacientes.18 Outra 

investigação obteve, na análise de pacientes 

cirúrgicos internados em três UTIs de um 

hospital escola, uma mortalidade de 25,2%.17) 

A constatação da elevada mortalidade nos 

pacientes analisados neste estudo talvez se 

justifique pela associação de diferentes 

fatores, destacando-se a existência de muitas 

comorbidades pré-existentes e gravidade 

clínica, não se podendo descartar as 

admissões na UTI de pacientes fora de 

possibilidades terapêuticas. Este fato pode ser 

reafirmado ao se observar o valor médio do 

escore APACHE II obtido nesta pesquisa, que é 

bem superior àqueles descritos na literatura 

em outras pesquisas nacionais, com valores de 

13,4 pontos20 e 14,7 pontos.17 

Os valores obtidos pelo NAS também foram 

bem superiores àqueles relatados em outros 

estudos, que obtiveram os seguintes valores 

médios de pontuação NAS: 80,09 (DP = 7,28)17; 

65,5 (DP = 18,8)15; 52,7 (DP =  9,2)2;  72,93 (DP 

=  14,47)18; 67,1 (DP = 8,42)13. 

Quanto às variáveis que se associaram à 

carga de trabalho, identificaram-se a 

gravidade da doença, segundo o APACHE II, e 

a variável tipo de saída (pacientes não 

sobreviventes). Pesquisa identificou que 

apenas a variável severidade da doença, 

mensurada pelo SAPS II, foi diretamente 

relacionada à carga de trabalho de 

Enfermagem e a idade foi inversamente 

relacionada.21 Estudo prospectivo, 

longitudinal, identificou que os pacientes com 

idade mais avançada mantiveram demanda 

mais elevada de cuidados do que os adultos, 

após a alta.22  

Investigação evidenciou como fatores 

preditores de alta demanda de Enfermagem: 

gravidade, idade e tipo de internação 

(pacientes cirúrgicos). Não demonstrou 

diferença na demanda de trabalho de 

Enfermagem para idosos de diferentes faixas 

etárias.18 

Em outra pesquisa, o único fator associado 

à alta carga de trabalho de Enfermagem foi o 

tempo de permanência dos pacientes 

avaliados na UTI12. Já outro estudo23 

identificou relação da carga de trabalho com 

as variáveis sexo, idade, origem e tipo de 

hospitalização em uma UTI cardiológica. Estes 

mesmos autores também observaram uma 

pobre correlação entre a carga de trabalho e 

os escores de disfunção orgânica, bem como 

entre o NAS e o indicador de gravidade SAPS II 

e encontraram moderada correção entre a 

média do NAS e o tempo de permanência na 

UTI. 

Este estudo apresenta como limitações ter 

sido realizado em um único centro e a 

amostra ter sido calculada com vistas a 

atender à exigência mínima para o 

desenvolvimento da análise de regressão 

multivariada. 

Evidencia-se que a variável gravidade é de 

extrema relevância para o cálculo do 

provimento de pessoal, bem como a variável 

condição de saída. Porém, as variáveis idade e 

tempo de permanência são controversas 

quanto à sua relevância. 

Estudos futuros poderiam ser realizados 

com o objetivo de ampliar a aplicabilidade 

deste instrumento de quantificação da carga 

de trabalho, bem como de identificar os 

fatores que a influenciam, a fim de que possa 

ser utilizado de forma segura para a 

classificação dos pacientes e, 

consequentemente, o provimento do quadro 

de pessoal de Enfermagem da unidade 

orientado pela qualidade assistencial. 

DISCUSSÃO 
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O desempenho da Enfermagem, em 

diferentes contextos de atuação, sofre uma 

influência direta do quantitativo de recursos 

humanos disponíveis. A provisão adequada de 

trabalhadores de Enfermagem tem se 

constituído uma estratégia relevante para a 

qualidade ou a melhoria da qualidade dos 

serviços de saúde e, consequentemente, para 

os resultados da assistência. 

Conclui-se, assim, que o tempo de 

permanência, sexo e idade não apresentaram 

associação significativa com a carga de 

trabalho de Enfermagem, porém, esta se 

associou ao escore de gravidade (APACHE II) e 

à condição de saída do paciente (alta/óbito). 
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