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INTRODUCAO

Perdas de vidas humanas por erro de conexao
propdoem uma reflexdo acerca da seguranca do
paciente relacionada a essa pratica. Em diferentes
paises, diversos erros de conexao que resultaram
em morte ou danos permanentes aos pacientes
sdo registrados e/ou notificados anualmente.
Grande parte é decorrente de erros de medicacao
por via intravenosa envolvendo erros na conexao
de dispositivos tubulares ou relacionados a
administracao de medicamentos orais e
alimentagao por via intravenosa de medicamentos
orais e alimentacao por via intravenosa.

OBJETIVOS

O presente trabalho tem como objetivo identificar
as publicacdes existentes sobre o erro de conexao
na Assisténcia de Enfermagem.

METODO

Foi possivel observar que a maioria dos erros de
conexao sao evitaveis e acontece por falta politicas
internas relacionada a validacdo nacional da ISO
80369-1. Pode-se observar com clareza que os
principais aspectos que contribuem para o erro de
conexdao é a interconectividade entre os conectores
luer, pois sdo utilizados em produtos com finalidade
diferente, mas com a mesmo design de conexao, visto
gue foram identificadas 1.640 conexdes possiveis das
quais: 654 foram consideradas de risco amplamente
aceitavel (dano menor ou desconforto); 608 foram
consideradas de risco tdao baixo quanto possivel (dano
reversivel); 378 foram consideradas de risco
inaceitdvel (dano irreversivel ou morte). Outro fator
relacionado e este erro é o fator humano, que por
vezes em seu comportamento, apresenta um lapso,
um deslize ou apresenta fadiga, cansaco,
dimensionamento de pessoal insuficiente, demanda
maior que a condicao de resolutividade dos servicos,
consequentemente uma instabilidade emocional, um
prejuizo cognitivo, questdes que sdo inerentes ao ser
humano, nunca conseguiremos eliminar o risco em
relacio ao comportamento  humano, afinal
sabidamente, errar é humano.

CONCLUSAO

Trata- se de uma revisao bibliografica, que analisou
a producdo cientifica dos dultimos 10 anos,
realizada nas bases de dados disponiveis na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific
Electronic Library Online (SCIELO), Ebscolost,
Google académico, PUBMED, Ingencta Connect,
ScienceDirect, Patient Safety Authority e na
biblioteca Paulo Sérgio Gusmao, localizada na
Universidade Feevale e com os seguintes
descritores: erro de conexao, erro de via, conector
Luer. Foram selecionados artigos, e boletins
informativos que estavam em lingua portuguesa e
inglesa, com resumo relacionado a tematica,
disponivel na integra e dentro de janeiro de 2006 a
janeiro de 2016, totalizando 13 artigos e trés
boletins informativos.

Quanto ao fator humano, sabe-se que esta relacionado
a todos os tipos de erro na assisténcia de enfermagem,
a ocorréncia de erros é inerente ao processo cognitivo
humano, e neste contexto, profissionais de saude sao
passiveis de cometé-los. Esforcos devem ser
implementados na tentativa conhecer e explorar tais
eventos, com a finalidade de desenvolver estratégias
que conduzam a prevencdo e consequentemente
promovam a seguranca do paciente. Descritores: erro
de conexdo, erro de via, conector luer.
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RESULTADOS

Os achados foram categorizados em trés capitulos:
erro de conexao na assisténcia de enfermagem,

fatores contribuintes e medidas de prevencao para o

erro de conexao.
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