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Resumo: Introducdo: A deteccdo de alteragBes dos sinais vitais em UTI Neonatal é fundamental para uma
decisdo médica rapida e assertiva. Nao se conhece a atencéo visual de profissionais de salde ao
avaliarem os sinais vitais em monitores multiparamétricos. <br>Objetivos. Verificar o foco do
olhar de médicos em UTI neonatal ao avaliarem o painel de um monitor multiparamétrico para
decidir pela presenca/auséncia de alteragdo dos sinais vitais. <br>Metodologia: Estudo
experimental no qual médicos que atuam em UTI| Neonatal, apds a apresentacdo de um caso
clinico em tela de computador, avaliaram o painel do monitor multiparamétrico EfficiaCM 120®
por 30s, sendo o olhar rastreado pelo Tobii TX300. Os médicos avaliaram uma entre trés
situacdes: -Monitorl (M1): Normalidade dos sinais, -M2: Taquicardia (Frequéncia Cardiaca (FC)
185bpm), -M3: Hiperoxia (SpO2 97%). Delimitou-se no painel do monitor, oito &reas de
interesse (Al): FC, Eletrocardiograma (ECG), SpO2, Onda de Pulso (OPulso), Frequéncia
Respiratoria (FR), Curva da Respiracdo (CResp), Pressdo Arterial (PA) e Temperatura(Temp).
Verificou-se se os médicos fixaram ou ndo o olhar nas Al, em trés tempos (T): 0-3s, 0-5s e 0-10s.
Para avaliar a associacéo entre monitor e fixacdo do olhar nos trés T, gjustou-se um modelo de
equacdo de estimacgdo generalizada para cada parametro e para cada tempo. <br>Resultados:
Foram avaliados 80 médicos, com as seguintes caracteristicas - 86%feminino, 35,3+8,2an0s,
graduados ha 6,0 (P25-75:4-13)anos, especidizacdo em  pediatria (86%) e
neonatologia/UTIPediétrica (56%). Nos T 0-3s, 0-5s e 0-10s, o percentual de médicos que fixou
o olhar nos parametros foi, respectivamente: FC- 93, 96 e 98%, ECG- 73, 79 e 89%, SpO2- 75,
94 e 95%, OPulso- 86, 88 e 98%, FR- 48, 80 e 95%, CResp- 26, 49 e 73%, PA- 35, 63 e 98%,
Temp- 31, 53 € 91%. A chance de os médicos fixarem o olhar na FC foi similar nos trés tempos.
Houve aumento significante na chance de fixacdo do olhar entre os tempos T.0-10s vs. 0-3s nos
parametros. ECG (Odds Ratio - OR 1,22), SpO2 (OR 1,27), OPulso (OR 1,13), FR (OR 2,00),
CResp (OR 2,76), PA (OR 2,79), Temp (OR 2,92). A chance de os médicos fixarem o olhar na
FR no Monitor 3 foi 0,74 vezes aquela observada no M2. No T.0-3s, comparada a FC, a chance
de os médicos fixarem o olhar nos demais parametros, ECG, SpO2, FR, CResp, PA e Temp foi
menor. <br>Conclusdo: Ao avaliar o painel de um monitor multiparamétrico para decidir se o RN
apresenta ateragdo dos sinais vitais, a FC desperta a atenco visual dos médicos inicialmente,
seguida da OPulso e SpO2 e, por fim, 0 ECG, FR, CResp, PA e Temp. A presenca de parametros
aterados no monitor multiparamétrico pouco interfere na atencdo visual dos médicos.
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