Jrazilian Journal of health Deview

Instrumentos de avaliacdo de seguranca do paciente nos servicos de saude:
uma revisao integrativa

Patient safety assessment instruments in health services: an integrative review

DOI:10.34119/bjhrv3n6-142

Recebimento dos originais: 30/10/2020
Aceitacdo para publicacdo: 30/11/2020

Vanessa de Carvalho Silva
Graduanda em Bacharelado em Enfermagem
Instituicdo: Instituto Federal de Pernambuco — Campus Pesqueira
Endereco: BR 232—Km 214—Loteamento Redengéo-Prado, Pesqueira - PE, 55200-000
E-mail: carvalho.csv@gmail.com

Jefferson Nunes dos Santos
Graduando em Bacharelado em Enfermagem
Instituicdo: Instituto Federal de Pernambuco — Campus Pesqueira
Endereco: BR 232—Km 214—Loteamento Redengéo-Prado, Pesqueira - PE, 55200-000
E-mail: jefferson-nunesll@hotmail.com

Maynara Vinicia Santos
Graduanda em Bacharelado em Enfermagem
Instituicdo: Instituto Federal de Pernambuco — Campus Pesqueira
Endereco: BR 232-Km 214-Loteamento Redencdo-Prado, Pesqueira - PE, 55200-000
E-mail: maynaravsantos@hotmail.com

Jhenyff de Barros Remigio Limeira
Bacharel em Enfermagem
Instituicdo: Instituto Federal de Pernambuco — Campus Pesqueira
Endereco: BR 232-Km 214-Loteamento Redencdo-Prado, Pesqueira - PE, 55200-000
E-mail: jhenyffbarros@gmail.com

Beatriz Vieira da Silva
Graduanda em Bacharelado em Enfermagem
Instituicdo: Instituto Federal de Pernambuco — Campus Pesqueira
Endereco: BR 232—Km 214—L oteamento Redeng&o-Prado, Pesqueira - PE, 55200-000
E-mail: bia-vieira20@hotmail.com

Ana Carla Silva Alexandre
Doutora em Ciéncias da Saude
Instituicdo: Instituto Federal de Pernambuco — Campus Pesqueira
Endereco: BR 232—Km 214—L oteamento Redengéo-Prado, Pesqueira - PE, 55200-000
E-mail: ana.alexandre@pesqueira.ifpe.edu.br

Braz. J. Hea. Rev, Curitiba, v. 3, n. 6, p.17210-17225. nov./dez. 2020. ISSN 2595-6825




Jrazilian Journal of health Deview

Maria do Socorro Torres Galindo dos Santos
Mestra em Ciéncias da Educacdo e Multidisciplinariedade
Instituicdo: Instituto Federal de Pernambuco — Campus Pesqueira
Endereco: BR 232—Km 214—Loteamento Redengéo-Prado, Pesqueira - PE, 55200-000
E-mail: socorro_galindo.pe@hotmail.com

Josicleide Montenegro da Silva Guedes Alcoforado
Mestre Profissional em Gestéo e Economia da Saude
Instituicdo: Instituto Federal de Pernambuco — Campus Pesqueira
Endereco: BR 232—Km 214—Loteamento Redengéo-Prado, Pesqueira - PE, 55200-000
E-mail: josicleide.alcoforado@pesqueira.ifpe.edu.br

RESUMO

O controle e 0 monitoramento da seguranca do paciente nas instituicdes de saude sdo essenciais
no processo de trabalho da gestdo, uma vez que a adogao de préaticas seguras interfere diretamente
no processo de trabalho da equipe de satde, na qualidade da assisténcia prestada, nos indices de
morbimortalidade do servico e nos custos financeiros relacionados a assisténcia. Assim, a
tecnologia é vista como uma ferramenta inovadora de apoio ao gerenciamento de informacdes e
coordenacdo de planejamento de a¢Oes administrativas e financeiras. Dentre elas, os instrumentos
sdo avaliados como tecnologias essenciais para a orientacdo efetiva das praticas cotidianas dos
profissionais de salude. Neste sentido, 0 presente estudo objetiva identificar os instrumentos de
avaliacdo de SP utilizados pelos profissionais e gestores de salde no Brasil. Trata-se de uma
Reviséo Integrativa, que selecionou as bases de dados indexadas para a busca dos artigos: Base de
Dados de Enfermagem (BDENF); Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS); Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE); e Scientific
Electronic Library Online (SCIELO), através do cruzamento controlado dos Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): Seguranca do paciente, Gestdo de seguranca e Cultura organizacional,
por meio do operador booleano “AND”. Os estudos foram selecionados sob critérios de inclusao
e exclusdo e aplicacdo do Critical Appraisal Skills Programme. Foram selecionados 29 artigos, na
qual 25 (86,2%) apresentaram abordagem metodoldgica quantitativa; e nove (31,1%) estudos
foram publicados em 2019. Os instrumentos identificados foram quatro: Hospital Survey on
Patient Safety Culture (HSOPSC), com 16 (55%) artigos; Safety Attitude Questionaire (SAQ),
com 11 (38%) estudos; Medical Office Survey on Patient Safety Culture (MOSPSC), disposto em
um (3,4%) artigo; e um (3,4%) instrumento elaborado e validado pelos préprios autores. Nota-se
a preferéncia de instrumentos validados e confiaveis para verificacdo da qualidade dos servicos de
salde.

Palavras-chave: Seguranca do paciente, Gestdo de seguranca, Cultura organizacional.

ABSTRACT

The control and monitoring of patient safety in health institutions are essential in the management
work process, since the adoption of safe practices directly interferes in the work process of the
health team, in the quality of the assistance provided, in the morbidity and mortality rates of the
service and in the financial costs related to assistance. Thus, technology is seen as an innovative
tool to support information management and coordination of planning of administrative and
financial actions. Among them, the instruments are evaluated as essential technologies for the
effective guidance of health professionals’ daily practices. In this sense, this study aims at
identifying the instruments of SP evaluation used by health professionals and managers in Brazil.
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It is an Integrative Review, which selected the indexed databases for the search of articles: Nursing
Database (BDENF); Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS);
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE); and Scientific Electronic
Library Online (SCIELO), through the controlled crossing of Health Sciences Descriptors (DeCS):
Patient Safety, Safety Management and Organizational Culture, through the Boolean operator
"AND". The studies were selected under inclusion and exclusion criteria and application of the
Critical Appraisal Skills Programme. Twenty-nine articles were selected, in which 25 (86.2%)
presented a quantitative methodological approach; and nine (31.1%) studies were published in
2019. The instruments identified were four: Hospital Survey on Patient Safety Culture (HSOPSC),
with 16 (55%) articles; Safety Attitude Questionaire (SAQ), with 11 (38%) studies; Medical
Office Survey on Patient Safety Culture (MOSPSC), disposed in one (3.4%) article; and one
(3.4%) instrument elaborated and validated by the authors themselves. It is noted the preference
of validated and reliable instruments to verify the quality of health services.

Keywords: Patient safety, Safety management, Organizational culture.

1 INTRODUCAO

A qualidade dos servigos de saude revela-se como uma preocupacdo crescente ao longo
dos anos. A Seguranca do Paciente (SP) retrata essa inquietacdo através da repercussdo do tema
em ambito nacional e internacional nas uUltimas décadas, com destaque ao século XXI, que
apresentou maior disseminacdo de estudos cientificos relacionados a SP na busca de melhorias
assistenciais em saude (SERAFIM et al.,, 2017; NEVES et al., 2018). A SP € atualmente
compreendida como a diminuicdo, a um nivel aceitavel, de acordo com as possibilidades, do risco
de dano desnecessario associado a aten¢do a saide (ROMERO et al., 2018).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) destaca os problemas relacionados a SP como
prioridade em todo 0 mundo. Ap6s 0 marco de 2004, com a cria¢do da Alianca Mundial para SP,
diversos paises se mobilizaram em prol da implementac&o de praticas seguras e no Brasil, as acdes
foram instituidas pela Portaria n® 529/2013 vigente em todo o pais.

O controle e 0 monitoramento da SP nas instituicGes de salde sdo essenciais no processo
de trabalho da gestéo, uma vez que a adogao de praticas seguras interfere diretamente no processo
de trabalho da equipe de saude, na qualidade da assisténcia prestada, nos indices de
morbimortalidade do servigo e nos custos financeiros relacionados a assisténcia (REIS et al., 2017;
ROMERO et al., 2018; SILVA; NOVARETTI; PEDROSO, 2019).

A organizacdo de trabalho, quando acompanhada e avaliada por gestores, fortalece a
aplicabilidade de competéncias fundamentais da qualidade na gestdo. Assim, a tecnologia € vista
como uma ferramenta inovadora de apoio ao gerenciamento de informacgdes e coordenagédo de
planejamento de a¢des administrativas e financeiras (SANTOS; VILELA; ANTUNES, 2017).
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No ambito da salde, diversas sdo as ferramentas tecnologicas que atuam na qualificacao
do servico. Dentre elas, os instrumentos sdo avaliados como tecnologias leveduras, que
representam tanto o conhecimento cientifico, quanto técnico, essenciais para a orientacéo efetiva
das praticas cotidianas dos profissionais de saide (NETTO; DIAS; GOYANNA, 2016).

Neste sentido, advem o olhar diferenciado para a avaliacdo da SP nos servigos de saude,
com o intuito de construir uma assisténcia qualificada e eficaz, através do acompanhamento e
participacdo da gestdo em saude. Entre as ferramentas de apoio gerencial, as tecnologias tornam-
se essenciais para a facilitacdo e orientagéo das agdes de avaliagéo.

Dessa forma, o presente estudo constituiu-se com a questdo norteadora: “Quais os
instrumentos de avaliacdo da seguranca do paciente mencionados na literatura que auxiliam a
assisténcia e organizacdo de servigos de saude?”, e objetiva identificar os instrumentos de

avaliacdo de SP utilizados pelos profissionais e gestores de saude no Brasil.

2 METODOLOGIA

Trata-se de uma Revisdo Integrativa (RI) da literatura desenvolvida a partir da coleta de
estudos em bases de dados cientificas. A RI foi definida como método, devido a sua capacidade
de reunir e sintetizar uma variabilidade de estudos que se delimitam sobre determinado tema de
forma sistematica, que repercute em um maior conhecimento sobre o tema a ser estudado (SOUSA
etal., 2018).

Desta forma, optou-se em estruturar o método deste estudo em etapas, sendo elas: escolha
do tema e desenvolvimento da pergunta norteadora; definicdo das bases de busca; critérios de
inclusdo e exclusdo dos estudos; avaliacdo e categorizacdo dos estudos; apresentacdo da sintese
do conhecimento; e apresentagdo da revisdo (AMARAL; ARAUJO, 2018).

O levantamento bibliografico ocorreu no més de junho de 2020, e a analise entre junho e
julho de 2020. Selecionou-se como bases de dados indexadas para a busca dos artigos: Base de
Dados de Enfermagem (BDENF); Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS); Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE); Scientific
Electronic Library Online (SCIELO).

A coleta dos estudos ocorreu em cada uma das bases citadas por meio do acesso remoto
via CAFe do Portal periédico Capes que garante uma maior abrangéncia de estudos, através do
cruzamento controlado dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): Seguranga do paciente,

Gestao de seguranca e Cultura organizacional, por meio do operador booleano “AND”.
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A selecdo dos estudos realizou-se a partir dos seguintes critérios de inclusdo: artigos
cientificos; artigo disponivel na integra e de modo gratuito; periodo de publicagdo compreendido
entre janeiro de 2010 a maio de 2020 no Brasil. Foram excluidos da amostra: em outro idioma que
ndo fosse o portugués; repetidos; sem ao menos um DeCS compativel com o do presente estudo;
estudos que apos a leitura do titulo e artigos tedricos que néo apresentem relagdo com a pergunta
norteadora e estudos com pontuacdo abaixo de seis na aplicacdo do Critical Appraisal Skills
Programme (CASP).

Bem como, para a garantia de avaliagdo do rigor metodologico dos estudos, foi-se aplicado
o instrumento CASP, devido sua capacidade na analise de qualidade metodologica e alinhamento
entre objetivos, método e resultados. Por conseguinte, apenas os estudos com pontuacdo acima de
seis pontos, foram selecionados para comporem a Matriz de Sintese (MS), visto que representam
os estudos de maior qualidade e relevancia (FERREIRA; PATINO, 2018).

Desta forma, foram encontradas ao todo, 1.221 publicacGes nas referidas bases de dados.
Os estudos que ndo compuseram esta revisdo se justificam por: 11 (0,9%) ndo ser artigos
cientificos, 378 (31 %) estar com acesso completo, 51 (4,18%) encontravam-se fora da margem
de tempo estipulada, 697 (57,08%) ndo estavam em portugués e nem tratavam do contexto
brasileiro em seus resultados, 32 (2,62%) eram repetidos, nove (0,73%) ndo possuiam DeCS
compativeis, sete (0,57%) ndo foram pré-selecionados durante a leitura do titulo e resumo e sete
(0,57%) possuiram pontuacao B ou menor na aplicacdo do CASP.

Desta forma, foram encontradas ao todo, 1.221 publicac¢Ges nas referidas bases de dados.
Os estudos que ndo compuseram esta revisdo se justificam por: 11 (0,9%) ndo ser artigos
cientificos, 378 (31 %) estar com acesso completo, 51 (4,18%) encontravam-se fora da margem
de tempo estipulada, 697 (57,08%) ndo estavam em portugués e nem tratavam do contexto
brasileiro em seus resultados, 32 (2,62%) eram repetidos, nove (0,73%) ndo possuiam DeCS
compativeis, sete (0,57%) ndo foram pré-selecionados durante a leitura do titulo e resumo e sete
(0,57%) possuiram pontuacao B ou menor na aplicacdo do CASP.

Compuseram este estudo, 29 (2,37%) artigos restantes, organizados e armazenados pelo
programa Excel Office 2010, analisados por meio de estatistica descritiva para as variaveis, que

sdo apresentadas por frequéncias absolutas e relativas, interpretadas e discutidas a luz da literatura.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
Dos 29 artigos selecionados, 25 (86,2%) apresentaram abordagem metodoldgica

guantitativa, na qual sete (24,1%) foram survey transversal; seis (20,6%) transversal; cinco
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(17,2%) transversal-descritivo; quatro (13,7%) descritivo-exploratorio; um (3,4%) transversal-
observacional; um (3,4%) descritivo; e um (3,4%) descritivo-observacional. Apresentaram uma
abordagem metodoldgica qualitativa dois (6,8%) estudos, destes, um (3,4%) era descritivo e um
(3,4%) transversal. Dois (6,8%) estudos constituiram-se de uma metodologia de validag&o.

Outros estudos recentes de Rl sobre SP apontam achados semelhantes que direcionam a
abordagem quantitativa como predominante nos artigos analisados. A escolha desta metodologia
é justificada na literatura como de maior interesse por autores da area (AMARAL; ARAUJO,
2018; MOREIRA et al., 2020).

Quanto a identificacdo dos tipos de instrumentos, evidenciou-se a maior utilizacdo do
Hospital Survey on Patient Safety Culture (HSOPSC), com aplicacdo em 16 (55%) artigos; Safety
Attitude Questionaire (SAQ), por escolha de 11 (38%) estudos; Medical Office Survey on Patient
Safety Culture (MOSPSC), disposto em um (3,4%) artigo; e um (3,4%) instrumento elaborado e
validado pelos proprios autores.

Estes dados demonstram a relacdo de maiores estudos quantitativos encontrados nesta e
em outras analises de R na literatura cientifica, uma vez que os instrumentos encontrados possuem
carater quali-quantitativo, porém com poucas variaveis qualitativas.

A preferéncia pelo HSOPSC € uma realidade mundial, de adaptacdes em diversos paises e
estudos de confiabilidade comprovada que justificaram a escolha como instrumento de coleta de
dados dos artigos analisados, citados nos estudos.

Os anos de publicagdes variaram de 2012 a 2020, na qual 2012 apresentou dois (6,9%)
estudos; em 2013 houve um (3,4%) estudo; dois (6,9%) foram publicados em 2015; seis (20,7%)
artigos sdo de 2016; quatro (13,8%) estudos referentes a 2017; quatro (13,8%) de 2018; nove
(31,1%) estudos, em predominéancia, foram publicados em 2019; e um (3,4%) em 2020.

A predominancia nos anos de 2019 e 2016 refletem resultado encontrado em estudo atual,
realizado através de uma RI de SP na Unidade de Terapia Intensiva (UTI), que encontrou 19% de
seus estudos publicados em ano de 2019, e 14% em 2016 (OLIVEIRA; PAES, 2020).

A prevaléncia de estudos desde 2016 apresenta-se ainda como ponto importante
relacionado a implantacdo do Programa Nacional de Seguranca do Paciente no Brasil, em 2016,
que impulsionou acdes e investigacGes na area. Desde entdo, observa-se neste estudo que 0s anos
seguintes demonstram crescimento de publicagfes, e maior preocupacdo de pesquisadores pela
SP.
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O cenario ndo é contemplado em 2020, uma vez que ndo contem um numero significativo
de investigacOes. Entretanto é relevante destacar que o presente busca ndo contemplou a totalidade
do ano, além dos impactos relacionados a ocorréncia da pandemia do Covid-19.

Além disso, constata-se que o perioddico que mais divulgou estudos acerca da SP € a Revista
Gaucha de Enfermagem com um total de quatro (21,05%) publicagbes. Em geral, o qualis dos
periddicos foi na categoria A3 com um total de nove (31,03%), sendo este um importante fator
que repercute na qualidade desta RI, ao elevar suas caracteristicas metodolégicas.

O Quadro 1 apresenta a MS com dados referentes a identificacdo de cada estudo; o tipo de

estudo e abordagem; os instrumentos utilizados; e anos de realizacao.

Quadro 1 — Matriz de sintese dos estudos selecionados para compor a RI.

Cdbdigo Autores Tipo de estudo/Abordagem Instrumentos Ano
utilizados para
avaliacdo de
Seguranca do
Paciente
1 Reis; Laguardia e Martins Descritivo/Qualitativa (HSOPSC) 2012
2 Rigobello et al. Transversal-descritivo/Quantitativa (SAQ) 2012
3 Mello; Barbosa Transversal-descritivo/Quantitativa (HSOPSC) 2013
4 Tomazoni et al. Descritivo-exploratério/Quantitativa (HSOPSC) 2015
5 Carvalho et al. Transversal-descritivo/Quantitativa (SAQ) 2015
6 Minuzzi et al. Descritivo-exploratdrio/Quantitativa (HSOPSC) 2016
7 Fermo et al Survey transversal/Quantitativa (SAQ) 2016
8 Toso et al. Transversal/Qualitativa (SAQ) 2016
9 Kawamoto et al. Descritivo-exploratério/Quantitativa (HSOPSC) 2016
10 Macedo et al. Transversal-descritivo/Quantitativa (HSOPSC) 2016
11 Silva; Barbosa e Malik Transversal/Quantitativa (SAQ) 2016
12 Andrade et al. Estudo metodoldgico de validacdo (HSOPSC) 2017
13 Mello; Barbosa Survey transversal/Quantitativa (HSOPSC) 2017
14 Reis et al. Transversal-observacional/Quantitativa (SAQ) 2017
15 Tondo; Guirardello Transversal/Quantitativa (SAQ) 2017
16 Lourencdo; Tronchin Estudo metodoldgico de validacdo (SAQ) 2018
17 Costa et al. Survey transversal/Quantitativa (HSOPSC) 2018
18 Andrade et al. Transversal/Quantitativa (HSOPSC) 2018
19 Fassarella et al. Survey transversal/Quantitativa (HSOPSC) 2018
20 Silva et al. Transversal/ Quantitativa (SAQ) 2019
21 Fassarella et al. Transversal/ Quantitativa (HSOPSC) 2019
22 Souza et al. Descritivo/Quantitativa (SAQ) 2019
23 Raimondi et al. Transversal/Quantitativa (MQOSPSC) 2019
24 Batista et al. Survey transversal/Quantitativa (HSOPSC) 2019
25 Bohomol; Melo Descritivo-exploratério/Quantitativa (HSOPSC) 2019
26 Santos et al. Descritivo-observacional/Quantitativa | Questionario proprio | 2019
27 Ferreira; Melo Transversal-descritivo/Quantitativa (SAQ) 2019
28 Notaro et al. Survey transversal/Quantitativa (HSOPSC) 2019
29 Lopez et al. Survey transversal/Quantitativa (HSOPSC) 2020

FONTE: Dados da pesquisa, 2020.

Os resultados expressos pelos estudos inferem que a aplicabilidade do SAQ se volta para

0 diagnostico da percepcdo da cultura de seguranca do paciente dos profissionais e gestores dos
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diversos setores hospitalares e contribui para o planejamento posterior de a¢fes interventivas nos
dominios que obtém pontuacgdes nao satisfatdrias.

Dessa forma, os estudos A8, All, Al4, Al5, A22 e A27, apontam que € papel da gestdo
administrativa de cada setor, a aplicacdo periddica deste instrumento, para acompanhar como cada
dominio evolui conforme as estratégias de aprimoramento sdo planejadas e implementadas nos
setores hospitalares.

Contudo, o estudo A7, reforga que outros instrumentos de avaliagdo sejam desenvolvidos,
visto que as instituicbes de saude se configuram por serem um ambiente complexo e com
realidades singulares, de modo que uma maior variabilidade de instrumentos avaliativos pode vir
a contribuir para cada instituicao escolher qual método se adequa a sua realidade.

Nessa mesma perspectiva, os artigos A2, A5, A16 e A20, discursam que para que esses
apontamentos sejam concretizados, primeiro se faz necessario a realizacdo de mais pesquisas no
contexto brasileiro, para que esses instrumentos sejam desenvolvidos de modo que venham a
considerar as caracteristicas socioculturais do pais.

Assim como o SAQ, os apontamentos referentes a usabilidade dessa tecnologia sdo
semelhantes. Os artigos A4, A6, A13, Al7 e A18, reforcam que a gestdo hospitalar deve se utilizar
de tais metodologias para que possam tracgar intervencdes com evidéncias significativas. Logo,
infere-se que o HSOPSC, constitui-se em um importante meio diagnostico do nivel de cultura de
seguranca do paciente em que os setores hospitalares se encontram.

Além disso, a sua variabilidade de manuseio, permite que se adeque as diferencas de
complexidade setoriais, 0 que permite que as intervencBes sejam planejadas com alto teor de
criticidade e resolutividade. Para tanto, A6 aponta que a aplicacdo deste instrumento resulta em
inimeros processos de melhoria das condi¢es de trabalho, sejam elas referentes a capacitacéo
profissional, recursos materiais, infraestrutura ou até mesmo no desenvolvimento de checklist e
protocolos que visam a padronizacdo da qualidade da assisténcia prestada.

Todavia, A3 enfatiza que por mais que as agdes pontuais oriundas da aplicacdo deste
instrumento possuam poder de resolucdo de curto a medio prazo, deve-se priorizar a Vvisdo
resolutiva de problemas a nivel sistémico.

Nesse sentido, A9, A10, A21 e A24, corroboram com esse apontamento, ao discutirem que
a assisténcia é composta por cuidados inter e multidisciplinares. E devido a isso, todas as agdes
que priorizam seguranca do paciente, devem ser conduzidas por uma ideologia de
compartilhamento, na qual tanto a equipe assistencial, quanto gestdo atuam nas tomadas de

decisodes.
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Além disso, A29 aponta que outro resultado que o HSOPSC pode influenciar, recai sobre
as praticas de educagdo continuada. Ao considerar que as tecnologias da salde se ampliam
cotidianamente. Logo, o uso de instrumentos avaliativos como este permite que se possa realizar
constantes aperfeicoamento quanto aos conhecimentos dos profissionais, no que compete a
manutenc¢do e manuseio desses aparelhos, de modo a contribuir diretamente para qualificacdo da
assisténcia diagnostica e terapéutica dos usuarios.

Por fim, A19 e A25 trazem uma discussao acerca das diferentes nuances entre os hospitais
que possuem acreditacdo e os que ndo possuem. Em ambos os estudos, constatou-se que o uso do
HSOPSC em hospitais acreditados possuia maior incidéncia de escores positivos em seus
resultados.

Para este alcance, os autores destacam a importancia da participacéo da gestdo no processo
de avaliacdo da seguranca do paciente nas instituicbes, com o objetivo de conhecer o contexto de
trabalho e identificar possiveis pontos de mudancas para o fortalecimento de préaticas seguras. Os
pesquisadores revelam ainda a educacao permanente como estratégia chave para a adogdo de uma
cultura organizacional segura, que deve ser mediada por instrumentos que norteiam as
necessidades e limites da equipe de salde.

O estudo A6 ressalta o reconhecimento dos pontos positivos e negativos obtidos por
instrumentos de avaliacdo para a seguranca do paciente, como forma de direcionamento de acdes
para a melhoria da assisténcia e planejamento do servico. Os autores afirmam ainda a importancia
da avaliacdo do estudo, uma vez que colabora com o conhecimento cientifico e colabora no avango
nos processos de trabalho.

O Quadro 2 sintetiza as principais caracteristicas dos instrumentos utilizados pelos estudos,

e aponta a sua descricdo e enfoque; estrutura e avaliacdo; e suas formas de aplicacao.
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Quadro 2 — Sintese dos instrumentos utilizados pelos estudos analisados.

Instrumento Enfoque Estrutura/Avaliacdo Formas de
aplicacdo
(SAQ) Avaliacdo do Composto por 41 questdes, distribuidos em seis | Autoaplicavel
clima de dominios, sendo eles: clima de trabalho em equipe, clima de
seguranca do seguranca, satisfacdo no trabalho, reconhecimento do
paciente das estresse, percepcdo da gestdo da unidade e da gestdo do
instituicGes hospital e condicbes de trabalho. Avaliacdo disposta por
hospitalares meio da escala de Likert, no qual o resultado é obtido pela
soma das pontuagdes, e divisdo pelo ndmero total de
questdes, numeros acima de 75 apresenta alcance de
seguranca.
(HSOPSC) Avaliacdo de Composto por 42 questdes, distribuidas por doze | Autoaplicavel
cultura de dimensdes, sendo elas: trabalho em equipe dentro das
Seguranca do unidades; expectativas e acdes de promocao da seguranca do
Paciente em paciente do supervisor/gerente; aprendizado organizacional,
hospitais melhoria continua; feedback e comunicacdo a respeito de
erros; abertura para comunicagdes; pessoais; respostas ndo
punitiva aos erros; apoio da gestdo hospitalar para a
seguranca do paciente; trabalho em equipe entre as unidades
do hospital; transferéncias internas e passagens de plantdo;
percepcdo geral de seguranga do paciente e frequéncia de
eventos relatados. Avaliagdo disposta por meio da escala de
Likert, com apresentacdo de cinco pontos de concordancia
ou frequéncia. A combinacéo das duas categorias de valores
mais altos de respostas positivas de cada dimensdo é o
percentual resultante para cada dimenséo avaliada. Assim,
quanto maior o percentual, melhor a avaliagio de seguranca
do paciente.
(MOSPSC) Avaliacdo da Composto por 44 questbes, distribuidos em nove | Autoaplicavel
cultura de secdes de “A” até “I”, sendo elas: Lista de questdes sobre
seguranga do seguranga do paciente e qualidade; Troca de informag6es
paciente na com outras instituicdes; Trabalhando neste servico de saude;
Atencéo Comunicacdo e  Acompanhamento;  Apoio  de
Priméria & gestores/administradores/lideres; Seu servico de salde;
Saude Avaliacdo global; Questdes sobre a pratica profissional,
Seus comentarios (Dissertativa). Avaliacdo por meio da
escala de Likert possui uma questdo de multipla escolha e
outra dissertativa.
Instrumento Avaliacdo da Composto por 22 questdes relacionadas a dados | Questionario
dos préprios | cultura de pessoais, capacitacdo dos profissionais, trabalho em equipe | autoaplicavel
autores (A26) | Seguranca do e cultura de seguranca. Avaliagdo por meio de analise de
Paciente em dados absolutos e relativos.
meio hospitalar
Fonte: Dados da pesquisa, 2020.
4 CONCLUSAO

A presente pesquisa revela a utilizagdo de quatro instrumentos que auxiliam na avaliagcdo
da seguranca do paciente em instituicGes de salde, sdo eles 0 SAQ, HSOPSC, MOSPSC e um
instrumento elaborado por Silva e colaboradores (2019). Todos os instrumentos séo tecnologias

validadas que fornecem apoio para a gestao e profissionais da satde, de forma a direcionar planos
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e acOes adequados para a mudanca de cendrio das instituicdes de saude, assim como identificar
condicdes limitantes e/ou potenciais de qualidade do servico.

A frequéncia de utilizacdo dos instrumentos de avaliacdo evidenciou a predominéncia da
aplicagcdo do HSOPSC (55%), seguido do SAQ (38%). O MOSPSC e o instrumento de Silva e
colaboradores apresentaram baixa frequéncia (3,7%), relacionado a inovacao dos estudos.

Diante da importancia do tema para a melhoria das praticas seguras nas instituices de
salde, verifica-se a importancia de futuros estudos relacionados aos impactos fornecidos ap6s a
implantacdo de processos avaliativos sobre seguranga do paciente nos servicos de salde. Assim,
nota-se como um fator limitante desta R1, a ndo inclusdo de dissertacGes e teses que podem conter

outros tipos de tecnologias aplicadas a avaliacdo de seguranca do paciente.
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