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APRESENTACAO

No livro Inovacéo e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem Volume 4 reunimos os
capitulos com pesquisas sobre as novas tecnologias, ensino, comunicagéo e gerenciamento
aplicados na pratica profissional da Enfermagem.

Entre as tecnologias para o cuidar, destaca-se os trabalhos na linha de
desenvolvimento e utilizacdo de aplicativos para dispositivos méveis que surgiram como
uma nova ferramenta a ser utilizada pelos Enfermeiros. Os trabalhos desenvolvidos na linha
de ensino abordam temas atuais e inovadores, capaz de fomentar estratégias passiveis de
serem aplicadas no processo ensino-aprendizagem e educacdo popular. A comunicacéo
e gerenciamento abordados no livro mesclam inovacdes e tecnologias utilizadas para
aprimorar os processos de atuagdo dos Enfermeiros em suas realidades de atuagéo.

Este livro reflete a dedicacdo de autores e organizador, resultando em um trabalho
minucioso, capaz de refletir experiéncias resultantes dos esforcos em pesquisas, além de
proporcionar uma leitura prazerosa e incitar a reflexdo sobre a atuacao critica do Enfermeiro

frente as inovacgOes e tecnologias atuais.

Rafael Henrique Silva
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RESUMO: O instrumento Medical Office
Survey on Patient Safety Culture (MOSPSC)
foi desenvolvido com o principio de mensurar
questdes relacionadas a seguranga do paciente
e a qualidade do cuidado, fomentando a cultura
de avaliagdo como pratica de acompanhamento e
gestao no contexto da Atencdo Primaria a Salde
(APS). O MOSPSC tem sido utilizado em diversos
paises. Neste estudo, objetivou-se descrever as
etapas da tradugdo, adaptacéo transcultural e
validagédo do MOSPSC para a lingua portuguesa
do Brasil, e, caracterizar e analisar estudos que
aplicaram o MOSPSC. Para alcance do primeiro
objetivo foi realizado estudo metodoldgico, e
para o segundo, reviséo sistematica da literatura.
O instrumento foi adaptado e validado com
nivel satisfatorio de validade de contetdo e
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alta confiabilidade para uso no Brasil, com
aplicacao, atualmente, em 14 estados brasileiros.
Evidéncias demonstradas na analise de 13
artigos indicaram uma avaliacdo geral positiva
sobre segurancga do paciente que variou de 32%
a 83%, e os itens com melhor e pior escore foram,
respectivamente, trabalho em equipe e pressao
e ritmo de trabalho. O questionario MOSPSC
adaptado transculturamente e validado em
diferentes paises permite reconhecer aspectos
particulares que envolvem a cultura de seguranca
do paciente em servigos de cuidados primarios,
possibilitando comparagdes e reflexdes de areas
que necessitam de melhorias.
PALAVRAS-CHAVE: Atencéo Primaria a Saude,
Cultura Organizacional, Seguranca do Paciente,
Estudo de Validacdo, Avaliagdo dos Processos
em Cuidados de Saude.

MEDICAL OFFICE SURVEY ON PATIENT
SAFETY CULTURE: TRANSCULTURAL
ADOPTION AND APPLICABILITY

ABSTRACT: The Medical Office Survey on
Patient Safety Culture (MOSPSC) instrument was
developed with the principle of measuring issues
related to patient safety and the quality of care,
fostering the culture of evaluation as a practice of
monitoring and management in context of Primary
Health Care (PHC). MOSPSC has been in used
in several countries. In this study, the objective
was to describe the stages of translation, cross-
cultural adaptation and validation of MOSPSC
to the Portuguese language of Brazil, and the
characterize and analyze studies that applied
MOSPSC. The instrument was adapted and
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validated with a satisfactory level of content validity and high reliability for use in Brazil, with
application currently in 14 Brazilian states. Evidence shown in the analysis of 13 articles
indicated a positive general assessment on patient safety that ranged from 32% to 89%,
and the items with the best and worst scores were, respectively, teamwork and pressure and
work pace. The MOSPSC questionnaire adapted cross-culturally and validated in different
countries allows to recognize particular aspects that involve the culture of patient safety in
primary care services, enabling comparisons and reflections of areas that need improvement.
KEYWORDS: Primary Health Care, Organizational Culture, Patient Safety, Validation Study,
Process Assessment, Health Care.

11 INTRODUGAO

A Atencéo Primaria a Saude (APS) deve ser o primeiro nivel do cuidado em saude a
ser buscado pelas pessoas com necessidades e problemas, ofertando atencao longitudinal
e que coordena ou integra a atenc¢éo fornecida em outros servigos que compdem a rede
assistencial (STARFIELD, 2002).

O reconhecido potencial da APS para a reformulacdo do sistema de saude tem
sido foco de discussdes, e em vista disso, estratégias para o monitoramento e avaliagdo
dos servigos da APS séo estimuladas com o intuito de ampliar o acesso e a qualidade,
além de desenvolver nesses espacos a cultura da avaliagdo como pratica institucional de
acompanhamento e gestdo (BRASIL, 2015).

A avaliacdo de préticas de seguranca constitui-se em um pilar estruturante da APS,
e envolve a cultura de seguranca do paciente (CSP), compreendida como o produto de
valores, atitudes, percepgdes, competéncias e padroes de comportamento de grupos e de
individuos que determina o compromisso, o estilo e a proficiéncia no manejo da seguranga
dos pacientes nos servicos de saude (WATCHER, 2010). A Seguranga do Paciente é
um dos seis atributos da qualidade do cuidado, definida como a redug¢édo, a um minimo
aceitavel, do risco de dano desnecessario associado ao cuidado de saide (BRASIL, 2013;
ANVISA, 2017).

O incentivo a cultura de seguranca pelos gestores e liderangas de servigos de saude,
com ampla discusséo de estratégias de prevengédo baseadas nas melhores evidéncias e
que asseverem a seguranga do paciente nas instituicdbes de saude foi apontada como
necessaria no Relatério de Autoavaliacdo Nacional das Préaticas de Seguranca do Paciente
em Servigos de Saude (ANVISA, 2019).

Assim, instrumentos validados podem contribuir para o desenvolvimento de
pesquisas avaliativas para melhor explorar o tema, como o Medical Office Survey on Patient
Safety Culture (MOSPSC), desenvolvido em 2007 pela Agency for Healthcare Research
and Quality (AHRQ), dos Estados Unidos da América (EUA), que enfatiza questdes
relacionadas a seguranca do paciente e a qualidade do cuidado prestado nos servigos de
cuidados priméarios (SORRA et al., 2016).
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Considerando-se a importancia e utilidade de se conhecer a producéo cientifica
acerca da avaliagéo da cultura de seguranca do paciente na APS, tragou-se como objetivos
deste estudo: 1) descrever as etapas da traducdo, adaptagéo transcultural e validagéo
do MOSPSC para a lingua portuguesa do Brasil; e 2) caracterizar e analisar estudos que
aplicaram o MOSPSC.

21 METODO

2.1 Traducao, adaptacao transcultural e validacdo do MOSPSC

Desenvolveu-se um estudo metodoldgico para traducdo, adaptacado transcultural e
validacdo do instrumento MOSPSC para o portugués do Brasil, para avaliar cultura de
seguranca do paciente (TIMM, 2015).

A escolha do instrumento de avaliagdo baseou-se na disponibilidade no sitio
eletrdnico da AHRQ, sem Onus, mediante autorizagéo da agéncia Americana e pelo fato de
ja ter sido realizada a tradugéo e adaptagéo para outras linguas (TIMM, 2015).

O MOSPSC original € constituido de 51 perguntas, que medem 12 dimensdes da
Seguranca do Paciente (SORRA et al., 2016), sendo bastante abrangente em todos os
aspectos que compdem a segurancga do paciente para ser aplicado no contexto da Atencéo
Primaria.

2.2 Etapas da traducéao do instrumento
2.2.1 Tradugéo do instrumento original para o idioma portugués

Foi realizada por dois tradutores independentes, com experiéncia neste tipo de

estudo, nativos brasileiros, portanto duas versdes (T1 e T2).

2.2.2 Comparagdo das duas versées traduzidas do instrumento (T1 e
T2), sintese |

As versdes foram comparadas e sintetizadas pelas pesquisadoras e orientadas por
um terceiro tradutor bilingue.
2.2.3 Retrofradugéo da sintese T1-2 para a lingua inglesa
A sintese | foi retraduzida as cegas por dois tradutores independentes, nativos

norte-americanos bilingues, que nao tiveram acesso ao instrumento original (R-T1 e R-T2).

2.2.4 Comparacdo das duas versbes retraduzidas (R-T1 e R-T2):
sintese Il

Comparacao realizada pelas pesquisadoras e uma terceira tradutora bilingue.
Realizou-se as adaptacdes transculturais necessarias para melhor compreensdo e
adequacao quanto aos termos utilizados no Brasil.
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4, Sintezell

5. Validade de conteiido - Analise semantica
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Adaptagbes para o contexto brasileiro

& profissionais

6. Aplicagao do pré-teste - 37 profissionais da Atencgao Primaria

Figura 1. Etapas do método utilizado para validagéo do instrumento para o portugués do Brasil.
Brasilia (DF), Brasil, 2015.

Nota: IVC= indice de validade de contetdo; IRA = concordancia interavaliadores.
Fonte: TIMM; RODRIGUES, 2016.

2.3 Validacao do instrumento
2.3.1 Validade de contetido

Para assegurar a validade de conteddo foram seguidas outras duas fases.
Primeiramente o instrumento foi submetido a analise de seis especialistas, experientes na
tematica seguranga do paciente, ou com conhecimento metodolégico na elaboragéo e/ou
adaptacéo de instrumentos. Os especialistas avaliaram a clareza, pertinéncia e a forma do
conteudo, e ao final de cada item constava um espaco livre para sugestdes e observacgoes.
ApOs esta etapa foram realizadas adaptag¢des consideradas pertinentes (TIMM, 2015).

A segunda fase, da validade de conteudo, consistiu na analise semantica para
verificar se todos os itens eram compreensiveis para a populacdo alvo. Para esta etapa
foram selecionados seis representantes de cada categoria profissional, que trabalhavam na
atencgao primaria, com diversificado nivel de escolaridade. A analise dos itens foi realizada
em forma de reunido interativa, os participantes sugeriram modificagdes que foram
registradas e avaliadas posteriormente pelas pesquisadoras (TIMM, 2015).
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31 APLICACAO DO MOSPSC: REVISAO SISTEMATICA

Buscando melhor compreender o estado da arte da cultura de seguranga do paciente
na APS, com a integralizagédo de informag¢des de um conjunto de estudos que discutiram
a aplicabilidade do MOSPSC em diferentes paises e culturas, produziu-se uma Reviséao
Sistematica (RS), com base nas recomendagbes da Cochrane Collaboration (HIGGINS;
GREEN, 2011; GALVAO; PEREIRA, 2014).

A etapas propostas pelas Diretrizes Metodolégicas para a Elaboracdo de Revisdes
Sistematicas e Metandlises de Ensaios Clinicos Randomizados (ECR) foram utilizadas
como referéncia, sendo estas: uso da estratégia PICO para definicdo da questdo de
pesquisa; apresentacdo de justificativa para a revisdo sistemética; busca, elegibilidade e
avaliagdo de estudos; extracdo dos dados expressivos (uso de ficha clinica, criada pelos
préprios autores); apresentacdo e discussdo da condensagédo dos resultados (BRASIL,
2012).

Para aplicacdo da estratégia PICO para elaboracdo da pergunta norteadora,
considerou-se P (populagéo) = profissionais que atuam na APS, | (intervengéo) = resultados
da aplicagéo do instrumento MOSPSC, C (comparagéo) = sem comparacao, O (desfecho)
= percepg¢ao sobre cultura de seguranga do paciente. Desta forma, estabeleceu-se como
questao norteadora do estudo: Qual a percepgao dos profissionais que atuam na Atencéao
Primaria a Salde sobre cultura de seguranca do paciente na aplicacdo do instrumento
MOSPSC?

Realizada busca no més de abril de 2020 em diferentes bancos de dados online
para a elegibilidade de potenciais estudos: Biblioteca Virtual em Saude (BVS); Web of
Science; Pubmed; Cumulative Index to Nursingand Allied Health Literature (CINAHL);
Scopus. Utilizou-se a palavra-chave “Medical Office Survey on Patient Safety Culture”.

Foram estabelecidos os seguintes parametros como critérios de inclusdo de estudos
para analise: pesquisas divulgadas em formato de artigos cientificos; publicados a partir do
ano de 2008 (ano seguinte ao ano de criagdo do instrumento); em qualquer idioma; e que
utilizaram o instrumento MOSPSC, com objetivo geral de avaliar a cultura de seguranca
do paciente em ambientes de cuidados primarios em saude. Como critérios de excluséo:
teses, livros, dissertagdes; que nado utilizaram o instrumento MOSPSC, ou que utilizaram,
porém com objetivo diferente do exposto; e, publicagdes duplicadas.

41 RESULTADOS

4.1 Traducao, adaptacao transcultural e validagcao do MOSPSC

A adaptacdo inicial realizada foi a mudanga do titulo, a traducéo original seria
“Pesquisa de Consultério Médico sobre Seguranga do Paciente”. A finalidade foi realizar
um instrumento que pudesse ser aplicado nos diversos contextos da Atencdo Primaria.
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Portanto, a versdo em portugués ficou “Pesquisa sobre Cultura de Seguranca do Paciente
para Atencéo Primaria” (TIMM; RODRIGUES, 2016).

Na fase de avaliagdo dos especialistas, foi realizado calculo do indice de validade
de conteldo (IVC) e concordancia interavaliadores (IRA), sendo que todos os itens que ndo
atingiram um indice de validade de contetdo e concordancia satisfatérios foram revistos
para adequacgéo, conforme sugestbes dos especialistas, ap6s andlise criteriosa (TIMM;
RODRIGUES, 20186).

Na etapa de anélise seméntica realizada pelo grupo de profissionais do publico alvo,
foi sugerida a inclusdo de uma questéo na se¢éo A, quanto ao diagnostico e testes: questéao
8. “Os exames laboratoriais ou de imagem néo foram realizados quando necessario” (TIMM;
RODRIGUES, 20186).

Realizou-se a aplicagé@o do pré-teste para avaliar se o questionario era compreensivel
para populagéo alvo e proceder a analise de confiabilidade do instrumento. O questionario
foi aplicado a 37 profissionais, de quatro servicos de salude de uma regional de saude
da Secretaria de Estado de Salde do Distrito Federal, sendo uma Clinica da Familia e
trés Unidades Bésicas de Saude. A amostra foi composta por: técnicos de enfermagem,
enfermeiros, médicos, odontdlogos, equipe administrativa, técnicos de laboratério,
nutricionista, técnico de saude bucal, administrador, gerente, chefia de enfermagem, chefe
do setor de registro, agente comunitario de satde. A maioria dos profissionais (n=31; 84%)
trabalhava no servigo entre 33 e 40 horas semanais (TIMM; RODRIGUES, 2016).

A avaliagdo da compreenséo de cada item do instrumento foi realizada por meio
de uma escala Likert, que consta de cinco opc¢des de resposta: 1= para ndo entendi; 2=
para entendi pouco; 3= para entendi mais ou menos; 4= para entendi; e 5= para entendi
plenamente (TIMM; RODRIGUES, 2016).

A analise dos dados foi realizada por meio de calculo do coeficiente de alfa de
Cronbach. Na aplicagéo do pré-teste ao publico alvo que avaliou a compreensédo da verséo
em portugués o indice de alfa de Cronbach total foi de 0,95, indicando uma confiabilidade
alta de acordo com a analise estatistica (TIMM; RODRIGUES, 2016).

O instrumento traduzido e adaptado tem sido aplicado em diversas instituicdes
de ensino do pais. Até maio de 2020 foram registrados 22 pedidos de autorizagdo para
uso do instrumento em pesquisas: estudo de doutorado (3), mestrado (7), estagio de
pbs-doutorado (1), trabalho de conclusdo especializacao (2), residéncia em salude da
familia e comunidade (3), pesquisa de iniciagédo cientifica (2), conclusdo de curso de
graduacao de enfermagem (4). Os estados que possuem pesquisas desenvolvidas ou em
desenvolvimento séo: Distrito Federal (5), Rio Grande do Norte (3), Ceara (3), Sergipe,
Amazonas, Minas Gerais, Rio de Janeiro, Espirito Santo, Santa Catarina, Porto Alegre,
Para, Parana, Séo Paulo e Rio Grande do Sul (1, respectivamente). Com relagéo aos anos,
foram quatro solicitacbes em 2016, sete em 2017, duas em 2018, cinco em 2019 e quatro

em 2020. Esses dados demonstram o interesse pelo tema por pesquisadores distribuidos
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em 14 estados brasileiros.
4.2 Aplicabilidade do MOSPSC: o que demonstra a producéo cientifica?

As etapas na busca de potenciais estudos elegiveis sdo demonstradas na figura 2,

de acordo com as recomendagdes do protocolo PRISMA (MOHER et al., 2009), além da
apresentac@o de um quadro, de acordo com variaveis de interesse, quais sejam: titulo do

artigo; autores; local do estudo; ano de realizagdo do estudo; e, amostra. Ao final, foram

elegidos 13 artigos para a RS (Quadro 1).

Registros identificados por mein de pesquisa no
banco de dados
BYS: 20
Wb OF Science: 20
Cmahl: 11

Registros adicionais idemificados por outras
fontes
A= O

Pubhed: 60
Scopus: 37

Idemificagio

Registios removidos por duplicagio
in= 82y

Selegio

R epistros selecionados Registros exclusdos
(=) 7 n=14)
(Ano = 10 Mo eram astigos =4)

¥

Elegibilidade

Artigos de texto completo avalindoes para Artigos de texto completo excluidos, com motivas
elegibiludade (n =89 ndo adequados aos enitérios de
{n=82) elegibilidmde

}

Tine luifcdins
=13

Inclisdo

Figura 2. Fluxograma da selec8o dos estudos. Brasilia (DF), Brasil. 2020.

Artigo/Titulo/Autor(es)/Ano do estudo Local Amostra

180 centros

Artigo 1 - Better Medical Office Safety Culture is not Cleveland,
387 profissionais

associated with better scores on quality measures / EUA
Hagopian et al./2009.

846 centros
19.848
profissionais

Artigo 2 - Examining medical office owners and clinicians EUA
perceptions on patient safety climate / Mazurenko et
al./2010-2011.

Artigo 3 - Are spanish primary care professionals aware of Espanha 215 centros
patient safety? / Astier- Pena et al. /2011. 4.344
profissionais
Catar 21 centros

Artigo 4 - Improvement of the patient safety culture in the
primary health care corporation — Qatar / El Zoghbi et 1.810
al./2012 - 2015. profissionais em
2012
2.616
profissionais em
2015
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Artigo 5 - Assessment of patient safety culture in primary Iémen 16 centros
care setting, Al-Mukala, Yemen / Webair et al./2013. 78 profissionais

Artigo 6 - Differing perceptions of safety culture across job EUA -
roles in the ambulatory setting: analysis of the AHRQ Medical
Office Survey on Patient Safety Culture / Hickner et al./2014.

Artigo 7 - Attitudes and opinions of doctors of Chiropractic EUA 236 profissionais
Specializing in Pediatric Care Toward Patient Safety: a cross-
sectional survey / Pohlman et al./2014.

Artigo 8 - La cultura de seguridad del paciente en los Galicia 182 profissionais

médicos, internos residentes de Medicina Familiar y Espanha

Comunitaria, de Galicia / Romero et al./ 2015.

Artigo 9 - Assessing the patient safety culture in dentistry / EUA 4 instituicoes

Yansane et al./2016, 2017. odontologicas

1.615

profissionais

Artigo 10 - Patient safety culture in Polish Primary Healthcare Pol6nia Todos os centros

Centers / Raczkiewicz et al./2017. de saude da
Pol6nia, 337
profissionais

Artigo 11 - A cultura em torno da seguranga do paciente Londrina, 513 profissionais

na atengéo priméria a saude: distincdes entre categorias Brasil

profissionais / Macedo et al./2017.

Artigo 12 - Cultura de seguridad del paciente: percepcion Villahermos 164 profissionais

del personal de una unidad de medicina familiar en Tabasco,
México / Flores-Gonzalez et al./-

Artigo 13 - Open wide: looking into the safety culture of EUA 328 profissionais
Dental School Clinics / Ramoni et al./-

Quadro 1. Caracterizagdo dos estudos selecionados, segundo variaveis de interesse

A maioria dos artigos selecionados se baseou nas recomendagdes da AHRQ para
andlise e tratamentos dos dados, sendo que, para o célculo das porcentagens positivas,
0 escore de cada dimensao é calculado por meio da média do percentual das respostas
de cada item. A avaliacdo geral positiva (excelente e muito bom), quando avaliada, variou
entre 32% e 83% entre os participantes das pesquisas (Quadro 2).

ARTIGO Percentual (%)

Artigo 1 67

Artigo 3 34 (média geral — “excelente” e “muito bom”)

Artigo 4 43 (2012) e 62 (2015)

Artigo 5 46

Artigo 7 83

Artigo 10 61 e 39 ("muito bom” e “excelentes”, respectivamente)
Artigo 11 35

Artigo 12 19 e 45 ("muito bom” e "bom”, respectivamente)

Artigo 13 65 (entre equipe médica) e 48 (entre equipe odontologia)

Quadro 2. Percentual de avaliagéo geral positiva, nos artigos analisados
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Cinco estudos (polonés, trés norte-americanos e catariano) (HAGOPIAN et al., 2012;
RAMONI et al., 2014; POHLMAN et al., 2016; EL ZOGHBI et al., 2018; RACZKIEWICZ
et al., 2019), dentre os nove trabalhos que apresentaram a média de avaliacdo geral de
seguranca do paciente, apresentaram percentuais de respostas positivas com valores
de 50% ou mais, apontando que a cultura de segurancga do paciente € positiva naqueles
ambientes. A dimensao “trabalho em equipe” foi a melhor vista em relacdo a analise
global dos resultados, sendo citada em nove dos 13 trabalhos avaliados (HAGOPIAN et
al., 2012; HICKNER et al., 2014; RAMONI et al., 2014; WEBAIR et al., 2015; POHLMAN
et al., 2016; ROMERO; GONZALEZ; CALVO, 2017; EL ZOGHBI et al., 2018; FLORES-
GONZALEZ; CRUZ-LEON; MORALES-RAMON, 2019; YANSANE et al., 2020). Em seguida
tem-se as dimensdes “aprendizagem organizacional” (citada em quatro trabalhos) (WEBAIR
et al., 2015; ROMERO; GONZALEZ; CALVO, 2017; EL ZOGHBI et al., 2018; YANSANE
et al., 2020) e “rastreamento/acompanhamento do cuidado ao paciente” (citada em dois
trabalhos) (EL ZOGHBI et al., 2018; FLORES-GONZALEZ; CRUZ-LEON; MORALES-
RAMON, 2019), como melhores vistas. Por outro lado, a dimenséo “presséo e ritmo de
trabalho” foi apontada na maioria dos estudos como a de pior escore na avaliagdo da
seguranca do paciente (HAGOPIAN et al., 2012; HICKNER et al., 2014; ASTIER-PENA et
al., 2015; WEBAIR et al., 2015; ROMERO; GONZALEZ; CALVO, 2017; EL ZOGHBI et al.,
2018; FLORES-GONZALEZ; CRUZ-LEON; MORALES-RAMON, 2019; YANSANE et al.,

2020).
ARTIGO ITENS COM ESCORE % ITENS COM ESCORE %
POSITIVO NEGATIVO
Artigo 1 trabalho em equipe 83 pressao e ritmo de tralho 37
Artigo 3 segurancga do paciente e - pressao e ritmo de trabalho -
questbes de qualidade
Artigo 4 trabalho em equipe 87 pressao de trabalho -
:* rastreamento/acompanhamento 80 abertura de comunicagao -
dos cuidados com o paciente
aprendizagem organizacional 80 comunicagao sobre erro -
Artigo 5 trabalho em equipe 96 pressao e ritmo de trabalho 57
aprendizagem organizacional 83 acompanhamento/seguimento 52
de cuidados ao paciente
Artigo 6 trabalho em equipe - pressao no trabalho -
Artigo 7 trabalho em equipe 90 - -
Artigo 8 aprendizagem organizacional 79 aspectos relacionados com 46
a seguranca e qualidade do
paciente
trabalho em equipe 75 troca de informagdes com outros 45
dispositivos de cuidado
ritmo e carga de trabalho 31
Artigo 9 aprendizado organizacional 85 pressao de trabalho e ritmo -
trabalho em equipe 79
Artigo 11 - - suporte da lideranca 47
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Artigo 12 trabalho em equipe 65 pressao e ritmo de trabalho 29

monitoramento de cuidados 63 comunicacao e capacidade de 30
com o paciente resposta
apoio de gestao para a 30

seguranca do paciente
Artigo 13 trabalho em equipe 72 - -

Quadro 3. Percentual dos escores positivos e negativos dos itens do MOSPSC, nos artigos
analisados

*Melhores escores: dados da pesquisa de 2015, pois em 2012 ndo houve dimensdes com

percentuais acima de 80%. **Piores escores: dados das pesquisas de 2012 e 2015 iguais.

Vale destacar também, que alguns trabalhos apresentaram uma diferenga nos
escores quando comparada a percepc¢ao de profissionais com responsabilidades gerenciais
e demais profissionais, em que lideres tém uma probabilidade 40% maior de avaliar uma
percepcéo positiva (HICKNER et al., 2014; RAMONI et al., 2014; ASTIER-PENA et al., 2015;
MAZURENKO et al., 2018). Entretanto, o parédmetro “suporte da lideranca” foi apontado
em trés artigos como uma das sessdes que recebeu pior escore (FLORES-GONZALEZ;
CRUZ-LEON; MORALES-RAMON, 2019; MACEDO et al., 2020; YANSANE et al., 2020).

51 DISCUSSAO

A adaptacgéo transcultural do MOSPSC para o idioma portugués do Brasil no estudo
desenvolvido por Timm e Rodrigues (2016) demonstrou que o instrumento é valido e
Util para uso no pais. Posteriormente, a versao do questionario ‘Pesquisa sobre Cultura
de Seguranca do Paciente para Atencdo Priméria a Saude’ foi submetida a validacéo
psicométrica e apresentou resultados de confiabilidade e validade. Neste estudo evidenciou-
se que os profissionais participantes possuiam uma cultura de segurancga positiva (DAL PAI
et al.,, 2019).

Na analise dos estudos selecionados na RS, em que a maioria das pesquisas
alcancou valores acima de 50% em relagdo a avaliagdo geral positiva, pode-se apontar
que a cultura de seguranca do paciente é positiva naqueles ambientes. Entretanto, estudos
internacionais e nacional que objetivaram a analise da seguranca do paciente em servigos
de cuidados primarios, porém utilizando instrumentos diferentes do MOSPSC, mostraram
uma avaliagdo geral da cultura de seguranga de porcentagem baixa (57%) (TABRIZCH];
SEDAGHAT, 2012), ou mesmo negativa (BODUR; FILIZ, 2009; GALHARDI et al., 2018).

Destaca-se a necessidade de revisdo e melhorias dos processos de trabalho nas
diferentes areas e servigos, uma vez que a dimensao “pressado de trabalho e ritmo” foi
apontada como a de pior escore quase unanimemente entre as pesquisas levantadas
(MARCHON; MENDES JUNIOR; PAVAO, 2015; WEBAIR et al., 2015; SOUZA et al.,
2019). A falta de recursos e materiais suficientes ressaltam as demandas de tecnologias
adequadas, adequacéo da quantidade e perfil dos profissionais, reestruturagédo do ritmo de
servico a um nivel saudavel, sendo que a sobrecarga pode ser apontada como reflexo da
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falta ou insuficiéncia de investimentos na APS, reivindicando reflexdes indispensaveis para
a seguranca do paciente e a saude do trabalhador (SOUZA et al., 2019).

Falhas na comunicagéo séo evidenciadas como um dos fatores contribuintes mais
comuns para a ocorréncia de incidentes na APS (MARCHON; MENDES JUNIOR, 2014;
ASTIER-PENA et al., 2015; MARCHON; MENDES JUNIOR; PAVAO, 2015). A instituigdo
exitosa de um clima de seguranca esta diretamente ligada ao estilo de lideranca, em que ha
uma falta estatisticamente significativa quanto a concordancia entre membros da equipe,
a depender de cargos ocupados. Desta forma, chama-se a atencéo para a necessidade
de mais abertura pelas liderancas as ideias da equipe em geral, acerca de melhorias
dos processos de atendimento, bem como, incentivo a equipe a questionar e expressar
pontos de vista alternativos (HICKNER et al., 2014; FLORES-GONZALEZ; CRUZ-LEON;
MORALES-RAMON, 2019; MAZURENKO et al., 2018; YANSANE et al., 2020).

Como consequéncia, estimula-se o uso de sistemas de notificagcdo de incidentes,
fomentando uma postura critica e de autoaprendizagem por toda a equipe (ROMERO;
GONZALEZ; CALVO, 201 7). No entanto, o modo de aprendizagem a partir do erro necessita
de melhorias, para também se combater a instituicdo de uma cultura do medo, utilizando-
se a comunicacao e a pratica educativa como estratégias para sanar a lacuna referente
ao conhecimento, aperfeicoando a interagcdo e confianca entre lideres e profissionais
(GALHARDI et al., 2018).

61 LIMITES E PERSPECTIVAS FUTURAS

Destaca-se como limitacdo do estudo da RS a caréncia de pesquisas que estdo
relacionados ao uso de determinado instrumento, o que pode tornar o tema muito
especifico. A AHRQ preconiza que o instrumento foi elaborado para ser aplicado a todos
os funcionéarios dos servicos de nivel basico de salde. Ainda assim, avaliar apenas
a percepcdo de profissionais pode ser apontado como outro limite ao se pensar em
futuras pesquisas na tematica, além do nimero amostral pequeno e a pouca diversidade
de categorias profissionais abordadas nas pesquisas (WEBAIR et al., 2015; ROMERO;
GONZALEZ; CALVO, 2017; MACEDO et al., 2020).

A importancia em se avaliar, discutir e refletir sobre a seguranga do paciente se da
pelo reconhecimento da complexidade e fragilidades dos sistemas de saude concernentes
ao assunto, o que requer o engajamento de cada individuo que compde esse universo do
cuidado, perpassando por todos os niveis.

Reflexionando na perspectiva global sobre cultura de seguranga na APS, importante
desafio futuro relaciona-se a avaliagdo multidimensional, isto &€, ndo somente considerar a
visdo dos profissionais, mas também a percepcao do paciente/familia/comunidade, para
se reconhecer e compreender de maneira mais abrangente vulnerabilidades identificadas,

visando a melhorias continuas.

Inovacgao e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem 4 Capitulo 4 “



71 CONCLUSOES

O MOSPSC foi traduzido e adaptado para a lingua portuguesa do Brasil com
nivel satisfatério de validade de conteldo e alta confiabilidade. A versdo brasileira do
questionario mostrou-se vélida e confidvel, podendo contribuir com pesquisas sobre a
cultura de seguranca do paciente na Atencao Primaria a Satde no pais.

Os estudos que utilizaram o MOSPSC demonstram sua aplicabilidade, possibilitando
comparacdes, o que contribui para uma andlise pluridimensional dos pontos fortes e
aspectos que necessitam melhorias nos servicos.
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