o UE SEMANA
“IHIUNIVERSITARIA

I55N: 2447-6161

0 ENVOLVIMENTO DO PACIENTE NA MINIMIZACAO DE RISCOS NA ATENCAO PRIMARIA A
SAUDE: REVISAO INTEGRATIVA

Andressa Cena de Sousa ', Antonio Rubens Alves da Silva ?, VitOria Talya dos Santos Sousa 3, Izabely Torres de Souza *, Patricia Freire de

Vasconcelos °, Vanessa Emille Carvalho de Sousa Freire ©
7

RESUMO

A seguranca do paciente na Atencao Primdria requer estratégias que minimizem os riscos associados a
assisténcia. Uma dessas estratégias é o envolvimento do paciente com o préprio cuidado. O objetivo deste
estudo foi buscar evidéncias acerca do envolvimento do paciente na minimizagdo de potenciais incidentes
relacionados a assisténcia na Atengdo Primdria. Trata-se de uma revisdo integrativa desenvolvida em cinco
etapas: (1) elaboracdo da pergunta norteadora; (2) busca ou amostragem na literatura; (3) coleta de dados;
(4) analise critica dos estudos incluidos; e (5) discussao dos resultados. As buscas foram desenvolvidas nas
bases Pubmed, BVS e Scielo com recorte temporal dos tltimos cinco anos. Foram encontrados 1771 artigos,
dos quais 7 permaneceram na amostra final. Os resultados mostram que os estudos tém enfoques variados,
alguns com foco no paciente, outros nas unidades de saide e outros no envolvimento do paciente na sua
propria assisténcia. Verificou-se a presenca do conceito de seguranca do paciente nos estudos, as principais
estratégias que o paciente pode executar para que sua assisténcia seja assegurada e as implicages de cada
estudo. Conclui-se que apesar do crescente numero de publicagdes sobre a seguranga do paciente, ha poucos
estudos na atenc¢do primaria e ainda menos estudos sobre o envolvimento do paciente.
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INTRODUCAO

Entende-se por seguranca do paciente a redugdo, a um minimo aceitavel, do risco de dano desnecessario
associado ao cuidado de saide (ANVISA, 2015). Atualmente, a preocupac¢do com a seguranca na assisténcia a
saude do usuério reflete sobre a incidéncia de efeitos adversos prejudiciais a ele, em vista que no Brasil,
estudos apontam prevaléncia que varia de seis a 18,7% de eventos adversos (5-8) e incidéncia de 38,4% .
Entretanto, cerca de 66,7% desses eventos sdo considerados evitaveis (SILVA et al, 2016). Nesse contexto,
grande parte das problematicas envolvendo a seguranga do paciente se direciona ao contexto hospitalar, o
que faz com que a Atengao Primaria a Satude se distancie dessa realidade.

Nas discussdes que envolvem a seguranca do paciente fala-se muito do papel do profissional no
gerenciamento de riscos, no entanto, quando se trata da atencdo primaria o paciente pode assumir um papel
importante na minimizagao de potenciais incidentes relacionados a assisténcia a saide. Esse pensamento é
fundamentado no modelo apresentado por James Reason (2006), conhecido como Queijo Suico, o modelo
explica que todo erro em uma organizacao é fruto do rompimento de barreiras que acontecem em diferentes
niveis hierarquicos.

Desta forma, levando em consideracdo que o paciente pode ser a ultima barreira para que um incidente
venha a acontecer, a presente Revisao Integrativa tem o objetivo de buscar na literatura disponivel
estratégias que possam promover o engajamento do paciente com os cuidados prestados na Atengao Primaria
a Saude.

METODOLOGIA

Revisdo Integrativa (RI) operacionalizada por meio de busca de artigos cientificos, com recorte temporal de
2008 a 2018, sobre o envolvimento do paciente em sua assisténcia na Atencdo Primaria a saude. A RI atua
como um método capaz de sintetizar a literatura existente proporcionando uma compreensdo abrangente
sobre um determinado fenomeno (BROOME, 2000). A escolha deste método surgiu a partir da necessidade da
construgao de uma cartilha voltada para o paciente.

Para a construcdo da RI, foram percorridas as etapas de elaboragdo da pergunta norteadora, busca na
literatura, coleta dos dados, analise critica dos estudos e discussdo dos resultados (DE SOUZA, DA SILVA, DE
CARVALHO, 2010). A questao norteadora é: “Como o paciente pode atuar para minimizar potenciais
incidentes relacionados a sua assisténcia, na Atencdo Primaria?”.

A busca foi direcionada pelos seguintes critérios de elegibilidade: publicacao nos ultimos dez anos, em
portugués, inglés ou espanhol e estudo voltado a atencdo primaria. Estudos com animais, criancas,
adolescentes ou pessoas com problemas cognitivos/neurolégicos, cartas, editoriais e artigos de opinido foram
excluidos. Para a busca, foram utilizadas as palavras-chave “patient safety” e “primary care” na base de
dados PUBMED e BVS. Ja na SCIELO, utilizou-se as palavras “Seguranca do paciente”, “Atencao Primaria” e
“Atengao Bésica”. A pesquisa foi incorporada ao operador booleano “AND” e “OR” na SCIELO.

Na fase de selecdo dos estudos, foi utilizado um instrumento préprio que aborda aspectos relevantes, tais
como: informagdes do artigo (ano, publico-alvo e local), caracteristicas metodoldgicas e contribuicées do
estudo. Ao final da extracdo dos estudos nas bases de dados, foram contabilizados 1633 artigos na PUBMED,
121 na BVS e 17 na SCIELO. Destes, 1.771 foram excluidos apds a leitura dos titulos e 149 foram
selecionados para a leitura dos resumos. Destes, somente 27 foram selecionados para leitura na integra. Ao
final da etapa de selegao, 7 artigos atenderam totalmente aos critérios.

RESULTADOS E DISCUSSAO
A busca nas bases de dados ocorreu entre os meses de fevereiro e abril de 2018. Inicialmente foram
identificados 1.771 estudos relevantes para o trabalho. A figura 1 representa um fluxograma da selecao
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realizada.

Figura 1 - Fluxograma da selegao dos estudos
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Fonte: os autores

Os estudos selecionados foram dos Estados Unidos (2), Alemanha (1), Australia (1), Dinamarca (1), Nepal (1)
e Suécia (1). A maioria dos estudos forma desenvolvidos em paises desenvolvidos (83,3%), com excecao de
Nepal (16,7%) que é considerado um pais subdesenvolvidos.

Quadro 1 - Estudos selecionados para a Revisao Integrativa

=]

Grande parte dos estudos tratava sobre formas que o paciente via serem necessérias para fazer reclamagoes,
como caixas de sugestdo para fortalecer a comunicagdo de problemas entre paciente e profissional de saiude
(GURUNG et. al., 2017) e a lavagem das mé&os nas unidades de saide (LANG et. al., 2016; TRIER et. al.,
2015). Em relacao ao momento da consulta, viu-se a importancia de estar ciente sobre o tratamento que irad
receber, podendo aceitar ou ndo o esquema terapéutico proposto (HERNAN et. al., 2016) e o entendimento
perante o uso de medicamentos de alto risco através da educagdo sobre eles nas consultas (MCCARTHY,
2015).

A partir desta Revisao Integrativa, pode-se observar a escassez de estudos que abordem a seguranga do
paciente e seu envolvimento com ela, principalmente de publicacdes brasileiras sobre o tema, ndo havendo
artigos selecionados. Além disso, muitos peridédicos encontrados nas bases PUBMED e BVS faziam parte de
revistas pagas, sendo um fator limitante para o estudo, com impacto direto nos resultados.

CONCLUSOES

Ainda sao raros os estudos que tratem sobre a visdo do paciente relacionada a sua seguranca na Atencao
Primaria, j& que na maioria das vezes, esse papel é direcionado aos profissionais da unidade de saude, onde
estes opinam sobre o que o usuario poderia fazer para garantir uma assisténcia segura, porém, essas agoes
precisam ser conhecidas por eles, para que assim possam participar ativamente desse processo.

Com isso, é necessario que o envolvimento do paciente em sua seguranga tenha maior visibilidade nos
estudos da area da saude, pois se trata de uma tematica nova e de grande importancia para a sociedade.
Atualmente, vé-se que os usudrios, aos poucos, estdo participando mais ativamente de sua satude, por isso, é
imprescindivel que essa mudanca seja facilitada pelos profissionais da Atengao Primaria, a porta de entrada
da saiude da populagao.
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