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Resumo:

Objetivo: Identificar as estratégias utilizadas, para participagéo do paciente na seguranga do cuidado de salde.
Métodos: Revisao sistematica, norteada pelas recomendac¢6es do modelo PRISMA, nos bancos de dados:
Scopus, WOS e Medline. Limitou-se a busca a estudos realizados entre janeiro de 2001 e julho de 2016,
redigidos em portugués, inglés ou espanhol. Foram incluidos estudos observacionais, descritivos, qualitativos
e/ou epidemiolégicos, que descrevessem a metodologia de elaboragéo e/ou aplicagédo de, pelo menos, uma
estratégia de inclusédo dos pacientes na melhoria da seguranca dos cuidados. A qualidade metodolégica dos
artigos foi avaliada usando a ferramenta Cochrane. Para analisar os resultados se fez uma analise tematica.
Resultados: Foram encontrados 11593 artigos na busca inicial. Apés leitura de titulos, resumos e aplicagao de
critérios de exclusédo, 19 artigos foram selecionados. Nestes se identificam estratégias de mobilizagdo dos
pacientes para a seguranca dos cuidados, estratégias para promover a participacdo ativa dos pacientes na
seguranca dos cuidados e estratégias de solicitacao de informacgdo ao paciente sobre a seguranca dos
cuidados.

Conclus@es: Ha descrita na literatura diversas estratégias que promovem a participacéo do paciente na
seguranca dos cuidados, que tém formas e métodos concretos de implementacdo, bem como objetivos distintos
para o seu uso.

Palavras-chave:

patient safety; patient participation; safety management

Abstract:

Purpose: Identify strategies used on patients’ participation on patient safety at hospital and ambulatory
environments.

Methods: Systematic literature review, following PRISMA model, using Scopus, WOS and Medline for data
collection. The search was limited to studies carried out between January 2001 and July 2016, written in
Portuguese, English or Spanish. Observational, descriptive, qualitative or epidemiologic studies were included if
they described a development/appliance methodology using at least one patient safety improvement strategy.
Studies’ methodological quality was assessed using Cochrane’s tool. In order to analysing the results a thematic
analyses was performed.

Results: On the primary searching, 11593 studies were found. After title, abstract analysis and exclusion criteria
appliance, 19 studies were ed. On these studies were identified patient safety strategies that promoted patients’
active participation on patient safety and information request strategies.

Conclusions: We found vast panoply of strategies promoting patient participation on patient safety, with concrete
implementation methods, as well as distinct purposes for their use.
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Conteudo:

Introducéo

O publico espera que a seguranc¢a seja uma prioridade dentro dos servigos de salde, no entanto, é preconizado
que a prestagdo de cuidados de salde envolve potenciais riscos para a seguranga do pacientel, existindo uma
grande diversidade de estudos publicados em diversos paises que relataram a magnitude e extensdo dos
danos causados aos pacientes 2—6. Assim, a seguranca do paciente tem recebido cada vez mais atencéo pelos
decisores politicos, profissionais de saude, e investigadores.

A seguranga do paciente pode ser definida sucintamente, como “a reducédo do risco de danos desnecessarios
relacionados com os cuidados de saude, para um minimo aceitavel” 7.

A estratégia para reduzir os danos e promover a seguranga do paciente tem-se centrado principalmente na
promocgado de transformacg8es dentro dos sistemas de salde, em alteragBes do comportamento profissional e
nos sistemas de notificacdo de incidentes 3,8,9.

No decorrer da ultima década, se tem vindo a incluir gradualmente os pacientes na prevencao de danos e
promocao da seguranca do paciente, talvez devido a um maior foco na centraliza¢do dos cuidados no cidadéo,
comprovando-se assim a necessidade de colaboragdo de todos os atores ligados aos cuidados de saude, de
modo a contribuir para a melhoria da seguranca do paciente 1,3.

Neste sentido, se tem evidenciado a necessidade de promover a participacdo do paciente na melhoria da
seguran¢a dos cuidados de saudel,3,10, se conceituando “participacdo do paciente” como a integragdo do
mesmo na tomada de decisdo em tudo que possa influenciar a sua salde, podendo contribuir ativamente numa
ampla gama de atividades, desde a formulacdo de planos de tratamento, até a formulacdo de politicas de
seguranc¢alO. ,11.

Promover a participagdo do paciente na melhoria da seguranca dos cuidados de saude, implica a integragao
deste na tomada de deciséo, de forma consciente e informada, sobre a¢des que podem afetar a seguranca dos
cuidados de saude. Podendo assim, o paciente participar na melhoria da seguranca dos cuidados através de
uma vasta gama de acdes, que vao desde acdes solicitadas pelo sistema/servico ao paciente, até a
participacdo ativa e mobilizagdo dos pacientes para a promocdo e melhoria da seguranca dos cuidados de
saludel2.

No entanto, ha pouca investigacdo sobre a utilizacdo da informacao fornecida pelos pacientes, assim como,
falta investigacdo sobre a aceitagdo desta participagcdo por parte dos mesmos3. Segundo literatura cientifica
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recente ha determinados temas em que o0s pacientes ndo estdo dispostos a participar na tomada de deciséo, e
que tal resolugdo pode ser tomada devido a diversos fatores10,13-15. Ha evidéncia que indica que os
pacientes estao dispostos e sdo capazes de participar em estratégias de prevencao do erro 16, e que tém
potencial para melhorar a sua seguranca 8,17,18. Estd assim patente, a necessidade de conhecer e
compreender melhor as formas como pode o usuario participar na melhoria da seguranca dos cuidados de
saude.

Existe uma pandplia de atividades e/ou intervengdes que permitem a participagdo do paciente/usuario na
seguranca dos cuidados 19, que podem ser de iniciativa do proprio paciente/usuario ou do sistema/servico, que
apresentam caracteristicas e metodologias préprias, bem como objetivos distintos para a sua aplicagéo, e que
devem ser usadas de forma adequada ao contexto da instituicdo ou servico de salde onde se pretende aplica-
la 12. Ainda assim, é escassa a bibliografia que agregue, explicite e exemplifique estas diferentes estratégias
de promocdao da participacdo dos pacientes na seguranca dos cuidados.

Assim os métodos e estratégias para promover a participacdo do paciente na seguranca dos cuidados podem
dividir-se em trés tipos, que tém formas e métodos concretos de implementagdo, bem como objetivos distintos:
estratégias de mobilizacdo dos pacientes para a seguranca dos cuidados; estratégias que pretendem promover
a participacdo ativa do paciente na prevencdo de incidentes; estratégias que pretendem solicitar e utilizar a
informacao relevante que os pacientes podem fornecer 9,12.

As estratégias de mobilizagdo dos pacientes para a seguranga dos cuidados, cujos sistemas de notificacdo de
incidentes sdo exemplo, visam desenvolver nos pacientes a necessidade de partilha de problemas de
seguranca que possam ter sofrido ou presenciado, para evitar que esses problemas se repitam12.

As estratégias que pretendem promover a participacdo ativa do paciente na prevencao de incidentes de
seguranga, almejam motivar o paciente a participar ativamente na melhoria da seguranca dos cuidados,
nomeadamente indicando-lhes formas de participacdo e promovendo a sua capacitacdo e empoderamento. Sao
exemplo deste tipo de estratégias, guias de participacdo ativa dos pacientes, cartazes informativos, folhetos,
videos informativos, entre outros12.

As estratégias que pretendem solicitar e utilizar a informacéo relevante que os pacientes podem fornecer,
pretendem através da percepgcdo que os pacientes tém da seguranga dos cuidados de salde, identificar
problemas de seguranca dos cuidados ou situacdes passiveis de os causar. Este tipo de estratégias, podem ser
de natureza qualitativa, como entrevistas individuais e grupos focais, ou de natureza quantitativa, tais como os
questionarios 12.

E objetivo deste trabalho, identificar as estratégias utilizadas, de participacdo do paciente na seguranca do
cuidado de saude.

Métodos

Trata-se de um estudo de revisdo sistematica de literatura, que seguiu as orienta¢cdes propostas no checklist
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) 20. A pergunta que direcionou
a revisao foi: “Que estratégias de participacdo do paciente na seguranca dos cuidados de salde, estdo sendo
utilizadas? ”
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Estratégia de busca

A estratégia de buscas foi criada para a base de dados Scopus, e posteriormente adaptada a WOS (Web of
Science) e Medline, tendo sido desenvolvida pela equipe de investigacdo, utilizando diversas combinacdes de
termos do Medical Subject Heading Terms (MeSH) que indexam os artigos, combinados com outros termos
contidos em titulos e resumos (tabela 1). Todas as buscas nas bases de dados foram conduzidas entre os
meses de janeiro e julho de 2016, pelo que estudos publicados até esta data foram elegiveis para incluséo,
definindo um limite temporal entre janeiro de 2001 e julho de 2016 e restringindo as linguas de pesquisa ao
inglés, espanhol e portugués. Nao foi feita qualquer restricdo em termos de pais.

Para todos os estudos identificados como relevantes apés o processo de selegédo foi utilizada a técnica da bola
de neve com pesquisas de citagles, através do ISI Web of Knowledge, pela qual ndo houve incremento de mais
estudos.

Foi criada uma base de dados utilizando o programa Mendeley, para armazenar e gerir todas as referéncias
encontradas.

Critérios de elegibilidade

Foram incluidos todos os estudos observacionais, descritivos, qualitativos e/ou epidemioldgicos, realizados em
ambito hospitalar ou nos cuidados ambulatérios que descrevessem a metodologia de elaboragao e/ou aplicagédo
de, pelo menos, uma estratégia de inclusédo dos pacientes na melhoria da segurancga dos cuidados, sendo que
estas estratégias se categorizaram em: estratégias de mobilizacdo dos pacientes para a seguranca dos
cuidados; estratégias para promover a participacdo ativa dos pacientes na prevencao de incidentes de
seguranca; e estratégias de solicitagdo de informagdo ao paciente sobre a seguranca dos cuidados.

Os estudos deveriam encontra-se dentro do limite temporal previamente definido e redigidos em inglés,
espanhol ou portugués. Sendo que apenas foram incluidos estudos a que se teve acesso a totalidade do artigo
e estratégia(s) nele utilizada(s). Nos artigos que nao se encontravam totalmente disponiveis, optou-se por
contatar os seus autores por e-mail, sendo que todos os contatados atenderam a solicitagdo. Excluiram-se do
estudo, artigos de revisdo sistematica de literatura

Selecdo dos estudos

Numa primeira fase realizou-se uma leitura dos titulos e/ou abstracts aplicando os critérios de sele¢do. Apds
esta fase, dois revisores independentes executaram uma leitura completa de todos os artigos selecionados,
aplicando os critérios de sele¢cdo, sendo que qualquer desentendimento era resolvido por consenso com um
terceiro revisor.

A qualidade metodolégica de cada estudo selecionado foi verificada pela ferramenta Cochrane21, que utiliza
sete principios para avaliar o risco de viés de cada estudo: randonizacéo adequada; ocultacdo de alocacéo;
cegamento dos participantes, cegamento do avaliador dos resultados; integridade dos resultados, dados
incompletos; relatérios seletivos dos resultados; e outras fontes de viés22. Para este estudo foi feita uma
adaptacéo desta ferramenta, que pode ser vista no quadro 1, na qual se utilizaram cinco critérios para avaliar o
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risco de viés de cada estudo.

Andlise dos estudos

Para analisar os estudos selecionados, se realizou uma analise tematica, para avaliar semelhancas e
diferencas entre os mesmos. A andlise tematica € um método apropriado para resumir e organizar 0s
resultados de um conjunto de estudos que engloba estudos quantitativos e qualitativos 23. A énfase desta
andlise centrou-se na percepgao das estratégias de participagdo dos pacientes na seguranca dos cuidados de
salde presentes em cada estudo, nas semelhancas e diferencas perceptiveis na utilizagdo da mesma
estratégia e na busca de um padrao de complementariedade entre as estratégias utilizadas nos diferentes
estudos.

Esta abordagem interpretativa envolveu a leitura e releitura dos estudos por dois revisores e sempre que foi
necessario algum esclarecimento, foram contatados os autores dos diferentes estudos analisados.

Resultados

Identificacao dos instrumentos

Os resultados das pesquisas encontram-se sumarizados no fluxograma PRISMA da figura 1. Na pesquisa inicial
foram identificados um total de 11593 estudos, dos quais 2898 se encontravam duplicados. Apos a primeira
fase de selecdo, em que foram analisados os titulos de todos os estudos e os resumos de 95 estudos,
apuraram-se 49 estudos. Na sequéncia da segunda fase de sele¢do, na qual foram analisados os 49 estudos
na totalidade do seu conteudo, foram selecionados 19 estudos, nos quais foram aplicados um total de 23
estratégias de participagédo dos pacientes na seguranc¢a na prestacao de cuidados de saude.

Caracterizacao dos estudos identificados

O quadro 2 agrega uma sumula dos objetivos e resultados de cada estudo, bem como do ambito de utilizacéo
e/ou elaboracao dos diferentes instrumentos identificados nos estudos selecionados.

A Tabela 2 apresenta uma caracterizacao generalizada de todos os estudos selecionados. Pode-se constatar
que os paises onde foram elaborados mais estudos (de entre os selecionados) foram o Reino Unido e os
Estados Unidos da América com 6 estudos cada um, sendo que os estudos provenientes de paises Anglo-
saxo0nicos representam 89% dos estudos selecionados, tendo os outros dois sido elaborados em Espanha e na
Suécia.

Nos estudos selecionados verificou-se que esta tematica tem sofrido uma evolugdo significativa nos ultimos
anos, pois 45% desses estudos foram elaborados nos ultimos trés anos e 80% nos ultimos seis anos, sendo o0
estudo mais antigo datado de 2002.

A maioria dos estudos selecionados (59%) foram realizados em ambito hospitalar, ou incluiram o meio
hospitalar 2,24-35, sendo que destes, mais de metade se aplicaram, ou se pretendem aplicar num servigco
especifico do meio hospitalar. Trés dos estudos selecionados incluem mais de um ambito, sendo que dois se
aplicam em hospitais e cuidados de saude primarios 28,34 e outro estudo se aplica em cuidados de saude

18-09-2018, 10:t



Participacdo dos pacientes na seguranca dos csidadsatde: Revisao sistematica. - Artigos - Revisittp://www.cienciaesaudecoletiva.com.br/artigagfipipacao-dos-pacientes-na-seguranca-dos-cu

7 de 1!

primarios e farmacias 36.

Nos 19 estudos foi possivel observar a utilizagédo e/ou elaboragéo de 23 estratégias de inclusdao do paciente na
seguranga dos cuidados de salde. Identificaram-se assim: dezessete estratégias que permitem aos
sistemasl/instituicdes solicitar informacéo relevante que os pacientes podem fornecer, dividindo-se em oito
questionarios 2,24-26,28,37-39, cinco entrevistas 27,29,31,34,40 e quatro grupos focais 24,34,36,41; Trés
estratégias que visam a promocdo da participagdo ativa dos pacientes na prevengdo de incidentes de
seguranga dos cuidados de salde, nomeadamente dois videos 30,32 e um folheto informativo 35; E trés
estratégias de mobilizagdo dos pacientes para a seguranca dos cuidados de salde quer através da
disponibilizacdo de um sistema de notificacdo de incidentes, para os pacientes, que se verificou em dois
estudos 2,33, quer através de inclusao de associagdes de usuarios na identificacdo de situagbes passiveis de
melhoria, para aumentar a seguranca do paciente, que se verificou num estudo 34.

Estratégias que permitem aos sistemas/instituicbes solicitar informacédo relevante que os pacientes podem
fornecer

Este tipo de estratégias pode ser dividido de acordo com os dados fornecidos pelos instrumentos utilizados,
havendo assim estratégias que fornecem dados quantitativos, como € o caso dos questionarios, e estratégias
gue fornecem dados qualitativos, como as entrevistas e os grupos focais 12.

Questionarios

Nos oito questionarios identificados, quatro (50%) tém como principal foco, facultar a perspectiva do paciente
sobre a seguranca na prestacdo de cuidados 2,24,39,41, dois tém como objetivo primordial perceber o “papel”
gque os pacientes consideram poder ter na seguran¢ga do paciente 25,28, enquanto os outros dois visam
identificar os erros dos profissionais, que os pacientes conseguem detectar, e que podem afetar a seguranca do
paciente 26,37.

Sete destes questionarios estdo a ser aplicados nos respetivos estudos, enquanto um estd em fase de
desenvolvimento e validagéo 2.

No que concerne ao ambito de utilizacdo cinco dos questionarios séo utilizados em ambito hospitalar, e quatro
em cuidados de saude primarios, sendo que dois questionarios séo utilizados nos dois ambitos. Em relacdo aos
questionarios a ser utilizados em meio hospitalar, ha dois que se séo para ser utilizados a um nivel geral, e trés
para serem aplicados em servigos especificos.

Quatro dos questionarios identificados apresentam fortes propriedades psicométricas 2,3,39,41.

De entre os questionarios identificados, dois (25%) foram elaborados para serem utilizados de modo
complementar a outra estratégia de participacéo do paciente na seguranga da prestacdo de cuidados de saude
2,24.

O tipo de questionarios que se utiliza depende do objetivo do estudo e do tipo de avaliagdo que se pretenda
fazer, pelo que se verificou que uns estudos utilizavam questionarios de opinido, onde se pretendeu obter a
valorizagdo do paciente segundo a sua percepgdo de seguranga, € questionarios tipo relatérios, onde se
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pretende obter informacéo do paciente sobre se ocorreram determinados aspetos concretos.

Grupos focais

Foram identificados 4 estudos em que se utilizaram grupos focais como estratégia de envolvimento dos
pacientes na seguranca na prestacao de cuidados, sendo que em 3 se utilizavam os grupos focais com o intuito
de obter a percepcgéo e experiéncia dos pacientes sobre a seguranga dos cuidados 24,36,38, no outro estudo a
utilizacdo de grupos focais como finalidade, identificar fatores de motivagdo para os pacientes participarem
ativamente na seguranca dos cuidados 34.

Os grupos focais, sdo provavelmente a melhor maneira de averiguar os assuntos a incluir num questionario de
qualidade percebida 12, dai que um dos estudos utilize os grupos focais para a percepg¢ao de temas, que 0s
pacientes entendam afetar a segurancga do paciente, para os incluir posteriormente num questionario 38. Outro
estudo utiliza os grupos focais como complemento a um questionario, para fornecer dados qualitativos sobre a
temética 24.

Em trés dos estudos os grupos focais séo utilizados de forma a obter informacédo 38, ou em conjunto 27,34 com
outras estratégias de participacdo do paciente na seguranga na prestagao de cuidados de saude.

Entrevistas

Nos estudos identificados, cinco deles utilizam entrevistas como estratégias de participagdo do paciente na
segurancga da prestacdo de cuidados, sendo que trés utilizam entrevistas semi-estruturadas 29,34,40e dois
utilizam entrevistas estruturadas 27,31.

As entrevistas sdo um método de pesquisa qualitativo muito utilizado para obter conhecimento detalhado sobre
determinadas tematicas, pelo que também podem ser utilizadas para a percepgdo de temas que pacientes
entendam que afetam a seguranca do paciente para os incluir posteriormente num questionario 12.

As entrevistas foram utilizadas nos diversos estudos identificados com distintos objetivos, tais como:
Identificacao de fatores que podem provocar um incidente de seguranca; Identificar formas de incorporacao dos
pacientes na seguranca dos cuidados de salde; Averiguar vantagens da incorporagcdo dos pacientes na
seguranca dos cuidados de saude; e Definicdo do conceito de seguranga para o paciente.

Estratégias de promoc¢ao da participacdo ativa dos pacientes na prevencado de incidentes de seguranca na
prestacéo de cuidados

Foram identificados trés estudos em que se utilizaram este tipo de estratégias. Em dois estudos foram utilizados
videos 30,32, em outro estudo utilizou-se um Guia para a participacéo ativa do paciente 35. Nos trés casos
estas estratégias foram utilizadas com o intuito de educar os pacientes para a seguranca dos cuidados de
salde e os motivar a participarem ativamente. Em todos estes estudos o efeito da aplicagdo deste tipo de
estratégias foi avaliado através de questionarios elaborados para esse intuito.

Estratégias de mobilizagdo dos pacientes para a seguran¢a dos cuidados de saude
Dos trés estudos identificados que utilizam este tipo de estratégias, dois utilizam ou relatam a elaboragéo de um
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sistema de notificacao de incidentes de seguranca para os pacientes 2,33, enquanto outro mobiliza lideres de
organizacdes de utentes para participarem em entrevistas semi-estruturadas 34.

Os estudos que relatam a elaboracéo e utilizacdo de um sistema de notificacdo de incidentes para os pacientes,
tém como objetivo que os sistemas/instituicdes retirem ilagcdes e ensinamentos das experiéncias relatadas pelos
pacientes. O estudo que utiliza as entrevistas semi-estruturadas a lideres de organizacfes de utentes, pretende
através destas perceber as experiéncias sobre a seguranga na prestacéo de cuidados que essas organizagfes
tém conhecimento, e assim envolvé-las também na melhoria continua do sistema.

Em dois destes estudos estas estratégias sdo complementares a outras estratégias de participacdo dos
pacientes na seguranc¢a dos cuidados de saude 2,34.

Discusséo

Nesta revisdo sistematica da literatura foram identificadas 23 estratégias de inclusdo e participagdo do paciente
na seguranca do paciente, divididas por 19 diferentes estudos. A maioria destes instrumentos/estratégias foram
desenvolvidos em estudos cujo principal objetivo ndo era o desenvolvimento da estratégia em si, mas sim a
obtencdo de dados concretos que se pretendiam alcancar a partir destas. Conseguindo-se, no entanto, verificar
als estratégia/s utilizada em cada estudo e classifica-la quanto & sua tipologia.

A maioria das estratégias identificadas eram estratégias que permitem aos sistemas/instituicdes solicitar
informacéo relevante que os pacientes podem fornecer (por meio de questionarios, entrevistas, grupos focais),
talvez devido ao fato destas estratégias estarem relativamente bem desenvolvidas e serem razoavelmente
compreendidas dentro dos sistemas, para além de possibilitarem dados concretos, que no entanto
desacompanhados e descontextualizados podem ser de escassa utilidade 12.

Forcas e limitagbes

A principal for¢a desta revisdo sistematica reside no fato de realizar uma compilagéo de todas as estratégias de
participacdo do paciente na seguranca dos cuidados, executando um levantamento sistemético de todas as
estratégias elaboradas e/ou aplicadas descritas na literatura, incluindo tanto as de iniciativa do proprio usuario
como as de iniciativa do sistema/servigo, organizando estas estratégias em trés tipos, consoante as mesmas
tivessem como objetivo a promover a participacdo ativa dos pacientes nas sua seguranga, mobilizar os
pacientes para a sua seguranca ou solicitar e utilizar a informacéo relevante que os pacientes podem fornecer.
No que concerne as principais limitagcdes da presente revisdo sistematica, pode-se apontar a incapacidade de
verificagdo das propriedades psicométricas das estratégias utilizadas nos diferentes estudos, bem como a
impossibilidade de observar uma justificativa para a escolha das estratégias de participagdo dos pacientes na
seguranca do paciente, utilizadas em alguns estudos.

Sumério da evidéncia

A maioria das estratégias identificadas nesta revisdo sistematica foram publicadas nos Uultimos seis
anos2,24-27,29,31-33,35,36,38,39,41, 0 que denota uma crescente consciencializacdo da importancia da
inclusdo da visdo dos pacientes na seguranca do paciente. No entanto a maioria dos estudos identificados eram
provenientes do Reino Unido2,27,29,32,38,41 e dos Estados Unidos da América24,30,33,40, sendo que apenas
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dois dos estudos provinham de paises ndo Anglo-sax6nicos34,35, pelo que seria interessante o
desenvolvimento de estratégias de participacédo dos pacientes na seguranga dos cuidados de salde em outros
paises.

Nos estudos selecionados nesta revisdo sistematica da literatura verificou-se que, tal como indica Saturnol2,
existe uma consideravel variedade de estratégias e um grande avanco metodolégico no ambito da participacao
dos pacientes na melhoria continua da seguranga dos cuidados, tanto a nivel de contribuir com informacao para
identificar problemas de seguranga do paciente como na colaboracdo ativa na prevencdo de problemas.
Contudo, como é possivel verificar em alguns dos estudos selecionados, as diferentes estratégias podem ser
complementares2,24,34,40.

A maioria das estratégias encontradas nesta revisdo sistematica da literatura, eram estratégias de solicitacéo
ao paciente de informagdo sobre a seguranga na prestacdo de cuidados (74%), sendo as estratégias de
mobilizacdo dos utentes para a seguranca dos cuidados de salde e as estratégias para promover a
participacdo ativa dos utentes na prevencdo de incidentes de seguranca, em nimero bastante inferior. Assim
seria aconselhavel centrar mais esforcos em promover uma evolugdo validada e cientifica nestes tipos de
estratégias.

Nesta revisdo sistematica da literatura, foi possivel verificar que por exemplo, estratégias de solicitagdo ao
paciente de informacao sobre a seguranca dos cuidados, como é o caso por exemplo de questionarios, estédo a
ser utilizadas para solicitar ao paciente diferentes tipos de informagédo sobre a seguranca dos cuidados.
Havendo questionarios que tém como objetivo da sua aplicagdo, o conhecimento da percepgdo de seguranga
que os pacientes tém nos servigos/sistemas em que sdo aplicados 24-26,37, e outros questionarios que tém
como finalidade da sua aplicacdo, a identificacdo de problemas na seguranca dos cuidados nos servigos
sistemas em qués séo aplicados2,28,38,39. No entanto, estas duas tipologias de questionario sédo estratégias
que os diferentes servigos/sistemas estdo a utilizar e/ou desenvolver para integrar o “ponto de vista” do
paciente na melhoria da seguranca dos cuidados.

Através dos estudos selecionados pode também verificar-se que para situacdes descritas como semelhantes,
se utilizaram diferentes tipos de estratégias, ou diferentes abordagens na utilizagdo das mesmas, para incluir o
paciente na melhoria da seguranga dos cuidados, tornando-se assim evidente a necessidade de estabelecer
uma metodologia, estudada e aceite para a participacdo do paciente na seguranca dos cuidados de saude,
tendo em conta o tipo de instituicdo, o ambito de utilizagdo, os problemas de seguranca do paciente que
apresentam e a disponibilidade financeira.

Considerag0es finais

Esta revisdo sistematica permitiu verificar que existe descrita na literatura uma pandplia de estratégias que
promovem a participacdo do paciente na seguranca dos cuidados, que tém formas e métodos concretos de
implementagcdo, bem como objetivos distintos para a sua utilizagdo. Assim, estas estratégias podem-se
complementar umas as outras, dependendo das necessidades dos servigos/sistemas.

Entre as estratégias de promocao da participacdo dos pacientes na seguran¢a dos cuidados de saude, as que
se encontram mais desenvolvidas e aplicadas em maior nimero, sao as estratégias de solicitagdo ao paciente
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de informacéo sobre a seguranca dos cuidados de salde. Este tipo de estratégias foi aplicado em quinze dos
dezanove estudos presentes nesta revisdo. No entanto dentro destas, a estratégia mais utilizada foram os
questionarios, aplicados em oito estudos.

As estratégias de promoc¢éo da participacdo dos pacientes na seguranca dos cuidados de saude podem ser
utilizadas de forma individual ou complementar, sendo que é evidente a necessidade de estabelecer uma
metodologia, para a elaboragdo e utilizagdo adequada das estratégias de participagdo do paciente na
seguranca dos cuidados de saude.
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