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RESUMO

Objetivo: Avaliar a percepcdo dos enfermeiros sobre a cultura de seguranca do
paciente na atenc@o primaria no contexto da salde do idoso. Métodos: Estudo
descritivo-exploratério, quantitativo e de delineamento transversal realizado entre
fevereiro e junho de 2020 com enfermeiros da atenc@o primaria de duas regides
administrativas do Distrito Federal. Resultados: A percep¢do dos enfermeiros foi
positiva (3,30), mas diversos dominios necessitam ser aperfeicoados: pressdo e ritmo
de trabalho (1,89), troca de informa¢des com outras instituicdes (2,86), treinamento da
equipe (2,91) e apoio dos gestores na seguranca do paciente (2,95). Identificou-se
associacgdo significativa entre as variaveis percepgdo geral da seguranca do paciente
e idade (p = 0,001) e ao tempo de formado na graduacédo (p = 0,003); na dimenséo
guestdes relacionadas a seguranca e qualidade foi observado que quanto maior a
idade (p = 0,037) e o tempo de trabalho no servico (p = 0,023), pior é a cultura de
seguranca nesta dimensdo. Conclusdo: A avaliagdo da cultura de seguranca do
paciente no contexto da salde do idoso faz-se necessaria para que 0S Servigos
possam identificar dominios e varidveis que necessitam de atencdo para que
estratégias possam ser realizadas de modo a garantir um cuidado de qualidade e livre
de riscos.

Palavras-chave: Seguranca do Paciente. Atencéo Priméria a Saude. Idoso. Saude do
Idoso. Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To evaluate nurses' perception of the patient safety culture in primary care
in the context of the elderly's health. Methods: Descriptive-exploratory, quantitative and
cross-sectional study conducted between february and june 2020 with primary care
nurses from two administrative regions of the Federal District. Results: The nurses'
perception was positive (3,30), but several domains need to be improved: pressure
and work pace (1,89), exchange of information with other institutions (2,86), team
training (2,91) and support from managers in patient safety (2,95). A significant
association was identified between the variables general perception of patient safety
and age (p = 0,001) and the time since graduation (p = 0,003); in the dimension issues
related to safety and quality, it was observed that the older the age (p = 0,037) and the
time working in the service (p = 0,023), the worse the safety culture in this dimension.
Conclusion: The evaluation of the patient safety culture in the context of the elderly's
health is necessary so that the services can identify domains and variables that need
attention so that strategies can be carried out in order to guarantee quality and free
care.
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1. INTRODUCAO

A qualidade do cuidado estd presente na agenda de saude global, sendo a
seguranca do paciente um dos seus componentes (GAMA et al., 2020), pois compreende
acOes voltadas ao gerenciamento e a prevencdo de risco e exposicdo durante a
assisténcia a saude prestada a pacientes em variados contextos e necessidades
(RAIMONDI et al., 2019).

Para o alcance desse cuidado, dito como seguro, as instituicdes de saude tém se
esforcado em melhorar os processos de cuidado oferecidos aos usuarios, reconhecendo
em primeira instancia a necessidade de se estabelecer a cultura de seguranca do
paciente como rotina do servico de saude (RAIMONDI et al., 2019). A compreensao
desse cenario pela instituicdo a partir da analise da cultura de seguranca torna-se, dessa
forma, o ponto de partida para tracar acées em prol de mudancas para a redugéo dos
incidentes e a garantia de cuidados de saude seguros (SOUZA et al., 2019).

A cultura de seguranca € conceituada como o conjunto de valores, atitudes,
competéncias e comportamentos que determinam o comprometimento com a gestdo da
saude e da seguranca, com vistas a substituir a culpa e a punicdo pela oportunidade de
aprender com as falhas e melhorar a atencéo a saude (SOUZA et al., 2019).

Desse modo, entende-se que devido a diversidade de situacfes de saude que séo
solucionadas na Atencdo Primaria a Saude (APS), hd uma exigéncia dos enfermeiros
para que tenham habilidade, conhecimento técnico e atitudes de empatia que envolvam a
escuta qualificada e a personalizacdo do atendimento (OLIVEIRA; AGUIAR, 2020; LIMA;
AGUIAR, 2020). No entanto, a atuacdo profissional na assisténcia direta € passivel de
falhas, sejam elas técnicas, sejam provenientes da auséncia de atitudes de empatia
(MACEDO et al., 2020). Nesse sentido, avaliar a cultura de seguranca do paciente na
APS é fundamental, pois permite identificar aspectos que interferem diretamente no
cuidado que é oferecido ao usuario (DAL PAl et al., 2019).

Pode-se pensar que a APS, por ndo atuar diretamente com procedimentos de alta
tecnologia, seja um ambiente protegido e seguro, porém a ocorréncia de eventos
adversos também estad presente nesse nivel de atencédo, fato identificado em estudo
realizado no Brasil que mostrou a incidéncia de 82% de danos que atingiram o0s
pacientes, muitos deles com gravidade muito alta — dano permanente (25%) ou Obito
(7%). Entre os erros identificados que contribuiram com os eventos adversos, destacam-

se: erros no atendimento administrativo, na investigacdo de exames, com tratamentos, de
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comunicacédo, na gestdo de recursos humanos, na execucdo de uma tarefa clinica e de
diagnostico (MARCHON, MENDES JUNIOR, PAVAO, 2015; MESQUITA et al., 2016).
Somado a esse aspecto, a elevada demanda de usuarios acometidos por multiplas
doencas crbnicas ndo transmissiveis (DCNT) em associacdo com idade avancada,
polifarméacia e vulnerabilidade social, aumentam o risco para a ocorréncia dos eventos
adversos, sejam estes com ou sem danos (ORNELAS, PAIS, SOUSA, 2016; AGUIAR,
2011; AGUIAR, 2013). Nesse contexto, os idosos tendem a ser um publico suscetivel a
maior prevaléncia de eventos adversos relacionados a assisténcia a saude
(NASCIMENTO et al., 2008; PAIVA et al., 2010; VILANUEVA-EGAN, RODRIQUEZ-
SUAREZ, LUCERO-MORALES, 2012; KSOURI et al., 2010) devido, principalmente, a
multimorbidade, maior complexidade assistencial, elevado uso dos servicos de saude e
maior prevaléncia de hospitalizacées (BOECKXSTAENS, DE GRAAF, 2011).
Acompanhando uma tendéncia demogréafica mundial e nacional, a populacéo idosa
tem crescido no Distrito Federal. Em 2018, representou 10,5% da populacdo (303.017
pessoas), sendo que para cada 100 pessoas entre 15 e 59 anos, ha 15 idosos. Mais da
metade dos idosos estdo casados ou com unido estavel (55%), sdo mulheres (57,9%),
tém idade entre 60 a 69 anos (59,7%), sdo chefes de familia (61%), estdo aposentados
(56,1%) e possuem renda média de R$ 3.938,00, mas essa renda chega a ser 252,4%
maior em idosos residentes em regides do Distrito Federal com maior renda e 67,1%
menor que a média total naquelas regiées de menor renda (DISTRITO FEDERAL, 2018).
Diante dessa realidade, o profissional enfermeiro enquanto membro integrante e
indispensavel na equipe multiprofissional na APS, precisa atuar de modo a garantir a
melhoria na qualidade e na seguranca do cuidado (FORTE et al.,, 2019). Sob essa
perspectiva, destaca-se a questdo que norteou a presente proposta investigativa: como
esta a cultura de seguranca do paciente na APS no contexto da saude do idoso pela
perspectiva dos enfermeiros?
Portanto, este estudo tem o objetivo de avaliar a percepc¢édo dos enfermeiros sobre

a cultura de seguranca do paciente na atencdo primaria no contexto da saude do idoso.

2. MATERIAIS E METODOS

Trata-se de um estudo descritivo-exploratério, com abordagem quantitativa e
delineamento transversal realizado nas Unidades Basicas de Saude (UBS) da regido de
saude Leste do Distrito Federal, Brasil, no periodo de fevereiro a junho de 2020.
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Os critérios de inclusdo do estudo foram: ser enfermeiro atuante na area assistencial
elou gerencial e/ou de apoio das UBS da regido de saude Leste do Distrito Federal,
Brasil. Como critério de exclusdo estabeleceu-se: estar de férias ou com outro tipo de
afastamento legal durante a fase de coleta de dados.

Foi utilizado o questionario “Pesquisa sobre Cultura de Seguranca do Paciente para
Atencao Primaria a Saude”, composto por 52 questdes que avalia a cultura de seguranca
do paciente na APS (TIMM, RODRIGUES, 2016).

Ao questionario, foram acrescentadas questdes complementares pelos
pesquisadores com o objetivo de levantar o perfil sociodemogréfico e laboral (idade, sexo,
escolaridade, tempo de experiéncia na instituicdo e na unidade, formacéo especifica em
saude do idoso e seguranca do paciente e forma de contato com pessoas idosas).

Os dados foram consolidados de modo a obter o escore médio de todas as questdes
que compdem as 12 dimensbes para se obter o indice de Seguranca Sintético do
Paciente (ISSP). Em todos os casos, o intervalo foi de 1 a 5, sendo considerada como
percepcao positiva em uma dimensdo ou no ISSP, se obteve pontuacdo >3; e como
percepcdo claramente positiva quando o escore for 24 (ROMERO, GONZALEZ, CALVO,
2017).

Para realizar uma analise comparativa de todas as dimensdes que compdem o
guestiondrio, a escala de resposta original para as secdes A (seguranca do paciente e
problemas de qualidade) e B (troca de informagdes com outras instituicdes), que tém seis
categorias de resposta, foi transformada em uma escala de classificacdo de 1 a 5, como o
restante das secdes e foi aplicada a formula de Pontuacdo Atribuida na Escala Original:
(PEO) x (4/5) + 0,2. Nesse processo, foi levado em consideracdo que o0 questionario
utilizado contém questdes colocadas positivamente e outras negativamente. As questdes
reversas do questionario referem-se aos itens C3, C6, C8, C10, C12, C14, D4, D7, D10,
El, E2, E4, F3, F4 e F6. Feitas essas transformacdes, calculou-se uma pontuacao
resumida especifica de cada dimenséo, por meio da média das pontuacfes atribuidas as
guestdes que compdem a dimensao correspondente (DAL PAI et al., 2019).

Além disso, as frequéncias relativas de cada dimensao foram calculadas e os
indicadores compostos foram medidos e classificados como fortes, quando 75% ou mais
dos participantes responderam concordo totalmente/concordo ou frequentemente/sempre
para as perguntas formuladas positivamente; e discordo totalmente/discordo ou
nunca/raramente para as perguntas formuladas negativamente. Foram classificadas como

fracas, quando 50% ou mais dos sujeitos responderam negativamente, optou-se por
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discordo totalmente/discordo ou nunca/raramente para perguntas formuladas

positivamente, ou se concordo totalmente/concordo, sempre/frequentemente para

perguntas formuladas negativamente (SORRA et al., 2016).

Os dados foram organizados e armazenados em planilhas do programa Microsoft
Excel®. Para o tratamento e a analise desses dados, foi utilizado o Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS) verséo 22.0.

Realizou-se o teste de Kolmogorov-Smirnov, que indicou auséncia de normalidade
dos dados. Desta forma, utilizou-se o Mann-Whitney para avaliagdo da comparacao das
pontuagdes nos dominios segundo “sexo”, “escolaridade”, “tempo de experiéncia na
instituicdo e na unidade”, “formacao especifica em saude do idoso e seguranca do
paciente” e “forma de contato com pessoas idosas”. Adicionalmente, realizaram-se
correlagcdes ndo paramétricas entre as médias nos dominios de seguranca do paciente,
idade, tempo de trabalho na instituicdo, tempo de trabalho na UBS e tempo de formacéo
na graduacdo. Para as analises adotou-se o nivel de significancia de 5% (p <0,05).

e O projeto foi aprovado em 20 de fevereiro de 2020 pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) da Fundacado de Ensino e Pesquisa em Ciéncias da Saude (Fepecs), sob o
protocolo n.° 3.850.735 e CAAE 28747920.0.0000.5553, obedecendo aos preceitos
éticos vigentes de acordo com a Resolucdo n.° 466/2012 do Conselho Nacional de

Saulde que estabelece parametros para pesquisas que envolvem seres humanos.

3. RESULTADOS

Houve adeséo de 46% dos enfermeiros (19), sendo que predominaram — de acordo
com a tabela 1 — profissionais do sexo feminino (78,9%), com um Unico vinculo
empregaticio (84,2%), idade entre 35 e 39 anos (52,6%) e formacdo em nivel de
especializacdo Latu Sensu (78,9%). Todos os profissionais cumpriam 40 horas semanais
e eram de regime estatutario. Sobre o tempo de experiéncia, trabalhavam na instituicéo

entre 10 a 14 anos (36,8%), mas na mesma UBS h& menos de 5 anos (47,3%).
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Tabela 1. Caracterizacdo dos participantes do estudo. Brasilia, Distrito Federal, 2020.

N %
Sexo
Masculino 4 21,1
Feminino 15 78,9
Idade
30 a 34 anos 01 5,3
35 a 39 anos 10 52,6
40 a 44 anos 03 15,8
45 a 49 anos 01 5,3
50 a 54 anos 02 10,5
55 a 59 anos 02 10,5
Escolaridade
Superior 01 53
Especializacdo Latu Sensu 15 78,9
Mestrado 03 15,8
Tempo de graduagéo
5a9anos 02 10,5
10 a 14 anos 08 42,1
15 a 19 anos 06 31,6
20 a 24 anos 0 0
25 a 39 anos 01 5,3
>30 anos 02 10,5
Tempo de trabalho na instituicdo
<5 anos 05 26,3
5a9anos 04 21
10 a 14 anos 07 36,8
15 a 19 anos 00 0
20 a 24 anos 01 5,3
25 a 39 anos 01 5,3
>30 anos 01 5,3
Tempo de trabalho na UBS
<5 anos 09 47,3
5a9anos 03 15,8
10 a 14 anos 06 31,6
15 a 19 anos 01 5,3
Outro vinculo empregaticio
Sim 03 15,8
Nao 16 84,2

Elaboracéo: Aguiar RS, Silva HS, 2020.

Somente 15,8% dos profissionais (03) n&o tiveram durante a graduacéo disciplinas
voltadas a saude do idoso e um unico profissional possuia formagéo especifica em nivel
de especializacdo na area do envelhecimento (5,3%). Acrescenta-se que 89,5% dos
enfermeiros (17) ndo tinham participado de cursos livres relacionados a saude do idoso e
a seguranca do paciente, bem como 63,2% mantinham contato periédico com idosos fora

do ambiente de trabalho, conforme demonstrado pela tabela 2.
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Tabela 2. Caracterizagdo sobre a formacdo dos participantes do estudo na saude do
idoso e na seguranca do paciente. Brasilia, Distrito Federal, 2020.

N %
Formacéo na graduacédo em disciplinas
voltadas a saude do idoso
Sim 16 84,2
Nao 03 15,8
Formacao especifica apds a graduagao
em saude do idoso
Especializacéo 01 53
Cursos livres voltados a saude do
idoso
Sim 02 10,5
Nao 17 89,5
Cursos livres voltados a seguranc¢a do
paciente
Sim 02 10,5
Nao 17 89,5
Contato periodico com idosos fora do
trabalho
Sim 12 63,2
Nao 07 36,8

Elaboracéo: Aguiar RS, Silva HS, 2020.

Os enfermeiros, em geral, possuiam percepcéo positiva em relacdo a cultura de
seguranca do paciente (ISSP = 3,30), na maioria dos dominios, entre eles destacam-se:
“trabalho em equipe” (4,23), “comunicagao aberta” (3,88), “seguimento da assisténcia ao
paciente” (3,84) e “aprendizagem organizacional’ (3,83). Contudo, identificou-se uma
percepgao fraca nos dominios “pressao e ritmo de trabalho” (1,89), “troca de informacdes
com outras instituicées” (2,86), “treinamento da equipe” (2,91) e “apoio dos gestores na
segurancga do paciente” (2,95), conforme apresentado na tabela 3.

Ainda, identificou-se que o escore “avaliagdo geral em seguranga do paciente”
obteve valor médio de 2,89, sendo seu valor inferior ao das demais dimensfes, com
excecao das dimensdes “pressao e ritmo de trabalho” e “troca de informacdes com outras

instituicbes” (Tabela 3).
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Tabela 3. Pontuacdo média do indice de Seguranca Sintético do Paciente (ISSP) nas

dimensdes do instrumento de pesquisa. Brasilia, Distrito Federal, 2020.

Pontuacédo Média

Dimensoes ISSP
D1. Comunicacédo aberta 3,88
D2. Comunicagédo sobre o erro 3,65
p3._Tr_oca de informac¢des com outras 286
instituicoes '
D4. Processo de trabalho e padronizacéo 3,12
D5. Aprendizagem organizacional 3,83
D6. Percepcao geral de seguranca do paciente e 336
qualidade '
D7..Apoio dos gestores na seguranca do 295
paciente '
D8. Seguimento da assisténcia ao paciente 3,84
D9. Questbes relacionadas a seguranc¢a do 363
paciente e qualidade '
D10. Treinamento da equipe 2,91
D11. Trabalho em equipe 4,23
D12. Presséo e ritmo de trabalho 1,89
Avaliacdo Global da Qualidade (AGQ) 3,19
Avaliacdo Geral em Seguranca do Paciente 289
(AGSP) '
indice de Seguranca Sintético do Paciente 330
(ISSP) '

Elaboracéo: Aguiar RS, Silva HS, 2020.

Na tabela 4, constam as porcentagens relacionadas as respostas positivas das
dimensdes analisadas. A média geral de respostas positivas das dimensées que compde
a cultura de seguranca foi de 55% entre os enfermeiros, o que indica varias areas com
potencial de melhoria que devem ser aperfeicoadas.

Dentre as dimensfes, apenas a que se refere ao “trabalho em equipe” (88,2%)
obteve uma porcentagem de respostas positivas 275% e, dessa forma, foi a unica
considerada como area forte. J& as dimensdes “pressdo e ritmo de trabalho” (7,9%),
“treinamento da equipe” (32%), “apoio dos gestores na seguranga do paciente” (40,1%),
‘processo de trabalho e padronizagao” (44,2%) e “troca de informagdes com outras
instituicbes” (45,1%) apresentaram-se negativamente, pois néo atingiram 50% de
respostas positivas, para as quais foram consideradas areas com potencial de melhoria
(Tabela 4).
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Tabela 4. Média de porcentagem de respostas positivas nas dimensdes do instrumento

de pesquisa. Brasilia, Distrito Federal, 2020.

Respostas positivas

Dimensodes N %
D1. Comunicacéo aberta 52 69,9
D2. Comunicacéo sobre o erro 47 64,4
p3.'Tr'oca de informa¢des com outras 33 451
instituicbes '
D4. Processo de trabalho e padronizagéo 30 44,2
D5. Aprendizagem organizacional 41 72,9
D6. Percepcao geral de seguranca do 42
paciente e qualidade 55.3
D7..Apoio dos gestores na seguranca do 27 401
paciente '
D8. Seguimento da assisténcia ao paciente 51 67,8
D9. Questdes relacionadas a seguranga do 107 718
paciente e qualidade '
D10. Treinamento da equipe 18 32
D11. Trabalho em equipe 67 88,2
D12. Presséo e ritmo de trabalho 6 7.9
Média geral de respostas positivas 521 55

Elaboracéo: Aguiar RS, Silva HS, 2020.

Os resultados dos fatores que interferem na cultura de seguranca do paciente, de
acordo com as caracteristicas sociodemograficas e laborais dos participantes, compde as
tabelas 5,6 e 7.

Quanto a relacdo entre os dominios do instrumento “Pesquisa sobre Cultura de
Seguranga do Paciente para Atengao Primaria a Saude” e o sexo, escolaridade, formacao
profissional e contato periddico com idosos presentes nas tabelas 5 e 6, nado foi
identificado nenhuma significancia estatistica nas correlacfes realizadas.

Encontraram-se diferengas estatisticamente significativas na dimensao “percepcgao
geral da seguranga do paciente” relacionadas a idade (p = 0,001) e ao tempo de formado
na graduacédo (p = 0,003) na qual identificou-se que guanto maior o tempo de ambas as
situacBes, melhor é a percepcdo geral da seguranca do paciente e qualidade pelos
enfermeiros. Contudo, na dimensao “questdes relacionadas a seguranga e qualidade”
observou-se que guanto maior a idade (p = 0,037) e o tempo de trabalho na UBS (p =

0,023), pior € a cultura de seguranca do paciente nessa dimensao
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Tabela 5. Caracteristicas relacionadas ao sexo e a escolaridade associada as dimensdes

do instrumento de pesquisa. Brasilia, Distrito Federal, 2020.

Variaveis
Sexo Escolaridade
Graduacéo
Masculi  Feminin / Mestrad
no 0 p- Especializ 0 p-
valor acao valor
Média  Meédia - Média
Média (d
(@) (dp) @) (ap)
D1* 4,25 387 035 433 030
©050) (052 7 88050 455 T3
D2 4.00 360 046 400 042
©082 (074 9 8308D 4o 1
D3* 4.00 203 0,06 118 048
©082) @10 o2 3@ g5 7
D4 3.00 300 1,00 267 042
©00) (76) o 06088 455 T
D5* 3.75 387 081 400 0,63
©050) (064 o 81086 g 4
D6* 3.25 340 0,66 333 087
050 (063 5 38062 45 5
D7* 3.25 285 047 333 0,50
©09) (090 7 286086 5 T
D8 3.75 400 1,00 400 1,00
126 (038 o 24088 4o o
DY* 4.00 360 0,35 367 095
©o00) (74 7 389070 455 g
D10* 3,50 273 012 267 071
058 (080 a 294085 455
D11* 4,50 413 030 433 071
©058 (35 7 19040 455
D12* 1.75 200 059 200 087
050 (065 6 124068  gag 5
AGQ™ 330 317 327 1,00
Gon o7 0547 310080 ool TG
AGSP* 3,00 2.87 333 035
A 09 (oon 0578 281083  oam g
Elaboracéo: Aguiar RS, Silva HS, 2020.

*Dimenséao
**Avaliacdo Global da Qualidade
**Avaliacdo Geral em Seguranca do Paciente
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Tabela 6. Caracteristicas relacionadas a formacéao profissional e ao contato peridédico com
idosos associada as dimensdes do instrumento de pesquisa. Brasilia, Distrito Federal,
2020.

Variaveis

Disciplina na graduacéo Contato periédico com
sobre salde do idoso idosos fora do trabalho
Sim N&o p- Sim N&o
Média Média valor Média Média (dp) p-valor
(dp) (dp) (dp)

D1* 4,00 3,67 0,487 3,83 4,14 (0,38) 0,340
(0,52) (0,58) (0,58)

D2* 3,69 3,67 0,958 3,67 3,71 (0,76) 0,967
(0,79) (0,58) (0,78)

D3* 3,25 2,67 0,487 3,25 3,00 (0,82) 0,902
(1,18) (0,58) (1,29)

D4* 3,06 2,67 0,421 3,00 3,00 (0,58) 1,000
(0,57) (1,15) (0,74)

D5* 3,81 4,00 0,793 3,92 3,71(0,49) 0,592
(0,54) (1,00) (0,67)

D6* 3,38 3,33 0,875 3,42 3,29 (0,76) 0,837
(0,62) (0,58) (0,51)

D7* 3,07 2,00 0,176 3,10 2,71 (0,76) 0,475
(0,88) (0,00) (0,99)

D8* 3,94 4,00 1,000 3,83 4,14 (0,38) 0,482
(0,68) (0,00) (0,72)

Do* 3,69 3,67 0,958 3,75 3,57 (0,79) 0,837
(0,70) (0,58) (0,62)

D10* 3,00 2,33 0,254 2,92 2,86 (0,90) 0,902
(0,82) (0,58) (0,79)

D11* 4,25 4,00 0,559 4,17 4,29 (0,49) 0,711
(0,45) (0,00) (0,39)

D12* 1,94 2,00 0,875 1,83 2,14 (0,38) 0,384
(0,68) (0,00) (0,72)

AGQ** 3,27 3,24 0,574 3,07 3,40 (0,63) 0,425
(0,90) (0,84) (0,88)

AGSP** 2,94 2,67 0,654 2,75 3,14 (0,90) 0,348

* (2,94) (0,58) (0,75)

Elaboracéo: Aguiar RS, Silva HS, 2020.
*Dimensao

**Avaliacdo Global da Qualidade
**Avaliacdo Geral em Seguranca do Paciente
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Tabela 7. Caracteristicas relacionadas a idade e aos aspectos profissionais associada as
dimensdes do instrumento de pesquisa. Brasilia, Distrito Federal, 2020.

Variaveis
Idade Tempo de Tempo de Tempo de
trabalho na trabalho na formado na
instituicado UBS graduacéo
p-valor p-valor p-valor p-valor
D1* 0,698 0,662 0,568 0,099
D2* 0,103 0,924 0,601 0,085
D3* 0,841 0,887 0,582 0,912
D4* 0,446 0,375 0,503 0,064
D5* 0,223 0,822 0,632 0,069
D6* 0,001 % 0,081 0,700 0,003%x***
D7* 0,839 0,557 0,338 0,074
D8* 0,598 0,253 0,313 0,455
D9* 0,037%xx* 0,099 0,023**** 0,128
D10* 0,353 0,717 0,314 0,098
D11* 0,595 0,380 0,467 0,496
D12* 0,091 0,149 0,928 0,230
AGQ** 0,314 0126 0,883 0,129
AGSP* 0,139 0,232 0,123

0,666

*%

Elaboracédo: Aguiar RS, Silva HS, 2020.
*Dimenséo

**Avaliacdo Global da Qualidade

***Avaliacdo Geral em Seguranca do Paciente
*%n<0,05

*****pS0,00:L

4. DISCUSSAO

Medir a cultura de seguranca do paciente nos servi¢cos de saude, particularmente na
APS, é uma maneira eficiente de mapear os desafios culturais relevantes para o
estabelecimento da seguranca do paciente, de forma a delinear acGes de planejamento,
educacdo e de gestdo voltadas para a melhoria dos processos de producdo da saude
(REE, WIIG, 2019).

Diante disso, destaca-se a realizacdo deste estudo para a promocédo de uma cultura
de seguranca positiva, sendo que a taxa de resposta dos profissionais foi semelhante a
de outros estudos que utilizaram o0 mesmo instrumento na coleta de dados
(NASCIMENTO et al., 2008; ROMERO, GONZALEZ, CALVO, 2017).

Devido a escassez de publicacdes referentes a abordagem da cultura de seguranca
do paciente voltada a pessoa idosa, as comparacdes desta investigacdo foram baseadas
em publicagbes relacionadas ao contexto geral acerca do tema, que de um certo modo
deve-se aplicar a todos os usuarios atendidos na APS, e acaba expondo a necessidade
de realizacdo de mais estudos sobre a abordagem relacionada a saude do idoso e
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seguranca do paciente de modo a garantir meios para que a velhice seja bem assistida e
cuidada.

Assim como nesta pesquisa, a dimensao “pressdo e ritmo de trabalho” foi
identificada como fraca nos estudos realizados em paises como Espanha (ASTIER-PENA
et al., 2015), 1émen (WEBAIR et al.,, 2015), Qatar (ZOGHBI et al., 2018), Polbnia
(RACZKIEWICZ et al., 2019), México (FLORES-GONZALEZ, CRUZ-LEON, MORALES-
RAMON, 2019) e com médicos residentes espanhdis (ROMERO, GONZALEZ, CALVO,
2017). Embora o formato de APS seja muito diverso no mundo, a presséo e o ritmo de
trabalho destacaram-se como a dimensao mais fragilizada.

No contexto brasileiro, identifica-se a partir de dados secundarios oriundos da
avaliagdo externa do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da
Atencao Basica (PMAQ), algumas questdes que possam justificar essa avaliacdo fraca da
dimensao “pressao e ritmo de trabalho”. O enfermeiro na APS acaba sendo responsavel
por: ser a autoridade cognitiva ha passagem de informacdes a respeito dos processos de
organizagdo do trabalho, coordenar as atividades da Enfermagem, supervisionar o
trabalho dos agentes comunitérios de salde (ACS) e fazer a gestao das atividades de
manutencdo e controle dos servicos disponiveis na UBS (GALAVOTE et al.,, 2016).
Ademais, as suas cargas de trabalho séo intensificadas pelos déficits, ainda existentes,
na estrutura fisica e nos recursos humanos e materiais, e pela alta demanda de trabalho
exigida, o que pode gerar insatisfacdo, desgaste e até adoecimento nesses profissionais
(BIFF et al., 2020).

Por outro lado, a dimensao “trabalho em equipe” foi avaliada como forte para a
cultura de seguranca do paciente, atingindo um ISSP de 4,23 e uma média de respostas
positivas de 88,2%. Outras investigacdes, que avaliaram o trabalho em equipe nas UBS,
também obtiveram escores positivos elevados (ROMERO, GONZALEZ, CALVO, 2017;
WEBAIR et al.,, 2015; ZOGHBI et al., 2018; RACZKIEWICZ et al., 2019; FLORES-
GONZALEZ, CRUZ-LEON, MORALES-RAMON, 2019; GALHARDI et al., 2018; BODUR,
FILIZ, 2009; PAESE, SASSO, 2013; RODRIGUEZ-COGOLLOA et al., 2014).

Entre as outras dimensfes avaliadas, o trabalho em equipe consiste em uma
modalidade de trabalho coletivo que se contrapbe ao modo independente e isolado com
gue os profissionais de saude desenvolvem seu trabalho usualmente (NAVARRO,
GUIMARAES, GARANHANI, 2013). E considerado essencial para o funcionamento
adequado do processo de trabalho na APS, na qual o didlogo deve propiciar a
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aproximacao entre os diferentes atores, tendo-se a clareza de que todo o conhecimento
parcial sé ganha significado quando compartilhado no coletivo (SANTOS et al., 2016).

Esses resultados satisfatorios sugerem que o trabalho em equipe é reconhecido
como um elemento forte para a cultura de seguranca, na busca das mudancas e
melhorias na qualidade (GALHARDI et al., 2018). Diante disso, os enfermeiros abrigam-se
a luz do trabalho em equipe, no gostar do que fazem, no apoio por parte das equipes do
Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencdo Basica (NASF-AB) e nos bons
relacionamentos com 0s usuarios e colegas de trabalho para se motivarem ao exercicio
de suas funcgbes cotidianas, com vistas a continuidade e qualidade do cuidado (BIFF et
al., 2020).

Outro aspecto importante para a garantia de um bom funcionamento dos servicos da
APS e, consequentemente, de um cuidado mais resolutivo é a “troca de informagdes entre
as instituicbes” de maneira completa, precisa e pontual. Neste estudo, essa foi
considerada como uma dimensdo com potencial de melhoria, semelhante a outros
estudos realizados (RAIMONDI et al.,, 2019; ROMERO, GONZALEZ, CALVO, 2017;
FLORES-GONZALEZ, CRUZ-LEON, MORALES-RAMON, 2019; RODRIGUEZ-
COGOLLOA et al., 2014; GHOBASHI et al., 2014; RAIMONDI, BERNAL, MATSUDA,
2019). Assim, reforca-se que as falhas na troca de informacgdes entre equipes, gestores e
a rede de atencdo a saude, pode resultar em uma assisténcia insegura, com ocorréncia
de erros no cuidado ao usuario (RAIMONDI, BERNAL, MATSUDA, 2019). Nesse sentido,
necessita-se da implementacéo de intervencdes que melhore a troca de informacdes de
modo a garantir a seguranca do paciente e a coordenacao do cuidado.

Quanto a dimensao “treinamento da equipe”, os estudos disponiveis ndo corroboram
com os achados da presente pesquisa, pois essa dimensdo é avaliada como forte em
todos eles (ASTIER-PENA et al., 2015; ZOGHBI et al., 2018; RACZKIEWICS et al., 2019).
Desse modo, levando em consideracéo a diversidade de acdes e o conhecimento técnico
especifico que compete ao enfermeiro ao atuar na APS, torna-se fundamental que os
servicos desenvolvam programas de educacdo permanente e continuada para todos os
profissionais (FERREIRA, PERICO, DIAS, 2018). Salienta-se que diversas estratégias
tém sido incentivadas pelo Ministério da Saude para promover a capacitacdo profissional
e qualificar a atencdo a saude, como a Politica de Educacdo Permanente e a
Universidade Aberta da SUS (UNA-SUS).

Mas, apesar desses esforcos de qualificacdo, estas ndo tem sido suficiente ou néo

sdo aplicadas de forma abrangente aos profissionais da assisténcia direta. Diante disso,
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tem-se a necessidade de manter processos educativos permanentes nos Servicos
capazes de despertar os profissionais para a mudanca de atitude por meio da reflexao
sobre seu processo de trabalho, tendo em vista o desenvolvimento do cuidado seguro
(NORA, BEGHETTO, 2020).

Em relacdo ao apoio dos gestores, assim como este estudo, outros apresentaram
baixas percepc¢des sobre cultura positiva de seguranca do paciente entre os profissionais
(RAIMONDI et al., 2019; MACEDO et al., 2020; FLORES-GONZALEZ, CRUZ-LEON,
MORALES-RAMON, 2019; RAIMONDI, BERNAL, MATSUDA, 2019). Desse modo,
observa-se a necessidade de envolvimento e construcdo de uma boa relacdo dos
gestores com as equipes profissionais para que possa ser refletido na assisténcia
prestada e na seguranca da instituicdo, reforcando a ideia de que os gestores devem
apoiar e empoderar os trabalhadores para o desenvolvimento de cuidados seguros e para
a promocao da cultura de seguranca organizacional (RAIMONDI, BERNAL, MATSUDA,
2019), pois a lideranca na APS é tida como uma competéncia fundamental para o
desenvolvimento das mudancas, considerando seu potencial para direcionar 0 processo
de trabalho em equipe (GALHARDI et al., 2018).

Dessa forma, o resultado encontrado neste estudo revela a fragilidade do suporte da
lideranca para a cultura de seguranca do paciente, o que pode levar a reflexdo de que
isso pode influenciar atitudes e comportamentos relacionadas ao assunto, demonstrando
a importancia que os lideres tém em identificar os aspectos apontados e implementar
acoles, visando a seguranca do paciente (GALHARDI et al., 2018).

Por outro lado, estudo polonés mostrou que quanto maior € o tempo de trabalho no
servico, menores sao 0s escores nos dominios “pressdo e ritmo de trabalho”,
‘comunicacgao aberta” e “classificacéo global da qualidade” (RACZKIEWICZ et al., 2019).
Contudo, nesse estudo a relacao de significancia negativa se deu somente na dimenséo
“‘questdes relacionadas a seguranga e qualidade” (p = 0,023).

Profissionais que trabalham por mais de 11 anos em um servico de APS reduziram
em 37% a percepcéo positiva da seguranca do paciente em comparacao com o grupo de
profissionais que trabalhou por menos de um ano na APS (ASTIER-PENA et al., 2015).
Ademais, as dimensdes “questdes relacionadas a seguranga e qualidade”
(RACZKIEWICZ et al., 2019), “aprendizagem organizacional” e “suporte da lideranga”
(GALHARDI et al., 2018) foram avaliadas significativamente mais altas pelos

entrevistados com menos tempo de trabalho no servico.
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Sobre a relacéo idade e as respostas positivas, profissionais com mais de 55 anos
obtiveram melhores pontuagcdes no ISSP (ASTIER-PENA et al., 2015). Contudo,
identificou-se neste estudo que quanto maior a idade, melhor € a “percepcgéo geral da
seguranca do paciente” (p = 0,001), mas piores sdo as “questbes relacionadas a
seguranga e qualidade” (p = 0,037). Em estudo americano nao foi encontrado relacoes
entre envelhecimento e senilidade com as respostas referentes a seguranca do paciente
(FAMOLATO et al., 2016). Diante disso, identificou-se que a percepc¢ao positiva sobre
seguranca do paciente existe entre os profissionais, mas na pratica as acfes ainda
acontecem com falhas entre os mais velhos.

Em sintese, cabe destacar que o envolvimento dos profissionais para a seguranca
do paciente contribui para o trabalho em equipe efetivo e gera corresponsabilidade entre
os envolvidos. Para se obter tal relacdo de forma consolidada, faz-se necesséria a
aproximacdo de todas as areas profissionais que atuam na UBS, principalmente das
liderancas, para promover condi¢cdes de trabalho que motivem parcerias e praticas para a
manutencdo de uma cultura de seguranca no servico de saude. Essa mudanca
organizacional pode ser considerada como desafiadora, contudo, é extremamente
significativa para o avanco da qualidade e seguranca da assisténcia (REIS et al., 2019;
ALVES, AGUIAR, 2020; SILVA, AGUIAR, 2020).

Como limitacdes deste estudo, destacam-se o desenho transversal e a abordagem
voltada somente aos enfermeiros, pois limitou a generalizagdo dos achados e uma
amostra maior permitiria a analise de subgrupos capaz de permitir identificar a percepc¢ao
de outros grupos de profissionais acerca da cultura de seguranca do paciente no contexto
da saude do idoso na APS. Além disso, a pandemia da Covid-19 dificultou a coleta de
dados devido ao absenteismo e recusas profissionais devido a sobrecarga de trabalho.
Mas, apesar disso, acredita-se que o0s resultados deste estudo possam incentivar novas

pesquisas na area da seguranca do paciente voltada a pessoa idosa no ambito da APS.

5. CONSIDERACOES FINAIS

A partir do estudo, conclui-se que houve associacdo significativa de forma positiva
entre as variaveis percepcao geral da seguranca do paciente relacionadas a idade e ao
tempo de formado na graduacdo. Contudo, na dimensdo questdes relacionadas a
seguranca e qualidade foi observado que quanto maior a idade e o tempo de trabalho na

UBS, pior € a cultura de seguranca do paciente nessa dimenséo.
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Os enfermeiros possuem uma percepcao positiva em relacéo a cultura de seguranca
do paciente, mas apresentam diversos dominios que precisam ser aperfeicoados, como
presséao e ritmo de trabalho, troca de informagdes com outras instituicdes, treinamento da
equipe e apoio dos gestores na seguranca do paciente. Destacou-se ainda a avaliacao
forte para o dominio trabalho em equipe e que ndo houve nenhuma associacao
significativa das dimensdes com as variaveis relacionadas a formacao profissional e ao
contato periddico com idosos.

Com isso, salienta-se que, embora incipiente, a avaliacdo da percepcdo dos
profissionais acerca da cultura de seguranca do paciente na APS voltada a saude do
idoso faz-se necessaria para que 0s servicos possam identificar dominios e variaveis que
necessitem de atencdo, mediante um diagndstico situacional individualizado para que
estratégias possam ser realizadas visando a oferta de uma assisténcia a pessoa idosa de
gualidade e livre de riscos. Ademais, € valido salientar o ineditismo deste estudo, visto
gue, até o momento, esta € uma das primeiras pesquisas sobre cultura de seguranca do
paciente na APS voltada a saude do idoso.

Portanto, os resultados deste estudo podem subsidiar discussfes entre gestores e
profissionais de saude a fim de identificar as necessidades e limitacdes para o fomento de

uma cultura de seguranca voltada a pessoa idosa.
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