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Avaliac¢ao da cultura de seguranca do doente em ci-
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Nurses’ assessment of patient safety culture in ambulatory surgery: scoping review
protocol

Evaluacion de la cultura de seguridad del paciente en la cirugia ambulatoria por
parte de los enfermeros: protocolo de scoping review

Resumo

Enquadramento: A enfermagem perioperatéria tem por base uma abordagem dinimica e global
do doente, transversal & cirurgia ambulatdria. Associada a este paradigma e no sentido de avaliar a
qualidade dos cuidados de enfermagem e a seguranga dos mesmos, é pertinente considerar a cultura
de seguranca do doente.

Objetivo: Mapear a evidéncia disponivel sobre a avaliagio da cultura de seguranca do doente em
cirurgia de ambulatério pelos enfermeiros.

Método de revisao: Metodologia proposta pelo Joanna Briggs Institute. A estratégia de pesquisa serd
adequada a cada base de dados/repositério na identificagio de estudos relevantes. Proceder-se-4 4 and-
lise de titulos e resumos, excluindo aqueles que nio apresentem os critérios delineados. Os artigos in-
cluidos serdo alvo de extragao de dados. Este processo serd executado por dois revisores independentes.
Apresentagio e interpretagio dos resultados: Os resultados serio apresentados de forma narrativa
e de tabelas.

Conclusao: Esta scoping review contribuird para identificar a perspetiva dos enfermeiros sobre a cultu-
ra de seguranca do doente em cirurgia de ambulatério, reforgando o potencial impacto na seguranga
dos cuidados de enfermagem.

Palavras-chave: procedimentos cirtrgicos ambulatdrios; seguranca do paciente; gestdo da seguranga;
enfermagem; revisao

Abstract

Background: Perioperative nursing is based on a dynamic and holistic approach to the patient that
extends to ambulatory surgery. With this paradigm, it is essential to consider patient safety culture in
the assessment of the quality and safety of nursing care.

Objective: To map the evidence on nurses’ assessment of patient safety culture in ambulatory surgery.
Review method: Methodology proposed by the Joanna Briggs Institute. The search strategy will be
adapted to each database/repository to identify relevant studies. Titles and abstracts will be screened,
and those that do not meet the inclusion criteria will be excluded. The included articles will be subject
to data extraction by two independent reviewers.

Presentation and interpretation of results: The results will be presented in narrative and tabular form.
Conclusion: This scoping review will contribute to identifying nurses’ perspectives on patient safety
culture in ambulatory surgery, reinforcing the potential impact on the safety of nursing care.

Keywords: ambulatory surgical procedures; patient safety; safety management; nursing; review

Resumen

Marco contextual: La enfermeria perioperatoria se basa en un enfoque dindmico y global del paciente,
transversal a la cirugfa ambulatoria. Asociada a este paradigma y con el objetivo de evaluar la calidad de la
atencién de enfermeria y la seguridad, es pertinente considerar la cultura de seguridad del paciente.
Objetivo: Mapear las pruebas disponibles sobre la evaluacién de la cultura de seguridad del paciente
en la cirugfa ambulatoria por parte de los enfermeros.

Método de revisién: Metodologia propuesta por el Instituto Joanna Briggs. La estrategia de investi-
gacién serd adecuada a la identificacién de los estudios relevantes en cada base de datos/repositorio. Se
procederd a analizar los titulos y resimenes, excluyendo los que no presenten los criterios indicados.
Los articulos incluidos estardn sujetos a la extraccion de datos. Este proceso serd realizado por dos
revisores independientes.

Presentacién e interpretacién de los resultados: Los resultados se presentardn en forma narrativa y
en tablas.

Conclusién: Esta revisién exploratoria (scoping review) contribuird a identificar la perspectiva de los
enfermeros sobre la cultura de seguridad del paciente en la cirugia ambulatoria, lo que reforzard el
potencial impacto en la seguridad de la atencién de enfermeria.

Palabras clave: procedimientos quirtrgicos ambulatorios; seguridad del paciente; gestién de la segu-
ridad; enfermeria; revisién
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Introdugio

A cirurgia de ambulatério (CA) é um modelo organizativo
de prestacdo de cuidados cirtirgicos, por exceléncia centra-
do no doente, sendo por isso relevante para a melhoria da
eficiéncia, efetividade e qualidade dos cuidados de satide e
organizacio hospitalar (Despacho n.c 1380/2018; Pinto
& Sarnadas, 2020).

Neste regime cirtrgico, apds o doente ser admitido na
institui¢do hospitalar, ¢ realizada a intervencio cirdrgica
programada e este tem alta num periodo inferior a 24
horas. A CA tem multiplas vantagens internacionalmente
reconhecidas em relagdo a cirurgia eletiva com interna-
mento. A nivel organizacional permite uma reorganizagio
de toda a estrutura hospitalar, por exemplo, através da
utilizagao do internamento para situagoes mais complexas,
assim como redug¢io do tempo de espera para cirurgia e
criacdo de programas centrados no doente. Por outro lado,
apresenta vantagens econdmicas diretas através da redugao
dos custos hospitalares e indiretas pela menor morbilidade
que lhe estd associada. A CA estdo associadas menores
taxas de complicacoes pds-operatdrias e menor probabi-
lidade de infecoes associadas aos cuidados de satide. Ao
nivel social, a realizagao de procedimentos cirtrgicos em
ambulatdrio apresenta um impacto muito positivo para
o doente pois este pode recuperar em ambiente familiar,
havendo uma menor rutura sociofamiliar, 20 mesmo
tempo que permite uma integragio socioprofissional mais
célere (Comissio Nacional Para o Desenvolvimento da
Cirurgia de Ambulatério, 2008; Despacho n.c 1380/2018;
Pinto & Sarnadas, 2020).

A pritica da CA tem sofrido um forte crescimento neste
inicio de século a nivel mundial e nacional. Portugal
constitui-se como um exemplo de referéncia ao nivel da
expansio da CA. No ano de 2000 apenas 10% do total de
cirurgias ambulatorizdveis eram realizadas neste regime e
em 2006 pouco mais de um quarto da produgao cirdrgica
nacional foi realizada em ambulatério. Atualmente, mais
de 83% do total de cirurgias programadas realizadas no
nosso pais decorrem em regime de ambulatério (Admi-
nistragio Central do Sistema de Satde, 2017; Despacho
n.° 1380/2018; Servico Nacional de Sadde, 2020).

Este desenvolvimento da CA nas tltimas décadas em Por-
tugal deve-se essencialmente aos incentivos e as orientagoes
institucionais e governamentais desenvolvidas (Pinto &
Sarnadas, 2020). Tendo por base o perfil inovador da CA
em relago a cirurgia eletiva com internamento e com o
propésito de maximizar as suas vantagens, ¢ necessrio
realizar um “diagndstico da situagao, identificando dreas
que, apesar do crescimento, carecem ainda de desenvol-
vimento” (Despacho n.c 1380/2018, p. 4511). Assim,
com o Despacho n.c 1380/2018, de 8 de fevereiro, o
Governo estabeleceu a criagdo de um grupo de trabalho
para o acompanhamento do desenvolvimento da CA, com
o objetivo de realizar a sua avaliagio nos tltimos 10 anos
em Portugal, identificando eventuais constrangimentos
ao seu crescimento (estruturais, de recursos humanos, de
formagao ou outros).

Alguma literatura internacional aponta possiveis constran-
gimentos ao desenvolvimento da CA. Por exemplo, apesar

de mais de dois tergos da produgio cirtrgica nos Estados
Unidos da América, o que corresponde, anualmente, a
mais de 25 milhées de cirurgias, serem realizada em re-
gime de ambulatério, pouco se sabe sobre seguranca do
doente e qualidade dos cuidados neste contexto (Aston,
2014; Molina et al., 2017; Nelson, 2018).

A seguranga do doente, como referem Pinto e Sarnadas
(2020), ¢ um indicador relevante da qualidade dos cuida-
dos de satide e a promogio de uma cultura de seguranga
nos ambientes de prestacdo de cuidados ¢, atualmente,
um meio para a sua obtengio e eventual melhoria.

A cultura de seguranca de uma organizagao de satide ¢é
um conceito transversal desde a lideranga administrativa
até aos prestadores de cuidados, e esta pode ser definida
como o conjunto dos valores individuais e de grupo, das
suas atitudes, percecdes, competéncias e comportamentos
que determinam o seu empenho e compromisso para a
prosperidade organizacional e a sua gestdo segura (Smith,
Sorra, Franklin, Rockville, & Behm, 2015). Esta assenta
na premissa de que competéncias nio técnicas como o
trabalho em equipa, comunicagio e reporte de eventos
adversos sdo essenciais para uma pratica de cuidados de
saide de qualidade e segura, sabendo que defeitos nestes
aspetos podem lesar os doentes, tanto como os erros téc-
nicos. Assim, um estilo de comunicacio baseado na con-
flanga mutua, percecoes partilhadas sobre a importincia
da seguranca e a aposta na eficicia de medidas preventivas
sdo caracteristicas de organizacoes com uma cultura de
seguranga positiva (Attree & Newhold, 2009; Fan et al.,
2016; Smith, Sorra, Franklin, Rockville, & Behm, 2015).
Tendo em conta o fenémeno de expansio mundial da CA, a
Agency for Healthcare Research and Quality (AHRQ) desen-
volveu, em 2014, um questiondrio intitulado Ambulatory
Surgery Center Survey on Patient Safety Culture (Smith et
al., 2015) especificamente para Unidades de Cirurgia de
Ambulatério (UCAS) e avalia vérias dimensoes da Cultura
de Seguranca do Doente (CSD), nomeadamente a comu-
nicagao relacionada com informacio do doente, abertura
comunicacional, equipa, pressao e ritmo de trabalho, traba-
lho em equipa, conhecimento dos profissionais das tarefas a
executar, aprendizagem organizacional com vista @ melhoria
continua, resposta ao erro ¢ apoio que os administradores/
superiores hierdrquicos dao para a seguranca do doente.
Este questiondrio encontra-se traduzido e validado para a
populagio portuguesa por Pinto e Sarnadas (2020).

O objetivo da avaliacdo da CSD ¢ permitir as organizagoes
conhecer as caracteristicas da sua cultura de seguranca,
identificando os seus pontos fortes e dreas a melhorar,
sensibilizar os profissionais, criar planos de intervengao e
realizar benchmarking dos resultados (Pinto & Sarnadas,
2020; Smith et al., 2015).

A enfermagem perioperatéria em contexto de CA ¢, entéo,
recente e tem forte influéncia na forma como se prestam
cuidados de satide aos doentes cirtirgicos (Davidson,
2014). De facto, a tendéncia crescente das cirurgias rea-
lizadas em regime de ambulatério quer a nivel mundial,
quer em Portugal, confirmam que mais e melhores cui-
dados de enfermagem serdo necessdrios neste contexto
(Davidson, 2014).

O papel do enfermeiro é indubitavelmente de relevo, uma
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vez que a sua presenga ¢ transversal em todos os momen-
tos da CA. O enfermeiro depara-se com desafios tnicos
e assume um papel que ultrapassa a gestdo e prestagio
de cuidados: encontra-se numa posi¢ao em que tem de
assegurar que todos os procedimentos e atividades sao
realizadas em seguranga, 20 mesmo tempo que acompa-
nha o doente desde a sua entrada até ao momento da alta
(Davidson, 2014; Nelson, 2018).

O conhecimento da forma como os enfermeiros avaliam
a CSD na UCA onde desenvolvem a sua atividade profis-
sional poderd, assim, ter implicagdes profundas ao nivel
da lideranca direta, assim como a nivel da lideranca de
topo, concorrendo para um melhor ambiente de prética
de cuidados perioperatérios.

Foi realizada uma pesquisa preliminar nas bases de dados
JBI Database of Systematic Reviews and Implementation
Reports, Cochrane Central Register of Controlled Trials,
CINAHL, MEDLINE e PROSPERO, nio tendo sido
identificada nenhuma revisdo de literatura no Aambito
desta temdtica. Assim, os autores consideraram pertinente
a realizacdo de uma scoping review, tendo por base as
orientagoes metodoldgicas sugeridas pelo joanna Briggs
Institute (Peters et al., 2020).

Esta scoping review tem como objetivo mapear a evidéncia
existente relativa a avaliagio da cultura de seguranca do
doente em cirurgia de ambulatério pelos enfermeiros.
Mais especificamente, com esta revisdo pretende-se dar
resposta a seguinte questdo de investigagio: Como ava-
liam os enfermeiros a cultura de seguranca do doente em
cirurgia de ambulatério?

Método de revisao sistematica

A opgio pela realizagiao de uma scoping review teve por
base o principal objetivo deste tipo de revisao de litera-
tura: mapear os conceitos-chave nos quais se baseia uma
determinada drea de conhecimento. Assim, com a scoping
review pretende-se identificar quais os tipos de evidéncia
disponivel em 4reas de conhecimento especificas, forne-
cendo uma visao geral e ampla do que j4 foi estudado,
identificar e analisar lacunas de investigacdo existentes e
justificar outros trabalhos cientificos mais especificos na
drea em estudo, como por exemplo revisoes sistemdticas
de literatura (Peters et al., 2020).

Estratégia de pesquisa e identificagao dos estudos

A scoping review proposta serd conduzida de acordo com
a metodologia proposta pelo foanna Briggs Institute, iden-
tificando critérios de inclusio e exclusio para Partici-
pantes, Conceito e Contexto (PCC), tendo em conta os
componentes da questdo de investigacdo. Assim sendo,
esta revisao considerard estudos que incluam como par-
ticipantes enfermeiros a exercer fun¢oes em unidades
de cirurgia de ambulatério, de instituigoes publicas ou
privadas independentemente do seu vinculo laboral, idade
e tempo de profissao.

Relativamente ao conceito serdo considerados estudos que
avaliem a cultura de seguranga do doente em unidades
de cirurgia ambulatéria e as dimensoes que a constituem,

tendo em vista a identificacdo de dreas problemdticas assim
como implicagdes que possam ter na seguranca do doente.
Quanto ao contexto, serdo incluidos estudos realizados
em unidades de cirurgia ambulatdria, integradas ou nao
em hospitais, publicas ou privadas.

Esta scoping review incluird estudos quantitativos, quali-
tativos ¢ de métodos mistos. Serdo considerados estudos
primdrios, assim como revisoes sistemdticas, dissertagoes,
textos de opiniao e literatura cinzenta, de acordo com as
trés etapas definidas para scoping reviews pelo Joanna Bri-
ggs Institute (Peters et al., 2020). Nio serao considerados
limites temporais geograficos ou culturais, tendo em conta
que se pretende um entendimento de como a CSD ¢
investigada e percebida em diversos contextos culturais.
Na primeira serd realizada uma pesquisa inicial limita-
da para identificar artigos sobre o tema em questao nos
motores de busca PUBMED e EBSCO com interface
para as bases de dados CINAHL Complete, MEDLINE
Complete, Nursing & Allied Health Collection: Com-
prehensive; Cochrane Central Register of Controlled
Trials e MedicLatina, recorrendo aos descritores MESH
‘safety culture; organizational culture; safety management’
‘patient safety’; ‘ambulatory surgery’; ‘outpatient surgery’
‘ambulatory surgical procedures’; ‘nursing’. Serao analisa-
dos os titulos, os resumos e os termos de indexac¢io dos
resultados selecionados, de forma a identificar termos ¢
palavras-chave alternativos e especificos. Na segunda etapa,
os termos de indexagio e palavras-chave identificados serao
utilizados para a realizagao de nova pesquisa nos motores
de busca e bases de dados jd identificados, pesquisando
também de forma conjugada com linguagem natural.
Na terceira etapa, serdo analisadas as referéncias bibliogra-
ficas de todas as publica¢des selecionadas para identificagao
de fontes de informacio adicionais.

Caso haja necessidade de algum esclarecimento adicional
a0 que estd publicado, os revisores procurardo entrar em
contacto com os autores do material em andlise.

Apds a pesquisa, a selecio dos resultados relevantes ini-
ciar-se-4 com a andlise dos titulos e resumos, com base nos
critérios de inclusao para a revisdo j4 descritos e por dois
revisores independentes. O texto completo dos estudos
selecionados serd avaliado em detalhe com base nos crité-
rios de inclusdo. Os motivos da exclusio de estudos, apds
andlise do texto integral, que nio atendam aos critérios
de inclusio serdo registados e relatados na scoping review.
Quaisquer divergéncias que surjam entre os revisores serio
resolvidas por meio de discussdo e consenso ou com re-
curso a um terceiro revisor. Nao serd realizada a avaliacio
da qualidade metodoldgica dos estudos incluidos por se
tratar de uma scoping review (Peters et al., 2020).

O processo de pesquisa serd apresentado na integra sob
forma narrativa e esquemdtica na scoping review, através
de um diagrama de fluxo (PRISMA), detalhando a forma
como a pesquisa foi realizada, selegio dos resultados utili-
zados, eliminagao de duplicados e o que foi acrescentado
com a terceira etapa da pesquisa (Liberati et al., 2009;
Peters et al., 2020).

Todas as referéncias bibliogrificas identificadas serao
agrupadas e geridas no software Mendeley 1.19.4 /2019
(Mendeley Ltd., Elsevier, Holanda).
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Extragao de dados

A extragio dos dados para a scoping review serd realizada
por dois revisores independentes, apds confirmagio da
pertinéncia das publicacoes previamente selecionadas.
Esta serd aferida pela utilizagio de um instrumento de
extragdo de dados desenvolvido pelos investigadores,
alinhado com o objetivo e questao de revisao (Figura 1).
O instrumento que se apresenta ¢ preliminar, podendo

sofrer alteragbes pertinentes, mediante as necessidades
resultantes da leitura e andlise das publica¢des elegiveis.
Para que os investigadores se familiarizem com o instru-
mento de extragio de dados, serd realizado um teste piloto
com o nimero necessirio de publicagdes.

Caso seja necessdrio algum esclarecimento adicional du-
rante este processo, os autores das publicagoes em andlise
poderao ser contactados.

Titulo da Revisdo

scoping review

Awvaliacdo da Cultura de Seguranca do Doente em
cirurgia ambulatéria pelos enfermeiros: protocolo de

Responsavel pela
extragao:

Questio de revisdo:

ambulatério?

Como avaliam os enfermeiros a cultura de seguranca do doente em cirurgia de

Detalhes e caracteristicas

Dados bibliograficos
Autor(es); ano de
publicacdo; titulo;
periddico onde foi
publicado; pais de
origem

Tipo de estudo;
Objetivos; Populagdo e
amostra

Meétodo de colheita de
dados

Resultados
encontrados
Dimensdes da CSD
avaliadas

Conceitos para dar
resposta a questdo de
revisao

Referéncias
bibliograficas
encontradas

Figura 1. Instrumento de extragao de dados.

Sintese dos dados

Os dados extraidos das publicagoes incluidas na revisio
serdo apresentados de forma narrativa, prevendo-se o
recurso a tabelas e/ou figuras. Esta sintese serd alinhada
com o Ambito e objetivo da scoping review. Este processo
terd por base o consenso de dois revisores independentes
e 0 apoio de um terceiro revisor para resolver alguma
divergéncia.

Apresentacao e interpretagao dos resultados

Os dados recolhidos serdo apresentados em forma narra-
tiva e, eventualmente, em tabela ou esquema, por forma
a mapear a evidéncia disponivel relativa a avalia¢ao da
CSD no ambito de CA pelos enfermeiros. Serdo tam-
bém apresentados quadros resumo dos artigos incluidos
na revisao. A identificacio, caracterizagio e sintese do
conhecimento nesta drea procurard estar alinhada com o
objetivo e questao de revisio que se propée.

A scoping review que se propde, ird contribuir para a dis-
seminagdo do conhecimento numa drea emergente na
enfermagem perioperatéria e com grande impacto em

todo o mundo. Por outro lado, dotard de elementos im-
portantes e valiosos para tomadas de decisdo enfermeiros
com fungdes de lideranca e/ou gestao de UCAs, assim
como a gestdo intermédia e de topo destas unidades, de
aspetos que contribuem para uma melhor seguranga dos
doentes na sua organizagdo e de outros que devem ser
melhorados, de forma a criar uma CSD a nivel organi-
zacional que promova melhores e mais seguros cuidados
de enfermagem.

Conclusao

Tendo em consideragio todas as vantagens que estao asso-
ciadas & CA, o seu crescimento marcado a nivel mundial
e nacional, assim como a necessidade de prestar cuidados
de enfermagem neste contexto cirtirgico assentes na segu-
ranga e na qualidade, a avalia¢do da CSD do doente em
CA é um imperativo. Perceber quais os pontos fortes e os
aspetos que podem ser impulsionadores de uma melhoria
da cultura de seguranga neste ambiente de prética de
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enfermagem tao complexo, ¢ urgente. Espera-se que os
contributos para a prética clinica desta scoping review sejam
evidentes e marcados, pois poderio ser Uteis na criagio
de intervengoes de melhoria organizacional nas UCAs.
Ao nivel da investigagio futura, espera-se que esta scoping
review constitua um primeiro exercicio que fundamente a
elaboracio de questdes mais especificas para a realizagio
de uma revisio sistemdtica da literatura.
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