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RESUMO

Introdugdo: A reconciliagdo da medicagdo sendo um processo que diminui o risco de discrepancias na medicagdo, possibilitard uma melhor
gestdo da condigdo crénica de forma a melhorar a qualidade de vida do doente e prevenir complicagdes.

Objetivo: Mapear a evidéncia cientifica existente sobre o papel do enfermeiro na reconciliagdo da medicag¢do no doente crénico em ambulatério.
Este conhecimento é fulcral para uma compreensdo mais eficaz e adequada deste fenédmeno e para permitir aumentar a seguranca e qualidade
dos cuidados prestados pelos enfermeiros tendo como referencial uma pratica baseada na evidéncia.

Métodos: Optou-se pela metodologia da scoping review conforme proposto pelo Joanna Briggs Institute (JBI) e tendo em consideragdo os
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis Protocols (PRISMA-P). Para a definigdo dos critérios de elegibilidade foi
seguido o quadro de referéncia Populagdo, Conceito e Contexto (PCC). Baseando-se nessa estrutura, esta revisdo considerard estudos que
abordem o papel do enfermeiro na reconciliagdo da medicagdo no doente crénico em contexto de ambulatério. A selegdo dos estudos, extragdo
de dados e sintese serdo realizadas por dois revisores independentes. Serdo considerados todos os estudos, publicados e literatura cinzenta, sem
limitagdo temporal, e em qualquer idioma.

Resultados: Os resultados serdo apresentados de forma descritiva, e com recurso a tabelas, tendo em conta o objetivo e o foco da scoping review.
Conclusdo: Espera-se que os resultados fornegam uma visdo geral da importancia do papel do enfermeiro na reconciliagdo da medicagdo no
doente crénico em contexto de ambulatério.

Palavras-chave: reconciliagdo de medicamentos; doenca crdnica; assisténcia ambulatorial.

ABSTRACT

Introduction: Medication reconciliation being a process that reduces the risk of medication discrepancies, will enable better management of the
chronic condition to improve the patient’s quality of life and prevent complications.

Objective: To map the existing scientific evidence on the role of nurses in medication reconciliation for chronically ill patients in ambulatory care.
This knowledge is essential for a more effective and adequate understanding of this phenomenon and to increase the safety and quality of care
provided by nurses using evidence-based practice as a reference.

Methods: The methodology chosen was a scoping review as proposed by the Joanna Briggs Institute (JBI) and considering the Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis Protocols (PRISMA-P). To define the eligibility criteria, it was followed the Population,
Concept and Context (PCC) reference framework. Based on that, this review will consider studies that address the role of the nurse in medication
reconciliation in the chronically ill in ambulatory care. Study selection, data extraction and synthesis will be carried out by two independent
reviewers. The review will consider all studies, published and gray literature, without temporal limitations, in any language.

Results: The results will be presented in a descriptive way, using tables, considering the objective and focus of the scoping review.

Conclusion: It is expected that the results obtained will provide an overview of the importance of the nurse’s role in medication reconciliation in
chronically ill patients in ambulatory care.

Keywords: medication reconciliation; chronic disease; ambulatory care

RESUMEN

Introduccion: La reconciliacion de la medicacion, siendo un proceso que disminuye el riesgo de discrepancias en la medicacion, permitird una
mejor gestion de la condicidn crdnica con el fin de mejorar la calidad de vida del paciente y prevenir complicaciones.

Objetivos: Mapear la evidencia cientifica existente sobre el papel del enfermero en la reconciliacién de la medicacién en el paciente crénico
ambulatorio. Este conocimiento es crucial para una comprensiéon mas eficaz y adecuada de este fendmeno y para permitir aumentar la seguridad
y calidad de los cuidados proporcionados por los enfermeros, teniendo como referente una practica basada en la evidencia

Métodos: Se optd por la metodologia de scoping review segun lo propuesto por el Joanna Briggs Institute (JBI) y teniendo en cuenta los Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analysis Protocols (PRISMA-P). Para la definicién de los criterios de elegibilidad, se siguid el
marco de referencia Poblacion, Concepto y Contexto (PCC). Basandose en esta estructura, esta revision considerara estudios que aborden el
papel del enfermero en la reconciliacién de la medicacion en el paciente crénico en contexto ambulatorio. La seleccion de estudios, extraccion de
datos y sintesis serdn realizadas por dos revisores independientes. Se consideraran todos los estudios, publicados y literatura gris, sin limitacién
temporal y en cualquier idioma.

Resultados: Los resultados se presentaran de forma descriptiva y con el uso de tablas, teniendo en cuenta el objetivo y el enfoque de la scoping
review.

Conclusidn: Se espera que los resultados proporcionen una visién general de la importancia del papel del enfermero en la reconciliacion de la
medicacidn en el paciente crénico en contexto ambulatorio.

Palabras Clave: conciliaciéon de medicamentos; enfermedad crdnica; atencién ambulatoria.
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Introdugao

A reconciliacdo da medicagdo, de acordo com a Direcdo Geral da Saude (DGS, 2024, p.5), € o “processo formal em que
os profissionais de saude colaboram em parceria com os doentes para assegurar a transferéncia de informacdo exata
e completa sobre a medicacdo nos momentos de prestacdo e transicdo de cuidados”. Segundo Keogh et al. (2016), a
reconciliacdo da medicacdo permite a prevencdo de eventos adversos relacionados com medicamentos, decorrentes
de listas de medicacdo imprecisas, sendo considerada pela Organizacdao Mundial de Saude uma das cinco areas de alto
risco relacionadas com a seguranca do doente (World Health Organization, 2014).

Em Portugal, a Ordem dos Enfermeiros corrobora a importancia da Norma da Direcdo Geral da Satde nimero 018/2016,
atualizada a 01 de marco de 2024, relativa a reconciliacdo da medicacdo assim como a presenca dos enfermeiros
nesse processo, uma vez que “sdo estes os profissionais presentes e que acompanham em proximidade, as fases de
transicdo de cuidados e de adaptacdo” (Ordem dos Enfermeiros, 2023, p.6), mencionando, igualmente, a relevancia da
multidisciplinaridade em todo o processo.

A definicdo do papel do enfermeiro no ambito da reconciliagdio da medicacdo no doente crénico em contexto de
ambulatorio é crucial, ndo sé para garantir a seguranca do doente, mas também para coordenar e contribuir para a
garantia de um tratamento eficaz, promovendo desta forma resultados de salde positivos para o doente. Atendendo a
relevancia e atualidade da tematica e ndo se encontrando sistematizada a evidéncia cientifica relacionada com o papel
do enfermeiro no processo de reconciliagdo da medicacdo do doente cronico em contexto de ambulatorio, a realizacdo
desta revisdo, tem como objetivo contribuir para a clarificacdo do seu papel, fun¢des e responsabilidades.

1. Enquadramento Tedrico

As doencas crdnicas, como a designacdo indica, sdo tendencialmente de longa duracdo e resultam de uma combinacdo de
multiplos fatores- genéticos, fisiolégicos, ambientais e comportamentais-, sendo exemplos de doencas crénicas as doencas
cardiovasculares, oncoldgicas, respiratorias cronicas e a diabetes (World Health Organization, 2013). Sendo as doencas
cronicas condicdes de saude persistentes e de longa duracdo é relevante o investimento em cuidados de proximidade
e personalizados que possibilitem uma maior individualizacdo na prestacdo de cuidados, de maneira a responder a
complexidade dos problemas e necessidades de cada pessoa ou grupo (George e Gomes, 2014). A prestacdo de cuidados
em contexto de ambulatério é uma questdo particularmente importante, especialmente para os idosos, que sofrem
habitualmente de varias doencas crénicas e que requerem cuidados complexo e continuados no seu domicilio (George &
Gomes, 2014).

A reconciliacdo da medicacdo, constitui o processo durante o qual a lista completa e precisa dos medicamentos atuais é
criada e depois comparada com os medicamentos incluidos nos registos do doente, permitindo evitar erros (Wilson et
al., 2013). De acordo com Keogh et al. (2016), a reconciliacdo dos medicamentos incompleta surge como uma das causas
de eventos adversos relacionados com os medicamentos, sendo uma ameaca a seguranca do doente. A reconciliagdo
inadequada dos medicamentos pode ainda comprometer a continuidade dos cuidados, em particular no caso dos doentes
crénicos que possuem frequentemente regimes terapéuticos medicamentosos complexos. Nestes casos, discrepancias e
imprecisdes nas listas de medicamentos podem resultados em interrupg¢des do tratamento, duplicagdo de medicamentos
ou interacdes que poderdo afetar o doente (Wilson et al., 2013; Unni, 2023).

O doente cronico é descrito habitualmente na literatura como aquele que necessita de um regime terapéutico
medicamentoso adequado para alcangar os melhores resultados clinicos e uma melhor qualidade de vida. A maioria destes
individuos necessita de medicamento de forma continuada, sendo essencial o desenvolvimento de uma alianga terapéutica
com os profissionais de saude. Estes profissionais devem estar comprometidos com os seus doentes, e garantir que estes
utilizam medicamentos de forma segura e adeqada (Unni, 2023).

A clarificacdo de papéis dos varios membros da equipa multidisciplinar, designadamente do papel do enfermeiro é essencial
(Al-Hashar et al., 2017), sendo inclusivamente ressalvado na ultima atualizacdo da norma da DGS relativa a reconciliacao



da medicacdo que as instituices devem: “Definir os papéis e responsabilidades de cada interveniente no processo de
reconciliacdo da medicacdo (médicos, enfermeiros e farmacéuticos), nos termos das respetivas competéncias profissionais,
num principio de responsabilidade partilhada entre a equipa multidisciplinar” (Direcdo Geral da Saude, 2024, p. 1).

A expressdo “assisténcia ambulatorial” compreende os cuidados prestados a um individuo, cujas condi¢cGes de saude
Ihe permitem comparecer a consulta, dispensando internamento hospitalar (Descritores em Ciéncias da Saude, 2023).
O cuidado ambulatério para doentes crénicos muitas vezes envolve consultas regulares com profissionais de saude,
gestdo de medicamentos, monitorizagdo de sinais/sintomas e, por vezes, a participacdo em programas de educacdo. O
objetivo é gerir a condicdo cronica de forma a melhorar a qualidade de vida do doente e prevenir complicagdes, surgindo
a reconciliagdo medicamentosa como muito relevante (Marshall, 2023).

2. Métodos

Atendendo a relevancia e atualidade do tema, foi realizada uma pesquisa preliminar na JBI Evidence Synthesis, na
CINAHL (via EBSCO), na MEDLINE (via PubMed), na PROSPERO e na Open Science Framework (OSF) para avaliar se
existiam revisdes sistematicas ou revisGes scoping ja realizadas sobre o tema ou em execuc¢do, mas ndo foi encontrada
nenhuma revisdo. Considerando o objetivo definido para esta revisdo, optamos pela realizacdo de uma scoping review
uma vez que pretendemos mapear a evidéncia disponivel acerca da tematica em estudo e identificar as lacunas de
conhecimento existentes (Munn et al., 2018). O presente protocolo de revisdo scoping foi realizado de acordo com a
metodologia proposta pelo Joanna Briggs Institute, e seguird os Preferred Reporting Items for Systematic Review and
Meta-Analysis Protocols (PRISMA-P) (Moher et al., 2015). Este protocolo de revisdo scoping encontra-se registado no
Open Science Framework (https://doi.org/10.17605/0SF.I0/WN8&JA).

2.1 Questao de investigacao
A questdo de investigacdo formulada é: “Qual o papel do enfermeiro na reconciliacdo da medicacdo no doente crénico
em ambulatério?”.

2.2 Critérios de Elegibilidade

Os critérios de elegibilidade foram elaborados de acordo com o quadro de referéncia Populacdo, Conceito e Contexto
(PCC) (Peters et al.,, 2020). Quanto a populagdo, serdo considerados estudos que envolvam pessoas adultas com
doencas crénicas, com idade igual ou superior a 18 anos. Relativamente ao Conceito consideram-se os estudos que
abordam o papel do enfermeiro na reconciliagdio da medicacdo e no que diz respeito ao Contexto serdo incluidos
estudos desenvolvidos em contexto de ambulatério.

Estudos que incluam e relacionem esses dois conceitos, com as defini¢cdes citadas, serdo considerados nesta revisdo.

2.3 Identificacdo de Estudos

Serdo incluidos nesta revisdo estudos quantitativos, experimentais, quase-experimentais, prospetivos ou retrospetivos,
estudos de caso, estudos de coorte, observacionais, qualitativos como estudo estudos fenomenoldgicos, etnograficos
ou qualitativos descritivos. Estudos de métodos mistos, revisGes de literatura, artigos de opinido e literatura cinzenta,
uma vez que pretendemos realizar uma andlise abrangente sobre o tema.

2.4 Estratégia de Pesquisa

A pesquisa sera desenvolvida em trés fases, sendo a primeira fase constituida por uma pesquisa preliminar exploratoria
com recurso a JBI Evidence Synthesis, CINAHL (via EBSCO) e MEDLINE (via PubMed), para pesquisar termos e palavras-
chaves que permitam desenvolver uma estratégia de pesquisa abrangente e sensivel ao tema em estudo.

Através da realizacdo desta scoping review pretende-se fornecer uma visdo abrangente do estado atual da literatura
relativamente ao papel do enfermeiro na reconciliacdo da medicacdo revelando a importancia da pratica baseada na
evidéncia, e o seu contributo no empoderamento do enfermeiro e na promocdo da seguranca e da qualidade dos
cuidados (Pinto & Mota, 2023).
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As bases de dados de interesse onde ird decorrer a segunda fase da pesquisa usando todas as palavras-chave e termos de
indice identificados na pesquisa inicial serdo: MEDLINE (via PubMed) (Tabela 1), CINAHL (via EBSCO), Cochrane Database
of Systematic Reviews e Scopus®. A literatura cinzenta serd pesquisada através das bases de dados do Repositorio
Cientifico de Acesso Aberto de Portugal (RCAAP), ProQuest- Dissertations and Theses e WorldCat. Os termos MeSH e
CINAHL Headings foram utilizados para definir os termos de pesquisa nas diferentes bases de dados. Sera considerada
literatura publicada e literatura cinzenta em qualquer idioma e sem limite temporal.

Por fim, numa terceira etapa, as listas de referéncias bibliograficas dos artigos incluidos na revisdo serdo analisadas para
pesquisa de potenciais artigos relevantes adicionais.

2.5 Selecado dos Estudos

Concluida a pesquisa, os estudos encontrados serdo exportados para a plataforma Rayyan (Qatar Computing Research
Institute, Doha, Qatar), onde serdo detetados e removidos os duplicados e onde se ird proceder a avaliagdo dos artigos
guanto a sua relevancia. A andlise dos titulos e resumos, a leitura do texto integral para verificacdo dos critérios de
elegibilidade e a extracdo dos dados serd realizada por dois revisores independentes. As divergéncias entre revisores
serdo resolvidas por meio de discussdo construtiva entre eles e caso seja necessario, serd incluido um terceiro revisor.
Serd elaborado de acordo com as diretrizes PRISMA Extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) (Tricco et al., 2018)
e os resultados da pesquisa realizada e as razdes para a exclusdo dos estudos serdo apresentados com recurso a um
fluxograma PRISMA (Page et al., 2021).

2.6 Extracdo e Analise de Dados

Na fase de extracdo de dados, serd desenvolvida pelosinvestigadores, uma tabela para auxiliar na extracdo de informacdes
relevantes dos estudos incluidos. A informacdo a extrair ird considerar os autores dos estudos, ano de publicacdo, tipo
de estudo, objetivo e método utilizado, e os principais resultados e conclusdes do estudo que deem resposta ao objetivo
e questdo de investigacdo definida. Para a andlise dos dados extraidos, serd realizada a andlise tematica e categorizagdo
dos resultados de acordo com temas, conceitos ou caracteristicas relevantes, seguindo-se uma sintese narrativa dos
principais resultados encontrados.

3. Resultados

Este estudo pretende mapear a evidéncia cientifica existente sobre o papel do enfermeiro na reconciliagdo da medicacdo
no doente cronico em ambulatorio, clarificando o seu papel no seio da equipa multidisciplinar. O relatério da revisdo ira
descrever de forma clara e abrangente a metodologia utilizada, os resultados encontrados e as implicacdes para a pratica
e para pesquisas futuras.

Notas Finais

A reconciliagdo da medicacdo é uma temdtica atual e muito relevante, particularmente, no doente crénico, onde é
fundamental garantir que os medicamentos sdo tomados corretamente, na dose certa e na hora adequada, reduzindo o
risco de erros de medicacdo. A proximidade do enfermeiro e o seu contacto regular com o doente crénico, coloca-o numa
posicdo privilegiada, sendo essencial compreender e definir claramente o seu papel no seio da equipa multidisciplinar e a
sua relevancia no processo de reconciliagdo da medicacdo.
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