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RESUMO

Objetivo: analisar os termos rastreadores e os requisitos de ensino da seguranca do paciente nos
curriculos de graduacio em de Instituigdes Federais de Ensino Superior. Método:
trata-se de um estudo exploratdrio, de abordagem quantitativa e anlise documental, no qual foram
examinados os Projetos Pedagdgicos de Curso (PPC) e as matrizes curriculares de quatro cursos
de graduacfio em de diferentes regices do Brasil. Esta andlise foi feita conforme
0 Guia Curricular de Seguranca do Paciente da Organizacio Mundial da Satde, avaliando-se a
descricfio desses termos nos PPC e matrizes curriculares, aletndevenﬁcarograudemnﬁabﬂldade
dos restiltados obtidos. A coleta de dados envolveu a busca de 153 termos rastreadores, analisando
sua vinculacfio com os 11 tSpicos propostos pelo referido guia por meio de estatistica descritiva,
com distribuigdes de frequéncias absolutas e relativas para as varidveis categéricas. A correlagio
dos termos rastreadones foi calculada pelo coeﬁclente alfa de Cronbach. Resultados: foram
identificados 18 termos da lista de verificacfio, distribuidos em oito tépicos do Guia Curricular. Os
tépicos 'O que é seguranca do paciente?, ‘Ser um participante de uma equipe eficaz' e Aprender
com os erros para evitar danos ' néo foram mencionados nos documentos analisados. A consisténcia
interna dos termos nos PPC foi moderada (a=0,728), assim como nas matrizes curriculares
(@=0,620). Conclusio: a revisdo dos curriculos das universidades federais € crucial para alinhar
os programas de ensino as recomendacdes do Programa Nacional de Seguranca do Paciente e do
Guia Curricular da Organizacio Mundial da Satide, garantindo assim a formaco de profissionais
de satide comprometidos com praticas seguras e de qualidade.

Palavras-chave: Seguranca doPaciente; Curriculo; Educacio; Ensino Superior; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to analyze tracer terms and patient safety teaching requirements in undergraduate
nursing curricula at Federal Higher Education Institutions. Method: an exploratory study with
a quantitative approach and documentary analysis, in which the Pedagogical Course Projects
(PCP) and curricular matrices of four undergraduate nursing courses from different Brazilian
regions were examined in accordance with the World Health Organization's Patient Safety
Curriculum Guide, assessing the description of these terms in the PCPs and curricular matrices,
as well as verifying the degree of the results' reliability. Data collection involved a search for 153
tracer terms and their link to the 11 topics proposed by the guide using descriptive statistics,
with absolute and relative frequency distributions for categorical variables. The correlation
of the tracking terms was calculated using Cronbach's alpha. Results: a total of 18 checklist
terms were used, distributed over eight topics in the Curriculum Guide. The topics ‘What is
patient safety?’, ‘Being part of an effective team’ and ‘Learning from mistakes to prevent harm’
were not mentioned in the documents analyzed. The internal consistency of the terms in the
PCP was moderate (a=0.728), as was that of the curricular matrices (a=0.620). Conclusion:
reviewing the curricula of federal universities is crucial to aligning teaching programs with the
recommendations of the National Patient Safety Program and the World Health Organization
Curriculum Guide, ensuring the training of health professionals committed to safe and quality
practices.

Keywords: Patient Safety; Curriculum; Education; Higher Education; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: analizar los términos desencadenantes y los requisitos de ensefianza de la seguridad
del paciente en los planes de estudio de pregrado en enfermeria en Instituciones Federales de
Educacion Superior. Método: se trata de un estudio exploratorio, con enfoque cuantitativo y
andlisis documental, en el que se examinaron los Proyectos de Curso Pedagdgico (PPC) y las
matrices curriculares de cuatro carreras de graduacion en enfermeria de diferentes regiones de
Brasil. Este andlisis se realizé de acuerdo con la Guia Curricular de Seguridad del Paciente de
la Organizacién Mundial de la Salud, evaluando la descripcién de estos elementos en el PPCy
matrices curriculares, ademds de verificar el grado de confiabilidad de los resultados obtenidos.
La recoleccién de datos implicé la biisqueda de 153 términos de seguimiento, analizando su
conexion con los 11 temas propuestos por la guia mencionada mediante estadistica descriptiva,
con distribuciones de frecuencia absoluta y relativa para las variables categéricas. La correlacion
de los términos de seguimiento se calculé utilizando el coeficiente alfa de Cronbach. Resultados:
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se identificaron 18 términos de la lista de cotejo, distribuidos en ocho temas
de la Guia Curricular. Los temas ¢Qué es la seguridad del paciente?', 'Ser
un miembro eficaz del equipo' y Aprender de los errores para evitar dafios'
no fueron mencionados en los documentos analizados. La consistencia
interna de los términos en los Proyectos de Curso Pedagogico fue moderada
(a=0,728), asi como en las matrices curriculares (¢=0,620). Conclusion: la
revision de los planes de estudio en las universidades federales es crucial para
alinear los programas de ensefianza con las recomendaciones del Programa
Nacional de Seguridad del Paciente y la Guia Curricular de la Organizacién
Mundial de la Salud, asegurando ast la formacion de profesionales de la salud
comprometidos con prdcticas seguras y de calidad.

Palabras clave: Seguridad del Paciente; Plan de Estudios; Educacion; Educacion
Superior; Enfermeria.

INTRODUCAO

A preocupacéo com a qualidade do cuidado e com
a seguranca do paciente tem sido amplamente discutida
nos sistemas de satide nos tltimos anos. Desde a forma-
¢do na graduaco, o preparo dos profissionais da equipe
multiprofissional deve buscar o fortalecimento da per-
cepcdo dos problemas sistémicos que os danos causados
aos pacientes por cuidados inseguros geram, bem como
o potencial das estratégias gerenciais na eliminacdo de
riscos evitaveis®.

E imperativa a recomendaciio de que a formacio em
seguranca do paciente deve ser integrada a formagao pro-
fissional, tanto na graduacdo quanto na pés-graduacdo
na 4rea da saude. O Programa Nacional de Seguranca
do Paciente (PNSP) e a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) indicam a necessidade de problematizar e discu-
tir com os discentes questdes relativas a prevencdo de
eventos adversos e a cultura de seguranca nas organiza-
¢oes de satide®?.

A formacao abrangente e integrada em seguranca
do paciente fomenta atitudes que reforcam a cultura de
segurancga, a abertura para o aprendizado a partir das
falhas, a melhoria continua e a atencéo a satide de quali-
dade nos diversos cendrios de atuacéo profissional®.Con-
tudo, mesmo com o incentivo a inclusdo da tematica na
formac&o, o PNSP ndo especifica orientagdes sobre como
implementd-la na pratica®.

Nessa direcdo, a OMS implementou, em 2011, a Edi-
¢do Multiprofissional do Guia Curricular de Seguranca do
Paciente, aprimorando o ensino de seguranga do paciente
para um cuidado centrado no paciente, com qualidade e
seguranca®.

O guia, que possui versdo em portugués, oferece aos
docentes o conhecimento essencial e aplicado para inte-
grar os principios de seguranca do paciente em sua pra-
tica, abrangendo ampla gama de ambientes e sistemas de
satde. A Edicdo Multiprofissional é projetada para atua-
lizar e enriquecer o ensino sobre seguranca do paciente
em universidades e escolas de satde ao redor do mundo,
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com o objetivo de preparar futuros profissionais de satide,
tanto de graduacdo quanto de pds-graduacdo®™.

Além de fornecer uma atualizagdo das diretrizes,
incorporando novas recomendacdes e praticas, o guia
também promove a integracdo de perspectivas multipro-
fissionais para uma abordagem mais completa e integrada
da seguranca do paciente. Contribui para o aprimora-
mento do ensino, ao melhorar os curriculos académicos
e programas de treinamento, assegurando que os profis-
sionais em formac&o recebam informacoes atualizadas e
relevantes. Adicionalmente, busca a revisao de politicas
e praticas institucionais com base nas novas orientacoes,
visando promover praticas seguras e eficazes®.

Em termos gerais, o guia é particularmente opor-
tuno ao longo da formac&o académica, e complementa
as orientagdes do PNSP, contribuindo para a formacéao de
profissionais qualificados e comprometidos com praticas
seguras e de qualidade®.

Um estudo de revisdo integrativa incluiu 11 artigos
e evidenciou que as estratégias mais utilizadas para o
ensino de seguranca do paciente na Enfermagem foram
a simulagdo e a aprendizagem baseada em problemas,
recomendando sua inclusdo desde o inicio do curso de
Enfermagem. Assim, para o alcance de tais principios
orientadores da formacéo para a seguranca do paciente,
os curriculos dos cursos, especialmente de graduacao,
precisam incorporar o uso de métodos e estratégias robus-
tos para o ensino da tematica®.

Estes podem se apresentar como disciplinas ou con-
tetidos transversais descritos nas matrizes curriculares.
Na Enfermagem, estudos relativos a formagdo indicam
as disciplinas em que tais contetidos sdo abordados e
investigam as atitudes dos académicos em relagdo a segu-
ranca do paciente®.

No Parand, um estudo investigou os 54 cursos de gra-
duacédo em Enfermagem do estado, dos quais nove (trés
instituicoes publicas e seis particulares) oferecem discipli-
nas especificas sobre o tema. Em relacdo ao Guia Curri-
cular de Seguranca do Paciente, foram identificados estu-
dos voltados a investigacdo dos projetos pedagogicos™.

Os termos rastreadores tém a funcédo de identificar
e mapear os conceitos e contetidos relacionados a segu-
ranca do paciente nos curriculos de graduaco em dreas
da satde. Eles atuam como indicadores, permitindo veri-
ficar a presenca da temdtica de seguranca do paciente na
formac&o académica, facilitando, assim, uma analise cri-
tica dos programas educacionais®.

Diante do exposto, esta pesquisa se justifica pelo
papel fundamental das Instituicdes de Ensino Superior
na formagdo dos profissionais de satide e na promoc&o
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de uma cultura de seguranca. Apesar de o guia ter sido
publicado ha décadas, até o momento, ndo se observou
sua plena consolidacdo no ensino. Assim, a questdo nor-
teadora desta pesquisa foi: Como os termos rastreadores
€ 0s requisitos para o ensino da seguranga do paciente
estdo descritos nos Projetos Pedagdgicos de Curso (PPCs)
dos cursos de graduacdo em Enfermagem? Para respon-
dé-la, objetivou-se analisar, na proposta curricular dos
cursos de graduacdo em Enfermagem, a descricdo de ter-
mos rastreadores sobre a seguranca do paciente e avaliar
o grau de confiabilidade dos resultados obtidos com as
buscas desses termos.

Estudo exploratério de abordagem quantitativa e
analise documental desenvolvido na linha de pesquisa
“Gerenciamento dos Servicos de Satide e Enfermagem”
no curso de Mestrado Académico do Programa de Pos-
-Graduacdo em Enfermagem da Universidade Federal do
Parand. O periodo da pesquisa foi de 2021 a 2023.

Foram examinados os PPCs e matrizes curriculares
de cursos de graduacdo em Enfermagem de Instituicoes
Federais de Ensino Superior (IFES), selecionadas com
base nas informagdes disponiveis no site do Cadastro
Nacional de Cursos e Institui¢des de Educacdo Superior
(e-MEC), seguindo os seguintes critérios de inclusao: ser
uma instituicdo de ensino superior; oferecer um curso
de graduacdo em Enfermagem ou Enfermagem e obste-
tricia; possuir grau de bacharelado; ser uma instituicdo
ptiblica federal; ter credenciamento para ensino presen-
cial; apresentar um Conceito de Curso igual ou superior
a 4; ter o curso em atividade; e ter entregado a carta de
coparticipacfo dentro do prazo estabelecido. Cursos que
néo responderam ao convite no prazo estabelecido ou
que ndo disponibilizavam o PPC e as matrizes curricula-
res em seus sites foram excluidos.

A partir da lista de IFES, foram selecionadas de forma
intencional 16 instituicdes, sendo quatro de cada regido
do pais. Os sites dessas universidades foram acessados
para obtencéo do contato das coordenacdes de curso.
A carta-convite, descrevendo os objetivos da pesquisa e
solicitando a participacio das instituicOes, foi enviada
por e-mail. A inclusdo dos cursos na amostra ocorreu na
ordem de recebimento das anuéncias, respeitando-se as
regies geograficas correspondentes.

Para assegurar o sigilo da pesquisa, as instituicoes
foram anonimizadas e codificadas com as letras A, B, C
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e D. Nenhuma instituicdo da regido Norte respondeu ao
convite.

As fontes de dados foram os PPCs e suas respectivas
matrizes curriculares ou ementas, recuperados nos sites
das universidades federais participantes da pesquisa.

Foi elaborado um protocolo de pesquisa para garantir
a uniformidade na coleta de dados. Este protocolo des-
crevia os 153 termos rastreadores definidos no guia da
OMS em sua versao traduzida para o portugués, abar-
cando temas relevantes para o ensino da seguranga do
paciente™®,

De acordo com cada categoria tematica da OMS,
termos rastreadores foram associados conforme a justi-
ficacdo para a abordagem do tema (Figura 1).

A coleta de dados ocorreu no periodo de julho a
setembro de 2023, conduzida por dois revisores inde-
pendentes. Os PPCs e e as matrizes curriculares foram
armazenados na nuvem, em formatos .doc (Microsoft
Word®) e .pdf (Adobe Acrobat®). Utilizando a ferra-
menta de busca "localizar", os revisores analisaram a pre-
senca de 153 termos especificos, considerando varia¢oes
como singular e plural, diferentes flex6es de género, e
formas compostas e conjugadas. No entanto, a andlise
focou estritamente na presenca fisica desses termos, ndo
levando em consideracdo o contexto ou a relagdo direta
com a tematica da seguranca do paciente. Isso se deve a
natureza subjetiva das matrizes curriculares e ementas.

Para cada universidade, foram criadas planilhas no
Microsoft Excel®, nas quais os termos identificados nos
documentos de cada curso foram inseridos, seguindo um
processo de verificacdo dupla. As respostas foram regis-
tradas como “Sim” (indicado por “1” quando o termo foi
encontrado) ou “Nao” (indicado por “0” quando o termo
néo foi encontrado).

A fim de avaliar a confiabilidade e a consisténcia
interna das medicGes, recorreu-se a assessoria estatistica
para importar os dados coletados para o aplicativo Statis-
tical Package for the Social Sciences, versao 29.0.2.0(20).
Posteriormente, esses dados foram submetidos a analises
estatisticas descritivas, empregando distribuicoes de fre-
quéncias absolutas e relativas para as variaveis categori-
cas. Para medir a correlacfo entre as respostas obtidas,
aplicou-se o coeficiente alfa de Cronbach, limitando-se
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aos termos rastreadores presentes. Foram excluidos da
analise os termos que ndo foram identifiados.

Seguindo o principio da ética desde o inicio (ethics
by design), a pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa da instituicdo proponente, sob o Certifi-
cado de Apresentaciio para Apreciacio Etica (CAAE) e
das co-participantes, estando de acordo com a Resolucéo
no 466,/2012 do Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

De um total de 16 IFES selecionadas e convidadas,
quatro cursos de graduacdo em enfermagem, localiza-
dos nas regides Nordeste, Centro-Oeste, Sudeste e Sul
do Brasil , foram incluidos. Oito IFES que nao responde-
ram ao convite dentro do prazo estipulado foram exclui-
das, destacando-se entre estas as da regido Norte, que,
consequentemente, ndo foram representadas no estudo.

O curso A possui duracéo de cinco anos em periodo
integral, equivalente a dez periodos, com seu PPC datando

de 2010. Este pass ou por ajustes em 2017, totalizando
4.440 horas distribuidas em 43 disciplinas obrigatérias e

Figura 1 - Termos rastreadores baseados nos tdpicos do guia da Organizacdo Mundial da Satide .

Tépico 1: O que é seguranca do Explora os principios e a origem da seguranca do paciente, visando capa-
. 5 14 termos citar os estudantes a entender que sua pratica contribui para a reducdo de
paciente: eventos adversos e para a implementacio de medidas preventivas.
Tépico 2: Razd 1 i . ~ .
a ?112 ac % o d%: fgfgrgg ﬁz 311;?1(5) Saé Aborda a interacdo entre seres humanos, sistemas e processos de
iIIIJ‘l orgtante ara a seeuranca do 09 termos trabalho, destacando a importancia da eficiéncia, da satisfacdo no
P g ciente 8 ¢ trabalho e da reducéo de erros na prestacdo de cuidados de satde.
Tdpico 3: Entendimento . . . L
dlos Sisiemas @ ¢ cidie de Explora o conceito de sistemas, enfatizando a atuacéo individual e
lexidad idad 10 termos colab()'raglva de p}’OflS?lOIlalS com dlve'rsos processos de trabalho,
oIS Y GHUELD EY constituindo a diversidade e complexidade do sistema de satide.
paciente
- . Abor benefici trabalho em ipe, r ito entre profissionai
Tépico 4: Ser participante de 1 orda oz eneficios do traba ?e~ eé]u pe,ﬂgzspe' ole : gp olLssionals,
uma equipe eficaz termos técnicas de comunicaco e resolugéo de conflitos, incluindo a participa-
¢do do paciente e de seus familiares como membros da equipe.
L. Reporta os conceitos de incidentes e outros termos relacionados, com
Tépico 5: Aprendendo com os O . especial atencdo ao aprendizado a partir dos erros, sistemas de notifica-
erros para evitar danos ¢do e analise para implantacéo de estratégias para a mitigacdo de novos
incidentes.
Tépico 6: Compreensdo e Aborda o aprendizado da identificagdo e notificagdo de circunsténcias
50 de ri lini 15 termos que expdem os pacientes ao risco de incidentes e as a¢des necessarias
gestao de riscos clinicos para sua prevencéo e controle.
Tépico 7: Utilizagdo de
métodos de melhoria da Apresenta a importéancia de conhecer os métodos e ferramentas de
qualidade para a melhoria da 15 termos melhoria da qualidade como forma de atingir melhores resultados para
assisténcia para aprimorar os 0s pacientes.
cuidados
Tépico 8: Interacdo com Aborda a assisténcia centrada no paciente, a partir do envolvimento do
. dad 16 termos profissional, da comunicagdo clara e da participacdo do paciente e de
pacientes e cuidadores seus familiares nas decisoes.
Tépico 9: Prevencio e controle Enfatiza a requnsablhdgde 1pd}v1duql do; proflssmpals na prevengdo de
da infeccs 20 termos infeccoes relacionadas a assisténcia a saide. Também sdo discutidas as
&l EUERo questdes de seguranca do profissional de satde.
Tdpico 10: Seguranca do Discorre acerca dos eventos adversos associados as cirurgias e procedi-
paciente e procedimentos 13 termos mentos invasivos e como os processos de verificacdo podem melhorar a
invasivos seguranca nos procedimentos.
Tépico 11: Melhora na Oferece uma viséo abrangente da seguranca no uso de medicamentos, e
d dicac 21 termos discute as falhas na comunicagéo decorrentes da participagdo de diversos
BRI C6 EElEEED profissionais de satide, pacientes e familiares.

Nota: elaborado pelos autores, 2023.
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15 optativas. O curso B € oferecido em periodo integral
por quatro anos, ou seja, oito semestres, tendo o PPC sido
aprovado em agosto de 2005 e implementado no ano s
ubsequente, com uma carga hordria de 4.050 horas, 34
disciplinas obrigatdrias e 13 optativas. O curso C, com
duracéo de cinco anos (10 periodos), teve seu PPC apro-
vado em 2022, abrangendo 4.400 horas, com 45 disci-
plinas obrigatérias e 15 disciplinas optativas. Ja o curso
D, também com duracéo de cinco anos (10 periodos), viu
seu PPC ser aprovado em 2015, totalizando 4.050 horas
divididas em 34 disciplinas obrigatdrias e 17 optativas.

A andlise documental dos PPCs possibilitou a identi-
ficagio da presenca de termos rastreadores que indicam
o ensino sobre a seguranca do paciente nos cursos de gra-
duacdo em enfermagem analisados, de acordo com o Guia
Curricular recomendado pela OMS. Dos 153 termos ras-
treadores, apenas 18 (11%) foram identificados nos PPCs.

O instrumento utilizado na pesquisa, abrangendo 153
termos rastreadores, revelou uma confiabilidade mode-
rada, com um coeficiente alfa de Cronbach de 0,728. Este
valor sinaliza uma consisténcia interna aceitavel, indi-
cando que os termos rastreadores sdo efetivos na ava-
liacdo do construto de seguranga do paciente nos PPCs.
Assim, o instrumento se mostra confiavel para futuras
investigacOes, garantindo precisdo na andlise do contetido
curricular relacionado a seguranca do paciente.

Na universidade A, foram identificados 12 termos
rastreadores (7,84%); na universidade B, dois termos
(1,31%); na universidade C, 11 termos (7,19%); e na

universidade D, 12 termos (7,84%), conforme apresen-
tado na Tabela 1.

Observou-se que os tépicos mais frequentes foram
o topico 3, presente em trés PPCs, com 12 termos ras-
treadores encontrados , representando 7,84% do total, e
os topicos 4 e 8, cada um com dez termos rastreadores
encontrados, o que corresponde a 6,54% para cada topico.
O tdpico 1 contou com trés termos rastreadores, equiva-
lendo a 1,96%, e o tdpico 7, com um tinico termo, repre-
sentando 1,31%. No entanto, constatou-se que os topicos
2,5,6,9, 10 e 11 ndo foram identificados em nenhum
dos PPCs analisados.

A Figura 2 apresenta os termos rastreados encontra-
dos em cada universidade, assim como sua frequéncia,
destacada em sobrescrito. A andlise dos resultados reve-
lou padroes distintos entre as quatro universidades no
que se refere a distribuicdo dos termos rastreadores nos
curriculos de graduacéo.

Na universidade A, o termo “educacéo” foi o mais
frequente no tépico 8, sugerindo uma énfase no desen-
volvimento de préticas voltadas a seguranca do paciente.
Embora este termo também tenha sido encontrado em
outras instituices, a universidade A registrou um niimero
superior de disciplinas que abordam essa tematica. O
tépico 2, associado ao termo “sistemas”, foi mencionado
em quatro disciplinas, indicando a abordagem da dinéa-
mica dos sistemas de satide, um aspecto fundamental
para a pratica da seguranca do paciente. O tpico 9, que

77 (.

aborda temas como “transmissdo”, “transmissdo cruzada”,

Tabela 1 — Frequéncias absolutas e relativas dos termos rastreadores encontrados nos Projetos Pedagdgicos
de Curso nos cursos de enfermagem das universidades coparticipantes. Curitiba, PR, Brasil, 2023

1. O que € seguranca do paciente?

2. Razdes pelas quais a aplicagdo dos fatores humanos é importante para a segu-

ranca do paciente

3. Entendimento dos sistemas e do efeito de complexidade no cuidado ao paciente

4. Ser um participante de uma equipe eficaz
5. Aprendendo com os erros para evitar danos

6. Compreenséo e gestdo de riscos clinicos

7. Utilizacdo de método de melhoria da qualidade para melhoria da assisténcia

8. Interacdo com pacientes e cuidadores
9. Prevencdo e controle da infecgéo
10. Seguranca do paciente e procedimentos invasivos

11. Melhoria na seguranca da medicacio
Nota: elaborada pelos autores.
Fonte: dados da pesquisa.
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- - 31,96 --
53,27 - 31,96 --
42,27 1,311 0,65 31,96
10,65 10,65
21,31 42,61 4261
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Figura 2 - Distribuicio dos termos rastreadores encontrados nas matrizes curriculares nos cursos de en-
fermagem das universidades coparticipantes. Curitiba, PR, Brasil, 2023

1. O que é seguranca do paciente?

2. O que é seguranca do paciente?.

3. Entendimento dos sistemas e do
efeito de complexidade no cuidado ao
paciente

4. Ser um participante de uma equipe
eficaz

5. Aprendendo com os erros para
evitar danos.

6. Compreensdo e gestdo de riscos
clinicos.

7. Utilizacdo de métodos de melhoria
da qualidade para a melhoria da
assisténcia.

8.Interacdo com pacientes e cuidado-
res.

9. Prevencéo e controle da infec¢éo.

10. Seguranca do paciente e procedi-
mentos invasivos.

11. Melhora na seguranca da medica-
cdo.

Sistemas®

Interdisciplinaridade®

Gestdo de risco — defini¢des®

Indicadores®

Educagéo®”

Transmissao, transmissao
cruzada®

Custo econdémico associado
a infeccdo®

Organismos multirresisten-
tes

Resisténcia antimicrob®

Potencial e real interacdo dro-
ga-droga, droga-alimento®

Administracdo®

Nota: elaborada pelos autores. Fonte: dados da pesquisa.

LT

“custo econdmico associado a infec¢do”, “organismos mul-
tirresistentes” e “resisténcia antimicrobiana”, foi identifi-
cado em trés disciplinas, refletindo a atencio conferida
ao controle de infecgOes, tema crucial para a seguranca
do paciente.

Na universidade B, o tdpico 2 destacou-se novamente,
com o termo “sistemas” identificado em cinco disciplinas,
suger indo um foco na compreensio da organizagao e
funcionamento dos sistemas de satde. O tdpico 3, com
os termos “sistema de satide” e “processos de trabalho”,
apareceu em trés disciplinas, indicando uma preocupacéo

DOI: 10.35699/2316-9389.2025.51736

Sistemas® - R
Sisterna de satide® - -

Processos de traba-
Thos®

Indicadores® - Indicadores®
Educacio® Educagio® Educagéo”
) Principios da boa comuni- )
cagdo®
PrecaucOes para prevenir
e controlar as infec¢oes™”
Alertas de epidemias e
pandemias®
Trabalho em
equipe”
Farmacos®
Administracéo®

com a infraestrutura e os processos internos que influen-
ciam a seguranca do paciente, especialmente em ambien-
tes hospitalares.

Na universidade C, o termo “educacfo” foi novamente
o mais frequentemente encontrado, refor¢ando a tendén-
cia observada nas outras universidades de incluir praticas
educativas direcionadas a seguranca do paciente.

Na universidade D, o termo “educacio” também se
mostrou prevalente, seguido de “indicadores”, no tépico
7, em uma disciplina, e “trabalho em equipe”, no tépico
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10, ressaltando a importancia da colaboragio multidisci-
plinar para a criacdo de um ambiente seguro ao paciente.

A consisténcia interna dos termos nos PPCs foi mode-
rada (a=0,728), assim como nas matrizes curriculares
(a=0,620). Esses resultados indicam que, embora as uni-
versidades partilhem uma énfase em temas como “educa-
¢do” e “sistemas de satide”, a forma como esses termos sdo
abordados nos curriculos apresenta variagOes significati-
vas. Algumas instituicoes priorizam temas relacionados
ao controle de infeccbes e a resisténcia antimicrobiana,
enquanto outras enfatizam a educacdo em processos de
trabalho e a importincia do trabalho em equipe.

A diversidade observada nas abordagens aponta para
a necessidade de revisar e, possivelmente, harmonizar os
curriculos, assegurando uma formagao mais integrada
e abrangente sobre seguranc¢a do paciente em todas as
universidades.

Os resultados da pesquisa revelaram que apenas 18
termos relacionados a rastreabilidade foram identificados
nos tépicos 2 (Razoes pelas quais a aplicacéo dos fatores
humanos é importante para a seguranca do paciente), 3
(Entendimento dos sistemas e do efeito da complexidade
no cuidado ao paciente), 6 (Compreensao e gestdo de ris-
cos clinicos), 7 (Utilizacdo de métodos de melhoria da
qualidade para aprimoramento da assisténcia), 8 (Intera-
cdo com pacientes e cuidadores), 9 (Prevencéo e controle
da infecgdo), 10 (Seguranga do paciente e procedimentos
invasivos) e 11 (Melhoria na seguranca da medicacio).
Um estudo similar, que analisou PPCs de cursos de gra-
duacdo em enfermagem, farmaécia, fisioterapia e medicina
na Universidade Federal de Sao Paulo, observou que trés
tépicos ndo foram contemplados: “O que é seguranca do
paciente?”; “Razdes pelas quais a aplicacéo dos fatores
humanos é importante para a seguranca do paciente”; e
“Aprendendo com os erros para evitar danos”®.

A identificacdo de apenas 11% dos termos possiveis
sugere uma descricdo superficial das praticas de ensino
relacionadas a seguranca do paciente nos curriculos de
graduacio em enfermagem e indica uma falta de trans-
versalidade e interdisciplinaridade no ensino sobre segu-
ranca do paciente.

Um achado semelhante foi identificado em um estudo
conduzido no estado do Parand, envolvendo instituicoes
de ensino publicas e privadas. As fragilidades curricula-
res apontadas evidenciaram a necessidade de explicitar a
tematica da seguranca do paciente nas matrizes e emen-
tas curriculares®!®. Curriculos e programas de ensino
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devem oferecer oportunidades de aprendizado diversifica-
das, permitindo que os alunos apliquem o conhecimento
adquirido e desenvolvam habilidades préticas essenciais
para fornecer cuidados seguros e de qualidade®.

A aprendizagem envolve a reconstrucéo e reorgani-
zacdo de experiéncias, proporcionando aos alunos opor-
tunidades de explorar diferentes perspectivas sobre a
seguranca do paciente, o que permite transcender con-
cepcoes pré-estabelecidas e reavaliar praticas pedagogi-
cas. Para que esta abordagem seja eficaz, é essencial que
os educadores tenham um profundo dominio do tema,
conduzam discussoes pertinentes e lidem com situacoes
inesperadas®®,

Ademais, a explicitagdo da tematica na reformula-
¢do das matrizes curriculares atende ao recomendado
no guia como acao prioritaria na busca pela exceléncia e
seguranca nos servicos de saude. Nesse contexto, a cola-
boragdo das universidades é fundamental para garantir
a capacitacdo dos futuros profissionais em seguranca do
paciente e para incentivar a pesquisa cientifica e o avango
do conhecimento na drea®?.

A fragmentacdo no ensino da seguranca do paciente
pode comprometer o desenvolvimento das habilidades
necessarias para garantir um cuidado seguro e de quali-
dade. Is so sugere que os profissionais podem enfrentar
dificuldades para assumir as responsabilidades da pratica
assistencial de forma eficaz®.

Em relacdo aos achados de pesquisa, essa fragmen-
tacdo foi percebida devido a baixa presenca do tépico 2
(Razodes pelas quais a aplicacdo dos fatores humanos é
importante para a seguranca do paciente) e seus termos
rastreadores nos curriculos analisados, contribuindo para
eventos adversos e destacando a importancia de sua apli-
cacdo para melhorar a seguranca do paciente®®,

A auséncia do t6pico 4 (Ser um participante de uma
equipe eficaz) nos cursos de enfermagem revela uma
lacuna na formac&o sobre comunicagio e colaboracéo
essenciais para a seguranga do paciente e para a melho-
ria da qualidade dos cuidados®®.

Quanto ao tépico 5 (Aprender com os erros para evi-
tar danos), implica uma possivel falta de énfase na impor-
tancia de aprender com os erros para prevenir danos ao
paciente, podendo resultar, além das falhas sistémicas, em
comportamentos individuais imprudentes ou negligen-
tes, também causadores de incidentes de seguranca®!>,

Os termos 'sistema de saide' e 'processos de traba-
lho), relacionados ao tépico 3, reforcam a importéncia
de entender a estrutura e a complexidade dos sistemas
de satide para a seguranca do paciente. A falta de cola-
boragéo e interacéo interdisciplinar afeta a qualidade do
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atendimento e a formacdo dos estudantes, prejudicando
o ensino-aprendizagem e o desenvolvimento de uma pos-
tura proativa®'®, Os resultados relacionados ao t6pico 6
(Compreensao e gestao de riscos clinicos) mostram uma
discrepancia entre as diretrizes do Guia Curricular e a
abordagem atual nas disciplinas das universidades.

Apesar do compromisso das institui¢des e docen-
tes com a seguranca do paciente e a busca por métodos
inovadores de ensino, ainda ha necessidade de discutir
quais elementos devem ser abordados e como integrar
metodologias e disciplinas para adequar os projetos
pedagdgicost”.

A OMS destaca que os métodos de melhoria da qua-
lidade sdo essenciais para capacitar os estudantes a apli-
car ferramentas que aprimorem a seguranca do paciente,
evidenciando a necessidade de alinhar o ensino as melho-
res praticas e estratégias para uma gestao eficaz de ris-
cos clinicos®.

A presenca do termo “indicadores” no tépico 7
(Importancia de métodos especificos para melhorar a
qualidade da assisténcia em satde) sugere uma preo-
cupacdo com a mensuracdo da qualidade, fundamental
para a implementac¢do de métodos de melhoria, como o
ciclo PDSA/PDCA (em inglés, Plan-Do-Study-Act/Plan-
-Do-Check-Act). No entanto, a auséncia de termos como
ciclo PDSA/PDCA e ferramentas especificas, juntamente
com as dificuldades no ensino de indicadores, decorrentes
de conhecimento insuficiente e a exclusio do contetido
em algumas institui¢Oes, prejudica a formacao dos futu-
ros enfermeiros, comprometendo a seguranca do paciente
e a eficacia dos cuidados®®1?,

A frequéncia do termo “educacéo” no tépico 8 (Inte-
racdo com pacientes e cuidadores) realca a preocupacéo
com a formacdo de enfermeiros em competéncias essen-
ciais, como comunicacio eficaz, tomada de decisdo e tra-
balho em equipe, conforme recomendado pelas Diretri-
zes Curriculares Nacionais (DCNs), que sdo fundamentais
para a seguranca do paciente®®, Contudo, 15 termos ras-
treadores importantes ndo foram identificados nas matri-
zes curriculares das universidades analisadas, o que evi-
dencia lacunas na formagcéo e destaca a necessidade de
ampliar a discuss@o sobre lideranca e gestdo de equipes na
formacéo de enfermeiros, abrangendo abordagens clas-
sicas e contemporineas®?,

A énfase atual em fatores humanos e comunicacio
reflete a preocupac&o com aspectos cruciais para a segu-
ranca do paciente, sublinhando a importéncia desses
temas para o controle de infec¢bes e o impacto na quali-
dade do atendimento.
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A escassez de termos rastreadores no topico 9 (Pre-
vencdo e controle da infeccéo), salvo por alguns termos
em uma disciplina, mostra uma lacuna significativa
na formac&o dos estudantes. Isso indica a necessidade
urgente de revisar os PPCs e fortalecer a educacéo con-
tinuada, integrando a prevencéo de infecgbes ao curri-
culo para assegurar cuidados de satide mais seguros®?.

O tdpico 10 (Seguranca do paciente e procedimentos
invasivos) destaca a importancia dos processos de veri-
ficacdo para assegurar a seguranca durante cirurgias e
procedimentos invasivos, enfatizando o conceito de “tra-
balho em equipe”. Essa abordagem é crucial para fortale-
cer a pratica colaborativa, fundamental para a seguranga
do paciente em contextos cirtrgicos.

A auséncia de termos rastreadores especificos
sugere uma lacuna na formacdo pedagdgica, eviden-
ciando a necessidade de desenvolver recursos educacio-
nais, como simulacdes, jogos e avaliacGes clinicas, focados
na seguranca perioperatdria. Tais recursos sdo essenciais
para reforcar a reflexdo critica sobre a prevencéo de infec-
¢Oes e a seguranca durante procedimentos invasivos®?,

O tépico 11 (Melhoria na seguranca da medicacéo)
ressalta a importancia da administracdo segura de medi-
camentos, refletindo a necessidade de um ensino que
aborde prdticas de seguranca em medicacfo. A incorpo-
racdo de métodos de ensino inovadores, como simulacoes,
é um avanco positivo para aprimorar a formac&o dos pro-
fissionais de satide, ajudando a prevenir erros de medi-
cagio e a reforcar o compromisso com os protocolos de
seguranga. A falta de estratégias especificas para abordar
a administracdo segura de medicamentos nas matrizes
curriculares revela uma lacuna no curriculo, sugerindo
uma necessidade urgente de integrar tais temas de forma
mais estruturada®®.

As limitacGes inerentes a presente pesquisa incluem a
dificuldade de identificar os termos relevantes nos PPCs,
tendo em vista que a temadtica da seguranca do paciente
ainda ndo estd plenamente contemplada nos objetivos das
instituicoes. A auséncia dos termos rastreadores indica
areas que podem necessitar de ajustes no curriculo para
garantir uma cobertura mais equilibrada e abrangente
dos tdpicos relacionados a seguranca do paciente. Adicio-
nalmente, a natureza documental da investigacao limita
0 acesso ao conteddo transmitido pelos professores em
sala de aula.
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Os resultados desta pesquisa apontam para uma
lacuna significativa nos PPCs das universidades, revelando
uma auséncia da descricdo de tdpicos essenciais delinea-
dos pelo Guia Curricular de Seguranga do Paciente. Essa
caréncia na abordagem sugere uma superficialidade na
descricdo das praticas de ensino relacionadas a seguranca
do paciente, destacando a urgéncia de integrar tais con-
ceitos nos curriculos de graduacdo em enfermagem.

A andlise dos curriculos de enfermagem revela que,
dos tépicos recomendados pela OMS, apenas alguns
foram contemplados nos PPCs e nas matrizes curricula-
res, enquanto outros ficaram completamente ausentes.
Esta constatacdo enfatiza a necessidade premente de uma
revisdo nos programas de ensino para assegurar a confor-
midade com as recomendacoes internacionais e nacionais.

As contribuicoes do estudo ressaltam a urgéncia de
uma abordagem mais ampla e integrada, representando
uma oportunidade para as instituicGes de ensino repensa-
rem suas estratégias educacionais em relacdo a seguranca
do paciente. O foco deve ser direcionado para aprimorar
a formacdo dos futuros profissionais, garantindo uma
assisténcia a saide segura e de alta qualidade.
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