





Editora chefe
Prof? Dr® Antonella Carvalho de Oliveira
Editora executiva
Natalia Oliveira
Assistente editorial
Flavia Roberta Bardo
Bibliotecaria
Janaina Ramos
Projeto grafico
Bruno Oliveira
Camila Alves de Cremo
Daphynny Pamplona 2022 by Atena Editora
Luiza Alves Batista  Copyright © Atena Editora
Natéalia Sandrini de Azevedo Copyright do texto © 2022 Os autores
Imagens da capa Copyright da edicao © 2022 Atena Editora
iStock Direitos para esta edicdo cedidos a Atena
Edicdo de arte  Editora pelos autores.
Luiza Alves Batista  Open access publication by Atena Editora

Todo o contelido deste livro esté licenciado sob uma Licencga de Atribuicdo
@ Creative ~ Commons.  Atribuicao-Nao-Comercial-NaoDerivativos 4.0

Internacional (CC BY-NC-ND 4.0).

0 conteudo dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sdo de responsabilidade
exclusiva dos autores, inclusive nao representam necessariamente a posic¢ao oficial da Atena Editora.
Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam atribuidos créditos aos autores,
mas sem a possibilidade de altera-la de nenhuma forma ou utiliza-la para fins comerciais.

Todos os manuscritos foram previamente submetidos a avaliacdo cega pelos pares, membros do
Conselho Editorial desta Editora, tendo sido aprovados para a publicagdo com base em critérios de
neutralidade e imparcialidade académica.

A Atena Editora é comprometida em garantir a integridade editorial em todas as etapas do processo
de publicacado, evitando plagio, dados ou resultados fraudulentos e impedindo que interesses
financeiros comprometam os padrdes éticos da publicacdo. SituagOes suspeitas de ma conduta
cientifica serdo investigadas sob o mais alto padrao de rigor académico e ético.

Conselho Editorial

Ciéncias Agrarias e Multidisciplinar

Prof. Dr. Alexandre Igor Azevedo Pereira - Instituto Federal Goiano

Prof® Dr® Amanda Vasconcelos Guimaraes - Universidade Federal de Lavras

Prof? Dr® Andrezza Miguel da Silva - Universidade do Estado de Mato Grosso

Prof. Dr. Arinaldo Pereira da Silva - Universidade Federal do Sul e Sudeste do Para
Prof. Dr. Antonio Pasqualetto - Pontificia Universidade Catdlica de Goias

Prof® Dr? Carla Cristina Bauermann Brasil - Universidade Federal de Santa Maria


https://www.edocbrasil.com.br/
http://lattes.cnpq.br/3962057158400444
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4137742T8&tokenCaptchar=03AGdBq24lncsWlkpZ60UpTn6X0MlPl7IFq8JUxnZ8H7ZQM4Qt1bRnGBiL4O-NlKmYERXt4Cm0f257x4BJrEvOyd97JoCPOjA2lpl8NCy8TXk_8UdHkKkVru2YX3siYNrQZ0npPWUkrVsWyd1Th8zllzowFyH_REcUJebqKKBGdmE6GvFYx3vbXW-Wuu38isuhI7fUGxYWjSWWhRaRr9vjBnngXjL6AtWpF5u1OzExXK-qJfLO-Z9Y6REzJUHx_0Tc7avyB6h_1jBfwLMqkijzXDMn9YwOGZRCgKQYRG8qq_TJMG4nRON-Jl-4bdND5JUmOFwiHuItavE0vGnpIuRZ_Q-TASdvbZcOtdJk1ho1jjXvCdT7mg6B7ydKdRVqvRPOSm1sWTiySKGh12iCA-bxt-2aHxn-ToQyyAd_K_Bq4plWvjPiqVvmeBF0UDfauPMyz3jxzJlKjabDWdqQbOfqcAPJJOQTr5nJPg
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4207000Z2&tokenCaptchar=03AGdBq27XnTU_KfEna2BdE1EGHqnxpZomfVa1y9aAfIzpgrIDNIHmtLjsMRACvzlskrsMmYJqoX0PIDLJsjhSX5qtupE8W4KlxOKAJWu5nZb7dkI3MPimPe5j3GvSnPOXpnnRqPXZ3myJGQTaNDkQIF5Ga1W7FMIk7_3mCEU0Q0OS3FPsBjm1TNlNVzWP9Tg47oHo8aRE4yImJVaOF7uEhvWUKO2wafsVRfJ_zNkoBHol3J6ijZqQzEiVgImd9AQBNXnYp91m6r8joCX9Zb8mnwWhlLyB6wkwRt7tU7YMvNvDjKiWH3csTKem1k7Z0HXuEaUXdcKWiDCdd0HTLyGmkBmoicRn2MMH8BJR5QWvsjkxSWgFwg5CNpTBOU9nJncwI-Zq1kwrUNLfweOGISIvwS4kNDZFg4b265aWHzGxKVakQO--yCuKcENHJwNtv-bdwLgGnjSbTIqtImjcUNha8JfyBxVjGRPb_A
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4257670Z4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4791258D5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4550722Z1&tokenCaptchar=03AGdBq26LoS54yshuGjAVTAhWtnomcb507AafRxgqUHA5rWXDTSAC8ujT1VFuP3y4tEBpGZS19N7RvwQkr5-DNtHriEEfmKb3_xUnkf3DhuvNCis7j04oZUuB6sbtybYhhfqdItqvhoc65O4cnN7x8sDpdIA2YfMuD3aFN8lr_S8JQb21Y8ACfte1yscvXXYcb9BYcCxWmKJd1WT1zmiAHbGk8p2qcdZuPko-NEiJ5Ugid8V4GsrrRxNzr1Vaz46HdLyP-3SoU5boilW0MWXEJcql0N06gtpZRX8hFIkpuD6W1PuIm9rguooIts9aPhbSlACsBNSamb17Kz9iEl3SIt1aquVaMiuT2H0OjxSwQ189Q0oth7WG3Vke0uwL2SYCHXeuec8UfMRJMHigDIUlf9gvkuDFSNg2vQ

Prof. Dr. Cleberton Correia Santos - Universidade Federal da Grande Dourados

Prof® Dr® Diocléa Almeida Seabra Silva - Universidade Federal Rural da Amazbnia
Prof. Dr. Ecio Souza Diniz - Universidade Federal de Vigosa

Prof. Dr. Edevaldo de Castro Monteiro - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro
Prof. Dr. Fabio Steiner - Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul

Prof. Dr. Fagner Cavalcante Patrocinio dos Santos - Universidade Federal do Ceara
Prof® Dr® Girlene Santos de Souza - Universidade Federal do Reconcavo da Bahia
Prof. Dr. Guilherme Renato Gomes - Universidade Norte do Parana

Prof. Dr. Jael Soares Batista - Universidade Federal Rural do Semi-Arido

Prof. Dr. Jayme Augusto Peres - Universidade Estadual do Centro-Oeste

Prof. Dr. Jilio César Ribeiro - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro

Prof® Dr® Lina Raquel Santos Araujo - Universidade Estadual do Ceara

Prof. Dr. Pedro Manuel Villa - Universidade Federal de Vicosa

Prof® Dr® Raissa Rachel Salustriano da Silva Matos - Universidade Federal do Maranhao
Prof. Dr. Renato Jaqueto Goes - Universidade Federal de Goias

Prof. Dr. Ronilson Freitas de Souza - Universidade do Estado do Para

Prof® Dr® Talita de Santos Matos - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro

Prof. Dr. Tiago da Silva Teéfilo - Universidade Federal Rural do Semi-Arido

Prof. Dr. Valdemar Antonio Paffaro Junior - Universidade Federal de Alfenas


http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4343894D0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4769404T1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4402494Z9&tokenCaptchar=03AOLTBLS3hr4cVdLwJSKo9XuEbo3aSa84rmwd-VOUOnOKNG3KlETmWt897QU6hGmuwDDNVvUrUkgDH-vfvZPo1eIf2BLLKEI2emXX1CA5HvkIgdhkMivWo24B8yZ-zPcvj4Fw7L1gp3Q20koTp8vB34HZj7tj6QIwm7Eg-r9RL6NmagOF4QShFd0RxMWncbwWeS6oSfAa9pUBo00oql_WKfAajQU7-KR4W7i6mx7ToD1Ks7uHo1tjJlvLXmi7eaCSELEFilDt7ucyjDmTDMmA69x906qBDzhUwgw9wNMmIKZrcdqSAUCKEKQyl65e9O4lIr5JoUjhqwYTYlqXV-8Td4AZk_gu2oOCQMktRum_bd5ZJ0UcclTNxG2eP5ynmhjzA8IqVUfHDX1jdLgwP-yNSOi-y3y7nzoJqU8WIDza49J4gZUb-9kuQJX9f1G7STe2pOK2K3_dnTDg1l2n2-D-e9nP6yOPDEhkwDXCBPqIxdIiq0Nw7T-hKXd1Gzc3DUUqou6qw9HA6F2nwy2UHd-eNvPVHcyDBXWNtdQrSC-N3IilO2aX6co_RHJc6661cZbnZ9ymBUs9533A
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4470682T6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4717916J5&tokenCaptchar=03AOLTBLSVwbRfXQjvHTLKSbnQb-EM9FjsS8YUlzZidkeuA9sSX1KCi29pQYB0pkW06OTfYJOOF6c3m-CckDuL-Oh5sJFBIKejpmfeQVcMOV11R5LYPbegZCB29EuKUVsIutVxqSJdP8M8kpcFOLJvVLUABQ2zXTIcS6RskfgSgeo7v7cwjGQ0aFXQxEqvUBOHHfMElt7SLSolhyhOtMRHWMzO2r9aAqjhF6zTOPQYoqoqQ7hdKB5sHVaEjAI_F6afXKd3g_32o_aFei6P5_WjFj27KtgrKs0z4ZCVerHuXwwU9iZywYA9upkLgGv2zJAOQU51HVBuDSAmVvHxyqhM6fSuRQMmf33YJIg9G3zOOLUPbOkox--oyiwbH2ClIV7NsCPvCgcXO57Z4a1lv7uK12dTpufQYLqtGE1NKSw_JUJmck3XJrFxV8_0eWbzNa8VQFzJFz8Wakp_VyC03nIL0hc9rNxF8BG9kvDECVj8HSt8lPiwtnLyavrp44Dk-TBq_AEQVz4OH-fFYyh3AKMKrtkuzWnJKXXCULFlOa-z5gwLCQJ_KBEoh_fl9LPmzvboZxwrYyIndtSL
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4448161E1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4761024J9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4453764Z7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4799273E2&tokenCaptchar=03AGdBq268VEkAcn3ftZ_2lZ-SL33xDwfeshMnherzDAzqv6lBQj8Hb9MVSbjclJQj7Co8u0G5K2qg28cPA0VDL7deaFLPcBB225xfSH9cY813pYSTpkZb5yNNx4B96AuZiaivkRGg57X14E80_ebaYUUK0tYeRE_YGiVDTF9ot0Cg_9yPAQGBQDcoSlXzQ3Jv3J4cj-VxOvY8_phk-Sr50ziZu5mm-RdiqTMbHFNlm8Jvve1Yqo5DJkxxNnZNOV6uYsPLS0-LwCjYYN72DfxAlLNJNOA7yZYt3arJXt5NqXlUqogF9y7Yl83eWoGJ-bG4GzrNrtaDx3wmOafTCa_RR5J_s2k7ESRQuaJiES6aOpLel16W_T9krltTH8b_immDt2qfUtaoef4VxO0GYIe-O4ZGQ4xSwFWf6A
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4776446E9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4481542Z5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4705653J5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K8165109H2&tokenCaptchar=03AOLTBLSbWEZwpva2ByIrBPCi-0az6LzTydMcPZSUTgp16vbnnLpg51Ugkf9LxOhcdp-j8ju-G690W40chagCitBRtkGUdH2DrzuB_Wwf-gzusS7c1mwGcOgaajazzXK0iDHLZDCdHFu-cQErx5UZuXAq6LHHhsC0jt4ptl6JoIkyJenMJK2676GqBk_VFV-PtpfjlX42HNgL0P9k_Ztf28FMXLNYCKmWSum37Y7-POrmi40F52-KRx-84V0s_avLH1EUB3nOzzqYYGOjozeF-uZF5uGYwkYDLNJ-WXiTzdZybxlUDzdPZkgboLRDEno2ptYbBytJU18zNTtVu76IKO6Vj-ETNeOAl7GqqvWmwLl15JBsg59vvqLQlp2bSA-pI7bOUHEw1Qk92hHHAUQT56_5-K6SkJm6mpsHxrh5X-cEsL-wZKAUPCZVtji0IlOdxPWGr_7plMjGiCvU2I0J-Gv7Du69Fk9BKEMokAsV_QudOoViVOUQUQraVrLZPdmHOve9RAaNjuNGnpJQCsuK9AeqrAPbA6IQKF-YySF7iHF_qig9QJ9uUA0ISfZF4C8EdnQhgAcB5As6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4488711E2
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4243839T9&tokenCaptchar=03AGdBq247xGg0yAcMuSGVyx-fFKY3IQKTvCB5Nhq-JXhI8Urj_oHzA7HPGNsHbaO2uc-YWj6JZkdzDTMsZzMg4P4KJVCX08tYZVMdglvFXCKTQRVSq9OjY-uvCI_D3om1An_9VUa1aJXRssx6jM706rFsQZzP56QviV1Sl_lld1yRue7pQScz93LgptpQ6Rm2gMMvgaqlXqkramd0MEmRTRKDpJ_vxcyK9sxPGVAP1GtRcfk-jAfRlMqixmtelHhANegJfBoZ-Kzn7R1W188jDYF7AZgsAcG9A5zltyKg2W6SxicZ4AL3Z00bZuNBZdHtDevbGoczg08yLC-VK0A2oZs6nQ5RPtcCcKFbBsjXuLYi50Efx9xin3msJiJ6ZPnsbibTxCWfsJHLp2YuZFvRv2lgHudxLONBNNeyJTK-d8cUtGUrI2PyRZ6es_cCtHUklGGNZ-ZpZ0pmlGwalJqe9UNLYNgzOOtjo-7cuTlORvMQWkNWub7tSSg
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4221072D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4249363T4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4742429E2
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4707670J6

Governacao clinica: promogao da qualidade na pratica clinica

Diagramagao:
Correcao:;
Indexagao:
Revisao:
Organizadoras:

Camila Alves de Cremo

Yaiddy Paola Martinez

Amanda Kelly da Costa Veiga
Os autores

Maria Otilia Brites Zangao
Paula Cristina Vaqueirinho Bilro

Dados Internacionais de Catalogagé@o na Publicagao (CIP)

Atena, 2022.

Formato: PDF

G721 Governagao clinica: promocao da qualidade na pratica
clinica / Organizadoras Maria Otilia Brites Zangao,
Paula Cristina Vaqueirinho Bilro. - Ponta Grossa - PR:

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader
Modo de acesso: World Wide Web

Inclui bibliografia

ISBN 978-65-258-0548-1

DOI: https://doi.org/10.22533/at.ed.481221808

1. Clinica médica. 2. Médico e paciente. 3. Salde. I.
Zangao, Maria Otilia Brites (Organizadora). Il. Bilro, Paula
Cristina Vaqueirinho (Organizadora). Ill. Titulo.

CDD 610.696

Elaborado por Bibliotecéaria Janaina Ramos - CRB-8/9166

Atena Editora

Ponta Grossa - Parana - Brasil
Telefone: +55 (42) 3323-5493
www.atenaeditora.com.br
contato@atenaeditora.com.br



http://www.atenaeditora.com.br/

DECLARACAO DOS AUTORES

Os autores desta obra: 1. Atestam nao possuir qualquer interesse comercial que constitua um conflito
de interesses em relacdo ao artigo cientifico publicado; 2. Declaram que participaram ativamente da
construcao dos respectivos manuscritos, preferencialmente na: a) Concepcao do estudo, e/ou
aquisi¢ao de dados, e/ou anadlise e interpretacao de dados; b) Elaboragao do artigo ou revisao com
vistas a tornar o material intelectualmente relevante; c¢) Aprovacao final do manuscrito para
submissao.; 3. Certificam que os artigos cientificos publicados estdo completamente isentos de dados
e/ou resultados fraudulentos; 4. Confirmam a citagao e a referéncia correta de todos os dados e de
interpretacoes de dados de outras pesquisas; 5. Reconhecem terem informado todas as fontes de
financiamento recebidas para a consecucao da pesquisa; 6. Autorizam a edicao da obra, que incluem
os registros de ficha catalografica, ISBN, DOl e demais indexadores, projeto visual e criacao de capa,
diagramacao de miolo, assim como langamento e divulgacdo da mesma conforme critérios da Atena

Editora.



DECLARAGAO DA EDITORA

A Atena Editora declara, para os devidos fins de direito, que: 1. A presente publicagao constitui apenas
transferéncia temporaria dos direitos autorais, direito sobre a publicacao, inclusive ndo constitui
responsabilidade solidaria na criacao dos manuscritos publicados, nos termos previstos na Lei sobre
direitos autorais (Lei 9610/98), no art. 184 do Cdédigo penal e no art. 927 do Cddigo Civil; 2. Autoriza
e incentiva os autores a assinarem contratos com repositorios institucionais, com fins exclusivos de
divulgagao da obra, desde que com o devido reconhecimento de autoria e edigao e sem qualquer
finalidade comercial; 3. Todos os e-book sao open access, desta forma nao os comercializa em seu
site, sites parceiros, plataformas de e-commerce, ou qualquer outro meio virtual ou fisico, portanto,
esta isenta de repasses de direitos autorais aos autores; 4. Todos os membros do conselho editorial
sao doutores e vinculados a instituicdes de ensino superior pablicas, conforme recomendacao da
CAPES para obtenc¢ao do Qualis livro; 5. Nao cede, comercializa ou autoriza a utilizagdo dos nomes e
e-mails dos autores, bem como nenhum outro dado dos mesmos, para qualquer finalidade que nao o

escopo da divulgacao desta obra.



Aobra “Governagéo Clinica: Promog¢ao da qualidade nas praticas clinicas”, tem como
foco principal contribuir para o empoderamento dos profissionais de saude, na tomada de
decisdes e na colaboragdo na Governacgéao Clinica, mediante a apresentacédo de 6 capitulos
que versam a tematica sob varias perspetivas.

A obra abordara de forma categorizada pesquisas desenvolvidas por estudantes
do Curso de Po6s-graduagédo em Administragdo de Unidades de Saude da Universidade de
Evora, na Unidade Curricular — Governacéo Clinica.

A Governacgédo Clinica surge nas unidades de saude como um processo para a
melhoria da qualidade dos cuidados prestados aos utentes, elevando assim os padrdes de
qualidades das instituigdes, criando ambientes favoraveis e de exceléncia para a pratica
clinica. Partindo dos Pilares da Governagéo clinica, serdo abordados alguns aspetos que

conduzem a reflexdo e melhoria da pratica das instituicbes de salde.

A gestdo do risco, assim como a seguranga dos utentes, emergem como uns dos
aspetos fundamentais a ter em consideraga@o na cultura das organizagdes. O processo de
identificacdo do doente é, assim, essencial para garantir a seguranga e a qualidade dos
cuidados prestados nas instituicdes de saude. No entanto, inUmeros fatores contribuem
para a sua ndo conformidade, o que acarreta erros e eventos adversos, os quais podem ter
graves consequéncias para todos os envolvidos. A colocagcédo de uma pulseira ao doente
€ uma pratica usual, que tem como finalidade contribuir para uma pratica clinica segura,

isenta de ndo conformidades a este respeito.

A gestdo do conhecimento € essencial, para as organiza¢des de vérios setores da
economia. Também no setor da salde, esta questao tem ganhado cada vez mais interesse
por parte dos investigadores e dos colaboradores das instituicdes de saude, especialmente
nas ultimas décadas. Desta forma, tem se vindo a concluir que a gestdao do conhecimento,
deve ser integrada na estratégia organizacional, pois € um tema multidisciplinar e transversal

a varias areas que compdem as organizag¢des de salde.

A auditoria clinica configura-se como uma ferramenta de extrema importancia para
a garantia da qualidade dos servicos de salde prestados aos utentes, do bem-estar dos
profissionais que os prestam e também, da eficacia e sucesso das instituicdes encarregues
desses mesmos cuidados de salde.

A gestdo de recursos (humanos, materiais e financeiros) s&o vitais para o
funcionamento de uma organizac¢do. Contudo, destaca-se a gestao de recursos humanos
por se considerar aquela que é mais pertinente numa instituicdo de saude, envolvendo
maior dificuldade na sua execugao e a mais pertinente numa instituicao de saude.

Nas ultimas décadas, o conceito de “participacao do paciente” tem sido proeminente



ao longo do ecossistema de cuidados de saude, tornando-se algo estratégico a abordar
para aumentar a ades@o ao protocolo clinico e, como consequéncia, para melhorar os

resultados traduzidos em ganhos em saude.

Os profissionais de saude sdo dos grupos mais expostos aos chamados fatores de
risco psicossociais, dos quais os fenomenos de burnout sdo dos mais discutidos. Nesta
perspetiva, os servigos de Saude deverao proporcionar ndo s6 um ambiente saudavel para
0s seus utentes, como proporcionar locais de trabalho saudaveis para os seus profissionais.

Palavras-chave (DeCS): Gestdo do Risco; Segurangca do Paciente; Gestao do
Conhecimento; Auditoria Clinica; Gestdao de Recursos; Gestdao em Salde; Recursos em
Saude; Satisfagdo dos profissionais de saude; Participagdo do doente; Instituicbes de
Saulde; Unidade de Saude.
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RESUMO: A obesidade é um problema de saude
publica, sendo que nos casos mais graves, a
cirurgiabariatricatem emergidocomo otratamento
mais eficaz. Nas Ultimas décadas, o conceito de
“participacéo do paciente” tem sido proeminente
ao longo do ecossistema de cuidados de saude.
Este artigo de revisdo narrativa da literatura
tem como objetivo analisar os estudos que
estabele¢cam intervengdes com vista a potenciar
a participagdo dos doentes no processo da

cirurgia bariatrica. Esta € uma revisdo narrativa
reflexiva da literatura, com base na pesquisa
estruturada em trés bases de dados — PubMEd,
MedLine e Scopus. Nao foi imposto limite
temporal para a publicacdo dos artigos. Foram
aplicados os critérios PRISMA de estruturacéo de
estudos de reviséo da literatura. Para a incluséo
dos estudos, estes deveriam efetuar referéncia
exclusiva a cirurgia bariétrica, referéncia a agbes/
programa que visem o0 aumento da participacao
do doente no tratamento e apresentarem redagcéo
do artigo em lingua portuguesa ou inglesa.
Foram incluidos cinco artigos que cumpriam
os critérios de inclusdo. Foram submetidos a
analise, fatores como o sexo, idade e indice de
Massa Corporal dos participantes. Verificou-se
elevada heterogeneidade no rigor metodologico
descrito, para além de que os estudos analisados
utilizam instrumentos e tém objetivos distintos.
Globalmente, os resultados dos estudos
parecem traduzir um aumento da participacdo
dos doentes, seja pela utilizacdo de aplicagbes
digitais para smartphone, seja pelo aumento da
comparéncia as consultas apés a intervengéao.
Na generalidade, os artigos encontrados nédo
eram exclusivos da cirurgia bariatrica ou néao
apresentavam  agOes/programas  explicitos
para aumentar a participa¢do dos pacientes ao
longo do processo cirdrgico. Sera importante
a realizagdo de novos estudos capazes de
contribuir para o conhecimento sobre os
processos que potenciem a participacdo dos
pacientes no tratamento cirurgico da obesidade.
PALAVRAS-CHAVE: Obesidade;  Cirurgia
bariatrica; Participacéo do doente.
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ABSTRACT: Obesity is a serious public health issue. For the most severe cases, bariatric
surgery has emerged as the most effective treatment. In the past few decades the construct
of “patient’s engagement” has been prominent amid the healthcare ecosystem. This narrative
review paper main goal is to analyze the studies that establish interventions to enhance
the participation of the patients in the bariatric surgery process. This is a narrative literature
review, based on the research in three databases — PubMEd, MedLine e Scopus. There
was no temporal limit for the articles publication. PRISMA criteria for structured systematic
review studies were applied. For the inclusion of the studies, these should refer exclusively
to bariatric surgery, refer to actions/program that aim to increase patient engagement in the
treatment and be written in Portuguese or English. There were included five articles that
fulfilled the inclusion criteria. Factors, like sex, age and Body Mass Index of the participants
were analyzed. There was high heterogeneity on the described methodological precision,
besides the fact that the analyzed studies use instruments and have different goals. Globally,
the studies’ results seam to traduce in an increased engagement of the patients, either by
the use of mobile apps, either by the increased number of appointments attendance after the
intervention. In general, the found articles were not exclusive of the bariatric surgery or did
not present actions/programs to increase patients’ engagement along the surgical process. It
would be important to perform new studies capable to contribute to the knowledge about the
processes that enhance patients’ engagement along the surgical treatment for obesity.
KEYWORDS: Obesity; Bariatric surgery; Patient’s participation.

A obesidade é uma doencga cronica, considerada pela Organiza¢gdo Mundial de
Saude (OMS), como a epidemia do século XXI (WORLD HEALTH ORGANIZATION [WHO],
2000). Podera ser definida de forma simples, enquanto acumulagéo excessiva de gordura
que pode prejudicar a saude (WHO, 2016).

A prevaléncia de excesso de peso e obesidade tem vindo a aumentar de forma
bastante acentuada em todo o mundo nas Ultimas trés décadas, tanto em criangas, como
em adultos, tendo o nimero de pessoas com obesidade passado de 921 milhdes em 1980,
para 2.1 mil milhées em 2013 (NG et al., 2014), o que constitui um problema de saude
publica (WILLIAMS et al., 2015). Em Portugal contabilizam-se um total de 38.2% adultos
com pré-obesidade e 17.7% com obesidade (EUROSTAT, 2019).

No contexto de falta de eficacia dos programas de tratamento n&o cirlrgicos para
a obesidade grave, a cirurgia bariatrica emergiu como o tratamento mais eficaz para este
grupo de doentes (NATIONAL HEALTH AND MEDICAL RESEARCH COUNCIL, 2013), ao

permitir uma perda de peso relevante e mantida no tempo.
A cirurgia bariatrica, enquanto procedimento invasivo, requer uma cuidada avaliagdo

médica, psicolégica, e de fatores comportamentais, também para garantir que sera
selecionada a opgéo de tratamento mais adequada (SOGG e MORI, 2008). O tratamento



devera ser individualizado e multidisciplinar, basear-se em cuidados clinicos adequados e
intervencdes suportadas em evidéncia cientifica (YUMUK et al., 2015; AL HADAD, 2021).

Quanto ao modelo de cuidados de saude, tem existido uma mudangca de modelo
centrado na doenga para um modelo centrado no paciente (STANTON, 2002). Neste
contexto, nas ultimas décadas, o conceito de “participacdo do paciente” tem sido
proeminente ao longo do ecossistema de cuidados de salde (SELBY et al., 2012).

HIGGINS e col. (2017), afirmam que para maximizar o potencial de participagao
do paciente, o processo necessita de ser personalizado, o paciente tem de ter acesso
a informacédo e recursos, as estratégias de mudancas comportamentais deverdo ser
aplicadas adequadamente, e devera existir uma relagdo de suporte entre os pacientes, os
prestadores de cuidados, os cuidadores e as instituicdes de saude.

No que diz respeito a investigacdo em saude, também se regista uma mudancga de
paradigma relativamente aa participacdo do paciente, o que cria oportunidades para um
maior impacto dos cuidados centrados neste. Esta mudanca exige que os investigadores,
os clinicos e os administradores de saude entendam os pacientes como parceiros ativos e
sérios no processo de investigacdo (MANAFO et al., 2018). A participacdo dos pacientes
e 0 aumento crescente da compreensao das suas experiéncias, metas e necessidades
através de parcerias no processo de investigacdo conduz a investigagcao mais relevante e
efectiva (MASON et al., 2019).

Também tem aumentado ao longo da ultima década o papel dos pacientes enquanto
parceiros no desenvolvimento de tecnologias de satde (HOOS et al, 2015; PUSHPARAJAH,
2018).

Relacionado com o conceito de participacdo do doente, encontra-se 0 conceito de
empoderamento. O empoderamento procura desenvolver ou fortalecer as capacidades
fisicas, mentais ou sociais dos pacientes para atingirem a autogestdo das doencas e
tratamento, bem como a autodeterminagdo em saude (AUJOULAT et al., 2007; FISHER e
OWEN, 2008).

A Organizagédo Mundial de Salude define o empoderamento do paciente como
um processo no qual os pacientes compreendem o seu papel, no qual lhes é dado o
conhecimento e as competéncias pelo prestador de cuidados de saude para conduzir a
tarefa num ambiente em que existe consciéncia das diferencas da comunidade e culturais,
e onde os pacientes sédo encorajados a participar (WHO, 2009).

CASTRO e col. (2016) afirmam que “O empoderamento individual do paciente é um
processo que permite aos pacientes exercer maior influéncia sobre a sua saude individual
através do aumento das suas capacidades para ganharem maior controlo sobre aspetos
que os proprios definem como importantes.” (p. 1927)

O presente artigo de revisdo narrativa da literatura tem como objetivo analisar os



estudos que estabelecam intervengdes com vista a potenciar a participacdo dos doentes

no processo da cirurgia bariatrica.

O conjunto da informacédo obtida sera relevante e til no dmbito da preparacéo e
acompanhamento pré- e pés-cirirgico dos doentes, no sentido em que um maior e melhor
participacdo destes sera benéfico para a otimizagédo de resultados do tratamento cirurgico
da obesidade.

Foi efetuado um estudo de revisdo narrativa reflexiva da literatura, com base nos
critérios PRISMA (PAGE et al., 2021). Definimos como questédo e investigacdo: Quais as
intervencdes estabelecidas, que visam potenciar a participagdo do doente no processo de
cirurgia bariatrica?

Realizou-se uma revisdo narrativa nas bases de dados em formato digital, PubMed/
MedLine e Scopus. Né&o foi considerada qualquer barreira temporal, tendo sido utilizadas as
equacdes de pesquisa (bariatric surgery[Title/Abstract]) AND (engagement[Title/Abstract]) e
(TITLE (bariatric AND surgery) AND TITLE (engagement) AND ABS (bariatric AND surgery)
AND ABS (engagement)). A totalidade da pesquisa resultou em 37 artigos (1 duplicado,
que foi excluido na base de dados PubMed/MedLine. Seguiu-se a pesquisa na base de
dados SCOPUS, resultando em 3 artigos, sendo que 1 era duplicado das bases de dados
PubMed/MedLine e foi excluido. Assim, foram considerados 38 artigos, sendo que foram
excluidos 33 por ndo cumprirem os critérios de incluséo e exclusdo (Tabela 1).

Critérios de inclusao dos estudos Critérios de exclusdo dos estudos
Referéncia exclusiva a cirurgia bariatrica + Referéncia ndo exclusiva a cirurgia bariatrica
Referéncia a agdes/programa que visem » Auséncia de referéncia a agbes/programa que
0 aumento da participagcdo do doente no visem o aumento da participacéo do doente
tratamento

Artigo de revis&o ou revisao sistematica de
Redacéo do texto integral artigo em lingua literatura

ortuguesa ou inglesa
poriug 9 Redacéo do artigo em Lingua, que ndo o

portugués ou inglés

Tabela 1. Critérios de inclusdo e exclusédo dos estudos para a andlise narrativa da literatura.

Foram analisados 5 artigos em texto integral (Figura 1). Foram submetidos a anélise
varios fatores, como o tamanho amostral, o sexo, a idade e o IMC dos participantes.
Analisaram-se também o tipo de estudos, o tipo de instrumentos utilizados e periodo do
tratamento cirirgico da obesidade a que se referem (pré- ou pds-cirurgico). Foram ainda
analisados, os principais resultados.



Figura 1. Fluxograma da pesquisa de artigos.

Os resultados da revisdo narrativa da literatura sdo apresentados na Tabela 2. E
identificada a referéncia e ano de publicagdo dos estudos, o pais de origem, o tamanho da
amostra, a idade e o0 sexo dos participantes, € os dados referentes ao seu IMC (valores
médios). E ainda referido o tipo de estudos, os instrumentos utilizados e o0 momento do
tratamento cirdrgico da obesidade a que se refere. Foram incluidos 5 artigos, de acordo
com os critérios de inclusao e exclusdo enunciados anteriormente, totalizando 3596 sujeitos
de trés paises diferentes, abrangendo dois continentes: América (quatro estudos) e Europa
(um estudo).



Autor/ano/pais

Idade

IMC
(médio;
desvio
padrao —
kg/m?)

Sexo
Feminino (n
ou %); Sexo

masculino
(n ou %)

Tipo de
Estudo/
Metodologia/
Amostra (n)

Momento do
tratamento
cirargico

Principais resultados

MUNDI et al.
(2015) EUA

M (dp)
=413+
1.4

46.3+7.4
kg/m?

279;38

Na&o referido
Aplicacao
digital
Amostra= 30

Pré-cirurgico

20 sujeitos completaram o estudo;

Em média, 7 em 9 modulos
educativos foram (70.9 =
27.3%), e 37.8/123 EMA foram
respondidos (30.7 + 21.7%), com
um tempo de resposta de 17.4 +
4.4 min;

Os sujeitos reportaram elevada
satisfagdo com a app;

12 sentiram que a app se
encaixava na sua rotina
(facilmente” ou “muito facilmente”,
tinham “perfeita” quantidade de
mensagens EMA (n = 8), e era de
grande ajuda na preparacao para
a cirurgia (n =7).

SANTIAGO
et al. (2019)
Canada

S/ info.

S/ info.

S/ info

Na&o referido
Entrevistas

Questionarios
online
Amostra= 580

Pré-cirurgico

Pos-cirargico

Comparéncia M=65.9, dp=11.8
(pré-intervencao);

Falta M=9.00, dp=4.9 (pré-
intervengao);

Cancelado M=11.0, dp=7.90 (pré-
intervencgéo);

Comparéncia M=70.1, dp=18.5
(pbs-intervencéo);

Falta No-show M=11.3, dp=4.85
(pbs-intervengao);

Cancelado M=19.4, dp=9.39 (p6s-
intervencgéo);

A intervencao trouxe uma
poupanca de $21,251.08 pela
utilizagédo de consultas que de
outra forma ficariam vagas ou
utilizadas por pacientes que néo
precisariam delas.

DOLAN et al.
(2019) EUA

App
inicial
(n=4);
M (dp)
=46 +
10.5

App
revista
(n=6);
M (dp)
=30+
9.2

App inicial
M (dp) = 41
+5.8

App revista
M (dp) = 46
+5.8

App inicial =
31d

App revista =
5917

Prospectivo
Aplicagdo
digital
Amostra= 10

Pré-cirurgico

Pos-cirtrgico

10 pacientes completaram o
periodo de teste, 4 com a versédo
inicial da app e 6 a versao revista;

Todos os pacientes expressaram
satisfagéo com a aplicagéo e mais
frequentemente reportaram que
as notificagcbes eram Uteis;

1 paciente (25%) completou, pelo
menos 70% dos inquéritos na
versdo inicial da app;

Na versado melhorada, 5 (83.3%)
dos pacientes completaram,
pelo menos 70% dos inquéritos,
ultrapassando os critérios de
participacédo de sucesso.




HEUSER et al.
(2020) Canada

Amostra | Amostra Amostra 1= | Retrospectivo | Pos-cirirgico +  66.2% dos pacientes
1M (dp) | 1: M (dp) 308 ?; 88 & | Aplicagéo completaram o inquérito diario
=4485 | =47.60 digital de saude, pelo menos uma vez
+9.94 8.21 Amostra 2 durante a primeira semana ap6s
=376 ¢; Questionarios a cirurgia. Este nimero diminuiu
Amostra | Amostra 2 824 Amostra com o tempo, para 53.6%,
2M(dp) | =48.27 1: 396 46.9%, e 38.2% dos pacientes
=47.63 | 8.79 (envolvidos na completaram o inquérito, pelo
+10.78 App) menos uma vez por semana, 2, 3,
e 4, respectivamente.
Amostra
2 (ndo
envolvidos na
App): 458

Tabela 2. Principais caracteristicas dos estudos incluidos na revisdo narrativa da literatura.

Asguidelinesinternacionais descrevem aparticipa¢do do paciente comoum elemento-
chave da pratica clinica baseada na evidéncia de elevada qualidade (ARMSTRONG et al.,
2016). A participagao dos pacientes tornou-se algo estratégico a abordar para aumentar a
adeséo ao protocolo clinico e, como consequéncia, para melhorar os resultados (GORETTI
et al., 2020).

Perceber como a motivagédo, educacéo e participacdo dos pacientes e das suas
familias pode influenciar os resultados, é um ponto-chave para atingir melhores resultados
globais (GORETTI et al., 2020).

Os estudos analisados utilizam instrumentos e tém objetivos distintos, verificando-se
elevada diferenga quanto aos tipos de resultados dos artigos analisados. Ainda assim, sera
importante destacar que trés artigos (MUNDI et al., 2015; DOLAN et al., 2019; HEUSER
et al.,, 2020), utilizam aplicagdes digitais para smartphone como forma de potenciar a
participagdo do doente. Dois estudos (SANTIAGO et al., 2019; GORETTI et al., 2020)
utilizam entrevistas para recolha de dados. Nos estudos de MUNDI et al., (2015) e DOLAN
et al. (2019) os sujeitos relatam satisfacdo com a utilizacdo das aplica¢des digitais para
smartphone, o que esta alinhado com a globalidade dos resultados da reviséo sistematica
de LU e col. (2018), na qual foram analisados os estudos que envolviam o envio de SMS’s
(short message service) e intervengdes baseadas em aplicagdes digitais para smartphone
em doentes de cirurgia bariatrica. Globalmente, foram registados niveis mais baixos de idas
ao Servigo de Urgéncias, bem como elevada satisfacdo com os sistemas de comunicacgéo
automatica pelos doentes e pelos profissionais de saude.

Verificou-se elevada heterogeneidade no rigor metodologico descrito, existindo um
estudo (SANTIAGO et al., 2019) que omitiu varios dados que consideramos importantes,
como a idade, o IMC e o sexo dos sujeitos. Para além disso, também o tamanho amostral
difere bastante entre os estudos, sendo que um destes (DOLAN et al., 2019) apresenta




uma amostra de validade questionavel, de apenas 10 sujeitos.

Na presente revisdo narrativa da literatura, ndo se verificou predominancia do
momento pré- ou pos-cirurgia bariatrica. Globalmente, os resultados dos estudos parecem
traduzir um aumento da participa¢do dos doentes, seja pela utilizacao de aplicagbes digitais
para smartphone (e.g., MUNDI et al., 2015), seja pelo aumento da comparéncia as consultas
apos a intervencgdo (SANTIAGO et al., 2019). Estes resultados estdo também alinhados com
os resultados da revisao sistematica de LU e col. (2018) referida anteriormente, na qual
se verificou que ambas as intervencdes baseadas em aplica¢des digitais para smartphone
e SMS’s aumentaram a adesao a terapéutica, aos protocolos, bem como aumentaram a

comparéncia as consultas.

No estudo de revisdo narrativa da literatura apresentado, sera importante salientar
que se verificou a existéncia de um reduzido nimero de estudos que referiam a utilizagéo
de acbes/programas para aumentar a participagcdo dos pacientes ao longo do tratamento
cirirgico da obesidade. Na generalidade, os artigos encontrados ndo eram exclusivos
da cirurgia bariatrica ou ndo apresentavam acgbes/programas explicitos para aumentar a
participacdo dos pacientes ao longo do processo cirdargico. Importara ter em consideragao,
que foram apenas encontrados cinco estudos com uma amostra de pacientes bariatricos

que referiam a utilizacdo de a¢des ou programas para aumentar a participacéo destes.

N&o obstante o reduzido nimero de artigos que foi possivel analisar, o presente
artigo de revisdo narrativa da literatura permitiu examinar os estudos que estabeleciam
intervencdes com vista a potenciar a participagdo dos doentes no processo da cirurgia
bariatrica e assim, cumprir o objetivo proposto. Destes estudos foi possivel obter o
conhecimento de quais foram as suas a¢des/programas e o impacto destes.

O presente estudo apresenta algumas limitacdes, desde logo pela sua tipologia,
enquanto revisdo narrativa da literatura. Existe a possibilidade da n&o inclusdo de todos
os artigos relevantes, devido aos critérios de inclusédo e exclusédo definidos, e em fungcéao
das bases de dados utilizadas. Para além disso, verificou-se que os fatores de inclusao
e excluséo selecionados, impuseram uma elevada restricdo aos resultados da pesquisa,
dando origem a um reduzido numero de artigos. Em grande parte, deveu-se a necessidade
de incluir apenas artigos que referissem exclusivamente acdes/programas com vista ao
aumento da participa¢do dos pacientes no d&mbito da cirurgia bariatrica.

A realizacé@o de novos estudos capazes de contribuir para o conhecimento sobre os
processos que potenciem a participagao dos pacientes no tratamento cirtrgico da obesidade,
sera relevante e Util. Este conhecimento tera elevado valor para o desenvolvimento de
protocolos de avaliacdo e de acompanhamento adequados a esta populag¢do, geralmente



constituida por sujeitos com obesidade grave e muito grave, o que por sua vez potenciara a
obtencé@o de melhores resultados globais com o tratamento cirargico da obesidade.
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