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VALIDACAO DE CURSO ONLINE SOBRE SEGURANCA DO PACIENTE NA ATENCAO PRIMARIA: ESTUDO
METODOLOGICO

Validation of an online course on patient safety in primary health care: a methodological study

Validacidn de curso online sobre seguridad del paciente en atencidn primaria: estudio metodolégico
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RESUMO

Enquadramento: a seguranga do paciente na Ateng¢do Primaria a Saude é essencial para garantir a qualidade dos cuidados,
sendo frequentemente desvalorizada. A formagdo profissional continua, mediada por tecnologias educativas, constitui uma
estratégia eficaz para a redugdo de riscos e promogdo de praticas seguras. Objetivos: desenvolver e validar um curso online
sobre segurancga do paciente, dirigido a profissionais da Atengdo Primaria a Saude. Metodologia: estudo metodoldgico, de
natureza quantitativa, estruturado segundo um modelo instrucional composto por cinco etapas (analise, concegdo,
desenvolvimento, implementagdo e avaliagdo). O curso foi submetido a validagdo por um painel de 11 peritos com experiéncia
reconhecida na drea. A anélise quantitativa dos dados teve por base o indice de Validade de Contetido, considerando-se como
valor minimo aceitdvel 0,78. Resultados: o curso, com uma carga horaria total de 60 horas e dividido em trés mdodulos, obteve
100% de concordancia entre os peritos nos 14 critérios avaliados. As sugestdes dos avaliadores foram integradas, contribuindo
para a melhoria da clareza, usabilidade e aplicabilidade dos conteddos. Conclusdo: o curso foi considerado valido,
configurando-se como uma ferramenta pedagdgica relevante para a capacitacdo profissional e o reforco da seguranca do

paciente na Atencdo Primaria a Saude.
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ABSTRACT

Background: patient safety in Primary Health Care is essential to guarantee the quality of care,
yet it is often undervalued. Continuous professional training, mediated by educational
technologies, constitutes an effective strategy for risk reduction and the promotion of safe
practices. Objectives: to develop and validate an online course on patient safety, targeting
Primary Health Care professionals. Methodology: this was a quantitative methodological study,
structured according to an instructional model comprising five stages (analysis, design,
development, implementation, and evaluation). The course was submitted for validation by a
panel of 11 experts with recognized experience in the field. Quantitative data analysis was based
on the Content Validity Index, with 0.78 considered the minimum acceptable value. Results: the
course, with a total workload of 60 hours and divided into three modules, obtained 100%
agreement among the experts on the 14 evaluated criteria. The evaluators' suggestions were
integrated, contributing to the improvement of content clarity, usability, and applicability.
Conclusion: the course was considered valid, establishing itself as a relevant pedagogical tool for
professional training and the reinforcement of patient safety in Primary Health Care.

Keywords: patient safety; nursing staff; continuing education; primary health care

RESUMEN

Marco contextual: la seguridad del paciente en la atencién primaria de salud es esencial para
garantizar la calidad de la atencidn, frecuentemente subestimada. La formacién profesional
continua mediante tecnologias educativas representa una estrategia eficaz para la reduccién de
riesgos y la promocidn de practicas seguras. Objetivos: desarrollar y validar un curso en linea
sobre seguridad del paciente, dirigido a profesionales de la Atencién Primaria de Salud.
Metodologia: estudio metodoldgico, de enfoque cuantitativo, estructurado segin un modelo
instruccional de cinco etapas (analisis, disefio, desarrollo, implementacion y evaluacion). El curso
fue sometido a validacion por un panel de 11 expertos con experiencia reconocida en el area. El
andlisis cuantitativo de los datos se realizé con base en el indice de Validez de Contenido,
considerando como valor minimo aceptable 0,78. Resultados: el curso, con una carga horaria
total de 60 horas y dividido en tres mddulos, obtuvo un 100% de concordancia entre los expertos
en los 14 criterios evaluados. Las sugerencias de los evaluadores fueron integradas, mejorando
la claridad, la usabilidad y la aplicabilidad del contenido. Conclusion: el curso fue considerado
vdlido, constituyendo una herramienta pedagdgica relevante para la capacitacidon profesional y
el fortalecimiento de la seguridad del paciente en la atencién primaria de salud.

Palabras clave: seguridad del paciente; equipo de enfermeria; educacion continua; atencion
primaria de salud
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INTRODUGAO

No Brasil, tal como em muitos outros paises a nivel
mundial, a Atenc¢do Primadria a Saude (APS) assume um
papel fundamental no sistema de saude, sendo
considerada a porta de entrada para o acesso continuo
e coordenado da pessoa aos cuidados de saude. Ela
integra os cuidados clinicos com os aspetos sociais,
demograficos e epidemiolégicos que impactam tanto o
paciente quanto a comunidade (Pan American Health
Organization, 2024). A APS visa proporcionar cuidados
de saude mais préoximos da comunidade, focando-se na
prevencdo, tratamento e gestdo de doencas crénicas,
bem como na promocao da saude.

Nesse contexto, a seguranca do paciente emerge como
um dos pilares para garantir a qualidade e eficacia do
atendimento prestado (Organizacdo Mundial da Saude
[OMS], 2021, 2024). No entanto, apesar da sua
importancia estratégica, a seguranca do paciente na
APS continua a ser uma 4drea muitas vezes
negligenciada, especialmente em comparagdao com os
cuidados hospitalares (Pedrosa, 2020). Embora os
incidentes de seguranca na APS sejam geralmente
menos graves do que aqueles ocorridos em hospitais,
0 seu impacto ndo deve ser subestimado.

Destaca-se que uma alternativa para colmatar esta
lacuna é a educagdo continua em saude, através da
formacgdo e qualificagdo adequadas dos profissionais
envolvidos no cuidado (Oliveira et al., 2016). No
entanto, momentos formativos desta natureza
ocorrem geralmente apenas em eventos ou oficinas de
curta duracdo e sem novas edicdes, o que pode
acesso dos

comprometer o profissionais e a

continuidade da sua formacdo. No Brasil, foi
identificado apenas um estudo que avaliou o impacto

de uma formacao online sobre seguranga do paciente.
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Contudo, trata-se de uma formacdo de especializagdo
lato sensu, que exige uma dedicacdo continua e
simultdnea, podendo ndo ser acessivel a todos os
profissionais, tendo em conta o nimero limitado de
vagas disponiveis. Ainda assim, os resultados
mostraram-se positivos, com 68% dos participantes a
referirem ter incorporado o conhecimento adquirido
na sua pratica profissional e 73% a indicarem ter
passado a estudar e investigar temas relacionados com
a seguranca do paciente (Santos et al., 2021).

Frente ao exposto, o presente estudo propds a
constru¢do e validagdo de um curso online sobre
seguranca do paciente na Atencdo Primaria a Saude
APS. A adogdo de cursos online na area da saude
baseia-se em evidéncias que demonstram que estas
modalidades formativas reforcam de forma
significativa o conhecimento, as competéncias técnicas
e as atitudes dos profissionais relativamente a

seguranca do paciente. Uma revisdo sistematica
recente demonstrou que a formacdo digital espacada
(“spaced digital education”) é eficaz no aumento do
conhecimento tedrico, na aquisicdo de competéncias
praticas e na alteragdo de comportamentos clinicos,
apresentando ganhos de aprendizagem superiores aos
métodos convencionais de ensino a distancia
(Martinengo et al., 2024). Adicionalmente, programas
de formacgao interprofissional que conjugam mddulos
online com sessdes presenciais revelaram-se vidveis e
promissores na promog¢do da colaboracdo entre
equipas multiprofissionais, reforcando a adoc¢do de
uma cultura de seguranca e melhoria da integracao do
conhecimento tedrico na pratica de cuidados (Kérner
et al., 2023).

Estudos de referéncia salientam ainda que atributos
flexibilidade,

como acessibilidade, interatividade,

gestdo do conhecimento e eficicia de custos sdo
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aspetos determinantes para o sucesso de cursos online
na area da saude, sobretudo em regides distantes ou
com recursos limitados. Estes fatores permitem
ultrapassar barreiras geograficas, adaptar-se ao ritmo
de cada pessoa e assegurar a atualizagdo continua do
conhecimento, aspetos essenciais para a formacdo
continua dos profissionais de APS (Ardestani et al.,
2023).

A escolha do formato online visa facilitar o acesso ao
conhecimento, proporcionando uma aprendizagem
flexivel e acessivel, adaptada as necessidades dos
profissionais da APS, independentemente da sua
localizacdo geografica. Este estudo pretende nao sé
contribuir para o avan¢o do conhecimento na area de
seguranga do paciente na APS, mas também fornecer
uma ferramenta pratica validada, capaz de estimular a
adocdo de boas praticas e reduzir a ocorréncia de
eventos adversos nos cuidados de salude primarios.
identificados estudos

Destaca-se que ndo foram

semelhantes na literatura nacional ou latino-
americana, o que refor¢a a originalidade e relevancia
desta investigagdo para o campo da seguranga do
paciente na APS. Face ao exposto, o artigo teve como
objetivo desenvolver e validar um curso online sobre
seguranga do paciente, dirigido a profissionais da

Atencdo Primdria a Saude.

ENQUADRAMENTO/FUNDAMENTAGAO TEORICA

A APS enfrenta desafios proprios, como o elevado
volume de pacientes atendidos, a diversidade dos
casos clinicos, e as limitagdes estruturais e de recursos
humanos. Estas condigdes podem resultar em falhas no
diagndstico, atrasos no tratamento, ocorréncia de
eventos adversos na utilizacdio de medicamentos e

falhas na comunicagao entre os membros da equipa de
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salde, o que compromete a seguranga do paciente e,

consequentemente, a qualidade dos cuidados
prestados (Yuan et al., 2022).

Um estudo realizado na APS brasileira demonstrou, por
exemplo, que, entre mais de duas mil prescri¢des
elaboradas por médicos, enfermeiros e dentistas, cerca
de 40% apresentavam baixa legibilidade (Sousa et al.,
2025). Uma investigagdo semelhante avaliou as
notificagcbes realizadas por médicos de Unidades
Basicas de Saude e identificou a ocorréncia de eventos
adversos, entre outros locais, no domicilio do paciente,
no consultério e na farmdcia, o que acende um alerta
para a variedade de possibilidades de erro que podem
afetar o paciente (Aguiar et al., 2020). Tais aspetos
podem estar relacionados, por exemplo, com a
percegdo negativa da segurancga do paciente por parte
dos préprios profissionais, possivelmente influenciada
pela escassez de recursos e pela sobrecarga de trabalho
(Sousa et al., 2023; Vasconcelos et al., 2021).

As dificuldades especificas da APS exigem abordagens
integradas e estratégias de capacita¢do continua dos
profissionais para diminuir os riscos na seguranga do
paciente (Silva et al., 2022). Embora existam
estratégias que envolvem a capacita¢do continua dos
profissionais, estas ainda ndo se tém mostrado

suficientemente eficazes para proporcionar a
integracdo de praticas seguras na atividade didria na
APS (Pedrosa, 2020; Reis et al., 2022; Araujo et al. 2023;
Sousa et al.,, 2023). Um fator limitante tem sido a
escassez de programas de formacgdo especificos para
este nivel de atencdo, particularmente no formato de
cursos online, que poderiam facilitar o acesso a
formacdo de qualidade, especialmente em areas mais
remotas e com menor acesso a recursos, tal como

acontece nas zonas do interior do Brasil (Silva et al.,

2022).

RIIS
Revista de Investigacdo & Inovagdao em Saude


https://doi.org/10.37914/riis.v8i2.486

Paiva, J. et al.

A seguranca do paciente na APS é particularmente
desafiadora, dado que os profissionais dessa area
frequentemente lidam com a complexidade de
condi¢Bes crénicas, multiplas comorbilidades e uma
populacdo com necessidades de saude diversas. Além
disso, a comunicacdo e a coordenagdo entre as vdrias
equipas de profissionais da APS, muitas vezes ndo sao
suficientes para garantir a continuidade e a seguranga
no cuidado, o que aumenta o risco de ocorréncia de
eventos adversos (Bafica et al., 2021). Torna-se,
portanto, imperativo que sejam desenvolvidas e
implementadas estratégias formativas especificas que
permitam a capacitacdo dos profissionais para a
identificacdo precoce e prevencdo de riscos
contribuindo, assim, para a melhoria da qualidade do
atendimento prestado (Bafica et al., 2021; Silva et al.,

2022).

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo metodoldgico, de abordagem
guantitativa, com aplicacdo orientada para o
desenvolvimento de tecnologias educativas em saude,
tendo em vista a capacitacdo da equipa
multiprofissional da APS. Para garantir a transparéncia,
exaustividade e rigor metodoldgico na apresentagdo
dos dados, foram seguidas as recomendacdes do
Strengthening the Reporting of Observational Studies
in Epidemiology (STROBE).

A construgdo do curso online foi orientada pelo modelo
instrucional ADDIE, amplamente utilizado no
desenvolvimento de recursos educativos digitais na
area da saude (Branch, 2009). Este modelo estrutura o
processo de desenvolvimento em cinco fases
sequenciais: Andlise, Design, Desenvolvimento,

Implementacdo e Avaliagdo (Figura 1).

Figura 1

Fases sequenciais de construgao e validacao do curso online

Fase 1
Andlise

Definicdo de objetivos, publico-alvo, conteldos e necessidades de formacgao.

¥

Fase 2
Design

Planificagdo do curso: estrutura modular, organizagdo de conteudos,
estratégias de aprendizagem e métodos de avaliagdo.

¥

Fase 3
Desenvolvimento

Produgdo de materiais, construgdo da interface de navegacdo e integragdo dos
contetidos na plataforma digital.

¥

Fase 4
Implementagao

Disponibilizagdo do curso no ambiente virtual e testes.

¥

Fase 5
Avaliacdo

Validagdo de conteldo e aparéncia, realizada por um painel de peritos.

Fases sequenciais de construcdo e validagao do curso online

https://doi.org/10.37914/riis.v8i2.486
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Na fase de Analise, foram definidos os objetivos de
aprendizagem, o publico-alvo, os conteldos relevantes
e as necessidades de formagdo da equipa
multiprofissional da APS, com base em documentos
normativos e orientagdes nacionais e internacionais
sobre seguranga do paciente (OMS, 2016, 2021;
Ministério da Saude, 2014). Os conteldos do curso
foram validados por um conjunto de cinco peritos de
uma universidade do nordeste do Brasil que detinham
conhecimento na drea da seguranca do paciente. Esta
fase decorreu entre novembro de 2022 a janeiro de
2023.

Na fase de Design, procedeu-se a planificacao do curso,
definindo-se a estrutura modular, a organizacdao dos
contelddos, as estratégias de aprendizagem e os
métodos de avaliacdo formativa. Cada mddulo foi
delineado com base em principios de usabilidade,
acessibilidade e interatividade, visando a
aprendizagem ativa e centrada no utilizador. Esta fase
decorreu em fevereiro de 2023 e teve por base um
inquérito efetuado a profissionais que trabalhavam na
APS segundo uma amostragem em bola de neve.
Participaram nesta fase 23 profissionais de diferentes
APS. A sua opinido tornou-se fundamental para a fase
de desenvolvimento do curso.

A fase de Desenvolvimento envolveu a producdo de
materiais didaticos multimédia, a construgdo da
interface de navegacdo e a integra¢do dos contelddos
na plataforma digital. Esta fase, que decorreu em
mar¢o e primeira quinzena de abril de 2023,
contemplou ainda a revisdo técnica e pedagdgica dos
materiais produzidos, pelo mesmo conjunto de peritos
gue participou na primeira fase (Analise). Para a
construcdo da interface de navegacdo e a integragao

dos conteudos na plataforma digital, contamos com a

colaboracgdo de peritos em informatica.
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Na fase de Implementagdo, o curso foi disponibilizado
em ambiente virtual, sendo testado previamente por
um grupo restrito de utilizadores (n=10) da area da
salde, numa amostragem em bola de neve, com o
objetivo de identificar eventuais problemas técnicos e
pedagdgicos, permitindo o seu ajustamento antes da
validacdo final do curso. Esta etapa decorreu da
segunda quinzena do més de abril de 2023.

A fase de Avaliagcdo compreendeu a validacdo de
conteldo e aparéncia do curso, realizada por um painel
de peritos com experiéncia reconhecida na area da
seguranca do paciente. Foram convidados 16 peritos
do Brasil, identificados através da Plataforma Lattes do
CNPg, com base em critérios de qualificacdo técnica e
cientifica. Desses 16 peritos, 14 aceitaram participar na
validacdo e apenas 11 completaram o processo no
prazo estipulado, constituindo assim o painel final de
peritos (n=11). O ndmero de peritos, alinhado com
recomendacbes da literatura (Lynn, 1986; Pasquali,
1996), foi considerado suficiente para garantir a
representatividade e confiabilidade da validagdo de
conteudo. Ainda assim, reconhece-se que um numero
reduzido de peritos pode limitar a generaliza¢do dos
resultados, o que é comum em estudos metodoldgicos
desta natureza.

Para garantir a qualificagdo adequada dos participantes
nesta etapa, o recrutamento obedeceu aos critérios de
inclusdo definidos pelo sistema de classificacdo de
peritos brasileiro, identificados através da Plataforma
Lattes do CNPg, nomeadamente: grau académico de
mestre ou superior, doutoramento concluido,
certificado de pratica profissional ou especializacdo na
area da seguranca do paciente, experiéncia minima de
um ano na area, investigacdo relevante sobre o tema e

publicacdo de artigos em revistas cientificas indexadas.

Foram incluidos apenas os profissionais que atingiram
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uma pontuacdo igual ou superior a cinco pontos. Como
critério de exclusdo, estabeleceu-se a ndo conclusdo do
instrumento de avaliagdo dentro do prazo estipulado.

A validagdo foi realizada entre maio e junho de 2023,
em ambiente virtual. Aos peritos foi enviado, por
correio eletrénico, um convite formal com o link de
acesso ao curso e ao questionario de validagao, bem
como instrugdes para o respetivo registo e
preenchimento. O questionario online adaptado de
Pinto (2018) era composto por trés partes. A primeira
parte continha a explicacdo do estudo e o
consentimento informado, sendo que sé apds a sua
aceitacdo o perito teria acesso a segunda parte. A
segunda parte era composta pela caracterizagdo
sociodemogrdafica e profissional e a terceira parte pelas
questdes do questiondrio em resposta fechada e com
espaco para sugestdes, caso o perito considerasse. O
guestionario foi estruturado em 14 itens, organizados
em trés dimensdes: usabilidade, funcionalidade e
eficiéncia do curso. A usabilidade refere-se a
navegabilidade e acessibilidade da plataforma; a
funcionalidade a adequagdo da ferramenta formativa
as necessidades dos utilizadores; e a eficiéncia a
relagdo entre os recursos utilizados e os resultados
obtidos na aprendizagem (Leite et al., 2018). Cada item
foi avaliado numa escala de Likert de quatro pontos,
permitindo aferir o grau de concordancia dos peritos,
considerando a seguinte escala: 1 - discordo; 2 —
discordo parcialmente, 3 — concordo parcialmente e 4
—concordo.

O curso desenvolvido foi estruturado em trés maédulos,
com uma carga horaria de 20 horas cada, totalizando
60 horas. A progressdo entre médulos foi sequencial e
condicionada a conclusdo dos mddulos anteriores,
estando cada mddulo associado a uma avaliagdo

formativa.

https://doi.org/10.37914/riis.v8i2.486

Os dados das respostas quantitativas foram analisados
com recurso ao Microsoft Excel® e ao programa Epi
Info™. O indice de Validade de Conteudo (IVC) foi
utilizado para determinar o grau de concordancia entre
os peritos, sendo considerado aceitavel um valor 2
0,78, tal como defende Costa et al. (2018). O calculo do
score de cada item foi feito a partir da divisdo das
respostas consideradas adequadas (itens 3 e 4 da
escala de Likert) pelo nimero total de respostas
(Alexandre & Coluci, 2011). As variaveis categoricas
foram expressas em frequéncias absolutas e relativas,
e as varidveis continuas por medidas de tendéncia
central (média e mediana) e de dispersdo (desvio
padrdo).

As sugestdes apresentadas pelos peritos nas respostas
abertas foram analisadas qualitativamente, através de
leitura detalhada e avaliacdo criteriosa de cada
contribui¢do. Os conteldos do curso foram revistos e
ajustados sempre que as sugestfes se revelaram
pertinentes, garantindo que as alteragdes
mantivessem a coeréncia com os objetivos do curso e
a precisdao das informagbes. Este procedimento
permitiu incorporar a experiéncia e o conhecimento
dos especialistas de forma direta, assegurando a
adequacado, clareza e relevancia do contelddo, sem
necessidade de codificagdo formal ou saturagao
tematica, dado o caracter metodoldgico do estudo.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Investigacdo da  Universidade da Integracao
Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira (Parecer n.2
5.884.298/2023; CAEE: 66533422.3.0000.5576),
respeitando os principios éticos da Declaracdo de
Helsinquia. Todos os participantes assinaram o Termo

de Consentimento Livre e Esclarecido.
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RESULTADOS

A versao inicial do curso online foi estruturada em trés

modulos, para além do mddulo introdutério ao curso

(Figura 2).

Modulos do Curso Online sobre Seguranca do Paciente

MODULO INTRODUTORIO

y

MODULO I (20 horas)
Panorama da Segurang¢a do Paciente no Mundo e no Brasil

Atividades finais, leituras complementares e referéncias bibliogrdficas

.

MODULO I1 (20 horas)
Classificagao Internacional para a Seguranc¢a do Paciente e Protocolos de Seguranga

| Atividades finais, leituras complementares e referéncias bibliograficas |

v

MODULO 111 (20 horas)
Cultura de Seguranga e Estratégias para a Prevencao de Incidentes

| Atividades finais, leituras complementares e referéncias bibliograficas |

y

| AVALIACAO FINAL |

Figura 2

Mddulos do curso online sobre seguranga do paciente

O Médulo |, intitulado “Panorama da Seguranga do
Paciente no Mundo e no Brasil”, incluiu os seguintes
como conteuddos uma introdugdo ao tema, a histéria da
seguranga do paciente e as metas internacionais. O
Médulo 11, designado “Classificagao Internacional para
a Seguranga do Paciente e Protocolos de Seguranca”,
abordou uma introdugdo a classificacdo internacional
sobre seguranca do paciente e os principais protocolos
de seguranca do paciente. O Mddulo lll, denominado
de “Cultura de Seguranca e Estratégias para a
Prevencdo de Incidentes”, abordou como conteldos a
cultura de seguranca e as estratégias preventivas da
Cada mdédulo

segurangca do paciente. integrava

atividades finais, leituras complementares e
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referéncias bibliograficas. Apds a conclusao do terceiro
moddulo, os participantes tinham de realizar uma
avaliagdo final. A carga hordria total do curso é de 60
horas (20 horas modulo), sendo o

por seu

desenvolvimento sequencial e condicionada a
conclusdo dos mdédulos anteriores, com a finalizagdo
das atividades propostas.

A pagina inicial da plataforma online fornecia
orientacGes aos participantes quanto a estrutura do
curso e a navegacado pelos diferentes conteldos. O
ambiente virtual disponibilizou menus superiores e
laterais para acesso rapido as aulas, notas, agenda,
participantes e tutoriais. Foram incluidos féruns de

discussdo e atividades avaliativas com o objetivo de
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promover a participa¢do dos participantes. O médulo
introdutdrio do curso, apresentou ainda, materiais
complementares, bem como o link para os o plano do
curso, indice e orientagdes gerais.

A validagdo de conteudo contou com a participacdo de
11 peritos da area da saude, todos do sexo feminino
(100%), com uma idade média de 40,5 anos (+13,1). No
gue respeita a area da formacao académica, seis eram
da area de enfermagem (54,5%), quatro de medicina
dentadria (36,4%) e uma de medicina veterinaria (9,1%).

No que respeita as habilitacdes académicas, dez

Tabela 1

(90,9%) possuiam uma especializagdo, nove (81,8%) o
grau de mestre e dois (18,2%) o grau de doutor. Quanto
a ocupacdo profissional, quatro (36,4%) exerciam
cargos de dire¢do ou gestao, trés (27,3%) encontravam-
se a frequentar uma formacdo pds-graduada, trés
(27,3%) desempenhavam fung¢bes docentes e uma
(9,1%) exercia atividade de prestacdo de cuidados.
Todos os peritos relataram experiéncia prévia com a
temadtica da seguranca do paciente. A caracterizacao
sociodemografica e profissional dos peritos encontra-

se apresentada na tabela 1.

Caracterizacdo sociodemografica e profissional do painel de peritos (n=11)

Variaveis n (%)

Sexo

Feminino 11 (100,0)
Idade 40,5 (£13,1)*
Area da formagdo académica

Enfermagem 6 (54,5)

Medicina Veterinaria 1(9,3)

Medicina dentdria 4 (36,3)
Habilitagdes académicas

Especializagdo 10 (90,9)

Mestrado 9(81,8)

Doutoramento 2(18,2)
Ocupagao profissional

Cargo de dire¢do/gestdo 4 (36,3)

Estudante de Pés-graduagdo 3(27,3)

Docéncia 3(27,3)

Prestacdo de cuidados 1(9,1)
Experiéncia com a tematica de seguranga do paciente

Sim 11 (100,0)
Tempo de atuagdo com a tematica de seguranga do paciente 4,3 (2,3)*

*Média e desvio padrdo

No que se refere a validagao do curso, todos os 14 itens
analisados obtiveram IVC de 1,00, sendo a op¢do
"concordo totalmente" a mais assinalada pelos peritos.
Nenhum dos itens recebeu respostas nas categorias
"discordo totalmente", "discordo parcialmente" ou

"sem opinido". Todos os itens avaliados superaram o
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limiar minimo de concordancia de 0,78, o que
demonstra elevada aceitacdo pelo grupo de peritos
quanto a funcionalidade, usabilidade e eficiéncia do
curso. Os dados detalhados da analise de concordancia

encontram-se sistematizados na tabela 2.
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Tabela 2

Concordancia dos peritos quanto a qualidade do curso (n=11)

Requisitos de avaliagao

[ cm* | cpt | Ivct

Funcionalidade

O curso apresenta-se como ferramenta adequada para proposta 10 1 1,0
O curso é capaz de gerar resultados positivos 11 - 1,0
Usabilidade

O curso permite facil navegacao 9 2 1,0
Os conceitos utilizados e suas aplicagGes sdo de facil aprendizado 11 - 1,0
Permite que o publico-alvo tenha facilidade em aplicar os conceitos trabalhados 8 3 1,0
Fornece informagGes com clareza 10 1 1,0
Fornece informacgGes de forma completa 7 4 1,0
Fornece ajuda de forma rapida, ndo sendo cansativa 9 2 1,0
Eficiéncia

O tempo proposto é adequado para que os profissionais aprendam o contetdo 8 3 1,0
O numero de aulas esta coerente com o tempo proposto para o curso 9 2 1,0
A organizacgdo das aulas em tdpicos temdticos é adequada para o bom entendimento do contetdo, bem como a 10 1 100
facil localizagdo do tema desejado ’
Os recursos do Moodle sdo utilizados de forma eficiente e compreensivel 11 - 1,00

*Concordo totalmente; "Concordo Parcialmente; *indice de Validade de Contetdo

Apesar dos elevados niveis de concordancia, foram
apresentadas sugestbes que, apds anadlise criteriosa
dos discursos, foram incorporadas no curso. Entre as
alteragdes realizadas destacam-se: a inclusdo de links
complementares para consulta, incluindo materiais da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria — Anvisa;

revisdo de conteddos com introducdo de conteudos

exemplos praticos direcionados para a realidade da
APS; clarificagdo da nomenclatura dos protocolos;
revisdo textual e ortografica; melhorias na navegacao
da plataforma; e, reformulacdo das atividades de
avaliacdo. A sintese das sugestdes apresentadas pelos
bem como as introduzidas,

peritos, alteragGes

encontram-se descritas na tabela 3.

sobre cultura de seguranga e cultura da culpa e de

Tabela 3

ContribuicGes dos peritos e melhorias Implementadas (n=11)

Sugestoes Decisdo Alteracoes realizadas
Quanto mais links deixar para ampliar o acesso a fontes de conhecimento | Sugestdo | Inseridos links complementares, entre
complementares, melhor. Exemplo: nas metas internacionais esta a aceite eles, os da colegdo sobre seguranga do
portaria que cria o PNSP*, mas tem duas portarias especificas das seis paciente da Anvisa
metas. Além disso, a Anvisa tem uma colegdo de livros on-line sobre a
seguranca do paciente que pode ser deixado link para isso.
Rever o item que trata das metas internacionais que ficou uma | Sugestdo | Realizada a correcdo
expectativa ja de ver as metas em si. No caso das nacionais, rever a meta aceite
2 que deveria ser de comunicagdo entre os profissionais
Em relagdo a cultura de segurancga talvez fosse interessante trazer algo | Sugestdo | Incluido paragrafo sobre o medo de
sobre a cultura da culpa que é profundamente enraizado para fazer a aceite relatar os erros cometidos
ponte com a necessidade da cultura de seguranga
Sugiro fazer links com situagGes da rotina da APS para fazer sentido, | Sugestdo | Ampliado o conteudo sobre segurang¢a do
principalmente em profissionais que irdo contactar a primeira vez com a aceite paciente na APS
temdtica
Considero que, por se tratar de um curso de nivel basico, o conteddo se | Sugestdo | Ampliado o moddulo sobre cultura de
encontra bem sintetizado. No entanto, tendo em conta os objetivos aceite seguranga
propostos, podera ser pertinente analisar a possibilidade de ampliar
algum dos modulos.
E necessario fazer uma revisdo no contetido textual do curso Sugestdo | Realizada revisao textual e ortografica
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aceite
Sugiro a inclusdo de um botdo de “voltar” em cada novo acesso, de forma | Sugestdo | Realizado o ajuste solicitado
a facilitar a navegagdo do utilizador e permitir o regresso rapido a aceite
interface anterior
E realmente necessario adicionar as pontuacdes nos PDF, tal como | Sugestdo | Onde tinha “Protocolo de Seguranca na
acontece com o que sera avaliado nos foruns. Além disso, sugiro remover aceite prescricdo" alterado para” protocolo de
dos PDF as atividades que ja se encontram no site como recurso, pois é seguranga na  prescricdo, Uuso e
possivel que o publico ndo esteja familiarizado e gere confusao. administragdo de medicamentos"
Alterar no Moddulo 2 a nomenclatura sobre o protocolo sobre | Sugestdo | Modificado para “Protocolo de Seguranga
medicamentos aceite na Prescrigdo, uso e administragdo de
medicamentos"
Substituir o artigo sobre seguranca do paciente no ambiente hospitalar Sugestdo | Substituido pelo  seguinte artigo:
aceite Seguranga do Paciente na Atengdo
Primdria em Saude de um municipio
brasileiro.
No Médulo 3 a atividade final precisa estar disposta como questdo Sugestdo | Atividade colocada com as seguintes
aceite opgodes:
a) Concordo totalmente
b) Concordo parcialmente
c) Discordo totalmente
d) Discordo parcialmente
e) N3o tenho opinido
*Programa Nacional de Seguranga do Paciente
A estrutura geral do curso, nomeadamente a divisdao DISCUSSAO

em trés moédulos e a carga horaria de 60 horas, foi
mantida. As alteracdes realizadas visaram garantir a
gualidade pedagdgica do material, a adequacdo ao
publico-alvo e a eficacia na promocao de competéncias
relacionadas com a seguranca do paciente.

ApOds as alteragdes introduzidas foi enviado novo link
onde na sua parte inicial se destacavam as alteragdes
introduzidas e, caso considerasse o grupo de peritos
pudesse verificar essas alteragdes no curso. Todos os
peritos, concordaram com as altera¢des introduzidas,
obtendo-se um consenso de 100% entre o grupo dos
11 peritos.

Os resultados obtidos evidenciam a validade do curso
em termos de conteuldo, usabilidade, funcionalidade e
eficiéncia, reforcando o seu potencial como recurso
formativo para a capacitagdo de profissionais da APS na

area da seguranca do paciente.

https://doi.org/10.37914/riis.v8i2.486

O desenvolvimento e validacao do curso online sobre
seguranca do paciente na APS emergiu da pratica
profissional de uma das investigadoras, que identificou
uma lacuna significativa na formacdo das equipas
multiprofissionais neste dominio. A constatacdo da
escassez de formagdo estruturada direcionada a essas
equipas motivou a concegao do curso com o intuito de
promover o conhecimento e melhorar a qualidade dos
cuidados prestados. O curso online, como uma
ferramenta educativa inovadora, oferece a flexibilidade
necessaria para ultrapassar barreiras geograficas e
temporais, promovendo a formacdo continua dos
profissionais de saude (Rocha et al., 2021; Zhang et al.,
2024). Este alinhamento com as tecnologias educativas
reflete-se na sua crescente utilizagdo, como
demonstrado por Santos et al. (2021), que destacam os
beneficios na sensibilizagdo sobre questdes de saude e
na melhoria da comunicagao interprofissional.

A escolha da educacdo a distancia, como modalidade

pedagdgica, revelou-se vantajosa para garantir a
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acessibilidade dos profissionais de saude, estimulando
o seu desenvolvimento continuo. A literatura destaca
as varias vantagens deste modelo, nomeadamente a
flexibilidade temporal, a acessibilidade geogréfica e a
oportunidade de personalizar o processo educativo as
necessidades das pessoas, como referem Mlambo et
al. (2021) e Rocha et al. (2021). Essa modalidade ndo
so facilita a inclusdo de profissionais de saude em
diferentes contextos geograficos, mas também
fomenta a aprendizagem continua em um cendrio de
cuidados em constante evolucdo. De acordo com a
OMS (2021), o investimento na formagdo continua dos
profissionais de saude é fundamental para promover
ambientes seguros e de qualidade, alinhando-se aos
objetivos globais para a seguranca do paciente.

Outras experiéncias descritas na literatura, ainda que
ndo diretamente relacionadas com a seguranca do
paciente, evidenciaram resultados positivos
decorrentes da implementacdo de ac¢des formativas
dirigidas a profissionais da Atenc¢do Primaria a Saude
(APS). Tais iniciativas tém-se revelado ferramentas
relevantes de apoio aos processos pedagdgicos em
saude, favorecendo a atualizagao de conhecimentos, o
desenvolvimento de competéncias técnicas e a
melhoria da qualidade dos cuidados prestados
(Fagundes & Melo, 2024).

O curso foi estruturado com base na metodologia
ADDIE Desenvolvimento,

(Analise, Design,

Implementacdo e Avaliacdo), garantindo a sua
relevancia e adequacdo as necessidades identificadas.
O mddulo sobre seguranca do paciente e a promogao
de uma cultura de seguranca foram temas centrais. A
necessidade de abordar a cultura de culpa associada a
ocorréncia de eventos adversos emergiu como um dos

principais pontos de intervengdo. A subnotificacao de

eventos adversos € uma preocupagdo recorrente nas
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praticas de saude, frequentemente motivada pelo
receio de sangdes e pela falta de uma cultura aberta de
aprendizagem (Moreira et al., 2022; Lee & Chang,
2024). Assim, o curso integrou contelddos que visam
reduzir a ansiedade dos profissionais em relagdo a
notificagdo de eventos adversos, promovendo uma
cultura de aprendizagem em detrimento de uma
cultura punitiva. Esta abordagem visa encorajar a
notificacao de incidentes de forma transparente, como
forma de identificar e diminuir riscos nos cuidados
prestados.

Além disso, o curso contribui para a formacdo de
equipas multiprofissionais, destacando a importancia
da colaboracdo entre médicos e enfermeiros. Essa
colaboracdo é fundamental para a promocdo de
cuidados integrados e centrados no paciente (Souza et
al., 2019; Mattions & Rocha, 2023). A
interdisciplinaridade e o entendimento reciproco das
funcbes de cada profissional sdo principios essenciais
para garantir a eficdcia dos cuidados. A formacdo
interprofissional fortalece essas relagdes e contribui
para a melhoria da qualidade dos cuidados na APS,
alinhando-se aos objetivos da seguranca do paciente e
a promogao de uma pratica de cuidados mais segura e
eficiente (Oliveira et al., 2021).

Outro aspeto fundamental abordado no curso é a
promogao de uma cultura de aprendizagem continua. A
reflexdo sistematica sobre eventos adversos e a partilha
de experiéncias entre os profissionais sdo praticas que
contribuem para a melhoria dos processos de trabalho
e para a criacdo de ambientes seguros. Gomes et al.
(2022) destacam que a revisdo colaborativa de casos e
a andlise de incidentes sdo instrumentos poderosos
para identificar falhas e implementar melhorias na

pratica de cuidados. Nesse contexto, a formagdo online

ndo se limita a fornecer conteludos técnicos, mas
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também se constitui como uma ferramenta

potenciadora de mudanca de mentalidade,
incentivando os profissionais a adotar uma postura
mais aberta e colaborativa na procura constante da
melhoria continua.

O investimento sustentdvel em recursos pedagdgicos,
como o curso online, constitui uma estratégia
promissora para a capacitacdo dos profissionais de
saude e para a melhoria da qualidade dos cuidados
prestados. A avaliacdo do impacto do curso sera crucial,
sendo que indicadores como a taxa de conclusdo, os
niveis de satisfacdo dos participantes e a sua aplicacdo
pratica na rotina clinica permitirdo medir a eficdcia da
formacdo. Assim, o curso tem o potencial ndo sé de
qualificar os profissionais, mas também de impactar
positivamente na qualidade dos cuidados na APS.
Destaca-se, ainda, que as melhorias implementadas
com base nas contribuicdes dos peritos reforcaram
competéncias essenciais em seguranca do paciente,
como a identificagdo e prevencdo de eventos adversos,
a comunicagdo segura, a gestao de riscos e a promogdo
de uma cultura de segurancga. Espera-se que o curso
contribua, assim, para o desenvolvimento profissional
continuo e para a melhoria da qualidade e seguranga
dos cuidados na Atenc¢do Primaria a Saude.

Assim, o desenvolvimento e implementagao do curso
online sobre seguranga do paciente na APS revela-se
uma iniciativa estratégica com potencial para promover
mudancas significativas na pratica clinica. A flexibilidade
e acessibilidade proporcionadas pela educacdo a
distancia, juntamente com a promocgdo de uma cultura
de seguranca e aprendizagem continua, sdo elementos-
chave para garantir a qualidade dos cuidados prestados
e a seguranca do paciente. A avaliagao futura do curso

podera fornecer dados valiosos para aperfeicoar a

formagdo continua dos profissionais de salude e
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contribuir para o fortalecimento do sistema de saude

brasileiro.

CONCLUSAO

Os resultados do estudo demonstraram que os
conteudos desenvolvidos sdo relevantes e adequados,
tendo sido validados por peritos com experiéncia na
area da seguranca do paciente. As sugestdes
apresentadas pelo painel de peritos foram consideradas
e integradas na versao final do curso, promovendo uma
maior clareza na apresentacdao dos conteldos. Este
processo iterativo de validacdo e aperfeicoamento
evidencia o rigor metodolégico adotado e reforca a
gualidade pedagdgica do recurso educativo.

Contudo, este estudo apresenta algumas limitacGes
gue importa reconhecer. Uma delas é a auséncia de um
estudo piloto, que teria permitido validar de forma
mais abrangente o conteudo do curso junto do publico-
alvo. Além disso, o perfil homogéneo dos peritos
todos do feminino, pode

participantes, sexo

representar um viés de sele¢do, limitando a
diversidade de perspetivas na etapa de validagdo.
Também se reconhece que a amostra de peritos se
restringiu ao contexto brasileiro, o que pode
condicionar a generalizagdo dos resultados para outras
regides ou realidades da Aten¢do Primaria a Saude.

Embora a analise tenha sido abrangente e os
resultados indicativos de qualidade, a inexisténcia de
uma avaliacdo longitudinal impede compreender a
retencdo do conhecimento e a aplicacdo pratica do
contetudo ao longo do tempo. Assim, recomenda-se
que futuras investigacbes incluam estudos piloto,
avaliacGes pré e pds-formacgdo e analises de impacto na
pratica clinica, de modo a aprofundar a compreensao

sobre a eficdcia e a aplicabilidade do curso.
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Apesar das limitagGes mencionadas, este estudo
apresenta contribuicdes relevantes para as ciéncias da
salde, para a formacdo de profissionais e para a
investigacdo na d4rea da seguranca do paciente na
Atencdo Primdria a Sadde. O curso desenvolvido possui
potencial para prevenir eventos adversos, fomentar
uma cultura de seguranga e aprimorar a qualificacdo
dos profissionais, contribuindo assim para a melhoria
da qualidade dos cuidados prestados.

Para estudos futuros, sugere-se a realizacdo de estudos
piloto com avaliagao de indicadores concretos, tais
como: taxa de conclusdo do curso, satisfacdo dos
participantes, aplicacdo prdtica dos conteudos na
rotina clinica e reducdo de eventos adversos. Além
disso, a investigacdo poderd ser expandida para
diferentes regides e contextos da APS, permitindo
avaliar a generalizacdo do curso e aprofundar a
compreensdo do seu impacto. Por fim, os resultados
obtidos oferecem contribui¢des tedricas ao evidenciar
a relevancia da educa¢do continuada online como
estratégia de promog¢do da seguranca do paciente,
sugerindo futuras

caminhos para intervengodes

formativas e pesquisas em larga escala.
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