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Resumo

A falta de seguranca do paciente no uso de medicamentos constitui um problema de salde
mundial aumentando a preocupacdo em torno de politicas que visam a melhoria da qualidade
e seguranca assistencial. O objetivo deste trabalho é conhecer as metodologias utilizadas para

0 ensino na graduacdo em salde sobre a seguranca no uso dos medicamentos. A metodologia
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utilizada foi uma reviséo integrativa de artigos publicados entre janeiro/2014 e junho/2019
que apresentam metodologias de ensino para a graduacdo em salde sobre a seguranga no uso
de medicamentos. Foram selecionados 35 artigos. Os temas sobre administracdo de
medicamentos (n=11) e calculo de dose de medicamentos (n=6) foram os mais abordados,
especificamente para os graduandos de enfermagem. O tema “prescricdo de medicamentos”
(n=4) foi abordada pelos académicos de medicina. A seguranga da medicacdo foi abordada
em quatro estudos. As principais metodologias identificadas foram: simulagdo, aprendizagem
baseada em problemas e multimidias. Conclui-se que a metodologia a ser aplicada no ensino
do uso seguro de medicamentos depende do contexto do discente e dos servigos de saude,
bem como dos objetivos de aprendizado. O raciocinio clinico e o pensamento critico referente
ao uso seguro de medicamentos devem ser praticados durante o ensino da graduacdo dos
cursos de saude.

Palavras-chave: Erros de medicacdo; Segurancga do paciente; Educacdo superior.

Abstract

The lack of patient safety in the use of medicines constitutes a worldwide health problem,
increasing the concern around policies aimed at improving quality and care safety. The
objective of this work is to know the methodologies used for teaching in undergraduate health
on safety in the use of medicines. The methodology used was an integrative review of articles
published between January/2014 and June/2019 that present teaching methodologies for
undergraduate health on safety in the use of medicines. Thirty-five articles were selected. The
themes on medication administration (n=11) and calculation of medication dose (n=6) were
the most addressed, specifically for nursing undergraduates. The theme "prescription of
medicines” (n=4) was addressed by medical students. The safety of the medication was
addressed in four studies. The main methodologies identified were: simulation, problem-
based learning and multimedia. It is concluded that the methodology to be applied in teaching
the safe use of medicines depends on the context of the student and health services, as well as
on the learning objectives. Clinical reasoning and critical thinking regarding the safe use of
medicines should be practiced during the undergraduate teaching of health courses.

Keywords: Medication errors; Patient safety; Education higher.

Resumen
La falta de seguridad del paciente en el uso de medicamentos constituye un problema de salud

mundial, lo que aumenta la preocupacion en torno a las politicas destinadas a mejorar la
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calidad y la seguridad de la atencidn. El objetivo de este trabajo es conocer las metodologias
utilizadas para la ensefianza en salud de grado en seguridad en el uso de medicamentos. La
metodologia utilizada fue una revision integradora de articulos publicados entre enero/2014 y
junio/2019 que presentan metodologias de ensefianza para la salud de grado en seguridad en
el uso de medicamentos. Treinta y cinco articulos fueron seleccionados. Los temas sobre la
administraciéon de medicamentos (n=11) y el calculo de la dosis de medicamentos (n=6)
fueron los mas abordados, especificamente para los estudiantes de enfermeria. El tema
"prescripcion de medicamentos" (n=4) fue abordado por los estudiantes de medicina. La
seguridad del medicamento se abordd en cuatro estudios. Las principales metodologias
identificadas fueron: simulacion, aprendizaje basado en problemas y multimedia. Se concluye
que la metodologia que debe aplicarse en la ensefianza del uso seguro de los medicamentos
depende del contexto del estudiante y de los servicios de salud, asi como de los objetivos de
aprendizaje. El razonamiento clinico y el pensamiento critico sobre el uso seguro de los
medicamentos deben practicarse durante la ensefianza de pregrado de los cursos de salud.

Palabras clave: Errores de medicacion; Seguridad del paciente; Educacion superior.

1. Introducéo

A seguranca do paciente tem ganhado cada vez mais destaque nos servicos de salde e
na formacdo de profissionais de saude. Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a
seguranca do paciente é a auséncia de danos desnecessarios ou danos potenciais associados
aos cuidados de satde (World Health Organization, 2009). Contudo, um em cada 10 pacientes
hospitalizados é vitima de danos causados durante a assisténcia, podendo esse dado ser ainda
mais elevado nos paises em desenvolvimento e/ou em transi¢do (World Health Organization,
2018).

Em 2004, a OMS publicou a Alianga Mundial para a Seguranca do Paciente, a fim de
organizar 0s conceitos e propor medidas para a reducdo de riscos, mitigacdo de eventos
adversos e elaboracdo de diretrizes (World Health Organization, 2005). Posteriormente, essa
Alianca estabeleceu desafios globais da seguranca do paciente, cujo tema em 2017 foi
“Medicacdo sem Dano” com a meta de reduzir em 50% os danos graves e evitaveis
relacionados a medicamentos, ao longo de cinco anos (World Health Organization, 2017a).
No Brasil, em 2013, o Ministério da Saude (MS) implantou o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente (PNSP), cujas acdes articulam-se com 0s objetivos da Alianca

Mundial e contemplam politicas de saide a nivel nacional, entre os protocolos publicados esta
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incluido o de seguranca na prescri¢do, uso e administragdo de medicamentos (Ministério da
Saude, 2013b; Ministério da Saude, 2013c).

Os medicamentos sdo frequentemente associados a erros, nos EUA estima-se que a
cada ano, 1,3 milh&o de pessoas séo envolvidas, gerando um custo de quase 1% do total de
despesas de saude no mundo (World Health Organization, 2017b). Para minimizar esses
riscos, a formacdo em salde e a dispensacao adequada de medicamentos devem ser incluidos
na rotina dos servicos de satde (Guimaraes et al, 2017).

Os conceitos de seguranca do paciente e de uso seguro dos medicamentos devem ser
inseridos na formacdo do profissional, devendo ser de responsabilidade das organizacgdes
formadoras a educacdo e o desenvolvimentos de competéncias em relacdo a esta tematica
(Institute of Medicine, 2001; Institute of Medicine, 1999). O “Guia Curricular
Multiprofissional de Seguranca do Paciente”, publicado em 2011 pela OMS, auxilia e
estimula as instituicbes de ensino da saude a incluirem o0 assunto nos seus projetos
pedagdgicos, a fim de capacitar docentes e discentes (World Health Organization, 2011). O
PNSP reitera a importancia da qualificacdo do cuidado em todos os niveis de assisténcia e
formagdo profissional fomentando a inclusdo do tema Seguranga do Paciente e,
especificamente também, o tema de seguranca no uso de medicamentos no ensino técnico, de
graduacéo e pds-graduacdo (Ministério da Saude, 2013a).

Desenvolver a tematica de seguranca no uso dos medicamentos na formacdo dos
estudantes € bastante complexo, pois envolve diversas variaveis, como praticas de ensino,
método de trabalho, reflexdo sobre a pratica e problematizacdo das realidades, indo além dos
recursos estruturais disponiveis nas organizacdes de ensino e criando um ambiente de
confianca que permita uma proposta pedagogica unindo a teoria a pratica (Freitas et al, 2016;
Nam-Ju, Haena & Su-Yeon, 2016). O desenvolvimento destas competéncias permeia a
organizacdo das atividades e a construcdo com os discentes (Ferreira e Nunes, 2019; Souza e
Bonamigo, 2019). Incluir os estudantes nas problematicas e nos cenarios de pratica
proporciona a interacdo dos discentes com o servico de saude, aprimorando o reconhecimento
das competéncias necessarias para o trabalho (Souza e Bonamigo, 2019). Assim como essa
aproximacdo permite troca entre a universidade e o servi¢co, gerando campo de estagio,
desenvolvimento de projetos e troca de saberes, entre o profissional, discente e docente (Blatt
et al, 2014).

O convivio entre diferentes profissionais e até mesmo entre discentes de diferentes
cursos de graduacdo, permite interacdo, valoriza¢do, conhecimento e empatia, e refletird em

experiéncias futuras, propiciando melhoria no cuidado assistencial (Toassi et al, 2020).
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Neste contexto, surge a motivacdo para o desenvolvimento deste estudo, que tem
como objetivo conhecer as metodologias utilizadas para o ensino na graduagdo em salde

sobre a seguranca no uso dos medicamentos.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa, desenvolvida em seis etapas: 1) identificacdo do
tema e elaboracdo da questdo norteadora da pesquisa; 2) defini¢do dos critérios de inclusdo e
exclusdo dos estudos e selecdo das bases de dados para a busca; 3) definicdo das informacgdes
a serem extraidas dos estudos selecionados e categorizacdo dos mesmos; 4) avaliacdo dos
estudos selecionados; 5) discussdo dos resultados; e 6) proposta de analise, sintese dos dados
e apresentacdo do conhecimento produzido (Mendes et al, 2008).

A questdo norteadora da pesquisa definida foi: “quais as metodologias utilizadas para
0 ensino na graduacdo em salde sobre a seguranca no uso dos medicamentos?”. Foram
definidas as buscas nas seguintes bases de dados eletronicas da area da saude: Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE/PubMed), SCOPUS e Biblioteca
Virtual em Saude (BVS).

Os critérios de inclusdo estabelecidos foram: artigos cientificos publicados com livre
acesso on-line, na integra, em portugués, espanhol e inglés, nos Gltimos 5 anos, de
janeiro/2014 a junho de 2019 abordando metodologias utilizadas para o ensino na graduacao
em saude sobre a seguranca no uso dos medicamentos. Foram excluidos os estudos de revisdo
da literatura e opinido sobre o tema. O periodo de coleta de dados ocorreu de 1° a 15 de julho
de 2019, utilizando descritores controlados, obtidos nos Descritores em Ciéncias da Saude

(DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH), sendo apresentados no Quadro 1.
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Quadro 1. Estratégia de busca para identificagdo dos estudos sobre metodologias utilizadas

para o ensino na graduacdo em salde sobre a seguranga no uso dos medicamentos.

Etsgsacs ada Combinagdes dos descritores com os operadores booleanos
1 “Medication Therapy Management” OR "Medication Systems, Hospital" OR
"Medication Errors"
- "Students, Health Occupations” OR "Health Occupations/education” OR

"Educational Measurement"

“Medication Therapy Management” OR "Medication Systems, Hospital" OR
3 "Medication Errors” AND "Students, Health Occupations” OR "Health
Occupations/education™ OR "Educational Measurement”

Fonte: Autores (2020).

Inicialmente, foi realizada a leitura dos titulos, em um segundo momento, a leitura dos
resumos e posteriormente do artigo completo. A selecdo dos artigos foi realizada por duas
pesquisadoras. Quando ndo havia consenso na selecdo, o desempate era avaliado por uma
terceira pesquisadora. Excluiram-se os artigos em duplicata.

Para a quinta etapa, elaborou-se um instrumento de coleta de dados com os itens: base
de dados, periddico, ano, idioma, local da publicacdo, titulo, objetivo, método, resultado,
conclusédo, enfoque do estudo e método de ensino aplicado. Para identificacdo dos artigos,
utilizou-se a nomenclatura “A” seguido de numeral arabico. Do ponto de vista ético, o direito
autoral dos estudos analisados foi respeitado.

Os artigos selecionados foram avaliados e classificados por nivel de evidéncia (NE) e
graus de recomendacdo utilizado o instrumento Rating System for the Hierarchy of Evidence
for Intervention Treatment / Question (Melnyk e Fineout-Overholt, 2011), sendo a
classificacdo: NE 1 - revisdes sistematicas ou metanalises de ensaios clinicos randomizados
relevantes; NE 2 - um ou mais ensaios clinicos randomizados; NE 3 - ensaios clinicos
controlados sem randomizacdo; NE 4 - casos-controle e estudos de coorte; NE 5 - revisdes
sistematicas de estudos descritivos e estudos qualitativos; NE 6 - evidéncia de um Unico
estudo descritivo ou qualitativo; NE 7 - relatdrios de opinides de especialistas.

Na sexta etapa ocorreu o agrupamento das informacgdes para a discussdao dos

resultados.
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3. Resultados

A partir da estratégia de busca foram identificados 354 artigos, sendo que 35 foram

selecionados para esta revisao, conforme pode ser visualizado na Figura 1.

Figura 1. Fluxograma de selecdo dos estudos sobre metodologias utilizadas para o ensino na
graduacdo em salde sobre a seguranca no uso dos medicamentos. Fonte: Desenvolvido pelos
autores (2020).

)
o Artigos identificados através da busca na base de
'% dados e filtros aplicados (n = 354)
&
z . o x
-S Artigos apos a exclusdo de duplicatas Numero de artigos excluidos = 21
— (n=333)
e
Artigos selecionados pela leitura do titulo Namero de artigos excluidos = 216
° (n= 117)
3,
o
o
i Artigos selecionados pela leitura do resumo o] NUmero de artigos excluidos = 72
(n=45)
[
)
k]
= Artigos selecionados para leitura de texto completo »| Numero de artigos excluidos = 10
E-] (n=45)
)
o
w
S
83
2 Artigos incluidos na revisdo apds leitura do texto
Té completo (n = 35)

Fonte: Autores.

A revisdo integrativa resultou em 35 estudos, escritos em inglés (n=34) e portugués
(n=1). Os estudos foram desenvolvidos nos Estados Unidos (n=11), Australia (n=09), Reino
Unido (n=5), Brasil (n=1), Canada (n=1), Dinamarca (n=1), Egito (n=1), Italia (n=1), Japéo
(n=1), Suécia (n=1), Tanzania (n=1) e Turquia (n=1). Quanto ao publico-alvo, destaca-se 0s
alunos de graduacdo em enfermagem (n=23), medicina (n=5), farméacia (n=4) e estudos com
mais de um curso (n=3).

No Quadro 2 é possivel observar a sintese de algumas informagdes referentes aos
estudos incluidos na revisdo integrativa. O tema de administracdo de medicamentos (n=11) e
calculo de dose de medicamentos (n=6) sdo os mais abordados e especificamente para 0s
graduandos de enfermagem. O tema de prescricdo de medicamentos (n=4) é abordado para 0s

académicos de medicina. A seguranca da medicacdo foi abordada em 4 estudos. Os temas uso
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racional de medicamentos, seguranga da medicagdo e erros de medicamentos foram
abordados para grupos multiprofissionais.

Em relacdo as metodologias, podemos identificar a simulacdo realistica (n=14),
aprendizagem baseadas em problemas (n=4), multimidias (n=4) e outras metodologias ou
metodologias mistas (n=13).

Quanto ao nivel de evidéncia, os artigos foram classificados em NE7 (n=1), NE6
(n=13), NE4 (n=5), NE3 (n=15) e NE2 (n=1).

Quadro 2. Caracteristicas dos estudos sobre metodologias utilizadas para o ensino na

graduacao em saude sobre a seguranca no uso dos medicamentos.

. Estudante " Método Tipo de
Autores / Ano Objetivo u Tematica . Resultados P
(n) ensino estudo / NE*
Importante método de
ensino para o
ANDREW S, Explorar op
o L N gerenciamento de
MANSOUR M. experiéncias sobre Enf. Administragdo : N Transversal
risco, prevencgéo de
seguranca do de PBL -
; . erros e lideranca para a
paciente usando (180) medicamentos . NE6
P seguranca do paciente
2014 cenarios hipotéticos. )
nos curriculos de
enfermagem.
Misto: .
ADHIKARI R, et . . Ana.“tl?o
Auvaliar o ensino Qualitativo

al. L Enf. Administracéo Investigagéo Esforgos positivos na
sobre administracéo fo
de prética de seguranca

de medicamentos Pesquisa-agao

- (21) medicamentos Entrevista de medicamentos.
por via parenteral
2014 NES
Grupo focal
As tecnologias de
simulacéo
Capacitar, demonstraram criar
experimentar, experiéncias de
. refletir e analisar as . « aprendizagem L
HAYES C, et.al Enf. Administragdo . .p g Qualitativo
respostas dos alunos . ~ positivas e melhorar o
nas interrupgdes de Simulagdo raciocinio e a andlise
451 i . .
2015 durante a (451) medicamentos dedutiva. Maior NE6
administragéo de conscientizagéo das
medicamentos. interrupgdes e seus
impactos no processo
de medicamentos
Tecnologias;
profissionalismo e
Explorar as .
. seguranga do paciente
experiéncias e ~ .
A sdo elementos cruciais
ORBAEK J, etal competencias dos no processo de
' estudantes de Enf. Administracdo medicacio Qualitativo
enfermagem com o de Simulagéo Positividgdele
processo de (451) medicamentos NE6

2015

medicamentos
orientado por
tecnologia.

confianca no uso da
tecnologia, entretanto
estavam com medo de
cometer erros de
medicagéo.
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HEWITT J,
TOWER M,
LATIMER S, etal

2015

HAYES C, et al

2017

SANKO J,
MCKAY M, etal.

2017

HAYES C, et al

2018

NASCIMENTO
M, MAGRO M, et
al

2018

PRESTON P,
LEONE-

Examinar a eficacia
intervencédo
educativa de
conscientizacdo de
questodes
relacionadas ao
sistema associadas a
eventos e erros de
medicacéo, bem
como estratégias
para evitar tais erros.

Descrever as
respostas de uma
experiéncia
simulada de
dramatizacao
centrada na gestéo
de interrupgdes
durante a
administracdo de
medicamentos.

Fornecer evidéncias
de que a simulacéo
tem potencial para
melhorar as praticas
de seguranga na
administracdo de
medicamentos.

Escrever a
experiéncia de
simulacéo e como os
ambientes
estressantes afetam
suas emogdes,
desempenho e
capacidade de
implementar
administracdo
segura de
medicamentos.

Identificar se o
emprego de
simulacéo realistica
interfere na
aquisicao, retencéo
de conhecimento e
na autoconfianca
para administracdo
de medicamentos
por via parenteral.

Descrever as
percepcdes sobre a

Enf.

(28)

Enf.

(451)

Enf.

(n=120)

Enf.

(n=451)

Enf.

(n=40)

Enf.

Administragdo
de
medicamentos

Administragdo
de

medicamentos

Administragdo
de
medicamentos

Administragdo
de

medicamentos

Administragdo
de

medicamentos

Administragdo
de

PBL

Simulagao

Simulacéo

Simulacéo

Simulacéo

Simulacéo

Recursos eficazes em
demonstrar a
complexidade do erro
relacionado a
medicacdo e auténticos
para
prética. Oportunidade
de se envolver com 0s
fatores do sistema que
contribuem para erros
de medicagéo.

Maior compreensao
dos impactos das
interrupgdes durante a
administragdo de
medicamentos e
melhor
conscientizagdo sobre
como gerenciar
interrupgdes.

94% concordaram que
a metodologia foi
valiosa. 96%
concordou que a
simulacéo promoveu
integragéo de
habilidades de
farmacologia
previamente
aprendidas e 95%
concluiram que
melhorou sua
seguranca na
administragdo de
medicacéo.

Importancia da
reflexdo para avaliar o
desempenho.
Autoconsciéncia,
comunicacéo eficaz,
compaixao e empatia
foram fatores
significativos para
facilitar a auto eficécia
e melhorar 0s
resultados do
tratamento do
paciente.

Melhora significativa
do conhecimento sobre
a técnica de
administracdo de
medicamentos por via
parenteral.
Estudantes com idade
<29 anos apresentaram
melhora no
desempenho (p=0,03).

A maioria dos
estudantes descreveu

Coorte

NE4

Quase
experimental

NE3

Desenho
longitudinal /
quase
experimental

NE3

Quase-
experimental

NE3

Quase
experimental

NE3

Descritivo
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SHEEHAN D,
KEYS B, et al

2019

WILSON J, etal

2017

RAMJAN L, et al

2014

GRUGNETTI A,
etal.

2014

SAVAGE A, etal

2015

HURLEY T, etal

2017

AYDIN A, DINC
L,etal

2017

relacéo entre
educagdo
farmacolégica e
préatica clinica
segura.

Determinar o qual o
método mais eficaz
para ensinar 0s
elementos centrais
do gerenciamento da
terapia
medicamentosa.

Identificar
estratégias e
potenciais preditores
que podem ajudar 0s
académicos a
adaptar seus
métodos de ensino e
avaliacdo de célculo
de medicamentos.

Auvaliar a efetividade
de um workshop
sobre calculo de

medicamentos.

Realizar auditoria
educacional sobre
aprendizagem do
calculo da dose de
medicamentos.

Auvaliar a eficécia de
uma estratégia de
ensino experiencial
para reduzir erros.

Avaliar a eficécia da
instrucéo baseada na
Web para melhorar
as habilidades de
calculo aritmético e
de dosagem de
medicamentos.

(n=99) medicamentos
Farm. Administragdo
de
(n=94) medicamentos
Enf. Calculo de dose
de
(390) medicamentos
Enf. Calculo de dose
de
77) medicamentos
Enf. Calculo de dose
de
(268) medicamentos
Enf. Calculo de dose
de
(n=76) medicamentos
Enf. Calculo de dose
de
(n=63) medicamentos

10

como positivo.

O método do quebra-
cabeca foi preferido ao
ser comparado com a
aula tradicional com
melhorias
nas habilidades de
resolucédo de
problemas, escuta /
comunicagao e
encorajamento da
aprendizagem.

Cooperativo

Misto:

Estudantes preferiam
uma abordagem,

"auténtica" e alinhada

Questionario

Teste de com a prética clinica.
calculo Apoio ao aprendizado
e aprimoramento da
Simulagéo confianga nos
célculos.
Workshop
Misto:

Pré/pos teste
Melhora entre as fases

pré e pos-teste, apos a
intervenc&o.

Simulacéo
Workshop

PBL

Problemas particulares
com célculos de
medicamentos foram
identificados.

PBL

A estratégia
experiencial
(simulacéo, célculo
prético e referencial
tedrico) foi mais eficaz
do que o método
tradicional (t=-0,312,
df =37, p=0,004, IC
95%) com uma
reducdo nos erros de
célculo.

Simulacéo

Ensino baseado na
Web melhora as
habilidades de calculo
aritmético e de
dosagem de
medicamentos dos
alunos.

Web
(Moodle)

NEG6

Coorte
Descritivo

NE4

Coorte

NE4

Quase-
experimental

NE3

3 grupos,
avalia antes e
depois

NE3

Quase-
experimental

NE3

Quase
experimental

NE3
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Determinar se um
aplicativo movel
desenvolvido

Ap6s o uso do
aplicativo, os
estudantes foram mais

MCMULLAN M, . . L capazes e mais
usando um design Enf. Célculo de dose Multimidia . p .
etal . A . confiantes em realizar
instrucional, poderia de . s
. Lo célculos de medicacdo.
melhorar a (n=60) medicamentos Aplicativo .
2018 A Excelente método para
capacidade de S
. ajuda-los a aprender
célculo de . .
. como realizar célculos
medicagéo. L
de medicagéo.
75% relataram que
reconciliagdo era
ensinado em sala de
aula
Auvaliar a formacéo 24.4% ensinou
€ 0 papel do reconciliagdo em um
KRIVANEK M, estudante de Enf. S
Conciliagéo L contexto
etal enfermagem no . Questionario . o
medicamentosa interdisciplinar. 33%
2019 processo de (n=84)
o relataram que os
reconciliacdo ;
. alunos tinham
medicamentosa. .
envolvimento na
pratica e 33% tiveram
a oportunidade de
observar o processo de
reconciliagao.
Criar, implementar e
avaliar a
METZGER N, reconciliagdo de Melhora no
CHESSON M, medicacéo simulada E aprendizado. ensino
MOMARY K, et e uma atividade de arm. Conciliagéo Software p L
I . . ~ valioso, habilidades de
al verificagdo de _ medicamentosa (simulagéo) -
. (n=83) tomada de decisdo
pedidos usando um clinica, material
2015 software de ' '
treinamento
hospitalar.
Alunos capazes de
. . isto: transferir habilidades
Avaliar 0 impacto Misto: .
de um curriculo de para o atendimento de
KARPAK, etal Med. I Pré/pos teste pacientes auténticos,
seguranga de Conciliagéo .
medicacéo na medicamentosa ampliando as
2015 R (45) Workshop orientagdes e ajudando
competéncia do .
aluno a superar barreiras da
: Exercicios adesdo a terapia
medicamentosa.
Desenvolvimento de
Avaliar um cenério habilidades de
EASTL, clinico Multimidia pensamento critico e
HUTCHINSON . Enf. conhecimento
farmacoldgico Erro de - . N
M, et al . . . Cenério aprimorado em relacéo
simulado filmado medicamentos P N S
(32) clinico a farmacologia, util e
COMO recurso .
2015 e filmado complementar a outros
didatico. . .
métodos de ensino e
aprendizagem.
RAGUCCI K, Avaliar o impacto . A maioria dos alunos
KERN D, de um Workshop arm. sentiu que tinha
SHRADER S, et sobre a confianca do Erro de . ~ treinamento adequado
. N (n=75) . Simulacéo .
al aluno na divulgacéo medicamentos relacionado a
de erros médicos aos Med problemas de
2016 pacientes. ' comunicacdo que

causam erros de
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(n=54) medicagéo.
Enf.
(18)
WHITEHAIR L, Mensurar a Alunos apresentaram Observaciona
PROVOST S, capacidade dos Enf. Quiz 08 ap
Erro de dificuldade na | Transversal
HURLEY J. alunos na rescricéo identificagdo dos erros
identificagdo de (192) P ¢ Questionario de rgscri % NE6
2014 erros de prescricéo. P Gd0.
84,1% avaliou positiva
Desenvolver, a experiéncia em
implementar e relacéo a pressdo do
wavanova | SHEREORS e e e que
M, HENKEL P, et laga nt. Erros de o 105, experimental
que incluissem, o Simulacao beneficios para o
al A medicacao P
farmacéutico (n=69) pensamento critico e a
2018 . NE3
educador para o tomada de decisdo em
ensino de erros de relagdo a seguranca do
medicacéo evitaveis. paciente e erros de
medicacéo.
Aa palestras gravadas
digitalmente
(eLectures) antes de
Examinar oficinas presenciais
percepcdes sobre a permitiu maior
eficacia da sala de compreensao do
HANSON J. et al aula invertida para Enf. . assunto e Coorte
aumentar a . Sala de aula aprimoramento das
compreenséo dos Farmacologia invertida habilidades de
2016 T (51) i NE4
principios de pensamento critico.
farmacologia a Embora limitado, os
préatica de resultados fornecem
medicacéo. insights sobre a
experiéncia de sala de
aula invertida do ponto
de vista do aluno.
Os estudantes
perceberam a melhora
ATAYEER, o surzsé:r?r?:rliﬁzs de Quase-
AWDISHU L, Auvaliar a capacidade Farm. reicri 50 por conta experimental
NAMBA J, et al de identificar erros Prescricdo Simulacéo P . .g . P . P
L propria, identificar
de medicagéo. (n=63) L
erros de prescrigao e NE3
2016 . - .
dispensacdo e realizar
célculos
farmacéuticos.
Confianga na
prescrigdo apés a
. . experiéncia pratica
Avaliar um Misto: .
TITTLE V, etal. programa de ensino Med. usando exercicios Qlfase
L . baseados e experimental
de habilidades Prescrigdo PBL roblemas. Farmacéuti
2014 praticas de (110) p -
an cos considerados NE6
prescricéo. Grupo focal
professores
conhecedores e
acessiveis.
WARD S, Melhorar a prética L . - 98% acharam os Observaciona
Med. Prescrigdo Simulacéo

do aluno de
medicina em relagdo

WASSON G, etal
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2016 a prescrigdo de (n=106) a qualidade do ensino Intervencéao
medicamentos de foi muito boa. Ap6s o
alto risco. feedback dos NE6

farmacéuticos, os
alunos demonstraram

uma melhora na
comunicagdo com o

paciente.
Como a
ERIKSSON A, farmacoterapia pode 0 foco em
WALLERSTEDT aumentar a Med. Questionario e Transversal
. L farmacoterapia foi
S, etal confianga dos alunos Prescrigdo associado a0 aumento
nas habilidades (n=195) PBL da confianca NE6
2018 bésicas de '
prescricao.

Avaliar o impacto

. - uase-
OMURA M, etal de um recurso de Enf. Seguranca do Potencial positivo para ex Cirimental
aprendizagem uso de Questionario impactar o P
2014 multimidia (203) medicamentos comportamento NE3
interprofissional
Resultados sugerem
gue os alunos ndo tém
Auvaliar os erros na os fundamentos
SCHNEIDEREIT administracdo de matematicos para Observaciona
. Enf. Seguranca do . .
HT,etal medicamentos Uso de Simulacéo calcular as dosagens |
identificados através (10) medicamentos com video corretamente. Sem a
2015 do uso do Google visdo fornecida pela NE7
Glass. gravagéo, 0s erros de
célculo teriam sido
perdidos.
Enf. Boa consisténcia
Explorar a utilidade interna com alfa de
de questionario (“1) Cronbach de 0,844.
baseado na Teoria Atitudes, normas Descritivo
Med. Seguranga do o
LAPKIN S, do Comportamento Uso de Questionario subjetivas e controle transversal
LEVETT-JONES Planejac.io parfil (14) medicamentos percebido
T GILLIGAN C prever as intengdes representaram entre 30 NE6
T etal " | comportamentais de Farm e 46% da variancia na
estudantes. ' intengéo
2015 (10) comportamental
Implementar, avaliar Aspectos positivos:
e examinar o estrutura e introdugdo Quase
ELTONY S, etal conhecimento e a Med. Seguranca do (75%), habilidades de experimental
satisfacéo dos uso de PBL comunicacéo (83,2%) P
2017 alunos ap6s um (71) medicamentos e habilidades de NE3
curso de segurancga trabalho em equipe
do paciente. (94,4%).
Positividade nos
encontros liderados
SERAG-BOLOS Avaliar q impac~to por farma(;éuticoi ao Quase
de uma simulagao Farm. . longo da simulagéo e .
E, etal . Transicdo do . - . experimental
de transigdo de . Simulacéo as avaliacOes
- cuidado
cuidados centrada (n=72) demonstraram um
2017 - NE3
no farmacéutico aumento no
conhecimento apés as
simulagoes.
ACHIKE F, et al. Chamar a atengdo Enf. . 84-94% dos alunos Estudo Piloto
- Uso racional de Estudo de
para necessidade de concordaram que 0s
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2014 educagéo (20) medicamentos caso objetivos da aula NE2
interprofissional em foram alcangados.
uso racional de Med.

medicamentos.
(88)

NE* - Nivel de Evidéncia
Fonte: Autores (2020).

4. Discussao

O contetdo de seguranca do uso de medicamento deve ser obrigatorio na formagédo
dos diferentes cursos em saude, a fim de promover maior seguranca ao paciente, atencdo aos
possiveis eventos adversos e monitoramento das condi¢des dos pacientes durante e ap6s 0 Uso
de medicamentos (Adhikari et al., 2014). O assunto é complexo e possui muitas etapas para o
aprendizado, devendo ser abordado por diferentes métodos de ensino (Adhikari et al., 2014;
Ward e Wasson, 2016). Além disso, o aperfeicoamento sobre o tema deve ser continuo e
seguir durante a carreira profissional (Adhikari et al., 2014).

Evidente que cada profissional de salde tenha uma formacéao especifica em relacéo as
especificidades de sua area de atuacdo, como a prescricdo para os estudantes de medicina e
administracdo de medicamentos para a enfermagem, contudo, o uso racional de
medicamentos, onde esta intrinseca a seguranca no uso do medicamento, perpassa todos 0s
profissionais de saude. E apesar dos esforcos mundiais e nacionais para o incentivo ao ensino
e a pesquisa sobre seguranca no uso de medicamento, ainda se percebe uma lacuna na
formacéo dos profissionais, necessitando mudanga nos cursos de graduacao e aprimoramento
dos contetudos abordados.

Estudo realizado com 268 alunos de enfermagem, afirma que um curso bésico de
matematica, deveria ser pré-requisito para ensino de farmacologia a fim de aumentar a
confianca e a competéncia em célculos das doses dos medicamentos (Savage, 2015), sendo
este um excelente exemplo de aprimoramento de contetdo para a abordagem da tematica de
seguranca.

O uso do pré e do pds teste foi inserido em diferentes metodologias, sendo
reconhecido com o principal instrumento para medir conhecimento prévio e eficacia apos a
intervencdo, independentemente do método utilizado (Whitehair, Provost & Hurley, 2014;
Hurley, 2017; Sanko e McKay, 2017).
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Entende-se que a metodologia proposta de ensino é importante para alcangar 0s
objetivos de aprendizagem. Desta maneira, elencou-se alguns aspectos das metodologias
reportadas nos estudos.

4.1 Simulacdo Realistica

A simulacédo realistica foi utilizada para ensino de administragdo de medicamentos,
calculos de dose de medicamentos, seguranca do uso do medicamento, transi¢cdo do cuidado,
reconciliacdo medicamentosa, prescricdo e erros de medicacao.

O ensino de farmacologia foi aplicado na simulacdo realistica, possibilitando a
elaboracdo de habilidades de reflexdo, pensamento critico e suprimento das lacunas entre a
teoria e pratica, assim como, fornecer cuidados mais seguros, empaticos e compreensivos com
0s pacientes no futuro (Orbaek et al., 2015; Sanko e McKay, 2017; Hayes et al., 2018).

A simulacdo permite associar as tecnologias utilizadas na pratica clinica como por
exemplo, scanner para bipagem de pulseira de pacientes, uso de simuladores avancados,
prontuério beira-leito, entre outros, entretanto para que a simulacdo seja efetiva, o cenério
deve apresentar o processo de forma clara (Orbaek et al., 2015).

A simulacdo tem potencial para melhorar as praticas de seguranca na tematica de uso
seguro de medicamentos (Hayes et al., 2015; Orbaek et al., 2015; Ragucci, Kern & Shrader,
2016; Sanko e McKay, 2017; Hayes et al., 2018; Preston, Leone-Sheehan & Keys, 2019) e
ajuda os educadores na percepcao de que o importante ndo esta apenas no que se aprende, mas
também em como se aprende, deixando o registro na memoria do aluno (Sanko e McKay,
2017). A aplicacdo pratica simulada contribui para a preparacdo do contato com o paciente,
apos o ensino, o discente é colocado em contato com o paciente para que faca a transi¢do do
conhecimento tedrico para a pratica clinica (Karpa, 2015).

Quanto a construgcdo dos cenarios de simulacdo, casos, experiéncias e referenciais
tedricos devem ser utilizados para aproxima-los dos ambientes clinicos de pratica profissional
(Orbaek et al.,2015; Ward e Wasson, 2016; Hayes et al., 2018). Foi destacado a importancia
do discente se colocar no lugar do paciente, dessa maneira, os discentes receberam papéis que
permitiram sentir emocdes, dividas, inseguranca e empatia, assim como vivenciar situacdes
do dia a dia que ndo percebiam como interrupcGes do processo de administracdo de
medicamentos, associando ao erro ou possibilidade de erro (Hayes et al., 2015; Hayes et al.,
2017; Hayes et al., 2018; Marvanova e Henkel, 2018). Cada cenario clinico deve incluir uma

pequena sinopse do paciente, condicdo clinica, historia medica passada, terapia, sinais vitais,
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laboratdrio fichas de valores, e nutricional e relatdrios prévios de intervencéo de enfermagem
(Hayes et al., 2015; Hayes et al., 2018; Marvanova e Henkel, 2018). As intervengdes
propostas nos cenarios devem ser pensadas baseadas em evidéncias cientificas e compostas
por histdria clinica e pontos chaves, estruturados de forma objetiva e de facil compreenséo,
apresentando um cenério factivel (Silva, Pontes & Belian, 2020).

Para que a simulacdo seja completa, estudos sugerem a inclusdo de ferramentas para
introducdo de conteudo, como por exemplo, palestras ou workshop, observacdo das
atividades, avaliacdo de competéncia e confianga e feedback, podendo serem utilizados no
conjunto ou em separado (Hayes et al., 2015; Orbaek et al., 2015; Atayee, Awdishu &
Namba, 2016; Ward e Wasson, 2016; Sanko e McKay, 2017; Serag-Bolos et al., 2017
Nascimento e Magro, 2018; Marvanova e Henkel, 2018). Outra metodologia associada foi a
reflexdo através de relatorio escrito pelo discente posterior a simulacéo, sendo descrita como
importante para avaliar a performance, identificar interrup¢des do processo que impactam na
pratica de administracdo de medicamentos, formular estratégias de conduta e produzir
autoconhecimento (Hayes et al., 2015; Marvanova e Henkel, 2018; Krivanek et al., 2018).
Um estudo associou a gravacdo em video da pratica realizada a simulagdo, o que permitiu o
uso para feedback com os discentes e docentes levando a descoberta de outras deficiéncias de
conhecimentos como, por exemplo, calculo de medicamentos (Schneidereith, 2015).

Nos estudos que abordam a simulacdo, a quantidade de cenérios para a simulacao
variou de 2 a 4, o tempo médio de simulacdo foi de 15 minutos e o feedback de 10 minutos
(Hayes et al., 2015; Sanko e McKay, 2017; Nascimento e Magro, 2018; Marvanova e Henkel,
2018; Krivanek et al., 2019). Quanto maior o numero de cenarios maior a pluralidade de
aprendizados. Esse tipo de metodologia exige uma demanda de preparacdo dos cenarios, bem
como, tempo de execucdo e feedback individual para todos os alunos, conforme ja apontado
por Rodrigues et al. (2020). Um estudo questionou os discentes quanto a experiéncia com a
simulacdo, 90,2% preferem manter o aprendizado com esta metodologia e 97,5%
recomendariam para outros estudantes (Atayee, Awdishu & Namba, 2016). O que demonstra
a grande aceitacdo dos discentes com este tipo de metodologia, tornando ativo no processo de

ensino aprendizagem.

4.2 Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP)

A ABP foi utilizada para ensino de administracdo de medicamentos, calculos de dose

de medicamentos, seguranca do uso de medicamentos, prescri¢do e erros de medicacdo (Tittle
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et al., 2014; Andrew e Mansour, 2014; Savage, 2015; Hewitt, Tower & Latimer, 2015;
Preston, Leone-Sheehan & Keys, 2019).

A experiéncia da prética através de exercicios baseados em problemas, foi referida
como positiva para o aprendizado, suscitando confianga ao discente (Tittle et al., 2014,
Savage, 2015). Para que o discente se aproxime da realidade, é necessario contextualizar o
problema, para que seja interpretado e possa ser compreensivel (Andrew e Mansour, 2014;
Savage, 2015; Hewitt, Tower & Latimer, 2015).

A ABP foi descrita como sendo de exceléncia para o aprendizado, pois com 0 modelo
de contextualizacdo do problema, o conteldo acaba sendo abrangente, permitindo visdo e
aprendizado amplo, levando a reflexdo de qual seria a conduta do discente na pratica (Andrew
e Mansour, 2014; Preston, Leone-Sheehan & Keys, 2019). Os discentes aprendem uns com 0s
outros quando trabalham em grupos, sendo na discussdo das situagbes clinicas, na
interpretacdo dos contextos, no estudo e na apresentacdo de retorno sobre o contetdo
aprendido (Preston, Leone-Sheehan & Keys, 2019). Nesse sentido, experiéncias de
aprendizado com diferentes cursos de graduacdo poderia estimular a pratica interprofissional
durante a vida profissional dos egressos.

A inclusdo de um profissional de referéncia no assunto, atuando durante a atividade,
permite maior aproximacdo da pratica, conhecimento profundo e explicacdes especificas
sobre a tematica. Estudos que incluiram o farmacéutico nas aulas de farmacologia receberam
feedbacks bastante positivos, considerando-os professores conhecedores e acessiveis (Tittle et
al., 2014; Savage, 2015; Hewitt, Tower & Latimer, 2015).

4.3 Multimidias

O uso de multimidias esta cada vez mais frequente no ensino, pois se torna atrativa ao
aluno, desde que esteja alinhada com o cenario e o publico-alvo ao qual esta sendo aplicada.

Entretanto, as competéncias digitais sdo influenciadas pela tecnologia, sendo
consideradas dindmicas e evolutivas e necessitando de atualizagbes frequentes para que
atinjam seus objetivos (Silva & Behar, 2019).

Estudo com uso de software especifico para reconciliagdo medicamentosa foi testado
em uma simulagdo, apresentando inumeros pontos positivos quanto a aprendizagem e
abrangéncia, entretanto recebe feedback negativo por ser permitido o uso apenas no
laboratério (Metzger, Chesson & Momary, 2015). Contrario a esta ferramenta do software,

outro estudo utilizou um aplicativo no celular para o contetudo de célculo de medicamentos,
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permitindo que o aprendizado ocorresse a qualquer hora e em qualquer lugar, até mesmo
durante os atendimentos clinicos em estagio que exigiam habilidades de célculo, ligando a
teoria a pratica (McMullan, 2018).

O ensino baseado em ambientes virtuais de ensino como o Moodle possibilita 0s
discentes a aprender a qualquer momento, em qualquer ambiente, no seu préprio tempo,
aumentando as taxas de sucesso e permitindo quantas repeti¢cées forem necessarias (Karabag e
Dinc, 2017). Mesmo com 0 uso de ambientes virtuais, entende-se necessario que o discente
possa ter acesso para aprendizado direto com o docente, sendo em grupo focal ou aula
expositiva, para que possa questionar suas dividas e/ou praticar com acompanhamento e

correcdes se necessario (Karabag e Dinc, 2017).

4.4 Outras metodologias

Outras metodologias foram utilizadas para o ensino sobre a seguranga no uso de
medicamentos nos cursos de graduacdo em saude. A sala de aula invertida é descrita como
metodologia desafiadora pois, apesar de sua flexibilidade, aplicacdo de conhecimento e
desenvolvimento do pensamento critico, € aluno dependente, necessitando de intervencao
prévia do aluno para que a aula sequencial seja produtiva. Estudo realizado com estudantes de
enfermagem (Hanson, 2016), mostrou que compromissos familiares, de trabalho ou de saude
foram as principais razfes pelas quais um grupo de discentes ndo acessaram digitalmente as
palestras gravadas, entretanto parte dos alunos relataram como positivo 0 acesso aos
conteudos quando e onde quiserem. Alunos que cumpriram as atividades prévias, afirmaram
que o conteudo da farmacologia se tornou mais compreensivel e interessante.

O método de quebra-cabeca consiste em aprendizagem cooperativa, exige que 0S
alunos assumam a responsabilidade de aprender e, posteriormente, ensinem seus colegas. Em
um estudo com estudantes de farmacia foi constatado que o método gera valor e estimulo aos
discentes, porém o desempenho no poés-teste evidenciou que a aula didatica tradicional
apresentou melhor desempenho quando comparado com o método quebra-cabeca. Os
pesquisadores referiram que a metodologia pode ser Util para outros assuntos e ndo para
calculo de doses de medicamentos (Wilson et al., 2017).

Diferente de simulacdo realistica, o estudo de East & Hutchinson (2015), utilizou a
filmagem de um cenario clinico simulado como recurso de ensino. A tematica abordada foi
erros de medicacdo, porém pode ser aplicada para outros contetdos. Os relatos descrevem

melhorias nas habilidades de pensamento critico e no aprendizado de conceitos em relacdo a
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farmacologia e erros envolvendo medicamentos, além de ser (til e possivel de complementar
outros métodos de ensino e aprendizagem.

A teoria do comportamento planejado é utilizada para entender o comportamento
humano, a partir da intencdo comportamental e de poucas variaveis explicativas. Dois estudos
aplicaram esta metodologia em forma de questionario em alunos de graduacdo de farmacia,
enfermagem e medicina para identificar a relacdo da seguranca dos medicamentos e a pratica
colaborativa e determinar como as intengcbes comportamentais contribuem nas atitudes,
normas e trabalho em grupo (Omura et al., 2015; Lapkin, Levett-Jones & Gilligan, 2015).

Estudo realizado com estudantes de medicina e enfermagem descreve estudo de casos,
como metodologia para ensino de uso racional de medicamentos, abordando a apresentacéao
dos casos, discussao em grupo e reflexdo sobre a pratica (Achike et al., 2014).

Métodos mistos foram aplicados em dois estudos para ensino de célculos de doses de
medicamentos e conciliacdo medicamentosa, os métodos utilizados foram simulacdo
realistica, ABP e questionario, associado a perguntas de pré e poés-teste. Estes estudos
defendem que as metodologias se complementam e permitem atingir a todos os alunos, visto
que cada um tem facilidades ou dificuldades para aprender através de cada método (Grugnetti
et al., 2014; Eriksson e Wallerstedt, 2018).

5. Conclusdes

Foram identificados 35 artigos que investigaram metodologias utilizadas para o ensino
na graduacdo em salde sobre a seguranca no uso dos medicamentos, sendo a expressiva
maioria aplicados para o ensino na graduacdo de Enfermagem e relacionados a administracéo
e calculo de dose de medicamentos. A principal metodologia utilizada para ensino sobre a
seguranca no uso dos medicamentos na graduacdo em salde é a simulacgdo realistica, e como
método complementar, identificou-se o uso frequente de questionario pré e pos para avalia¢do
da intervencdo realizada. Conclui-se que ndo ha consenso sobre qual a metodologia mais
indicada para esta tematica, sendo importante avaliar o contexto em que sera aplicada.

Independente da tematica, estratégia de ensino ou curso de graduagdo, o raciocinio
clinico e o pensamento critico sobre a seguranca no uso do medicamento devem ser
estimulados durante a sua formacgdo, para que tomem decisbes coerentes e seguras no

exercicio da sua pratica profissional.
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