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Introdução: Segurança do Paciente é um assunto recorrentemente abordado em pesquisas 

científicas diante de orientações internacionais que recomendam às instituições de saúde o 

desenvolvimento de uma cultura de segurança com otimização da segurança do paciente. Objetivo: 

Sintetizar dados descritos na literatura quanto a percepção dos profissionais de Enfermagem acerca 

do clima de segurança. Materiais e Métodos: Trata-se de uma Revisão Integrativa, realizada nas 

bases de dados MEDLINE, LILACS, SCIELO e BDENF, utilizando os  

 Key  Words: descritores “Clima de Segurança” e “Enfermagem”. Resultados e Discussão: De 123 artigos,  apenas 13 foram selecionados. Em 

92,30% dos estudos analisados, utilizou-se o Questionário de  
Enfermagem; Pessoal de Saúde;  Atitudes de Segurança (SAQ) para avaliação do clima de segurança em instituições de saúde  Segurança do 

Paciente; Percepção. pública, filantrópicas e privadas. Quando comparados, observa-se que os serviços privados  

*Corresponding author:   apresentam médias de clima de segurança superiores em relação as instituições privadas e  
Richarlisson Borges de Morais, filantrópicas. Além disso, 100% dos estudos demonstraram média geral inferior ao preconizado quanto a percepção 

do clima de segurança. Conclusão: A avaliação do clima de segurança evidenciou fragilidades nos 

serviços de saúde.  Assim, medidas para aumentar os níveis do clima de segurança são 

imprescindíveis, especialmente aquelas relacionadas à transcendência dos modelos de gestão 

verticalizados.   
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INTRODUCTION  
  
A segurança do paciente é extremamente importante na 

assistência à saúde, tornando-se um assunto prioritário e 

frequentemente abordado. Apesar deste ser um tema bastante 

discutido na formação profissional e presente em diversas 

pesquisas científicas, é possível ocorrer falhas no cuidado, as 

quais podem gerar consequências indesejadas aos usuários. 

Desta forma, a segurança do paciente pode ser definida como a  

redução de eventos adversos relacionados à assistência em 

saúde (RIGOBELLO et al., 2012). Diante disso, grandes 

organizações internacionais como United Kingdom National 

Health Service e a Agency for Healthcare Research and 

Quality, recomendaram às organizações de saúde o 

desenvolvimento de modelos de cultura de segurança em suas 

instituições de saúde como iniciativa para o aumento da 

segurança do paciente (RIGOBELLO et al., 2012). A cultura de 

segurança resulta de um sistema que engloba políticas, 

programas e apoio dos gestores aos profissionais diretamente 

envolvidos no cuidado aos clientes do serviço de saúde, a fim  

  
Laura Prado Medeiros et al. Percepção do clima de segurança pela equipe de enfermagem: Revisão integrativa  

de promover e desenvolver uma assistência segura. A parte 

mensurável da cultura de segurança é entendida como o clima 

de segurança, o qual representa a percepção dos profissionais a 

respeito das questões de segurança do seu local de trabalho 

(GASPARINO et al., 2017). Com isso, surgiu a necessidade de 

instrumentos que fossem capazes de avaliar a cultura de 

segurança e sua eficácia. Foram desenvolvidos então, 

instrumentos como o Culture Safety Survey (CSS) e o Safety 

Atitudes Questionnaire (SAQ) que permitem a avaliação da 

percepção de profissionais de saúde acerca do clima de 

segurança no seu ambiente de trabalho (RIGOBELLO et al., 

2012). Os profissionais de enfermagem apresentam-se como 

uma das maiores forças de trabalho nas organizações de saúde, 

atuando na maioria das vezes, diretamente na assistência aos 

clientes, com impacto significante na segurança dos mesmos 

(BATALHA; MELLEIRO, 2016). A percepção da equipe de 

enfermagem sobre o clima de segurança pode influenciar no 

modo que estes se enxergam profissionalmente e em como 

executam suas atividades, refletindo diretamente na segurança 

do cliente (TONDO; GUIRARDELLO, 2017). Nessa 

perspectiva, este estudo teve como objetivo sintetizar dados 

descritos na literatura a respeito da percepção dos profissionais 

de Enfermagem acerca do clima de segurança nos serviços de 

saúde.  

  
MATERIAIS E MÉTODOS  
  

Esta Revisão Integrativa (RI) da literatura consiste em um estudo 

de análise de trabalhos relevantes já publicados, proporcionando 

a amplitude da compreensão e reflexão sobre a temática em 

estudo, além de identificar lacunas no conhecimento a serem 

preenchidas em novas pesquisas (MENDES; SILVEIRA; 

GALVÃO, 2008; WHITTEMORE; KNAFL, 2005). O trajeto 

metodológico se resume em seis etapas, das quais a primeira 

consiste na identificação do tema a ser pesquisado; a segunda 

etapa determina os critérios de inclusão e exclusão; a terceira 

etapa consiste na pesquisa em bases de dados; seguido da análise 

dos artigos selecionados; a  

quinta etapa é a categorização temática dos estudos; e por último 

há a interpretação dos resultados e apresentação da revisão 

(MENDES; SILVEIRA; GALVÃO, 2008).   

  

Após a identificação do tema, foi realizada a busca na Biblioteca 

Virtual em Saúde (BVS), considerando as seguintes bases de 

dados: Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciências de 

Saúde - LILACS, Banco de Dados em Enfermagem - BDENF e 

Medical Literature Analysis and Retrieval System Online - 

MEDLINE. Além da BVS, também foi realizado uma busca na 

biblioteca virtual Scientific Electronic Library Online - 

SCIELO”, utilizando os descritores controlados em Ciências da 

Saúde (DeCS): "Clima de Segurança" e “Enfermagem”, com o 

operador booleano AND. Adotou-se como critérios de inclusão: 

estudos publicados na língua portuguesa, disponíveis na íntegra, 

publicados em um intervalo de 10 anos (2009 a 2019) e que 

tratassem da temática. Já os critérios de exclusão consistiram em 

textos em duplicata, estudos de revisão da literatura e 

divergentes ao tema.  

  

RESULTADOS E DISCUSSÃO  
  

A estratégia de busca previamente apresentada resultou em 123 

estudos, sendo 98 encontrados na BVS e 25 manuscritos 

encontrados na SCIELO. Após a aplicação dos critérios de 

inclusão e exclusão, foram excluídos 110 artigos e obteve-se 

uma amostra final de 13 estudos (Fluxograma 1), os quais 

abordaram o clima de segurança na percepção da equipe de 

enfermagem como tema central. Uma vez selecionadas, as 

publicações que compõem a amostra final foram analisadas, 

permitindo a identificação de importantes resultados e a 

compreensão da segurança do paciente nos serviços de saúde. 

Dentre os tipos de instituições utilizadas como campo de 

pesquisa para os trabalhos analisados nesta RI, observou-se certa 

diversidade, mas predominância de serviços hospitalares de 
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internação de alta complexidade; de médio a grande porte; 

filantrópicos, privados e públicos.Vale ressaltar que dentre os 

estudos, alguns autores optaram por realizar a pesquisa em dois 

tipos de hospitais simultaneamente a fim de promover a 

comparação entre os tipos de serviços e analisar as diferenças na 

percepção do clima de segurança pelos profissionais. A 

comparação entre tipos de instituições diferentes pode ser 

observada nos estudos de Toso et al. (2016) e Kolankiewicz et 

al. (2017), os quais escolheram como campo de pesquisa   

  

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

      
                                    Fonte: Os Autores

  
  

  Figura 1. Resultados da busca dos artigos segundo a recomendação PRISMA (
  

http://www.prisma-

statement.org/)  

    
International Journal of Development Research, Vol. 10, Issue, 06, pp, 36974-36977, June, 2020  

hospitais filantrópicos e hospitais privados. Já Gasparino et al. 

(2017) optou pelo comparativo entre hospitais público e privado. 

Apesar da diferença de instituições, os três estudos comparativos 

citados acima, apontaram um resultado em comum: a percepção 

positiva do clima de segurança em hospitais privados 

apresentou-se sempre superior quando comparada aos hospitais 

públicos e filantrópicos. Toso et al. (2016) ainda destaca 

diferença mais acentuada quando considerado o clima de 

segurança relacionado às condições de trabalho. A importância 

da avaliação do clima de segurança nos serviços de saúde é 

destacada em todos os estudos da amostra, e para uma avaliação 

de qualidade, os autores destas pesquisas utilizaram 

instrumentos que facilitaram essa avaliação. Em suma, 

observou-se o uso de três instrumentos diferentes, sendo eles: o 

Safety Attitudes Questionnaire (SAQ), o Hospital Surveyon 

Patient Safety Culture (HSOPSC) e o Nursing Work Index - 

Revised (NWI-R). Embora os três questionários utilizados sejam 

de grande relevância em pesquisas científicas, o SAQ se destaca 

dentre as publicações consideradas, sendo utilizado em 12 dos 

13 estudos que compõem a amostra. O questionário de escolha 

de 92,30% dos estudos, é um instrumento conhecido pela sua 

qualidade em mensurar o clima de segurança na percepção de 

profissionais e pela sua sensibilidade na avaliação de condutas 

individuais que visam a segurança (CARVALHO; CASSIANI, 

2012). O SAQ é um instrumento composto por seis domínios: 

clima de trabalho em equipe; clima de segurança; satisfação no 

trabalho; percepção do estresse; percepção da gerência; e 

condições de trabalho, que são avaliados em uma escala tipo 

Likert (SILVA et al., 2019).   

  

Após a mensuração do clima de segurança com auxílio dos 

instrumentos, todos os estudos analisados evidenciaram a média 

geral da percepção do clima de segurança pelos profissionais de 

enfermagem como inadequada. A exemplo deste resultado, 

Barradas et al. (2019) destacam em seu estudo que nenhum dos 

domínios em avaliação atingiu escore positivo. Já Barbosa et al. 

(2016), demonstraram resultados da avaliação do clima de 

segurança nos setores de clínica cirúrgica e clínica médica de um 

hospital de ensino, também como insatisfatórios pelo escore 

abaixo da pontuação de corte para o clima de segurança. 

Evidenciando que de um total de seis domínios avaliados, cinco 

deles foram avaliados com percepções negativas pelos 

profissionais de enfermagem. Outro estudo, de Golle et al. 

(2018), realizado em um hospital privado de porte III, 

apresentou escores abaixo da média em quatro domínios 

avaliados, revelando insatisfação dos profissionais quanto ao 
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clima de segurança. Em contrapartida, o domínio de maior 

pontuação neste estudo refere-se à percepção dos profissionais 

quanto às condições de trabalho no hospital em questão. Gollee 

colaboradores (2018) associa a percepção positiva das condições 

de trabalho ao fato do hospital ser privado, ressaltando as 

condições de trabalho favoráveis como determinantes na 

qualidade da assistência em saúde.   

  

Os autores ainda afirmam que para condições de trabalho 

adequadas, é necessário que os hospitais disponham de 

tecnologias e ambiência que favoreçam a assistência, o que gera 

um consequente impacto financeiro para a instituição. Outra 

justificativa para a melhor percepção do clima de segurança de 

instituições privadas comparadas às instituições públicas é 

colocada por Gasparino et al. (2017), que ressalta a busca pelas 

instituições privadas em manter-se em um mercado competitivo 

e que valoriza serviços de qualidade.  

Neste estudo comparativo, os resultados para o domínio 

“condições de trabalho” apontam média de 75,3 pontos em 

hospital privado, enquanto o hospital público apresenta média de 

59,5 pontos. Considerando os domínios avaliados no SAQ, dois 

domínios ganharam destaque nas publicações devido a 

prevalência de altos e baixos escores atribuídos pelos 

profissionais, a saber: “satisfação no trabalho” e percepção de 

gerência”. Apesar dos resultados em geral serem insatisfatórios, 

o domínio de “satisfação no trabalho” é colocado em 76,92% 

dos estudos como o de maior escore.  Na pesquisa de Rigobello 

et al. (2012) é evidenciado que 94% dos profissionais 

participantes do estudo afirmaram gostar do seu trabalho. Este 

resultado também é observado no estudo de Kolankiewicz et al. 

(2017) com escore médio no domínio “satisfação no trabalho”de 

90,4 pontos entre enfermeiros e 87,3 pontos entre auxiliares e 

técnicos em enfermagem. Gasparino et al. (2017) corrobora 

esses resultados com escores médios positivos para este 

domínio, sendo 80,9 pontos entre profissionais de um hospital 

privado e 80,8 pontos em um hospital público. Isso demonstra, 

que apesar dos desafios e dificuldades vivenciadas na prática 

diária, o profissional de enfermagem ainda encontra satisfação 

profissional no exercício do seu ofício.   

  

O domínio “percepção de gerência” que considera tanto a 

gerência hospitalar, quanto a gerência das unidades, foi avaliado 

com pior escore em 61,53% dos estudos. Este resultado pode ser 

observado no estudo de Silva et al. (2019) em que a média deste 

domínio foi de 60,3 pontos. Além disso, esses autores também 

concluíram que há um evidente distanciamento entre a equipe 

assistencial e a gerência, evidenciando um modelo de gestão 

verticalizada, o que afeta diretamente os resultados da avaliação 

do clima de segurança e pode refletir na qualidade do cuidado e 

segurança do paciente. Diante das fragilidades identificadas no 

clima de segurança, os autores das publicações consideradas 

nesta RI, identificaram algumas alternativas como potenciais de 

melhoria na segurança do paciente, como a revisão do modelo 

de gestão (SILVA, et al. 2019); aproximação entre gestores e 

profissionais assistencialistas por meio de uma relação linear 

(BATALHA; MILLEIRO, 2016); inclusão da disciplina de 

segurança do paciente na formação dos profissionais 

(GASPARINO et al., 2017); capacitações e ações educativas 

voltadas a segurança do paciente para toda a equipe assistencial 

e gestora (BARBOSA et al., 2016; GOLLE et al., 2018); entre 

outras.  

  

Conclusão  

  

Esta RI, em análise às publicações científicas sobre o clima de 

segurança na ótica dos profissionais de enfermagem nos serviços 

de saúde, permitiu sintetizar os resultados descritos em 13 

estudos de relevância na área da saúde. Notou-se que, embora a 

produção científica e a discussão sobre este assunto cresceram 

significativamente nos últimos anos, a percepção negativa do 

clima de segurança ainda é uma dificuldade presente nos 

serviços de saúde, o que evidencia fragilidades na segurança do 

paciente. Resultados insatisfatórios em 100% dos estudos, 

evidenciados nesta RI, chamam a atenção para esta temática. 

Assim, medidas para aumentar o score do clima de segurança 

passam a ser mais que uma possibilidade, mas uma necessidade 

que deve ser discutida em todos os serviços de saúde que tenham 

como objetivo a assistência segura e de qualidade aos seus 

pacientes. Para que isso ocorra de forma efetiva, faz-se 

necessário a colaboração mútua entre a academia, gestores 

institucionais e equipe assistencial em um empenho coletivo a 

fim de promover a cultura de segurança organizacional.  
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