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RESUMO

Introducio: A TC sdo acdes para dar seguimento a assisténcia na transferéncia de pacientes
para o domicilio, sendo ainda pouco explorada. O CTM-15 tem por objetivo avaliar a TC do
hospital para casa. Objetivo: Mapear as evidéncias disponiveis na literatura que utilizaram o
instrumento Care Transitions Measure-15. Metodologia: Revisdo narrativa da literatura, com
buscas nas bases Pubmed e Scopus e busca manual, pergunta de pesquisa “Quais as
evidéncias disponiveis na literatura que utilizam o instrumento Care Transitions
Measure-15?7”. Resultados: Foram incluidos 12 artigos. No ano de 2020 houve mais
publicagcdes e nos Estados Unidos, em distintas populacdes, na maioria dos estudos a
transi¢do foi avaliada negativamente pelo CTM-15. O fator plano de cuidado obteve as
maiores fragilidades nos estudos. Consideragdes Finais: O CTM-15 tem sido cada vez mais
utilizado, sendo relevante para identificar pontos a serem melhorados e dificuldades na
transi¢do do cuidado que mostrou-se insatisfatoria na maioria dos estudos.

Palavras-chave: Transicdo do Cuidado. Alta do Paciente. Care Transitions Measure.
Seguranga do Paciente. Avaliagao em Saude.
INTRODUCAO

A transicdo do cuidado (TC) refere-se as diversas acdes para dar seguimento a
assisténcia na transferéncia de pacientes de um servico de saide para outro ou para o
domicilio. Busca superar a fragmentacdo da atencdo e garantir a continuidade dos cuidados,
sendo uma importante estratégia para a efetivagdo de um sistema integrado de saude
(ACOSTA et al., 2017).

Neste contexto, entende-se que a avaliacdo da TC na perspectiva dos pacientes e seus

familiares ¢ importante para que gestores possam desenvolver estratégias e praticas baseadas
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em evidéncias, contribuindo para maior seguranga, melhor continuidade do cuidado e

qualidade da assisténcia a saude (ACOSTA et al., 2020). Neste sentido, Coleman et al. (2005)

desenvolveu o instrumento Care Transitions Measure (CTM), validado para o Brasil por
Acosta et al. (2017) que avalia a qualidade e a experiéncia da TC.

No Brasil, embora tenham sido obtidos progressos na continuidade do cuidado na rede
de atenc¢do a saude, pesquisas relacionadas a TC sdo incipientes, ndo havendo também uma
politica nacional (ACOSTA et al., 2017; LORENZINI et al., 2020). Nacionalmente ha dois
estudos que utilizaram o CTM-15. Um estudo foi desenvolvido por Acosta et al. (2020) que
avaliou a qualidade da TC de pacientes com doencas cronicas nao transmissiveis na alta da
emergéncia para o domicilio e evidenciou qualidade moderada, havendo fragilidades no
entendimento sobre medicagdes, preferéncias asseguradas e plano de cuidado.

Outro estudo desenvolvido por Rodrigues et al (2020), avaliou a TC a partir do
CTM-15 na perspectiva de pacientes oncoldgicos e encontrou também que o plano de
cuidado e as preferéncias asseguradas sdo pontos a serem mais trabalhados na instituigdo.
Assim, este estudo teve como objetivo mapear as evidéncias disponiveis na literatura que

utilizaram o instrumento Care Transitions Measure-15.

METODOLOGIA

Trata de uma revisdo narrativa da literatura. A questdo norteadora do estudo foi “Quais
as evidéncias disponiveis na literatura que utilizam o instrumento Care Transitions
Measure-15?”. Pesquisa realizada em julho de 2021, seguindo as recomendagdes do PRISMA
(LIBERATI, et al, 2009), nas bases PubMed, Scopus e de forma manual, sendo que usou-se
como estratégia de busca MeSH termos e termos controlados. Ambas bases tiveram a seguinte
estratégia de busca ((“CTM”) AND (“Care Transitions Measure”) AND (“Transitional
Care”)) nesta ordem, com as palavras entre aspas e com operador booleano “and”. Nao houve
recorte temporal. Priorizou-se a inclusao de artigos que respondiam os seguintes quesitos:
artigo de pesquisa primdria, teses e dissertagdes, que tivesse utilizado o instrumento Care
Transitions Measure-15, que apresentassem seus resultados e nos idiomas portugués, inglés
ou espanhol. Critérios de exclusdo: ndo estar disponivel na integra online.

ApOs a busca obteve-se 36 publicacdes no total, sendo 21 na Scopus, 12 na PubMed, e

trés na busca manual. A selecdo foi dupla independente, os estudos passaram por uma leitura
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primaria de titulo e resumo, sendo excluidos 14 por ndo serem da temadtica, dois por ndo

estarem disponiveis na integra e oito se repetiram nas bases mantendo-se apenas uma vez.
Posteriormente os dados foram analisados e interpretados. Na figura-1 apresenta-se o
diagrama do PRISMA com o passo a passo da selegao.

Figura-1: Fluxograma de selecdo baseado no método PRISMA. Ijui, 2021.

Quais as evidéncias disponiveis na literatura que utilizam o instrumento Care
Transitions Measure-157

Identificacio Bases de dados: 33 artigos Busca manual: 3 publicagdes
Apos retirar duplicagdes 28

Selegdo Selecionados 28 publicagdes [— Excluidos 16
14 por ndo ser da tematica
2 por ndo estarem
disponiveis

Elegibilidade Para leitura na integra 12 artigos

Inclusio . Incluidos 12 artigos
10 artigos das bases de dados ¢ 2 busca manual

Fonte: autores

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos artigos selecionados, trés foram publicados nos Estados Unidos, dois na China,
dois em Israel, dois no Brasil e Suécia, Japao e Egito com uma publicacdo cada um. O ano
que mais houve publicagdes foi 2020 com cinco publicagdes, 2021 com duas, 2014 com duas
e 2018, 2017 e 2013 com uma cada um. O instrumento foi aplicado a varias populagdes, entre
elas: pos operatorio (XU, et al, 2021), pais de bebés prematuros internados na UTIN, (YEH,
et al, 2021), em pessoas p6s AVE (LINDBLOM, et al. (2020), em falantes de hebraico, arabe
ou russo (RAYAN-GHARRA, et al. 2018; RAYAN-GHARRA, et al. 2014), em pacientes com
doengas cronicas (ACOSTA, et al., 2020) e pacientes oncoldgicos (RODRIGUES, 2020).

A média do CTM-15 foi para Mosallam e Metwally (2014) de 42,2; Tomlinson et al.
(2020) de 51; Rayan-Gharra et al. (2014) de 58,82, 54,94 ¢ 51,18, para falantes de arabe,
russo e hebraico, respectivamente, Rayan-Gharra et al. (2018) de 60,3; no estudo de
Lindblom et al. (2020) de 61,8; Xu et al. (2020) de 63,56; Ryvicker et al. (2013) de 63,7;
Toles et al. (2017) de 65,3 e Acosta et al. (2020) de 69,5. No entanto, apenas Rodrigues
(2020) teve média de 74,1 e Toles et al.(2017) e Xu et al. (2020) de 74,7 ¢ 84,14 em grupo

intervengdo, respectivamente. Coleman et al. (2005) considera que quanto maior o escore
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obtido, melhor ¢ a TC. Acosta et al. (2020), pontua que embora ndo exista um ponto de corte,

um escore igual ou maior a 70 ¢ satisfatorio. Pode-se observar que poucos estudos obtiveram
esta média, o que demonstra ainda lacunas a serem preenchidas em varios locais do mundo.

No estudo de Xu et al. (2021), observou-se que o grupo que recebeu intervencao de
melhoria da TC obteve melhor resultado que o grupo que recebeu os cuidados habituais, com
diferenca estatistica significativa. Yeh et al. (2021) que avaliou a transicdo em pais de recém
nascidos prematuros, evidenciou que maes tiveram média de 79,3 e pais de 68 no CTM-15.
Também, 28% dos bebés que receberam alta foram readmitidos, sendo os bebés com historico
de comorbidades neonatais menos propensos. Cabe ressaltar que Lindblom et al. (2020) traz
que quanto mais debilitado o paciente, pior a avaliagdo do CTM-15.

Este instrumento ¢ composto por 4 fatores: Preparagdo para autogerenciamento;
Entendimento sobre medicagdes; Preferéncias asseguradas; Plano de cuidados. Para
Tomlinson et al. (2020) e Rayan et al. (2014), as principais dificuldades a serem melhoradas
foram o plano de cuidado e preparagdo para o autogerenciamento. Mosallam e Metwally
(2014) encontraram o menor escore no fator plano de cuidados (20,9). J4 Acosta et al. (2020)
relatou menor média no fator Entendimento sobre medicacdes e Rodrigues (2020) destaca
preferéncias asseguradas e plano de cuidado como menores médias. Ressalta-se que o plano
de cuidados obteve menores médias nos estudos, sendo um desafio a ser superado.

Visando superar estas dificuldades, podem ser utilizadas estratégias como no estudo de
Toles et al. (2017) que realizou a preparacao para alta e acompanhamento pos alta via
telefone, chamadas de Connect-Home, que mostraram-se vidveis, valorizadas pela equipe e
melhoram a avaliacdo do CTM-15, 65,3 vs 74,7. Ja Rodrigues (2020), destaca a melhoria do
preparo para a alta hospitalar; implementacdo de protocolos assistenciais; melhoria da
comunica¢do entre os profissionais de satde do hospital e os profissionais dos servigos de

saude da atencdo primaria e identificagdo de um familiar/cuidador de referéncia.
CONSIDERACOES FINAIS
O CTM-15 tem sido cada vez mais utilizado, em diferentes partes do mundo e com

diversas populagdes, entre elas pais de bebés prematuros internados, pés AVE, falantes de

hebraico, arabe ou russo, pacientes com doengas cronicas e pacientes oncologicos. Destaca-se
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o fator plano de cuidado como desafio em comum entre os artigos. Este instrumento ¢ uma

estratégia para identificar pontos a serem melhorados, devendo ser cada vez mais utilizado
para suprir estas lacunas nos diferentes servicos e melhorar a TC, que ainda estd em

desenvolvimento no mundo.
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