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ABSTRACT

Objective: To map the patient safety practices performed in palliative cancer
patients using morphine for pain control. Method: A scoping review to answer the
following question: What is the evidence on the patient safety practices performed
in palliative cancer patients using morphine for pain control? The search will be
carried out in the MEDLINE, LILACS, Scopus, Embase, Web of Science, Cochrane
and CINAHL databases, as well as in the gray literature. After the search, all
citations will be grouped in the Rayyan software and the duplicates will be
removed. Titles and abstracts will be selected by two independent reviewers. The
full text of the selected citations will be evaluated in detail in relation to the
inclusion criteria by two independent reviewers. The extracted data will be
presented in diagram or table formats so that it aligns with the objective of this
scoping review, and a narrative abstract will be provided.

DESCRIPTORS: Research in Nursing Administration; Patient Safety;
Management; Morphine; Drug-Related Side Effects and Adverse Reactions.

Pain

RESUMO

Objetivo: Mapear as praticas de seguranca do paciente realizadas em pacientes
oncolégicos paliativos em uso de morfina para o controle da dor. Método: Revisdo
de escopo para responder a pergunta: Quais as evidéncias sobre as praticas de
seguranga do paciente realizadas em pacientes oncoldgicos paliativos que fazem
uso de morfina para o controle da dor? A busca sera realizada nas bases de dados
MEDLINE, LILACS, Scopus, Embase, Web of Science, Cochrane e CINAHL e
literatura cinzenta. Apds a busca, todos as citagGes serdo agrupadas no software
Rayyan e as duplicatas removidas. Os titulos e resumos serdo selecionados por dois
revisores independentes. O texto completo das citagdes selecionadas sera avaliado
em detalhes em relagdo aos critérios de inclusdo por dois revisores independentes.
Os dados extraidos serdo apresentados em um diagrama ou forma tabular de
maneira que se alinhe com o objetivo desta revisdo de escopo, € um resumo
narrativo sera fornecido.

DESCRITORES: Pesquisa em Administragdo de Enfermagem; Seguranca do
Paciente; Manejo da Dor; Morfina; Efeitos Colaterais e Reagbes Adversas
Relacionados a Medicamentos.

RESUMEN

Objetivo: Mapear las practicas de seguridad del paciente realizadas en pacientes
con cancer paliativo que utilizan morfina para el control del dolor. Método:
Revision de alcance para responder a la pregunta: ¢Cudl es la evidencia sobre las
practicas de seguridad del paciente que se implementan en pacientes con cancer
paliativo que utilizan morfina para el control del dolor? La busqueda se realizara en
las bases de datos MEDLINE, LILACS, Scopus, Embase, Web of Science, Cochrane y
CINAHL vy literatura gris. Después de la busqueda, todas las citas se agruparan en
el software Rayyan y se eliminaran los duplicados. Los titulos y resimenes seran
seleccionados por dos revisores independientes. El texto completo de las citas
seleccionadas sera evaluado en detalle segun los criterios de inclusion por dos
revisores independientes. Los datos extraidos se presentaran en un diagrama o en
forma de tabla para que se alineen con el objetivo de esta revisidn de alcance, y se
proporcionara un resumen narrativo.

DESCRIPTORES: Investigacion en Administracion de Enfermeria; Seguridad del
Paciente; Manejo del Dolor; Morfina; Efectos Colaterales y Reacciones Adversas
Relacionadas con los Medicamentos.
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INTRODUCAO

O |Institute of Healthcare Improvement, em
2019, publicou o guia Advancing the Safety of
Acute Pain Management com recomendacgdes
para a seguranca do paciente, devido a sua
elevada prevaléncia em pacientes
hospitalizados, o que os torna vulneraveis para
a ocorréncia de erros e eventos adversos em
saude(®), Expressiva morbidade, mortalidade
evitdvel e gastos adicionais sdo evidentes
guando os cuidados de salde sdo inseguros e
podem ser evitados(?.

A dor é um sintoma bastante temido pelo
paciente oncoldgico, sendo associada a grande
sofrimento, piora da qualidade de vida do
paciente e sentimentos relacionados a morte.
Na perspectiva da oncologia, a dor transcende
o aspecto fisico, pois as dimensdes espirituais,
culturais e sociais também estdo envolvidas. O
seu alivio, em todas as suas dimensodes, € a
base dos Cuidados Paliativos, que permeia a
atuacdao de todos os profissionais no cuidado
interdisciplinar®),

A dor acomete 60% a 80% dos pacientes com
cancer, sendo que 25% a 30% ja referem dor
na ocasido do diagnéstico, e 70% a 90% dos
pacientes com doenca avangada apresentam
dor de intensidade moderada a grave®.
Existem evidéncias de que o controle dos
sintomas relacionados ao cancer contribui para
melhora da sobrevida, destacando-se o
controle da dor, com impacto direto na
qualidade de vidaG9,

Embora o tratamento analgésico esteja
disponivel para 70% a 90% dos pacientes com
cancer, em 40% a 50% dos casos ele é
inadequado. O subtratamento da dor é uma
paises em

realidade de varios
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desenvolvimento®. Existem varios relatos na

literatura sobre controle inadequado da dor em
pacientes oncoldgicos e ocorréncia de eventos
adversos relacionados ao uso de morfina(*®),

A morfina € um opidide potente de primeira
escolha quando o uso de anti-inflamatoérios nao
esteroides e opidides fracos ja ndao surtem
efeitos ao paciente. Nao apresenta dose-teto,
sendo o limite de dose aquele que proporciona
alivio da dor, limitado pelos efeitos colaterais
incontrolaveis ou intoleraveis”). A dose é
ajustada para alcangar a analgesia, sem
sedagdo excessiva, e é reduzida quando a dor
diminui®,

Os eventos adversos a medicamentos sdao
previsiveis em pacientes em uso continuo de
opidides, podendo ocorrer reacdes ao
medicamento, como impregnagdes que causam
sonoléncia e rebaixamento do nivel de
consciéncia®®, condicbes eméticas de dificil
controle, constipagdo, além de erros

relacionados a prescricdo, etapas de

preparacao e administracdo da
medicagdo(1%11), Praticas de seguranca do
paciente devem ser implementadas para evitar
os eventos adversos, com monitoramento
continuo do enfermeiro na resposta terapéutica
do opioide(12:13),

Os pacientes em uso de medicamentos de alta
vigilancia, como o0s analgésicos opioides,
possuem um risco aumentado para a
ocorréncia de eventos adversos, sejam eles
relacionados a uma reacdo adversa do proprio
medicamento, ou a um erro de administragao
da medicacdo(). Sabe-se que grande parte
dos eventos adversos relacionados a
medicamentos ocorrem por falhas a nivel de

sistema. Sendo assim, conhecer os processos



relacionados a sua administracdo, podera
identificar causas de falhas e propor a
implementacdo de barreiras de seguranca para
contribuir na prevencao e reducdo de danos
gerados aos pacientes(13),

Os eventos adversos relacionados a
medicamentos devem ser notificados. Esta é
uma estratégia de gestdao participativa, que
contribui para quantificar os erros e falhas
ocorridos nos processos do cuidado. Por meio
dela sdo gerados os indicadores de seguranca
do paciente, e planejadas agdes que visam
reduzir a incidéncia do evento(1®),

Apesar da relevancia do tema, a discussao
seguranga do paciente tomou maior
notoriedade por meio do relatério do Instituto
Americano de Medicina To err is Human:
Building a safer health care system, que trouxe
dados alarmantes sobre os eventos adversos e
Obitos relacionados. Os erros de medicagao
tiveram destaque importante no relatério, uma
vez que ocasionaram 7.391 mortes anuais de
americanos nos hospitais e mais de 10.000
mortes em instituicdes ambulatoriais4,
Atualmente, 20 anos apds a publicacdo do
relatério Errar é Humano, sdo muitos os
desafios da segurangca do paciente. Houve
desde entdo uma

grande  mobilizagao

internacional com vasta publicagdo pela
Organizacao Mundial de Saude (OMS), Joint
Commission e Agency for Healthcare Research
& Quality (AHRQ)17), A nivel mundial, a criagéo
da Alianca Mundial para a seguranga do
paciente e posteriormente as seis metas
internacionais de

seguranca do paciente

chamaram a atencdo de gestores e

profissionais de salude para implantagdo de
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protocolos e praticas de seguranca do paciente

(18),

Alguns estudos primarios sobre praticas de
seguranca do paciente oncoldgico em uso de
morfina foram publicados. Uma pesquisa
PROSPERO, MEDLINE, no

Cochrane Database of Systematic Reviews e no

preliminar no
JBI Evidence Synthesis foi conduzida e
nenhuma revisdo de escopo ou sistematica,
atual ou em andamento sobre o todpico foi
identificada.

Tendo em vista a relevancia do tema, uma
revisdo de escopo sobre praticas de seguranca
no paciente oncolégico em uso de morfina
podera ser utilizada para subsidiar acGes na
prevencdo da ocorréncia de eventos adversos
relacionados a esse medicamento, bem como
na pesquisa, a fim de identificar lacunas sobre
a tematica e possibilidade de uma futura
revisdo sistematica. Assim, o objetivo desta
revisdo é mapear as praticas de seguranga do
paciente realizadas em pacientes oncoldgicos
paliativos em uso de morfina para o controle

da dor.

METODO

A revisdo de escopo proposta serda conduzida
seguindo a metodologia JBI para revisdes de
escopo!®), O protocolo foi registrado no Open
(OSF) com o link

Science Framework

osf.io/k4rgq.

Pergunta da revisdao

Quais as evidéncias sobre as praticas de
segurancga do paciente realizadas em pacientes
oncologicos paliativos que fazem uso de
morfina para o controle da dor? E como

subperguntas:



o Quais praticas de seguranga do paciente
sdo realizadas nas etapas de prescricao,
preparo e administracao de morfina?

o Quais praticas de seguranca do paciente

envolvem gestao de risco no uso de morfina?

Critérios de inclusao

Participantes

Os participantes desta revisdo serdo pacientes
oncolégicos em cuidados paliativos em uso de
morfina para o controle da dor. Serao incluidos
estudos envolvendo pacientes adultos, em
cuidados paliativos por quaisquer patologias
oncoldgicas. Os pacientes devem estar em uso
de morfina para controle da dor, independente

da via utilizada.

Conceito

Esta revisdo irad incluir estudos que abordem a
praticas de seguranca do paciente e gestdo de
risco. Sdo praticas que visam a redugdo, a um
minimo  aceitdvel, do risco de dano
desnecessario associado ao cuidado de
saude(1,14). Serdo incluidos estudos que
abordem a seguranga do paciente durante a
prescricdo da morfina, preparo e administragao
de doses, além da prevencdo de eventos
adversos relacionados a esse medicamento,
adversas e erros de

incluindo reagoes

administragao.

Contexto
Para o contexto, serdo incluidos estudos com
pacientes hospitalizados ou acompanhados de

forma ambulatorial.

Tipos de fontes
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Esta revisdo de escopo considerara desenhos
de estudos experimentais e quase

experimentais, incluindo ensaios clinicos
randomizados e nao randomizados, estudos do
tipo antes e depois, e séries temporais.
Estudos observacionais, incluindo estudos de
coorte, estudos caso-controle e estudos
transversais também serdo incluidos. Esta
revisdo também considerara série e relatos de
casos, além protocolos e diretrizes de pratica
clinica. RevisGes de literatura, teses e artigos
de texto e opinido também serdo considerados
para inclusao nesta revisdo de escopo.

As bases de dados a serem pesquisadas
incluem: MEDLINE (PubMed), LILACS (BVS
Regional), Scopus, Embase, Web of Science,
Cochrane e CINAHL. A busca por literatura
cinzenta incluird: sites de sociedades e
organizacdes de dor, Biblioteca Digital de Teses
e Dissertacbes, protocolos e diretrizes clinicas
reconhecidas por 6rgdos governamentais e
National Institute for Health Care and

Excellence (NICE).

Estratégia de pesquisa

Uma estratégia de busca em trés etapas serd
utilizada para esta revisdo. Uma pesquisa
inicial limitada no MEDLINE (Pubmed) e
CINAHL foi realizada, seguida da analise das
palavras do texto contidas no titulo e no
resumo, e os termos de indice usados para
descrever o artigo. Os Quadros 1 e 2
apresentam as estratégias completas de busca
para MEDLINE via PubMed e CINAHL que foram
realizadas no dia 01 de margo de 2021, usando
o recurso de “busca avangada” com os
descritores MeSH (Medical Subject Headings) e

o vocabulario controlado desenvolvido pela



U.S. National Library of Medicine e operadores
booleanos OR e AND.

Quadro 1 - Estratégia de busca da base de dados
MEDLINE via PUBMED. Niterdi. Rio de Janeiro, 2021.
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S1 ("Palliative Care" OR | 46,569
"Palliative Supportive
Care" OR "Palliative

Surgery" OR '"Palliative
Therapy" OR "Palliative
Treatment" OR "Surgery,
Palliative" OR "Therapy,
Palliative")

S2 (Morphine OR "Chloride, | 47,475
Morphine” OR Duramorph
OR "MS Contin" OR
Morphi* OR "Oramorph
SR" OR "SDz 202 250" OR
"SDz 202-250" OR
"SDz202 250" OR
"SDz202-250" OR
"Analgesics, Opioid" OR
"Agonist OR Opioid*)

S3 ("Patient Safety" OR | 90,771
Patient Safet*)
S4 S1 AND S2 AND S3 49

Consulta | Mapeamento dos termos Registros

recuperados

#1 ("Palliative Care"[mh] OR | 36,436

"Palliative Care"[tiab] OR
"Palliative Supportive
Care"[tiab] OR "Palliative
Surgery"[tiab] OR
"Palliative  Therapy"[tiab]
OR "Palliative
Treatment"[tiab] OR
"Surgery, Palliative"[tiab]
OR "Therapy,
Palliative"[tiab]) AND
(Onco*[tiab] OR
Cancer*[tiab] OR
Carcinoma*[tiab] OR
Malignant*[tiab] OR
Neoplasm*[tiab] OR
Tumor*[tiab])

#2 (Morphine[mh] OR | 301,377

Morphine[tiab] OR
"Chloride, Morphine"[tiab]
OR Duramorph[tiab] OR
"MS Contin"[tiab] OR
Morphi*[tiab] OR
"Oramorph SR"[tiab] OR
"SDZ 202 250"[tiab] OR
"SDZ 202-250"[tiab] OR
"SDz202 250"[tiab] OR
"SDZ202-250"[tiab] OR
"Analgesics, Opioid"[tiab]
OR Agonist[tiab] OR
Opioid*[tiab])

#3 ("Patient Safety"[mh] OR | 47,135
"Patient Safety"[tiab] OR
Patient Safet*[tiab])

#4 #1 AND #2 AND # 3 10

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2021.

Quadro 2 - Estratégia de busca da base de dados
CINAHL. Niterdi. Rio de Janeiro, 2021.

Consulta | Mapeamento dos termos Registros

recuperados

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2021.

Uma pesquisa secundaria completa sera
realizada em todos os bancos de dados
incluidos, usando as palavras-chave e os
termos de indice identificados na pesquisa
inicial. Para ajudar a identificar quaisquer
estudos adicionais, uma pesquisa de literatura
terciaria sera realizada examinando as listas de
referéncias de toda a literatura que satisfaga os
critérios de inclusdo desta revisdo. Se for o
caso, os revisores podem entrar em contato
com os autores dos estudos primarios para
obter mais informagOes. Esta revisdo
considerara estudos em qualquer idioma e sem

recorte temporal.

Selegao de evidéncias

Apdés a pesquisa, todas as citagOes
identificadas serdo agrupadas e carregadas no
software Rayyan (Qatar Computing Research
Institute, Doha, Qatar) e as duplicatas serao

identificadas e removidas pelo software. Os




titulos e resumos serdo selecionados por dois
revisores e, em seguida, importados para o
gerenciador de referéncias EndNote (Clarivate
Analytics, PA, EUA). O texto completo das
citacdes selecionadas serd organizado em
pastas e avaliado em detalhes em relacdao aos
critérios de inclusdo por dois revisores
independentes. Os motivos para a exclusao de
estudos de texto completo que nao atendem
aos critérios de inclusdo serdo registrados e
relatados na revisdao de escopo. Quaisquer
divergéncias que surjam entre os revisores em
cada etapa do processo de selecdo do estudo
serdo resolvidas por meio de discussao ou com
um terceiro revisor.

Os resultados da selecdo serdo apresentados
em um fluxograma de Itens de Relatério
Preferidos para RevisOes Sistematicas e Meta-
andlises para Revisdo do Escopo (PRISMA -
ScR)(29),

Extracao dos dados

Os dados dos estudos incluidos na revisdo de
escopo serdo extraidos por dois revisores
independentes, usando uma ferramenta de
extracdo de dados desenvolvida pelos revisores
(Quadro 3). Os dados extraidos incluirdo
detalhes especificos sobre a populagédo,
conceito, contexto, métodos de estudo e
principais conclusdes relevantes para o
objetivo da revisdo Quaisquer divergéncias que
surjam entre os revisores serao resolvidas por

meio de discussao ou com um terceiro revisor.

Quadro 3 - Instrumento de extracdao de dados
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Identificacdo (autor, pais, ano)

Periddico, Fator de Impacto

Titulo

Tipo de estudo

Tipo de doencga oncoldgica

A dose de morfina em uso

Vias de administragcdo, uso de
bomba de analgesia

Praticas de seguranca
relacionadas a prescrigao

Praticas de
relacionadas ao preparo

seguranga

Praticas de seguranca
relacionadas a administragdo, e
gerenciamento de dose

Praticas de seguranga
relacionadas a gestao de risco e
eventos adversos

Estudo Extracao de
dados do
artigo

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2020.

Analise e apresentacao dos dados

Os dados extraidos serdo apresentados em
forma de tabelas e diagramas, de maneira que
se alinhem com o objetivo desta revisdo de
escopo. Os dados informardao sobre o tipo de
estudo, tipo de doenga oncoldgica, dose de
morfina em uso, via de administragdo, praticas
relacionadas a prescricao, preparo,
administragdao da morfina, gestdao de risco e
eventos adversos. Uma andlise descritiva e
narrativa acompanhara os resultados tabulados
e mapeados, descrevendo como 0s resultados
se relacionam com o objetivo e a questdo da

revisao.
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