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Resumo

Introducdo: O Método Mystery Shopper é um delineamento de pesquisa centrado no usuario
de servicos de satde (usuario oculto), que vem sendo cada vez mais explorado na area da saude,
no qual individuos contratados para se passarem por usuarios reais dentro da rotina de uma
unidade de satde buscam informacGes a respeito de eventuais problemas nos indicadores de
qualidade e identificam possiveis barreiras no acesso a esses servigos. Objetivo: Mapear na
literatura existente como este método de pesquisa € aplicado na area da saude. Método: Reviséo
de Escopo, com busca realizada nas bases BVS, SCOPUS, EMBASE, CINAHL e PUBMED.
Foram incluidos artigos que retratavam a utilizacdo do método, pertencentes ao contexto da
area da satde humana e relacionados a prestacdo de servicos. Utilizou-se o software Mendeley
e Excel para organizar a selecdo dos estudos e exclusdo das duplicidades. Os resultados
apresentam-se em forma de quadros e tabelas descritivas e por sintese narrativa. Resultados:
17 estudos foram selecionados para esta revisdo, sendo 6 revisdes para 0 embasamento teérico
e 11 aplicacGes do método, nenhum produzido no Brasil, havendo predominancia dos estudos
produzidos nos EUA (52,9%). Os pesquisadores “usudrios ocultos” S40 em sua maioria
pesquisadores (72,7%), com baixo nivel de treinamento (27,8%), atuacdo predominantemente
por meio de ligacdes aos servicos (72,7%), realizadas a partir de scripts em mais da metade dos
trabalhos (54,5%), focados em evidenciar e padronizar, a partir de critérios gerais e especificos,
sua atuacdo e a analise de cada unidade. Conclusédo: O Método Mystery Shopper vem sendo
cada vez mais explorado em paises estrangeiros. Recentemente esta técnica foi trazida para a
area da satde com o intuito de explorar aspectos da prestacao de cuidados e servi¢os. O método
se evidencia como promissor e com diversas vantagens para 0s servi¢os de salde, trazendo
melhorias com o intuito de oferecer um alto padrdo no cuidado ao paciente.

Palavras-Chaves: Mystery Shopper, Mystery Shopping e Health Service.



Introducgéo

O Método Mystery Shopper (MSS) vem sendo cada vez mais utilizado na area da saude
para avaliar indicadores de qualidade e realizar melhorias na entrega dos servicos prestados aos
clientes / pacientes. Os Mystery Shoppers (MS) sdo individuos contratados para se passarem
por clientes reais dentro da rotina de uma unidade de salde, seja por visitas presenciais ou por
meio de ligagOes, e dar um feedback do atendimento recebido, tendo em vista experiéncias,
impressoes e reacdes vivenciadas por ele. (STEINMAN, Kenneth J., at al., 2012).

Representa uma ferramenta valida para obtencdo de resultados especificos em
pesquisas, sendo aplicado ao longo dos anos no mundo dos negocios, particularmente na area
do varejo. Recentemente esta técnica foi trazida para a area da saude com o intuito de explorar
aspectos da prestacdo de cuidados e servicos, principalmente nas comunidades farmacéuticas.
(Walker, Tom, et al., 2010)

Nos ultimos anos a quantidade de estudos com este tema dobrou, embora ainda tenha
uma pequena porcentagem de aplicacdo na area da saude comparado com outras areas. A
competicdo entre os provedores de cuidados em saude, a busca de pacientes por melhores
formas de tratamento e 0 movimento desta area por um cuidado centrado no paciente faz com
gue o MMS ganhe popularidade e seja cada vez mais usado, especialmente em setores publicos
(Lazarus, Arthur, 2009). Nao foi encontrado nenhum artigo produzido no Brasil, demonstrando
a defasagem do pais a respeito deste tema.

Amplamente empregado para detectar e corrigir deficiéncias na prestacao de servicos,
encontrando discrepancias entre o que é prometido e 0 servi¢co que é entregue, além de
promover mudancas positivas, como a reducao de tempo de espera por atendimento, aumento
da eficacia das praticas, melhores orientacBes e conselhos sobre procedimentos e tratamentos
propostos (Lazarus, Arthur, 2009). Este método possui maior custo beneficio quando
relacionado a pesquisa de satisfacdo do consumidor, podendo ter como investigadores (MS) os
proprios pesquisadores, ou até estudantes, sendo que o treino e nimero de MS ird depender da
natureza do objetivo proposto no estudo a ser empreendido (Steinman, Kenneth J., 2012).
Scripts geralmente sdo utilizados para suprir a falta de treinamento do MS, evidenciar e
padronizar sua atuacdo em cada contato com a unidade, como questdes a serem abordadas junto
aos profissionais, atitudes a serem tomadas em consultas e procedimentos e provocar situacoes
no intuito de conhecer melhor as necessidades especificas de satde da unidade. (JACOB, Steve,
at al., 2018).



A competicdo entre os provedores de cuidados em saude estimula a comparagdo dos
servicos pelos pacientes, assim gestores deveriam considerar a utilizagdo do Mystery shopper
como um método inovador para aprimorar as experiéncias do consumidor (Lazarus, Arthur,
2009). Sendo assim, oferecer um alto padréo no cuidado ao cliente, ajudando a aumentar o
nimero de novos pacientes, assim como manter os que j& frequentam a unidade, permitindo
testar sistemas, protocolos e eficiéncia da equipe, evidenciando possiveis problemas a serem
melhorados e desenvolvidos pelos profissionais, sdo as principais funcdes deste delineamento
de estudo (Talati, Shilla, 2015).

A escassez de estudos que explorem 0 MMS na literatura brasileira (dado que nenhum
artigo com producdo brasileira foi encontrado nesta reviséo) e a crescente introdugédo desta
ferramenta para avaliar servigos de salde em paises estrangeiros sdo evidéncias que merecem
grande atencdo. Ressaltando a importancia de incentivar a producédo brasileira a respeito do
tema, sendo assim, esta revisdo tem como objetivo de identificar estudos que utilizam o método
na area da salde para descrever a respeito de aspectos mais frequentemente utilizado em sua

aplicacéo.

Método

O estudo consiste em uma Revisdo de Escopo, com foco em mapear e identificar as
producdes cientificas relevantes em uma determinada area de pesquisa a partir de uma pergunta
norteadora e permite que sejam encontrados um maior conjunto de estudos, ja que nao os
delimita por suas caracteristicas metodoldgicas (desenho de estudo) ou por necessitar de
questdes de pesquisa muito especificas (Arksey, O’Malley, 2005).

Assim, por este estudo ser desenvolvido a partir de um tema pouco explorado
cientificamente na area da saude julgou-se este método muito mais eficaz para 0 mapeamento
de dados e a disseminacdo de seus respectivos resultados. Como guia para formulagéo do estudo
foi usado a extensdo do Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analysis
(PRISMA) e Extension for Scoping Reviews (PRIMSA-ScR) (Tricco et al., 2018). A pesquisa
foi realizada em cinco etapas: 1) Identificacdo da pergunta de pesquisa; 2) ldentificacdo de
estudos relevantes (definicdo das bases de dados, termos relacionados, refinamento da pesquisa
e potenciais custos); 3) Selecdo dos estudos através defini¢cdo dos critérios de inclusdo e
exclusdo dos estudos a serem analisados; 4) Mapeamento e analise dos dados (tabela com os
estudos selecionados e suas caracteristicas); 5) Agrupamento, sumarizagdo e apresentacao dos

resultados.


https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/ajmg.c.31726#ajmgc31726-bib-0090

O estudo realizado possui como pergunta central: Como ¢é utilizado o método Mystery
Shopper em pesquisas na area da satde? Elaborada com base o PCC (Populagéo, Conceito e
Contexto), onde os profissionais da area da salde / servi¢o de salude = P 0 método mystery
shopper = C e a area da saude = C. A estratégia metodoldgica para esta revisao iniciou-se com
a busca de referéncias nas seguintes bases de dados: CINAHL, PubMed, SCOPUS, EMBASE
e BVS. A busca incluiu artigos publicados até em 22 de agosto de 2019 com as palavras-chaves
“Mystery Shopper”, “Mystery Shopping” e “Health Service (Servigo de Satde) . Por se tratar
de um assunto recente, pouco explorado, e ainda por seu carater de promover especificidade na
busca, ndo havendo assim risco de perda de grande parte dos resultados, ndo foram usados

descritores. A estratégia detalhada esté4 descrita abaixo no quadro 1.

Quadro 1 - Estratégia da busca realizada conforme as bases de dados

Bases de Estratégia detalhada - Palavras-chave
Dados
BVS “Mystery Shopper” OR “Mystery Shopping”
SCOPUS TITLE-ABS-KEY ((‘mystery AND shopper’ OR ‘mystery AND

shopping’) AND ‘health AND service’)

EMBASE (‘Mystery Shopper’ OR ‘Mystery Shopping’) AND ‘health service’
CINAHL “Mystery Shopper” OR “Mystery Shopping”
PUBMED "Mystery shopper”[All Fields] OR "mystery shopping"[All Fields]

Fonte: Desenvolvido pelo proprio autor.



Os critérios para inclusdo a partir da leitura do titulo foram: estudos que abordavam o
assunto “Mystery Shopper” em seu tema, estavam nos idiomas portugués, inglés e espanhol,
sem delimitacdo de tempo e pertencentes ao contexto da area da salde humana em todos 0s
diferentes setores (Enfermagem, Odontologia, Farmécia, Medicina, entre outros). Ademais,
estudos que estavam relacionados com a prestacdo de servicos. Os estudos excluidos foram:
todos aqueles que ndo estavam relacionados com o tema MS ou que abordavam o assunto, mas
com delineamento em sua metodologia, os que estavam fora do contexto da area da salde e 0s
que estavam relacionados com a oferta de produtos, como medicamentos. Ademais foram
excluidos monografias, teses, posteres, resumos e dissertagdes.

Para a selecdo e inclusdo dos estudos encontrados os titulos e resumos foram analisados
e, em caso de duvidas, o artigo passou para fase seguinte para leitura na integra. Dessa maneira
foi possivel confirmar a relacdo do artigo da pergunta norteadora com o critério de incluséo.
Para organizagéo, selegdo dos estudos, e retirada das duplicidades dos dados foi utilizado o
software Mendeley.

Dos 17 artigos encontrados, 6 deles eram revisdes bibliograficas utilizados no
embasamento teorico deste estudo, e 0s 11 restantes sdo implementagdes do MMS que geraram
os dados de carater mais qualitativo desta revisdo. Os dados extraidos do grupo de estudos
selecionados para esta revisao foram focados em nortear uma resposta para a questao central
deste trabalho, consistindo entdo em apresentar 0 MMS e como sua aplicacdo € realizada na
area da saude. Assim as informac6es necessarias foram: ano e pais de publicacdo, método de
atuacdo utilizado pelo usuério oculto, unidade de saude que o estudo se passou, quem € o MS e
as vantagens e desvantagens do uso deste método. Estes dados foram tabulados no Excel para
uma melhor organizagdo e compreensdo. Os resultados apresentam-se em forma de quadros e

tabelas descritivas e por sintese narrativa.

RESULTADOS

A figura 1 elucida o percurso percorrido nas buscas por literatura e a selecdo dos artigos
baseado no PRISMA (Tricco, A.C., at al. 2018). De um total de 270 artigos encontrados na
busca geral pelo tema, apenas 17 deles estavam de acordo com os critérios de inclusdo deste
estudo.

Figura 1 - Diagrama da selecéo dos artigos
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Na Tabela 1, é possivel observar que apenas 4 paises possuiam estudos incluidos nesta
revisdo, sendo Canada e Nova Zelandia os menos frequentes, com apenas um artigo de cada
cada (2: 11,8%) e os dois paises com maior nimero de estudos nesta area foram Reino Unido

(6: 35,3%) e 0s EUA com (9: 52,9%), representando mais da metade dos artigos selecionados.

Tabela 1 — Distribuicéo da frequéncia dos artigos encontrados segundo origem dos paises
de publicacdo. Sédo Paulo, 2019.

Excluidos apds a leitura dos resumos (n= 31)

—

Artigos elegiveis
para
leftura com texto
completo
(n=258)

Artigos duplicados excluidos
apds leftura dos resumos (n=

20)

— .

Excluidos apds leitura do
1exto completo
(n=108)

Artigos incluidos (n=17 )

Paises N %
EUA 9 52,9%
Reino Unido 6 35,3%
Nova Zelandia 1 5,9%



Canada 1 5,9%
TOTAL 17 100%

Fonte: Desenvolvido pelo préprio autor.

Segundo a Tabela 2 os Mystery Shoppers em sua maioria sdo pesquisadores, aparecendo
como ator da implementacdo do metodo em mais da metade dos estudos analisados (8: 72,7%).
Os outros trés, Ator Contratado, Paciente e Estudantes foram utilizados apenas em 1 estudo
cada (9,1%).

Tabela 2 - Distribuicdo da frequéncia dos estudos selecionados na revisdo segundo a
caracterizacdo de quem sdo os Mystery Shoppers e a utilizacdo de scripts e treinamento para

sua atuacdo nas unidades. S&o Paulo 2019

Quem sao os Quantidade Porcentagem Porcentagem de Porcentagem de

Mystery de Artigos de Artigos Mystery Mystery
Shopper(s) Shopper(s) que  Shopper(s) que
foram utilizam scripts

treinado(s)

Ator Contratado 1 9,1% 0 9,1% (1)
Pesquisadores 8 72,7% 27,8% (3) 54,5% (6)
Estudantes e 1 9,1% 9,1% (1) 9,1% (1)
Participantes de
Grupos de suporte
a Mées Jovens (13-
21 anos)
Pacientes / Clientes 1 9,1% 0 0
Total 11 100% 36,9% (4) 72,7% (8)

Fonte: Desenvolvido pelo proprio autor.

Na Tabela 3 temos dados qualitativos retirados dos estudos desta revisdo em suas
implementacdes do MMS. Os critérios definidos como Gerais da Avaliacdo do MS sdo:
Acessibilidade e Conforto, Tempo de Espera, Diferencas no Acesso (Comparagdes),
Orientacdes e Aconselhamentos, Pratica e Procedimentos, Atendimento dos Profissionais e
Seguranca Clinica. Sendo Relacionadas a Critérios mais Especificos da Avaliacdo do Mystery
Shopper, associando indicadores por exemplo como Comida, Temperatura e Conforto a
Acessibilidade e Conforto, entre outras.



Tabela 3 - Critérios Gerais e Especificos das Avaliacdes realizadas pelos MS nas Unidades

Investigadas

Critérios Gerais Acessibilidade e Conforto Tempo de Espera
da Avaliacéo dos
MS
Critérios Conforto Tempo de espera para
especificos da Limpeza proxima consulta disponivel
Avaliagéo dos Agendamento de Consultas Numero de discagens
MS Disponibilidade de produtos necessarias para ser atendido

gratuitos (como camisinha)
Encaminhamentos
Opcdes de Cuidados

Caracteristicas fisicas da Unidade

Visibilidade Jovem e LGBT

Ambiente e instalacdes
Disponibilidade de realizagéo de
procedimentos

Acesso e Disponibilidade de

Consultas por Convénio (privado e
publico)

por ligacéo
Tempo para ser atendido por
ligacéo
Tempo de atendimento por
ligagéo
Discagens com atendimento
eletronico até atendimento
por profissional
Espera na linha e sua duracéo
Tempo entre agendamento e
consulta

[3 . E
continua



Critérios Gerais
da Avaliacéo dos
MS

Orientacdes e
Aconselhamentos

Politicas, Praticas e
Procedimentos

Atendimento
dos
Profissionais

Critérios
especificos da
Avaliacao dos

MS

OrientacGes pds
resultado de
exame/teste

Educacdo em Saude
Aconselhamentos
Gerais
Aconselhamento
Genético

Educacao Sexual

Orientacéo de
Contraceptivos e de
Descoberta de
Gravidez na
juventude
Informagdes  sobre

opcodes de cuidado

Triagem
Cuidados gerais
Cuidados especificos
Cuidados Paliativos
Mensuragéo de Presséo
Arterial Periférica
segundo Normas de boas
praticas
Politicas de Saude
Privacidade e
Confidencialidade

Relagdes
Interpessoais
Comunicacéo

Cuidado

Clinico

Servico de

Limpeza

Recepcéo
Impressoes das

InteracOes
Resultados de

exames e testes

InteracOes

Negativas

Fonte: Desenvolvido pelo proprio autor.



Quadro 1 - Identificacdo dos estudos segundo nome dos autores, ano, método do MS, unidade de salde, quem € o MS, vantagens e desvantagens do
MS dos artigos selecionados na revisédo. Sdo Paulo, 2019.

salde. Método valido e confiavel de
analisar a qualidade do cuidado em
salde.

Autores | Ano Pais |Método do [Unidade de |Queméo Vantagens Desvantagens e Limitacdes
MS saude Mystery Shopper

Komarek {1996 |EUA |Internacdo |Hospital Ator Contratado | Obtém dados Objetivos e O estudo se limita a confiabilidade e
Subjetivos. Identifica problemas que | integridade dos investigadores,
meétodos usuais ndo identificam, honestidade, e memdria dos fatos
previne perda do impacto resultante | ocorridos nos 5 dias de hospitalizacéo e 4
da pobre experiéncia do cliente e dias apos até o interrogatorio.
ajuda a descobrir o que o cliente
presencia.

Moriarty |2003 |Nova |Ligacédo Clinicas de Pesquisador Ferramenta de avaliacdo de mercado | Problemas de classificacdo diretamente

et al Zelan Atencéo bem estabelecida. Intervencgdes ligadas a erros clinicos, falha de sistema

dia Primaria internacionais para os servigos de ou a combinacdo dos dois fatores. Néo foi

possivel padronizar a natureza da
interacdo entre 0 MS e a triagem de
enfermagem. EmocGes humanas como
medo, ansiedade, e preocupacdes nao foi
facilmente capturada na avaliacdo. As
nuances das interacdes interpessoais ndo
puderam ser exploradas dado que as
ligacGes ndo foram gravadas.
Aparentemente houve falha na triagem,
podendo ser resultado de falhas na
simulacdo do MS em seguir o0 cendrio do
script palavra a palavra.




Sykeset |2006 |Rein |Visita Clinicas de Estudantes e Servicos produz planos de agéo para | N&o explorou limitagdes
al 0 Aconselhame | Participantes de a melhoria. Eficaz em produzir
Unid nto e Grupos de suporte | mudancas.
0 Educacéo a Mées Jovens
Sexual (13-21 anos)
Gerber et 2006 |EUA Melhora na seguranga e satisfacdo | Cenario desonesto. Disputa por recursos
al dos pacientes, no processo de entre os MS e 0s pacientes reais.

trabalho, na estrutura fisica e nas
interagcdes com 0s pacientes.




Arthur
Lazarus

2009

EUA

Aumenta a consciéncia nos
profissionais para atenderem o
maior nimero de pacientes. Ajuda
pacientes que néo séo estimulados a
defenderem mudangas (como
pacientes psiquiatricos)

Necessita da aceitagcdo de todos os
colaboradores que precisam entender que
o feedback pelo MS é importante para a
satisfacdo do paciente e o sucesso da
organizacgéo. Preocupados que alguns
terceiros podem tentar acessar
informacdes coletadas por MS que
incluem identificacGes pessoais.
Finalmente, ha a remota possibilidade de
0s MS serem prejudicados e traumatizados
se receberem tratamentos desnecessarios.




Walker et
al

2010

Rein

Unid

Avalia a prestacdo de servigos no
mundo dos negdcios, como ha
saude.

O engano envolvido torna o método
inaceitavel, sendo aceitavel quando ndo ha
outros meios para atingir os objetivos da
pesquisa determinados, sendo que 0s
potenciais ganhos devem ser significantes
o suficiente para justificar o método
utilizado. Dado o alto valor colocado para
a honestidade e confianca entre 0s
profissionais e 0s pacientes nos servigos
de saude, utilizar préaticas que
enfraquecem essa confianga aparenta ser
muito problemaética. Necessidade de
passar por uma pesquisa minuciosa de sua
metodologia e ser autorizado por um
comité de ética, achamos que uma forma
similar de analise minuciosa deveria ser
usada para quando se € utilizado o MS.
Deveria ser assegurado que as pessoas
contratadas como MS estejam
suficientemente informados e capacitados,
ambos para se passar efetivamente como
paciente e assim executar a avaliacdo
apropriada.




Karin
Rhodes

2011

Estad
0S
Unid
0S

Entender a experiéncia dos
pacientes, identifica problemas no
mercado da saude, confianca na
interpretacéo dos resultados.
Observacao sem alterar o
funcionamento normal da rotina e
dos processos da unidade. Entender
problemas de qualidade e evitar
desigualdade na entrega dos
cuidados. Controle dos fatores a
nivel do paciente, e variaveis que
influenciam no sucesso de obtencao
de consultas. Capacidade de detectar
as formas mais sutis de
discriminacao.

Delineamento de pesquisa enganoso -
Preocupacéo a respeito do risco potencial
do governo invadir a privacidade dos
clinicos. Outros métodos seriam
suficientes ou estudos adicionais.
Desperdicio dos recursos publicos.
Método controverso. Antiético e invadem
a privacidade dos clinicos (alta publicacao
de mas praticas). Visdo generalizada do
acesso.




Kenneth
J.
Steinman,
PhD,
MPH

2012

EUA

Ligacéo

Clinicas
psiquiatricas

Pesquisador

Avaliar o servico fornecido pelos
profissionais, o conhecimento da
equipe e os cuidados fornecidos e
melhorar as praticas atuais. Método
valido e confidvel. Maior custo
beneficio que outros métodos.
Flexibilidade na escolha do Mystery
Shopper, podendo ser até um
participante da propria pesquisa.
Capacidade de focar em problemas
especificos. Pode ser usado para
melhorar a pratica e os cuidados
prestados. Coletar dados com equipe
reduzida. Determinar o acesso de
grupos especificos a atendimentos
especificos.

Pequeno escopo. Nao foram analisadas
areas rurais. Falta de alternativas viaveis
que impede geralmente de conseguir
consentimento da unidade observada.




Campbell {2013 |Rein |Ligagéo Clinicas de Pesquisadores Poderoso para obtencéo de Privacidade psicoldgica e consentimento
et al 0 Atencéo informacdes para a avaliagéo do como objecGes. Potencial de generalizagao
Unid Primaria cuidado em saude. Permitiu registrar | dos achados para areas fora da analisada,
0 experiéncias de acesso a atencao médicos particulares foram selecionados
primaria, enquanto evitou 0s aleatoriamente para consultas simuladas,
problemas de métodos menos concentrando-se em médicos mais
diretos de reunir dados. Sendo capaz | populares, nessas circunstancias o estudo
de coletar dados da praticaem um | estima que o atraso ocorrido quando se
ambiente natural e sem afetar a requisita um médico especifico é mais
unidade. Dar suporte e monitorar a | provavel que seja subestimado ao que
provisdo de cuidados de saide dos | realmente é. Pode oferecer risco de
EUA. subutilizar o potencial da unidade quando
se avalia 0 acesso e a eficiéncia da
provisdo de cuidados de saude.
Hamlyn |2015 |EUA |Ligacdo Clinicas Pesquisadores Avaliar a qualidade dos servicos que | Amostra pequena que reduz o poder de
et. al. oncologicas | Assistentes as instituicdes prestam ao usuario, | comparacdo do estudo, ndo foi realizada

avaliar interagdes no ambiente
natural, promovendo uma
efetividade de comparacéo para a
entrega do servico na realidade.

analise qualitativa das ligac6es, foi
confiado nas impressdes subjetivas
deixadas pelos assistentes de pesquisa e
nenhuma simulacdo pode capturar as
distincdes e aleatoriedades de uma
interacdo real com o paciente.




Shilla 2015 |Rein Testar sistemas, protocolos e servico
Talati 0 ao consumidor. Evidenciar areas que
Unid precisam de melhorias. Aumentar o
0 nimero de novos pacientes, assim
como manté-los frequentes e faze-
------------------ los recomendar o servico. Incentiva
a equipe a melhorar suas praticas.
Feedback honesto e uma reflexdo
verdadeira do servico oferecido
Bauermei |2015 |EUA |Visitae Clinicas de Pesquisadores Avaliar a entrega dos cuidados. Cuidado para que 0s MS se sintam
ster et al Ligacdo Testagem e Assistentes Indicadores de qualidade. Discutir | confortaveis, as avaliagcdes dos servicos
aconselhamen pontos fortes e fracos da unidade. néo refletem todos os colaboradores, baixa
to para consisténcia em privacidade e
HIV/IST confidencialidade na notificacdo de
resultados e resultados obtidos nem
sempre séo convertidos em acdes ou
mudancas.
Jimenez |2017 |EUA |Ligacédo Hospitais Pesquisador Desenvolver intervencdes que Limitado em relacdo a uma clinica em
et al infantis dos Assistente melhor suportem as vulnerabilidades | especifico, a uma area e especialidade em
EUA do publico atendido, por politicos e | especifico

administradores. Acessar
experiéncias dos clientes. Replicar o
encontro do servico de satde com 0s
pacientes.




Foleyet |2017 |Rein |Visitae Clinicas de Pesquisadores O uso do MS fornece conhecimento | O contato com as unidades era feito
al 0 Ligacédo Medicina a respeito das dificuldades reais apenas em um dia aleatorio da unidade,
Unid Geniturinaria encontradas por pacientes que n&o o retratando como um todo, podendo
0 do Reino tentam consultas nessas unidades. mostrar um dia cheio e ocupado e néo
(USP Unido uma rotina normal. As ligacdes e as visitas
) foram realizadas no inicio do atendimento
da unidade, podendo também perder o
resto do horério de funcionamento.
Stevens et | 2018 |Rein | Visita Clinicas Pacientes MS minimiza o vies que podem Questionarios virtuais que poderiam ser
al 0 Atencéo ocorrer com auto relatos dos mal interpretados, e a limitagdo do
Unid Primaria profissionais. O relato centrado no | recrutamento de alguns, deixando de
0 paciente foi capaz de fazer os representar tambem, por seu aspecto
pesquisadores verem dentro dos virtual, alguns grupos como os mais
consultorios e pela primeira vez e idosos, limitado também por ser no inicio
determinar como a pressdo arterial € | um recrutamento através de grupos
medida na vida real, estudos especificos com pessoas engajadas com
anteriores levavam em conta o olhar | seus cuidados,
dos profissionais. Obtencéo de
dados sem influenciar diretamente a
consulta através de observacéo de
um pesquisador,
Zuo et 2018 |EUA |Ligacéo Clinicas de Pesquisadores Identificar indicadores de qualidade | Generalizacdo por ser desenvolvido em
Atencéo Assistentes com problemas. uma cidade especifica. Necessidade de
Primaria. outros estudos para avaliar e implementar

novas praticas.




Jacobet |2018 |Cana Implementagdo de métodos de Falta de acessibilidade e informagdes
da producéo de servigo. Satisfacdo do | importantes. Custo alto de treinamento e
recrutamento dos MS.

cliente. Melhora no relacionamento
entre equipe e usuario.




Discussao

Esta revisdo de escopo permitiu mapear as perspectivas adotadas sobre o uso do MS na
area de saude, com foco no sujeito que realiza a pesquisa, 0s paises que estdo aplicando esse
método e suas vantagens e desvantagens. Os resultados encontrados evidenciam a importancia
desta revisdo uma vez que nenhum artigo encontrado foi produzido no Brasil, destacando a
relevancia de abordar um assunto téo recente e pouco explorado em nossa literatura. Grandes
achados e avangos podem ser conguistados em nossos sistemas de salude com o maior

conhecimento e a implementacdo deste método.

Nos resultados obtidos observa-se a grande quantidade de participantes caracterizados
como pesquisadores, mostrando que por conhecerem o estudo, entenderem sobre a area da
salde e por viés de recursos financeiros, esta seja a melhor escolha, evitando assim gastos com
por exemplo treinamentos. Porém, estudos relatam que podem ser utilizadas entrevistas e outros
métodos, como questionarios online, mas preferencialmente os selecionados devem ter
conhecimento de hospitais e seu funcionamento, interesse e conhecimento sobre o projeto
demonstrar conhecimento sobre problemas de qualidade. (KOMAREK, Allan G., 1996). Ao
invés de recrutar participantes, o papel do MS pode ser preenchido por estudantes, contratos
individuais, ou com a propria equipe de pesquisa. O treinamento e 0 nimero de MS usados
podem variar dependendo da natureza da informacdo explorada em cada estudo (Kelleher,
Kelly, at al., 2012).

Ha a predominéncia dos EUA na producdo dos artigos com a utilizacgdo do MMS,
52,9%, detendo mais da metade dos estudos revisados, o Reino Unido fica em seguida, com
35,3% de estudos com este delineamento, mas ambos apresentam similaridade nos objetivos
dos seus estudos, focados em analisar dados qualitativos de unidades de saude e analisar
desigualdades no acesso por pacientes com convénios particulares e aqueles sem convénio ou
com convénio de programas do governo (Steinman, Kenneth J.et al., 2012). O Canada
apresentou apenas 1 estudo incluido (5,9%) abordando uma revisdo do método, e A Nova
Zelandia, também com 5,9% (1) desenvolveu 0 MMS a fim de avaliar adequacgdes do servico

de triagem, assim como estatisticas de satisfacdo do consumidor (Moriarty, Helen et al., 2003).

O MMS é uma ferramenta de mercado bem avaliada e estabelecida, podendo gerar

resultados com aplicagfes de nivel internacional em servigos de saude, além de ser um



delineamento vélido e confidvel para acessar a qualidade do cuidado (Moriarty, Helen, at al.,
2003). Efetivo e eficiente quando comparado a outras abordagens como pesquisas com
pacientes, relatos de profissionais ou anélises de sugestdes, tendo sucesso na coleta de dados
mesmo com recursos limitados (Kelleher, Steinman K.J., 2012).

A natureza centrada no paciente deste delineamento de estudo permite com que pela
primeira vez seja possivel avaliar o servigo por um olhar de dentro da sala de consulta onde os
procedimentos e atendimentos sdo realizados com os clientes sem haver interferéncias nesse
processo (Stevens, Sarah L, et al. 2018). Possibilita que sistemas, protocolos e a eficiéncia da
equipe sejam testados e avaliados, expondo fraquezas no atendimento ao consumidor, como a
espera por atendimento, sendo, portanto, uma ferramenta de desenvolvimento que pode ser
usada para criar diversos planos futuros de melhorias. Uma experiéncia com a técnica Mystery
Shopper € um o6timo caminho para verificar como 0s pacientes sdo atendidos na pratica,
promovendo um feedback honesto e uma reflexdo genuina do atendimento fornecido. Ainda,
uma qualidade importante desta abordagem € a capacidade de elevar o nimero de pacientes,
assim como manter clientes leais que irdo recomendar o0 servigo a terceiros caso suas
necessidades sejam atendidas de forma adequada, aléem do mais, pacientes mais satisfeitos
transformam a equipe de satde a ficarem mais motivados e dispostos a fazerem seu melhor
(Shilla, Talati, 2015).

Diversos autores caracterizam este método de pesquisa como enganoso, uma vez que
envolve extensa atuacdo do MS como um falso paciente por tempo consideravel,
consequentemente este delineamento ndo seria normalmente aceito por comités éticos, sendo
permitidos em alguns casos, por exemplo quando ndo existirem outros meios de obter 0s
resultados esperados. E mesmo em casos como esse, questiona-se a respeito da real importancia
desses objetivos, sendo que os potenciais ganhos em sua implementacéo sejam significantes o
suficiente para justificar o método usado (Walker, Tom, 2010). Honestidade e confianca entre
pacientes e profissionais da salde representam um grande principio na prestacdo de cuidados,
entdo métodos que podem enfraquecer este vinculo sdo profundamente problematicos (Walker,
Tom, et al., 2010). Alguns médicos argumentam que os estudos de auditoria (MS) violam a
privacidade dos médicos, dado que processos por negligéncia sdo amplamente cacados e
divulgados na area da saude (Rhodes, Karin, 2011), o que € um problema uma vez que MS
deveria promover retornos construtivos e ndo ser usado como ferramenta de demissdo de

funcionarios (Lazarus, Arthur, 2009).



Outra limitacdo importante consiste na generalizagdo intrinseca a este desenho de
estudo, j& que a atuagdo do MS representa apenas a fotografia de um momento dentre inimeros
outros possiveis de uma unidade de satde, sendo o contato realizado em unidades casualmente
escolhidas, em dias aleatorios, ndo captando assim o funcionamento do servico e da atuacao
dos profissionais como um todo (Foley, Elizabeth, et al. 2017). Embora scripts e cenérios
padronizem a atuacdo do MS, ndo é possivel uniformizar a natureza da interacdo entre o0s
investigadores e os profissionais, sendo relevante pontuar também que a transmissdo de
emogdes como medo, ansiedade e preocupacdo nao faceis de serem captadas e transformadas
em resultados (Moriarty, Helen, et al., 2003). Segundo Arthur Lazarus, 2009, “nenhum
programa MS serd bem-sucedido a menos que haja consciéncia e aceitacdo de todos os
colaboradores, sendo informados desde o inicio da implementacdo da técnica. Resultados
otimistas sdo obtidos quando MS realizam visitam em intervalos regulares de tempo para dar
continuidade ao estudo e avaliar melhorias que forem feitas em relacdo aos problemas
identificados inicialmente. Uma outra grande preocupacao € o potencial dos MS em interferir
e competir por recursos que sd80 necessarios para pacientes que estdo realmente doentes e
precisando de tratamentos, particularmente em setores de emergéncia”. Por tltimo, embora os
resultados obtidos com este tipo de estudo, geralmente ndo ha4 como saber se o feedback
fornecido sera utilizado para melhorias na performance das clinicas (Bauermeister, José A., et
al., 2015).

A fim de fortalecer as habilidades dos Mystery Shoppers de lidar com situacgdes dificeis
nas quais eles poderiam se encontrar com os profissionais (Bauermeister, Jose” A., at al., 2015),
de melhor evidenciar seu papel no estudo e buscar maior eficacia nos resultados obtidos, alguns
autores como Susie Sykes e Karin O’Sullivan, (2006) realizaram treinamentos com os
individuos recrutados como MS, a fim de familiarizar-se com estes cenérios, contendo
discussdes a respeito do que deveriam esperar das visitas as unidades de saude, e ainda,
encenacdes para evidenciar eventuais problemas no decorrer do estudo, sendo que nestes
momentos foram elencados uma série de critérios que as clinicas deveriam apresentar na
recepcdo de pacientes jovens como o0s selecionados para este estudo. Mas os treinamentos nao
sdo requisitos obrigatorios para a implementacdo do método e nem todos os trabalhos o
utilizam, No presente estudo, apenas 36,9% dos artigos revisados foram realizados com
treinamento, que segundo Steve Jacob, at al. (2018) um dos principais fatores que limitam sua

ocorréncia € que “o custo de recrutar Mystery Shoppers ¢ relativamente alto”.



Os scripts geralmente sdo utilizados para suprir a falta de treinamento do MS e para
evidenciar e padronizar sua atuacdo em cada contato com a unidade (JACOB, Steve, at al.,
2018) Assim, por mais que os nimeros de MS treinados ndo sejam altos nos estudos revisados,
devido a limitacGes ja citadas, os scripts se apresentam como ferramenta fundamental para a
melhor atuacdo destes individuos nas unidades. Nesta revisdo, 72,8% dos autores utilizavam
esta ferramenta, ressaltando sua importancia até para a melhor obtencéao de resultados.

Existem dois tipos de atuacdo de Mystery Shopping, sendo eles: por ligacdo e na pratica
(por visitas, internacOes, procedimentos e outros). Ambos podem explorar fraquezas na entrega
do servico aos clientes, como manter pacientes esperando por longos periodos de tempo, avaliar
quao colaborativa a equipe €, se pacientes sdo contemplados com opgdes de cuidados, servicos,
horérios, datas, preferéncias e etc (TALATI, Shilla, 2015). Desta forma, a flexibilidade na
escolha do método de atuacdo pode levar alguns autores a associarem os dois, ligacdo + visita
(apenas 18,2% dos estudos), mas predominantemente a escolha € por realiza-la por ligacéo (
mais da metade dos estudos, 72,7%), demandando menor esfor¢o da equipe, e ainda 36,4%
utilizou a visita como ferramenta de atuacdo. Houve, ainda, em um dos estudos (9,1%) a

aplicacdo do MMS atraveés de internacéo, realizada em 1996 por Alan G. Kamarek nos EUA.

Neste método os pesquisadores sdo capazes de comparar multiplas unidades de salde,
assim como manipular cenarios para atender melhor as necessidades do estudo e resolver
questdes que nao seriam possiveis sem algumas limitagdes. (Kelleher, Kelly, 2012). No estudo
de José A. Bauermeister et al., 2015, os MS realizaram suas visitas e utilizaram o método de
checklist nortear informacdes avaliadas, contendo 13 dominios de analise, como a estrutura
fisica da clinica, as interacbes com o0s profissionais, também questbes ambientais,
disponibilidade de materiais para jovens e LGBT’s e a capacidade da unidade em manter a
privacidade e a confidencialidade dos usuarios. Em outro estudo, Allan G, Komarek (2012),
os eventos foram padronizados e categorizados em: Acessibilidade, Politicas, Atitudes,
Relagdes Interpessoais, Comunicacdo, Comportamento, Cuidado Clinico, Responsabilidade,
Comida, Temperatura, Conforto, Servico de Limpeza e InformacBes ndo relacionadas com

indicadores de qualidade.

Nota-se que a flexibilidade na atuacdo do MS é um fator que enriquece o método,
podendo-se controlar a maior parte dos fatores relacionados ao paciente (necessidades
clinicas, educacéo, linguagem) e outras variaveis que podem influenciar o sucesso de se obter

resultados positivos no atendimento (Rhodes, Karin M. D., 2011).



Os critérios para atuagdo e avaliacdo dos MS nas unidades foram categorizados neste
estudo como Critérios Gerais e Critérios especificos, que nada mais sdo do que a investigacao
dos indicadores de qualidade do servico e a qualidade de servigo, sendo a primeira a
padronizacdo, formalizagdo de um processo (como protocolos e normas) e o estabelecimento
de vinculo com os pacientes, e a outra esta relacionada com a flexibilidade e 0 manejo de
situacBes por profissionais da salde para adaptarem-se e alcancarem as expectativas dos
clientes (Jacob, Steve, at al., 2018). Desse modo, os critérios podem englobar desde aspectos
da estrutura fisica, conforto da sala de espera e disponibilidade de banheiro e &gua, passando
por achados mais quantitativos, como o tempo de espera, quantidade de vagas para consultas,
tempo de consulta, e outros, abrangendo aspectos emocionais como humor dos profissionais,
receptividade e disponibilidade de ajudar, sentimentos durante visitas como medo, ansiedade,
além disso podem ser observados aspectos técnicos da prestacdo dos cuidados, praticas e
intervengdes, conhecimento dos prestadores de servicos, orientacdes e aconselhamentos, e até
questdes mais voltadas ao gerenciamento da unidade como Politicas de Seguranca do Paciente,
de Privacidade e Confidencialidade ou até o Servico de Limpeza. Vale ressaltar sua capacidade
de evidenciar problemas de acessibilidade nas unidades, e ainda a habilidade de comparacéo
entre diversos aspectos, como acesso de clientes por convénios particulares e publicos ou acesso

de jovens gays e bissexuais e jovens heterossexuais.

Conclusao

A utilizacdo do Método Mystery Shopper em pesquisas na area da satide em sua maioria
tem sido realizada em paises estrangeiros, principalmente EUA e Reino Unido, com nenhum
artigo incluido publicado no Brasil. Os individuos selecionados para a implementacdo do estudo
geralmente sdo os proprios pesquisadores, reduzindo diversos esfor¢os, como por exemplo 0s
treinamentos, que também nao estiveram presentes na maior parte dos estudos, sendo adequado
através de scripts desenvolvidos para padronizar as acbes dos Mystery Shopper e os critérios
gerais e especificos que devem ser observados nas unidades visitadas. Os critérios sao amplos,
mas incluem basicamente indicadores de qualidade do servico, desde a atuacdo dos
profissionais na recepcao do paciente, a espera por atendimento (seja por telefone ou por visita)
e o conforto do ambiente até indicadores mais gerenciais como Politicas de Salde e Servico de
atendimento Eletronico. Outro achado é que as ligacOes sdo as ferramentas mais utilizadas neste
método, seja sozinha ou associada a visitas. O uso do Método Mystery Shopper vem crescendo

e se desenvolvendo continuamente em popularidade, apesar de algumas controvérsias como a



preocupacdo ética do estudo, seus resultados podem promover o relacionamento entre a
populacdo e o governo/ servigos de satde além de proporcionar notaveis melhoras na qualidade
dos servicos (S. Jacob, et al., 2018).
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