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Investigagdo Qualitativa em Salide: conhecimento e aplicabilidade

METODOLOGIA DE ESTUDO DE CASO
EM SAUDE: CONTRIBUTOS PARA A SUA
QUALIDADE

Jaime Moreira Ribeiro"3; Catarina Brandao? e Anténio Pedro Costa?

SINOPSE

Este capitulo debruga-se sobre a utilizacio da metodologia do estudo de caso no campo da
saide, apresentando perspectivas diferenciadas e justificando a sua aplicabilidade. Procura
contribuir para a sistematizagao dos critérios de qualidade que o investigador que adota esta
metodologia deve respeitar, de forma a aumentar a qualidade das inferéncias a realizar a partir
da sua investigagdo. O capitulo demonstra ainda o papel dos pacotes de software de anélise de
dados qualitativos (QDAS) no processo de assegurar a qualidade de investigagdes que adotem a
desafiante metodologia do estudo de caso, o que se torna particularmente relevante, dado que

esta é por vezes operacionalizada sem que se observe o devido rigor.

INTRODUCAO

A progressdo académica conduziu a uma corrida desenfreada pela produgio
e disseminagdo de trabalhos académicos e cientificos em revistas ¢ eventos
cientificos. Todos querem investigar, dar-se a conhecer e ao seu trabalho,

muitas vezes desprovidos do rigor que deve pautar a investigacdo cientifica.

O que fazer, como fazer e tempo para o fazer sio talvez as questdes que mais
assolam os investigadores dos nossos dias. A necessidade de rapida, oportuna e
confortavel produgio leva a que muitos considerem a investigacio qualitativa

e, em particular a metodologia de estudo de caso, como uma saida mais facil.

A metodologia qualitativa é muitas vezes considerada como uma abordagem
alternativa que procura responder a perguntas que ndo podem ser respondidas
através da quantificagiio, amostragem aleatoria, teste de probabilidades e outras
medidas, que visam controlar o ambiente do participante. Vista como uma
abordagem complementar a investiga¢éo, a metodologia qualitativa, em particular
no que concerne ao estudo de caso, pode ser utilizada em conjunto com métodos

quantitativos, trazendo uma nova profundidade e riqueza para a analise de dados.
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Deturpado por falsos valores, o estudo de caso é, como se diz na giria portuguesa
“pau para toda a obra”; desde curtos trabalhos de investigacdo a trabalhos
finais de curso, podemos vé-lo em diversificadas formas de apresentacio.
Contudo, muitos dos estudos que se apresentam como estudos de caso na
realidade nfio o sdo, baseando-se tnica e exclusivamente no facto de serem
desenvolvidos com apenas uma unidade ou por incluirem um ndmero muito
reduzido de sujeitos (ALVES-MAZZOTTI, 2006). Aqui convém alertar que
um estudo de caso ultrapassa a nogio de se trabalhar apenas com “um caso”,
¢ toda uma pandplia de procedimentos assente num arquétipo que almeja
entendimento aprofundado e consubstanciado em dados que emergem de

métodos e técnicas rigorosamente conduzidos.

O estudo de caso serda porventura o maior e mais frequente representante
da abordagem qualitativa. Minayo (2016) dissertando sobre a abordagem
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qualitativa, caracteriza-a como “...um tipo de investigacio orientado para
analise de casos concretos em sua temporalidade e localizagdo, por meio de
expressdes e significados que as pessoas ddo a seus pensamentos, atitudes,
comportamentos e praticas” (p. 18), aludindo para a intrincada relagio entre

a metodologia de estudo de caso e a abordagem qualitativa.

Oriundo das ciéncias sociais, para muitos serd bizarro a utilizagio do estudo
de caso na area da saide, embora haja ja uma longa histéria de convivéncia.
A titulo de exemplo invoca-se a abordagem médica que, para compreender a
doenca se tem tradicionalmente sustentado fortemente em dados qualitativos,
e em particular em estudos de caso, para ilustrar fendmenos importantes ou
interessantes. Além disso, ndo ¢ descabido mencionar que grande parte do
trabalho diario de médicos e outros profissionais de satiide ainda envolve (e sempre

envolverd) decisdes que sdo mais de natureza qualitativa do que quantitativa.

Os procedimentos da metodologia de estudo de caso podem ser dificeis de
compreender porque muitas das suas caracteristicas sdo encontradas em outros
métodos e desenhos de investigacdo: usa frequentemente multiplos métodos de
obtenc@o e triangulacdo de dados, complexificando o seu entendimento a par com
os seus diferentes significados em diferentes areas do conhecimento; pode ainda
servir-se das diferentes abordagens (qualitativas, quantitativas ou mistas); podem ser
prospetivos, retrospectivos, dedutivos ou indutivos na sua abordagem a teoria, inicos
ou multiplos; e, quanto ao seu objetivo, descrever, explicar, explorar ou avaliar.
Pelo que nio sera surpreendente que haja ambiguidade na sua caracterizagdo ¢
compreensio (WALSHE; CARESS; CHEW-GRAHAM; TODD, 2004).
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Mas afinal em que consiste um estudo de caso? Qual a sua pertinéncia na area da
saude? Como conduzir um estudo de caso? Como processar e interpretar os dados
que dele resultam? Estas sdo algumas das questdes a que tentaremos dar resposta
neste capitulo. Tentaremos apresentar uma sumula das caracteristicas essenciais de
um estudo de caso com enfoque no campo da saude, as questdes da qualidade das

mnferéncias e a forma como a utilizacio de QDAS contribuiu para essa qualidade.

1. QUE ENTENDIMENTO E UTILIZACAO DE ESTUDO DE CASO NO
CAMPO DA SAUDE?

A compreensdo do que é o estudo de caso implica que se defina o que se
entende por esta metodologia de investigacio e se descreva o seu potencial de

utilizag¢do no campo da saude.

1.1 EM QUE CONSISTE A METODOLOGIA DE ESTUDO DE CASO?

Um estudo de caso é uma investigagdo particularistica que ¢ usada para
gerar uma compreensdo multifacetada e em profundidade de uma questdo
complexa no seu contexto de vida real. Na busca de maior consenso, os autores
concordaram que o estudo de caso ndo era um método em si, mas sim uma
familia ou paleta de métodos (STAKE, 1995), ndo sendo intrinsecamente de

natureza qualitativa ou quantitativa.

Existem variadas defini¢oes de estudo de caso, todavia é comumente aceite
que o estudo de caso ¢ particularmente util quando ha uma necessidade de
obter uma apreciacio aprofundada de um problema, evento ou fenémeno
de interesse, num meio natural e contexto da vida real. A exploracio
aprofundada do fenémeno no contexto em que ocorre assume-se como o
seu principio principal. E por esta razio que é por vezes referido como um
projeto “naturalista”, levado a cabo no contexto onde os fenémenos ocorrem,
o qual contrasta com o design “experimental” em que o investigador pretende

exercer controlo sobre e manipular a variavel ou variaveis de interesse.

Neste ambito, sdo varias as mengdes na literatura, na senda de Yin (2001,

2015), a par com Stake (1995), os autores mais referenciados, onde se refere que
3 b >

quase tudo pode ser um “caso”: um individuo, um personagem, um pequeno

grupo, uma organizacio, uma comunidade, uma nagio, uma decisdo, uma

politica, um processo, um incidente ou acontecimento imprevisto.

Um vasto numero de autores, entre os quais destacamos Yin (2015) e Stake

(1995), salientam que o objetivo de um estudo de caso ¢ aprofundar a
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compreensio acerca do “como” e dos “porqués” do mesmo, evidenciando
a sua identidade e caracteristicas préprias, nomeadamente nos aspetos que

interessam ao investigador.

Com um estudo de caso pretende-se capturar a particularidade e a complexidade
do(s) caso(s), compreendendo as suas atividades dentro de circunstancias
importantes. Estudamos um caso que ¢ de interesse muito especial, olhamos
para o detalhe da interagiio com os seus contextos. O caso é um entre outros.
Podemos focar o caso durante um dia ou um ano, mas enquanto estamos

concentrados, estamos empenhados num estudo de caso (STAKE, 1995).

Entéo, quando se deve usar uma abordagem de estudo de caso? Um desenho de
estudo de caso deve ser considerado quando: (a) o foco do estudo é responder a
perguntas “como” e “porqué”; (b) ndo é possivel manipular o comportamento
das pessoas envolvidas no estudo; (c) pretende-se cobrir condigdes contextuais
relevantes para o fenémeno em estudo; ou (d) os limites entre o fenémeno ¢
o contexto nio sio claros (YIN, 2015). Como consequéncia, o estudo de caso
pode fazer uso de varias fontes de dados, devendo os dados convergir entre st
(triangulagdo), beneficiando assim do desenvolvimento prévio de proposicoes

tedricas que conduzam a recolha e a analise de dados.

1.2 PORQUE E PARA QUE A METODOLOGIA DE ESTUDO DE CASO EM SAUDE?

Tradicionalmente a metodologia de estudo de caso enquadra-se na abordagem
qualitativa, partilhando da necessidade do conhecimento do fenémeno na
perspectiva dos seus atores. Sendo a satude incontornavel para o individuo e
a qualidade dos servicos uma preocupacdo crescente dos stakeholders, observa-
se uma também progressiva necessidade de humanizar e de conhecer as
vivéncias e opinides daqueles que necessitam e prestam cuidados de saude.

Neste ambito, Ribeiro, Souza e Costa (2016) mencionam que

“Conhecer as significagdes dos fenémenos do processo satde-doenca pode
contribuir de sobremaneira para melhorar a qualidade da relacdo entre
consumidores e fornecedores de servicos de satde; fomentar maior adesdo em
agdes de saude implementadas individual e coletivamente; e, entender mais
profundamente emogdes ¢ comportamentos dos doentes, familias e profissionais
de saude. Indubitavelmente, a satde ¢ das pessoas, para as pessoas ¢ pelas
pessoas, pelo que, uma auscultagio profunda da “subjetividade” permite um
maior conhecimento e, consequentemente, respostas ajustadas as pessoas,

usudrios ¢ profissionais de saiade.” (p. 2324)
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Uma abordagem concetualmente relacionada com o estudo de caso pode ser
usada, por exemplo, para descrever em detalhe a determinagfo de diagnodsticos e
episodios de cuidados; avaliar prioridades, resultados e processos de intervengio
terapéutica; explorar atitudes profissionais, relagdes prestadores-clientes,
relagdes entre profissionais, experiéncias de uma nova iniciativa ou servigo,
politica de desenvolvimento ou, de forma mais geral, para investigar fenémenos
contemporaneos dentro do seu contexto. Observa-se que o cuidado ao individuo
e a qualidade do servico prestado estdo entre as mais prementes, sendo também as
que se revestem de maior complexidade e particularidade, pelo que é facilmente

constatavel a aplicabilidade da metodologia de estudos de caso.

Assim, a criacio de um cuidado mais eficaz, baseada em evidéncias nio
assenta apenas no desenvolvimento e divulgacido das evidéncias, mas também
na construcio de conhecimento das maneiras em que as inovacdes podem
ser incorporadas na pratica. A compreensido das estruturas e processos de
mudangca ¢ tdo critica quanto o conhecimento do que o que funciona. Décadas
de investigacdo em ciéncias organizacionais e socials sugerem que a natureza
da inovacdo e os contextos organizacionais, profissionais e sistema de saude

em que sdo introduzidas, influenciam a sua ado¢io (BAKER, 2011).

As politicas e sistemas de saide sdo reportadas por Gilson (2012) como um
campo de exceléncia para utilizagdo do estudo de caso, na medida em que
fortemente influenciados, e muitas vezes incorporados em fatores contextuais,
se tornam eles proprios parte do foco de inquérito. A autora apresenta como
exemplos o desenvolvimento de politicas de saude, a interdependéncia das
motivacdes e relagdes dos trabalhadores de satide, bem como as experiéncias
anteriores e a compreensdo sobre a doenga dos utilizadores de cuidados
de saude e, consequentemente, a sua adesdio a tratamentos, como aspetos
complexos e intrinsecamente relacionados a provisdo de servicos de saude,
subjacentemente, com uma elevada carga contextual. Sobre qualquer questdo
politica e sistemas de saude existem também multiplas interpretacdes da
mesma experiéncia, que pessoas com diferentes papéis que levam para os seus

proprios contextos (GILSON, 2012).

Os estudos de caso também sdo adequados para o estudo da iniciativa e
inovagao no contexto de saude, nomeadamente para compreender e explicar
relac¢des causais e caminhos resultantes de iniciativas ou servigos e politicas de
desenvolvimento (CROWE et al., 2011) e a implementacdo de inovagdo em
servigos de saude (BAKER, 2011). Num estudo onde fez uso de entrevistas,
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dados clinicos e documentos, na analise de individuos ou equipas em contexto,
Baker realga que os estudos de caso detalham experiéncias especificas em
contextos particulares, permitindo a aprendizagem acerca de processos

organizacionais.

Mas nem s6 de sistemas se observa a utiliza¢do de estudos de caso. Crowe
et al. (2011) apresentam um conjunto de investigacdes com base no mesmo
método, focando, por exemplo, o processo de aprendizagem formal e informal
de estudantes acerca da seguranca do cliente; a implementacio e a adocdo de
registos de satde eletronicos por parte dos profissionais de satide; o processo de
planeamento e implementagio de um servigo em cuidados primarios baseado
na experiéncia dos clientes; e por dltimo a identificaciio das razdes para as

diferengas no recrutamento de minorias étnicas para a investigacdo da Asma.

Numa abordagem mais relacionada com a vivéncia individual observamos os
estudos de Carson e Polman (2008), que focam a experiéncia na reabilitacdo
de um jogador de Rugby apdés uma cirurgia reconstrutiva do ligamento
cruzado anterior. Foram utilizados questionarios, entrevistas e auto-relatérios
para aferir a resposta emocional, “enfrentamento/ajustamento”, o apoio
social e a percepcdo de autonomia. Um estudo de caso realizado por Heil
(2012) investigou como as percep¢des de dor sao influenciadas pela alteracéo
dos ambientes e os comportamentos dos outros durante o periodo de lesdo
inicial até a estabilizacdo. Ambos os estudos contribuem para o espectro do
conhecimento da influéncia dos contextos, mormente no que concerne ao
contributo psicolégico ao processo de recuperagio. Outros estudos dignos de
atencdo pelo seu foco na intervencio e experiéncia do consumidor de servigos
de saude e, consequentemente, a ado¢do de medidas terapéuticas ajustadas,
sdo por exemplo o estudo das mudangas nos papéis de vida apods a lesdo na
mio por Schier ¢ Chan (2007), o estudo realizado por Soli (2015) de como a
musicoterapia pode proporcionar possibilidades de recuperagio social a um
homem com psicose internado numa unidade de terapia intensiva psiquiatrica
e, por ultimo, o estudo por Ribeiro, Rodrigues, Marques, Firmino e Lavos
(2017), onde sdo estudadas as percepcdes de clientes e terapeutas acerca das

prioridades de intervenc¢ao definidas.

Apesar de muitos outros estudos poderem ser mencionados, os aqui
apresentados correm o espectro de contributo util do estudo de caso para o

conhecimento coletivo na area da saude.
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2. COMO GARANTIR A QUALIDADE DA METODOLOGIA DE
ESTUDO DE CASO?

Um desafio para qualquer investigador, talvez mais ainda para aqueles no
campo da saude, é alcancar a melhor qualidade possivel na condugido de uma
investigagdo. Guba e Lincoln (1989) olham para a validade enquanto um estado
de confianca bem fundamentado e que exige responder a questdo: como pode
o investigador qualitativo convencer a sua audiéncia e a ele proprio que os
resultados/descobertas de uma investigacdo sdao merecedores de serem tidos em
conta? Esta seccdo do capitulo procura explicitar critérios e estratégias que o
mvestigador deve considerar ao realizar um estudo de caso, especificamente no
ambito da saude. Explicitamos alguns dos critérios de qualidade (ou validade) que
tém sido considerados pela comunidade cientifica, associando-os a estratégias

ou procedimentos especificos que permitem garantir a sua presenca.

Note-se, contudo, que a aplicacdo de conceitos como validade e confiabilidade
ao estudo de caso ndo ¢é consensual. Alguns autores (e.g, THOMAS, 2011)
consideram que estes conceitos foram importados do paradigma positivista, ndo
se aplicando por isso ao estudo de caso. Guba e Lincoln (1989) defendem que
crencas diferentes conduzem a diferentes exigéncias e critérios, avangando com
uma proposta integradora, que apresenta os critérios que consideram aplicar-se
a investigagdo qualitativa, estabelecendo um paralelismo entre estes e o conceito
de validade, que é adoptado por Yin (2001, 2015), sendo que partilham diversos
aspetos entre si. Thomas (2011) chama ainda a atencao para a importancia da ética
ao avaliar-se a qualidade do estudo de caso. Nesta sec¢do do capitulo baseamo-nos
essencialmente na abordagem de Yin, conjugando-a com a de outros autores. A
abordagem desse autor revela-se particularmente pertinente dado o seu nivel de

sistematizacio e rigor cientifico e referir-se especificamente ao estudo de caso.

2.1 COMO CONSEGUIR VALIDADE DE CONSTRUCTO?

A validade de constructo é conseguida com a identificagio das medidas
operacionais corretas para os conceitos estudados (YIN, 2015). Isso requer
que o investigador defina de forma clara os conceitos focados no estudo
(THOMAS, 2011; YIN, 2015) e a relac@o entre esses conceitos ¢ os objetivos
do estudo, garantindo que ndo permanecem davidas ao leitor a este nivel (YIN,
2015). Importa ainda identificar as medidas operacionais que combinam os
conceitos abordados. Yin sublinha, a este proposito, que é particularmente
pertinente que o investigador evoque estudos anteriores que tenham feito a

mesma associacdo de medidas operacionais e conceitos.
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Trés taticas que podem ser adotadas no sentido de se aumentar a validade
de constructo num estudo de caso (YIN, 2015) sdo: usar fontes multiplas de
evidéncias; estabelecer uma cadeia de evidéncias; e submeter o rascunho do

relatoério a revisdo.

2.11USAR FONTES MULTIPLAS DE EVIDENCIAS

Alguns autores entendem a triangulacdo enquanto um pré-requisito de
um estudo de caso (i.e., THOMAS, 2011). Apesar de haver varias formas
de triangulacdo, Yin (2015) privilegia a triangulacdo de fontes de evidéncia,
que se refere ao cruzamento de dados com origem distinta (e.g., documentos,
entrevistas, observacdes) em relacio a um mesmo conjunto de questdes de
investigacdo «visando corroborar a mesma descoberta» (p.125). O recurso a
esta estratégia, demonstrando que as descobertas sdo apoiadas por mais do
que uma fonte, aumenta a certeza que o investigador apresenta o fenémeno

de forma precisa.

Os dois principais propositos da triangulacdo sio a confirmagio ou o encontro
dos dados inter-fontes ou inter-métodos, assim como assegurar que os dados
sdo completos, quase como num processo de saturagio, isto é, que completam
o nivel de informacdo almejada abrangendo as diferentes perspectivas dos
fenémenos estudados. A confirmacgio é o processo de comparar os dados
recolhidos a partir de varias fontes para explorar a medida em que as
conclusdes podem ser verificadas (CASEY; MURPHY, 2009). Se os dados
recolhidos através de métodos diferentes sdo consistentes, isso pode aumentar

a conflanc¢a na credibilidade dos resultados (KNAFL; BREITMAYER, 1991).

A assuncdo de integralidade dos dados est4 relacionada principalmente com
a recolha de multiplas perspectivas a partir de uma variedade de fontes, de

modo a retratar os fenémenos de forma mais completa possivel (SHIH, 1998;
CASEY; MURPHY, 2009).

No que toca ao campo da saide é frequente a conjunc¢io de dados qualitativos
com dados quantitativos. Por isso néo sera de estranhar triangularem-se dados
oriundos de questionarios, processos clinicos, entrevistas e observacdes, mas
também a interligacio com escalas de avaliagio com caracter quantitativo

(e.g., uma escala de ansiedade).



Investigagdo Qualitativa em Satde: conhecimento e aplicabilidade

2.1.2 ESTABELECER UMA CADEIA DE EVIDENCIAS

Esta estratégia refere-se a ligacio clara entre os diferentes elementos do
estudo. Isso significa que o leitor deve conseguir associar as conclusdes do
estudo (as “descobertas”) aos resultados, associar estes aos procedimentos
seguidos, os procedimentos aos instrumentos adotados e os instrumentos
as questdes de investigacio. A garantia desta cadeia de evidéncias passa
por assegurar que existe coeréncia entre o protocolo de estudo de caso (ver
2.4.1) e os procedimentos seguidos no terreno. Deve-se igualmente incluir na
secgdo de resultados citagdes que remetam directamente para os dados e que

consubstanciem as analises (YIN, 2015).

2.1.3 SUBMETER O RASCUNHO DO RELATORIO DO ESTUDO DE CASO A
REVISAO DE INFORMANTES

O relatério do estudo de caso ¢ a forma de comunicar a investigagio realizada,
podendo assumir diferentes formatos, consoante o publico (ou piblicos) ao
qual se dirige. Apos identificar esse publico, o investigador deve elaborar
um primeiro rascunho do relatorio, submetendo-o a colegas investigadores
e a participantes e informantes do estudo (YIN, 2015). No que se refere aos
participantes e informantes do estudo, ao mostrar-lhes a sua interpretacdo dos
dados, o investigador cria uma oportunidade de observar o nivel de exatiddo
do estudo, identificando visdes distintas dos participantes, para além de poder
ainda obter novos dados, que os participantes possam partilhar neste momento
e que anteriormente nfo haviam referido. E um modo de assegurar a validaczio
dos dados. O investigador deve considerar a forma como ird solicitar esse
feedback (e.g., através de um questionario com questdes abertas e fechadas, um
grupo de discussdo ou uma nova entrevista) e a forma como esse feedback sera
tratado. Importa nio s6 explicitar o procedimento seguido a nivel da submissdo
do rascunho do protocolo, como também prever a forma de partilhar eventuais

dados novos e discordancias em relagio as descobertas do estudo.

2.2 COMO ASSEGURAR A VALIDADE INTERNA?

As questdes da validade interna colocam-se quando o estudo de caso ¢
correlacional e causal, encontrando-se ausentes quando ¢ exploratério e
descritivo. Assim, quando o investigador se baseia nos dados recolhidos para
inferir que um dado evento esta associado a uma ocorréncia anterior, importa
adoptar estratégias que assegurem a confianga dessa inferéncia. Yin (2015)

fala-nos de quatro taticas que podem ser adotadas, a saber: combinacéo de
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padrio, construgio de explicagdes, tratamento de explicacdes rivais; e uso de
modelos logicos. Conforme se ira perceber, as taticas apresentadas podem (e

quando possivel devem) ser combinadas entre si.

2.2.1COMBINAGAO DE PADRAO

A combinacio de padrio implica olhar para os resultados do estudo (as
nossas descobertas) e combind-los com as previsdes tedricas inicialmente
definidas. O investigador realiza uma comparagio entre o padrido empirico
(i.e., os resultados encontrados no terreno) e o padrio previsto (i.c., a teoria

ou proposicdes iniciais), observando se os resultados vio ao encontro da teoria

(YIN, 2015).

2.2.2 CONSTRUGAO DE EXPLICAGOES

Esta tatica traduz a elaboracio de uma teoria que explique as descobertas
do caso. Isso passa pela identificacio de ligacdes causais no fenémeno,
explicitando a cadeia de evidéncias observada no(s) caso(s) e que sustentam a

explicacdo elaborada (i.e., a teoria) (YIN, 2015).

2.2.3 TRATAMENTO DE EXPLICAGOES RIVAIS

As explicagdes rivais referem-se a diferentes histérias/interpretacdes que
se podem aplicar aos dados (STEWART, 2014). Esta tatica implica que o
investigador defina varias proposi¢des ou padrdes iniciais (i.e., descobertas
distintas sob a forma de proposi¢des), que associa a variaveis independentes
especificas e que estdo presentes no caso estudado. Se uma explicacdo se
revelar valida, as explicagdes rivais ndo o poderdo ser também (YIN, 2015).
No estudo de caso tnico isto implica que devemos ser capazes de demonstrar
que ha uma explicagio que se aplica, identificando e invalidando explicagdes
alternativas. No estudo de caso multiplo podemos ter selecionado varios casos
na procura da replicacéo literal; aqui o investigador pretende observar que a
mesma explicacio se aplica a todos os casos. Se o investigador selecionou os
casos na procura da replicacio tedrica, a variavel independente devera variar
nesses mesmos casos. A explicacdo aplicada a um dos casos ndo se devera
aplicar aos restantes, por condigdes previsiveis, ou seja, a presenca da variavel

independente em condig¢des distintas nos restantes casos (idem).
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2.2.4 USO DE MODELOS LOGICOS

O modelo logico representa uma teoria inicial sobre o(s) caso(s), definindo
uma sequéncia temporal de eventos considerando a variavel independente
e a dependente. O investigador define esse modelo sequencial teérico e vai
observar se este se verifica, comparando a sequéncia observada de eventos
no terreno com o modelo definido. Assim, por exemplo, podera definir que
um programa de interven¢do no grupo de cuidadores de um centro de satude
(i.e., médicos, enfermeiros e secretarios clinicos) focando o relacionamento
com os utentes centrado no cliente, serd seguido de uma nova forma de
comunicag¢io entre os profissionais (i.e., na forma de reflexdes partilhadas
acerca da intervengio, novos canais de comunicacdo) e que a esta nova forma
de comunicacio se seguira uma nova forma de relacionamento com os utentes,
por exemplo, centrada no cliente vs centrada no médico. Assim, o investigador
procura defender a relaco entre a variavel independente (i.e., a intervenc?o)
e o efeito causal ou variavel dependente (i.e., a forma de relacionamento com
os utentes). Importa que o recurso aos modelos logicos ndo descure o contexto,
que ¢ central no estudo de caso, e que se considere igualmente as transicoes

entre os eventos no caso.

2.3 PODEMOS FALAR DE VALIDADE EXTERNA NA METODOLOGIA DE ESTUDO
DE CASO?

A validade externa trata de saber se os resultados de um dado estudo sdo
ou nio “generalizaveis além do estudo imediato, independentemente do
método de pesquisa utilizado” (YIN, 2015, p.51). Guba e Lincoln (1989)
propdem a nogdo de transferabilidade, que surge como préoxima a validade
externa, sublinhando que, na medida em que a investigacdo qualitativa esta
preocupada em compreender o que ¢é tnico, os significados, importa descrever
profundamente o contexto, os seus detalhes e cultura, fornecendo informagao
suficiente que permita ao leitor ajuizar acerca da possivel transferéncia dos

resultados para outros contextos.

O investigador pode contribuir para a validade externa do estudo de caso
ao considerar: a formulagdo das questdes de investigacdo, a generalizacdo
analitica e a replicacdo (YIN, 2001; 2015). Ao definir as questdes inicials
do estudo deve-se privilegiar formulagdes do tipo “como” e “porqué”, que
permitem a generalizagio analitica. O momento da defini¢do da teoria e das
questdes iniciais e proposicdes tedricas ¢ fundamental para a qualidade das

inferéncias a nivel da validade externa.
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2.3.1GENERALIZAGAO ANALITICA

Os estudos de caso (a semelhanca de uma experiéncia) sdo generalizaveis
a proposicdes tedricas e ndo as populacdes ou aos universos (YIN, 2001).
Conforme refere Yin (2015, p.22) o investigador que realiza um estudo de caso
procura «expandir e generalizar teorias (generalizag¢do analitica) e nao inferir
probabilidades (generalizacZo estatistica)». Importa, por isso, ndo entender os

casos como unidades de amostragem.

A generalizac¢do analitica implica que o investigador construa teoria a partir
das suas descobertas e explicite em que contextos/situagdes é que essa teoria
se aplica (YIN, 2015), devendo igualmente referir aquilo que o caso mostra
de novo (STEWART, 2014). Retomando o exemplo da intervengdo num
centro de saude, o investigador poderia propor que as proposi¢des resultantes
da analise dos dados (i.e., a teoria elaborada) se aplicam a centros de satde
onde os profissionais recebam formagio em relacionamento com os utentes

segundo a abordagem centrada no cliente.

2.3.2 REPLICAGAO

Conforme referido, o estudo de caso pode diferenciar-se em funcio do nimero
b
de casos, sendo que o formato “classico” remete para o caso unico (ou simples).
>
O recurso ao formato do caso multiplo, apesar dos seus desafios, contribui
para a generalizacdo dos resultados da investigacdo, através da replicacio.
Segundo Yin (2001) essa replicagdo pode assumir duas formas: replicacdo

teorica e replicacdo literal.

Varios autores chamam a aten¢do paraaimportincia do investigador considerar
os critérios subjacentes a sele¢do do caso (i.e., THOMAS, 2011). No momento
de selecionar os casos o investigador deve considerar a possibilidade de se prever
resultados semelhantes entre casos, o que permitird assegurar a replicagio
literal; e/ou a possibilidade dos casos selecionados produzirem resultados
contrastantes por razdes previsiveis, o que nos remete para a replica¢do tedrica
(YIN, 2015). A possibilidade de generaliza¢do a partir de um Uunico caso
depende, segundo Flyvbjerb (2006), do caso e da forma como este é escolhido.
O autor defende uma “escolha estratégica”, ou seja, selecionar um caso que
seja favoravel a tese que se pretende estudar. Isto significa que é esperado que
a tese se verifique no caso selecionado, dadas as suas caracteristicas. Se essa
tese néo se observar no caso que tem condicdes consideradas favoraveis a sua

observacio, segundo a teoria (por exemplo), a tese revela-se falsa. Entdo, é de
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esperar que a tese seja falsa em casos “intermédios”, no sentido em que estes
nio reunirdo a partida as condic¢des entendidas como sendo favoraveis para
que a tese seja observada. Goncretizando esta ideia, Flyvbjerb refere que o
estudo de caso unico pode ser ideal para se realizar o teste de “falsificacio”
proposto por Karl Popper (1959, in Flyvbjerb, 2006), que traduz “one of the
most rigorous test to which a scientific proposition can be subjected: If just one
observation does not fit the proposition, it is considered not valid generally and
must therefore be either revised” (FLYVBJERB, 2006, p. 227-228).

2.4 COMO GARANTIR A CONFIABILIDADE NA NOSSA INVESTIGAGAO COM
ESTUDO DE CASO?

O objectivo do investigador a nivel da confiabilidade é demonstrar que foram
minimizados possiveis erros e parcialidades (YIN, 2001; 2015). Isto implica
que se procure operacionalizar ao maximo todas as etapas do processo de
investigagdo, para que outros investigadores (ou o proprio) possam realizar
o mesmo estudo de caso (com o mesmo caso), operacionalizando os mesmos
procedimentos, e obter os mesmos resultados. Duas taticas que podem ser
adotadas no sentido de se aumentar a confiabilidade: o protocolo do estudo de

caso; ¢ a base de dados do estudo de caso.

2.41PROTOCOLO DE ESTUDO DE CASO

O protocolo do estudo de caso é um documento que sistematiza toda a
investigagdo, orientando o investigador ao longo do tempo. A elaboracio deste
documento deve ser um dos primeiros passos do investigador, particularmente
antes de avangar para a recolha de dados, guiando-o ao longo de todo o
processo. Vai permitir-lhe ainda verificar se conduziu a investigacdo de forma
sistematica, cumprindo assim com um dos elementos que Maylor e Blackmon
(2005, apud STEWART, 2014) sugerem para se avaliar a qualidade de um

estudo de caso.

Um dos primeiros elementos do Protocolo ¢ uma sintese do projeto de estudo
de caso, que resume os objetivos e a bibliografia relevante sobre o topico.
Este elemento é frequentemente utilizado pelo investigador para apresentar o
estudo as entidades a quem solicita a colaboragio, por exemplo, ao Conselho

de Administra¢do de um Hospital.

Um segundo eclemento do Protocolo consiste na sistematizacdo dos

procedimentos de campo. Isto engloba a apresentacio de credenciais, os
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procedimentos necessarios para aceder a pessoas ou a organizagdes (e.g,
“gatekeepers”), o cronograma para a recolha de dados, e a forma como os

problemas logisticos no terreno serio geridos pelo investigador.

Um terceiro elemento do Protocolo serdo as questdes do estudo de caso.
Enumeram-se as questdes centrais, decompondo-as nas questdes que serdo
colocadas a informantes, assim como as questdes que sdo colocadas ao proprio
caso, ao padrdo de resultados e questdes normativas sobre recomendacdes.
Identifica-se ainda as possiveis fontes de informacio para obter respostas as

mesmas.

O protocolo de estudo de caso deve conter ainda um guia para o relatorio do
estudo, que se traduz num esboc¢o da estrutura que sera adotada para apresentar
o caso. Yin (2001; 2015) sugere que o investigador identifique o formato que
prevé adotar na apresentacdo dos dados, indicando o eventual uso e apresentacio
de outra documentacdo, e prevendo ainda espago para a bibliografia. Este
elemento ¢ frequentemente negligenciado, o que se torna particularmente
problematico quando se constata que ha ainda pouco consenso na literatura
quanto a forma de relatar um estudo de caso (STEWART, 2014; YIN, 2015).
Ao definir a estrutura deste relatério ¢ fundamental que o investigador considere
as potenciais audiéncias do seu trabalho. Ou seja, quem ira ler o relatério
produzido? A resposta a esta questdo pode implicar a producio de, pelo menos,
dois relatérios: um com formato de artigo cientifico e um com formato de

“sumario executivo”, a entregar ao caso(s) que integra o estudo.

2.4.2 BASE DE DADOS DO ESTUDO DE CASO

A base de dados refere-se a uma “compilagiio separada e ordenada de todos os
dados de um estudo de caso” (YIN, 2015, p.128). O investigador deve garantir
que os dados recolhidos ao longo do trabalho vio sendo armazenados de forma
que sejam facilmente acedidos ao longo do processo. A base de dados agrega
os dados brutos, que o relatério do estudo de caso ndo conseguird apresentar
na integra, permitindo que o investigador possa aceder aos dados originais em
qualquer momento. Permite, de igual modo, que os dados sejam auditados
ou consultados por investigadores interessados na investigacio realizada (e.g.,
um investigador que queira replicar o estudo). Yin (2015) diferencia quatro
componentes que devem integrar essa base de dados: as notas de campo';

documentos consultados (e.g., registos clinicos de clientes), tabelas (i.e., taxa

1 Um recurso importante quando se faz investigacao qualitativa (BOGDAN; BIKLEN, 1994)
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de turnover de profissionais). Refere ainda as novas formas narrativas. Estas
incluem materiais como bibliografia e referéncias, assim como reflexdes que o
investigador vai produzindo ao longo da investigaciio. Essas reflexdes podem
traduzir-se em memorandos (i.e., uma proposicdo que o investigador desenvolve
no contato com o terreno) e em relacdes que ele vai identificando ao longo do

contato com o terreno e com os dados recolhidos (Yin, 2001; 2015).

2.4.3 O ESTUDO DE CASO PILOTO

O objetivo do estudo de caso piloto (teste-piloto) situa-se principalmente a nivel
da formacdo do(s) investigador(es) numa fase inicial do estudo, diferenciando-
se de um pré-teste (YIN, 2001; 2015). Podendo realizar-se um ou mais estudos
piloto, simultaneamente ou numa logica sequencial, o estudo de caso piloto
visa identificar variaveis que importa considerar no estudo de caso. Considere-
se um investigador que pretende estudar a satisfacdo em equipas médicas. O
estudo piloto pode permitir-lhe identificar que as formas de comunicacio
em equipas médicas variam em funcio do servico em questdo (i.e., equipa
de medicina interna vs equipa cirurgica) e isto informara que importa
considerar a natureza da equipa médica no momento da selecio do caso.
Esta primeira experiéncia permite ainda identificar procedimentos a seguir
no terreno, nomeadamente quando o estudo envolve varios investigadores e
importa definir procedimentos que reduzam a parcialidade dos investigadores
ao longo do estudo. As aprendizagens decorrentes deste teste piloto deverdo
ser traduzidas num relatério, que ndo tera de assumir a mesma estrutura ou

formalidade que o relatorio do estudo de caso (YIN, 2015).

3. COMO PODEM OS QDAS CONTRIBUIR PARA A QUALIDADE DA
ANALISE QUALITATIVA DE DADOS?

A investigagio qualitativa pode produzir grandes quantidades de dados. O estudo
de caso nio ¢ excegio e, normalmente, gera grandes quantidades de dados, o que
torna a analise critica, mais complexa. Os dados podem incluir notas textuais ou
transcritas de entrevistas ou grupos focais, anotagdes e “notas de campo” mais
detalhadas de observagdes, um diario ou relato cronologico e notas reflexivas
do investigador. Estes dados podem atingir grandes proporcdes: a transcrigio de
uma entrevista tipica leva varias horas e pode gerar 20-40 paginas de texto com
espacamento simples. As transcri¢oes e notas sdo os dados brutos da investigacao.
Fornecem um registo descritivo da investigacdo, mas nido podem fornecer

explicacdes. O investigador tem que organizar os dados, filtra-los e interpreta-los.
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Esta quantidade de dados, que muitas vezes se revela abismal, carece de
organizagdo, estruturaco e reducdo sem prejuizo da qualidade das inferéncias
que se procura produzir. O rigor deve pautar o momento de tratamento e
interpretacgio de dados, devendo o investigador qualitativo socorrer-se de todas
ferramentas disponiveis para assegurar a qualidade do seu trabalho, como o
uso de soffware dedicado, tal como fazem aqueles que recorrem a estatistica
inferencial para a comprovacdo de hipoteses.

O uso de codificagiio, categorizagdo e a identificagdo de temas sdo importantes, até
mesmo indispensaveis, partes do processo da investigacio qualitativa, que é
usualmente muito laborioso, e frequentemente um obstaculo antecipado que pesa
nas op¢des metodoldgicas, por vezes com grave prejuizo do processo de investigacao.
Atualmente, os pacotes de sofware de andlise de dados qualitativos auxiliam o
investigador desde a fase de planeamento da investigacio, sendo extremamente tteis
na organizagdo dos dados (YIN, 2015). No caso do soffware webQDA (www.webgda.
net) (SOUZA; COSTA; MOREIRA, 2016) o mesmo permite ao investigador um
“Importante contributo na organizag¢do e sistematizacdo dos dados, possibilitando
questionar os dados e obter resultados pertinentes acerca do estudo” (SOUZA;
COSTA; SOUZA, 2015, p.158). Este software (ver Figura 1) assente em cloud
computing, possibilita a colaboracio entre investigadores, analisar dados em
diferentes formatos (texto, audio video e imagem), organizar e sistematizar a analise
através de uma arvore de categorias (com facil acesso as unidades codificadas na sua
fonte), manter o registo detalhado de todo o contexto de investigagio, e ainda,
questionar os dados, classificar relagdes e construir modelos (SOUZA; COSTA,;
SOUZA, 2015). Os mesmos autores referem que “levando em consideracdo a
profundidade, complexidade contextual, diversificagiio e cruzamento dos dados”
(p-158) que o estudo de caso “exige” ainda mais o uso dos QDAS.

Figura 1 - Ambiente de trabalho do software webQDA (exemplo de edicdo de uma imagem)

webQD,
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CONCLUSAO

A complexidade das questdes que os profissionais de saide tém de enfrentar
e o crescente reconhecimento pelos responsaveis politicos, académicos e
profissionais acerca do valor dos estudos de caso na avaliagio das intervencdes
dosservicos de satde, sugerem que o uso destes estudos € susceptivel de aumentar
no futuro. Esta estratégia possibilita, entre outras coisas, o desenvolvimento de
intervengdes, procedimentos e politicas que carecem de um estudo detalhado
de acdes e interagdes num contexto de vida real. Por conseguinte, deve ser
considerado quando as metodologias de cariz experimental s3o inadequadas

para responder as questdes de investigacdo ou impossiveis de realizar.

Ponderando a crescente atengio e pressdo sobre a prestacdo de servicos de
saude e, dado o aprofundamento de conhecimento necessario, acreditamos
que esta metodologia deve ser mais amplamente considerada. Embora
inerentemente dificil, o estudo de caso, se rigorosamente realizado e
descrito, pode proporcionar wmsights validos em muitos aspetos importantes
da area da saude. Contudo, existe efetivamente um abuso desta metodologia
subvalorizada, numa senda de facilitismo cientifico, com a ablacdo de etapas
e processos preponderantes. Torna-se importante a divulgagio e formagio
cientifica de modo a colmatar a negligéncia de fatores simplificadores e

otimizadores, tdo simples como o apoio de sofiware dedicado.
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