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Resumo

Objetivo: Mapear e sintetizar as evidéncias cientificas acerca do intraempreendedorismo nas
organizacdes de satde.

Introducio: A presente pesquisa se dedica a investigar o intraempreendedorismo, dada a sua
importancia para as organizagdes de saude. Considerando a necessidade de aprofundar
conhecimentos sobre o tema, desenvolveu-se a seguinte questdo de pesquisa: Quais as
evidéncias cientificas sobre o intraempreendedorismo nas organizagdes de saude?

Método: Foi realizada uma revisao de escopo usando as bases de dados National Library of
Medicine, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature e Literatura
Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude. Foi desenvolvido um roteiro estruturado
para a coleta de dados e todas as etapas foram conduzidas por dois revisores independentes.
Resultados: Trinta e um artigos foram selecionados para a sintese da revisao. Parte das
publicagdes ocorreu nos ultimos 10 anos (n=15; 48,4%), sendo a maioria originada nos
Estados Unidos (n=16; 51,6%). Institui¢des hospitalares (n=13; 41,9%) foram o cenario de
pesquisa mais comum, ¢ estudos relacionados a enfermagem (n=20; 64,5%) foram
predominantes. Os resultados foram sintetizados e agrupados em quatro categorias: aspectos
organizacionais indutores ao intraempreendedorismo, caracteristicas empreendedoras,
desafios e obsticulos para o intraempreendedorismo e contribuigdes do
intraempreendedorismo.

Conclusao: os achados demonstraram as contribui¢des da temadtica para as institui¢des de
saude, bem como identificam lacunas no conhecimento cientifico sobre o
intraempreendedorismo, principalmente a necessidade de pesquisas no Brasil e em outros
niveis de atencdo a saude. Além disso, fornecem suporte tedrico para promover o
intraempreendedorismo nas organizagoes.

Implicacdes para a area: O intraempreendedorismo traz beneficios para profissionais,
usudrios e organizagdes de saude, incluindo os servicos de enfermagem. Para fomentar o
desenvolvimento de acdes intraempreendedoras ¢ fundamental uma estrutura organizacional
que as estimule e, principalmente, que os lideres alimentem o crescimento das caracteristicas
intraempreendedoras nos profissionais. No entanto, ¢ importante reconhecer os desafios
associados a incorporagcdo do intraempreendedorismo nas organizagdes, que podem estar
ligados a aspectos pessoais, institucionais e sociais.



Introducao

O empreendedorismo ¢ o motor do desenvolvimento econdmico, cultural e social de uma
nacdo (Ramalho et al., 2022). O termo "empreendedor" tem origem na palavra francesa
"entrepreneur" que, de forma literal, significa “aquele que estd entre ou intermediario”. Na
idade média, esse conceito fazia referéncia as pessoas envolvidas em projetos de producao e,
no decorrer dos séculos, passou a estar predominantemente ligado a area econdmica, com
referéncia ao individuo que assumia riscos. A partir de 1947, com a origem do ensino do
empreendedorismo na Harvard Business, temos vindo a assistir a uma expansao dos estudos
sobre o tema (Parreira et al., 2016, 2017), registrando-se um crescente de programas de ensino
que incluem empreendedorismo, competéncias empreendedoras e motivagdes para
empreender como conteudos programaticos (Parreira et al., 2015, 2016; 2018; Parreira, Paiva,
et al., 2018). O termo comegou a ser utilizado por diversos setores, incluindo as industrias de
cultura e criatividade (Porfirio et al., 2016), ocasionando pluralidade de conceitos e
concepgoes acerca do assunto (Franco & Gouvéa, 2016).

Na saude, em particular na enfermagem, ha trés tipos de empreendedorismo, sendo eles: o
empreendedorismo empresarial ou de negocios; o social; e o intraempreendedorismo, também
denominado empreendedorismo corporativo. O primeiro refere-se ao desenvolvimento do
proprio empreendimento, no qual o profissional atua de maneira autdnoma. Ja o segundo pode
ser compreendido como a mobilizagdo e transformagdo social a partir da identificacao e
solugdo de problemas e do incentivo ao protagonismo da comunidade. Finalmente, o terceiro
diz respeito a empreendedores que trabalham em instituigdes publicas ou privadas ja
existentes, agregando valor ao ambiente em que estao inseridos (Copelli et al., 2019).

Dada essas concepgoes, a presente pesquisa se dedica a investigar o intraempreendedorismo
considerando a sua importincia para as organizagdes de saude em contribuir no
aperfeigoamento do atendimento aos usuarios por meio das inovagdes, das mudancgas
organizacionais e da otimizacdo da utilizacdo dos recursos (Brittes, 2020; Marques et al.,
2018); além de colaborar com o desenvolvimento de vantagens competitivas no setor privado
(Lages et al., 2017; Nogueira, 2017), bem como, da moderniza¢do dos servi¢os publicos
(Lapolli & Gomes, 2017).

No ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), em um contexto de sucateamento e escassez de
recursos, existe a necessidade de iniciativas que fomentem a ampliacdo e qualificagdo do
acesso aos bens e servigos de saude, visando a melhoria das condi¢des de saude, da qualidade
de vida e da promog¢do da equidade. Diante disso, o intraempreendedorismo e a inovacgao
podem colaborar com a efetivagdo dos principios do SUS e com a mobiliza¢do de recursos e
de pessoas interessadas para enfrentar os desafios encontrados na satde publica (Bolina,
2019; Mendes et al., 2022; Menegaz et al., 2021).

Sabe-se que a dindmica do intraempreendedorismo ¢ bilateral, ou seja, de cima para baixo,
quando os gestores proporcionam condi¢des adequadas para o desenvolvimento; e de baixo
para cima, pela atuacdo dos colaboradores intraempreendedores que buscam, entre outras
coisas, maior autonomia ¢ autorrealizagdao. Posto isso, para que o intraempreendedor possa
atuar levando inovag¢ao para o seu ambiente de trabalho, faz-se necessario que as organizagdes
tenham uma estrutura interna que incentive esse comportamento nos seus colaboradores,
oferecendo-lhes mais valorizagdo e reconhecimento (Marques et al., 2018).

Considerando a necessidade de aprofundar os conhecimentos acerca da tematica, foi
elaborada — por meio da estratégia Populagdo (profissionais da satde), Conceito
(intraempreendedorismo) e Contexto (organizacdes de saude) (PCC) —, a seguinte questdo de
pesquisa: quais sdo as evidéncias cientificas sobre o intraempreendedorismo nas organizagdes
de satde? Acredita-se que os achados desta revisdo de escopo poderdao incentivar novas
pesquisas sobre o assunto por meio da identificagdo das lacunas da literatura e, sobretudo, dar
embasamento tedrico para fomentar tal iniciativa nas organizacdes.
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Portanto, este estudo teve como objetivo mapear e sintetizar as evidéncias cientificas
acerca do intraempreendedorismo nas organizacdes de saude.

Materiais e métodos

Protocolo de Revisdo de Escopo

Esta revisdo de escopo foi realizada conforme proposto pelo Joanna Briggs Institute (JBI)
(Peters et al., 2020). Conforme recomendado pelo JBI, para relatar esta revisao de escopo, foi
utilizada a lista de verificagdo PRISMA Extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR)
(Tricco et al., 2018). Esta revisdo foi documentada em um protocolo registrado no Open
Science Framework (OSF) (DOI 10.17605/0OSF.I0/QWUTS).

Criteérios de elegibilidade

Como critério de inclusdo, foram considerados os artigos originais, os relatos de caso, séries
de casos e artigos de opinido e reflexdo; enquanto foram excluidos os estudos de revisdo, as
cartas ao editor, os estudos ndo disponibilizados na integra e aqueles que nao possuiam as
organizagdes de saide como cenario.

Fontes e busca das evidéncias

As buscas foram realizadas no més de novembro de 2021 nas seguintes bases de dados:
National Library of Medicine (PubMed), Cumulative Index to Nursing and Allied Health
Literature (CINAHL) e Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Satde
(LILACS). Descritores controlados e ndo controlados de cada base de dados foram usados
para criar a estratégia de busca sem considerar limites de anos ou idiomas. Os descritores
controlados do Medical Subject Headings (MESH) foram usados como referéncia para outras
bases de dados, sendo eles: “entrepreneurship” e “health facilities”. A tabela 1 apresenta a
estratégia de busca realizada na PubMed, utilizando descritores controlados e ndo controlados.
A estratégia de busca para as demais bases de dados estd disponivel como material
suplementar.

Tabela 1
Estratégia de busca PUBMED

ESTRATEGIA DE BUSCA

("Entrepreneurship"[MeSH Terms] OR "Entrepreneurship"[All Fields] OR
"Entrepreneur"[All Fields] OR "Entrepreneurs"[All Fields] OR "Intrapreneurship"[All
Fields] OR "Intrapreneur"[All Fields] OR "Intrapreneurs"[All Fields] OR "Health
entrepreneurship"[All Fields] OR "Corporate entrepreneurship"[All Fields]) AND
((((("Health Facilities"[MeSH Terms] OR "Health Facilities"[All Fields] OR "Health
Facility"[All Fields] OR "Ambulatory Care Facilities"[MeSH Terms] OR
"Ambulatory Care Facilities"[All Fields] OR "Ambulatory Care Facility"[All Fields]
OR "Voluntary Health Agencies"[MeSH Terms] OR "Voluntary Health Agencies"[All
Fields] OR "health facilities, proprietary"[MeSH Terms] OR "health facilities
proprietary"[All Fields] OR "outpatient clinics, hospital"[MeSH Terms] OR
"outpatient clinics hospital"[All Fields] OR "Hospital Outpatient Clinics"[All Fields]
OR "Outpatient Clinic Hospital"[All Fields] OR "hospital physician joint
ventures"[MeSH Terms] OR "hospital physician joint ventures"[All Fields] OR
"hospital physician joint ventures"[All Fields] OR "Hospital Physician Joint
Venture"[All Fields] OR "Hospitals"[MeSH Terms] OR "Hospitals"[All Fields] OR
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"Hospital"[All Fields] OR "Hospital Units"[MeSH Terms] OR "Hospital Units"[All
Fields] OR "Hospital Unit"[All Fields] OR "hospitals, private"[MeSH Terms]) AND
"Hospitals Private"[All Fields]) OR "Private Hospitals"[All Fields] OR "Hospitals
Private"[All Fields] OR "Private Hospital"[All Fields] OR "Hospital Private"[All
Fields] OR "hospitals, public"[MeSH Terms] OR "hospitals public"[All Fields] OR
"Public Hospitals"[All Fields] OR "Hospital Public"[All Fields] OR "Public
Hospital"[All Fields] OR "ancillary services, hospital'[MeSH Terms] OR "Hospital
Ancillary Services"[All Fields] OR "ancillary services hospital"[All Fields] OR
"Hospital Ancillary Service"[All Fields] OR "Primary Health Care"[MeSH Terms]
OR "Primary Health Care"[All Fields] OR "hospitals, state"[MeSH Terms]) AND
("hospitals, state"[MeSH Terms] OR ("Hospitals"[All Fields] AND "state"[All
Fields]) OR "State Hospitals"[All Fields] OR ("Hospitals"[All Fields] AND
"state"[All Fields]) OR "Hospitals State"[All Fields])) OR "State Hospitals"[All
Fields] OR "Hospitals State"[All Fields] OR "State Hospital"[All Fields] OR "Health
Services"[MeSH Terms] OR "Health Services"[All Fields] OR "Health Service"[All
Fields] OR "Clinic"[All Fields] OR "Clinics"[All Fields] OR "Autonomous
Clinics"[All Fields] OR "Independent Clinics"[All Fields] OR "Independent
Clinic"[All Fields] OR "Health Organizations"[All Fields] OR "Health
Organization"[All Fields] OR "Emergency Care Clinics"[All Fields] OR "Emergency
Care Clinic"[All Fields] OR "Outpatient Health Centers"[All Fields] OR "Outpatient
Health Center"[All Fields] OR "Private Health Facilities"[All Fields] OR "Private
Health Facility"[All Fields] OR "Private Health Care Services"[All Fields] OR
"Private Health Care Service"[All Fields] OR "Health Center"[All Fields] OR "Health
Centers"[All Fields] OR "Polyclinic"[All Fields] OR "Polyclinical"[All Fields] OR
"Polyclinics"[All Fields] OR "Basic health Unit"[All Fields] OR "Basic health
Units"[All Fields] OR "Health Unit"[All Fields] OR "Health Units"[All Fields] OR
"Hospital Center"[All Fields] OR "Hospital Centers"[All Fields] OR "Health
Institutions"[All Fields] OR "Health Institution"[All Fields] OR "Primary Care"[All
Fields])

Selecdo das evidéncias

Os artigos identificados foram exportados para o software na web Endnote - Clarivate
Analytics para a identificar e excluir duplicatas. Para o gerenciamento do processo de selecao
da amostragem final, posteriormente, utilizou-se o software na web Rayyan QCRI - Qatar
Computing Research Institute.

Primeiramente, os estudos foram avaliados com base em seu titulo e resumo e,
posteriormente, aqueles que atenderam aos critérios de elegibilidade foram lidos na integra e
avaliados para compor a amostra final.

Extracdo dos dados

Foi elaborado um roteiro para extragdo dos dados contendo informacgdes relacionadas ao ano
de publicagao, pais, periddico, tipo de organizagdo de saude, categoria profissional, principais
resultados e conclusdes do estudo. Os revisores foram treinados para testar esse roteiro
estruturado e padronizar o processo de coleta de dados.

Destaca-se que as etapas de sele¢do das evidéncias e extragdo de dados foram conduzidas por
dois revisores independentes, e as discordancias resolvidas por consenso.

Sintese dos resultados



A caracterizagdo dos estudos (ano de publicacdo, pais, periddico, tipo de organizagdo de saude
e categoria profissional) foi realizada de maneira descritiva por meio da distribui¢do de
frequéncias (absoluta e percentual). Para sintetizar os principais resultados e conclusdes dos
estudos incluidos nesta revisao de escopo, estes foram agrupados em categorias tematicas
utilizando uma abordagem indutiva baseada nos proprios dados e sem a definicdo de
referencial conceitual prévio (Braun & Clarke, 2006).

Resultados

O diagrama PRISMA-ScR foi utilizado para sistematizar o processo de selecao dos artigos
(Figura 1).

Figura 1. Selecio dos estudos nas bases de dados — Brasil 2022,

Identificagdo dos estudos pelas bases de dados

Ty
Artigos identificados (n= 4595):
. Artigos removidos antes da
ldentificagac PUBKMED (n = 1437} —*| triagem:
CIMNAHL {n = 3140} Artigos duplicados (n = 8591}
LILACS (n =18}
e -~ i
—
Artigos =elecionados pela leitura - o
de titulos & resumos — Jl:f:._lrtl_gggagc::lum-:ls
(n = 3904) - !
2 Artigos excluidos:
Artigos avaliados para
Triagem elegibilidade E— M&o responderam a guestdo
(n=862) de pesquiza (n = 10}
Delineamento (n = &)
Cendrio do estudo (n=2)
M&o encontrados na integra
(n=13)
o
-

Artigos incluidos na revisdo
n=31)

No geral, 4595 estudos foram identificados nas bases de dados selecionadas e 3904 estudos
foram incluidos na amostra para sele¢do de titulos/resumo apoés a remog¢do de duplicatas.
Posteriormente a avaliagdo do titulo/resumo, 62 estudos foram selecionados para analise de
texto completo. Por fim, 31 estudos foram incluidos nesta revisao (Figura 1).

As principais caracteristicas dos estudos incluidos neste trabalho (n=31) foram apresentadas
na Tabela 2.

Tabela 2
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Caracterizacdo dos estudos

Citacao Ano Pais Revista
Arentshorst et al., 2019 2019 Holanda Journal of Housing for the
Elderly
Ballein, 1998 1998 Estados Unidos  Nursing Administration
da América Quarterly
Barretto & Haskell, 1997 1997 Nao foi Nursing Economics
especificado
Breton et al., 2014 2014 Canada Journal of Health
Organization &
Management
Dayhoff & Moore, 2003 2003 Estados Unidos  Clinical Nurse Specialist:
da América The Journal for Advanced
Nursing Practice
Dayhoff & Moore, 2005 2005 Estados Unidos The Nurse Pratictioner
da América
Eriksson & Ujvari, 2015 2015 Suécia Journal of Health
Organization and
Management
Guo, 2006 2006 Estados Unidos Journal of Health and
da América Human Services
Administration
Hawkinson, 2017 2017 Estados Unidos Journal of Medical Practice
da América Management
Hollander et al., 1992 1992 Estados Unidos Nursing Economics
da América
Jakobsen et al., 2021 2021 Dinamarca Journal of Advanced
Nursing
Kalamaki et al,, 2021 2021 Ira Ethiopian Journal of Health
Sciences
Koch, 1996 1996 Estados Unidos Tennessee Nurse
Lieb et al., 2019 2019 Alemanha Studies in Health
Technology & Informatics
Lockett et al., 2012 2012 Inglaterra Social Science & Medicine
Lukacs & Kelechi, 1993 1993 Estados Unidos  Clinical Nurse Specialist
da América
Macfadyen, 2013 2013 Estados Unidos  Holistic Nursing Practice
da América
Marques et al., 2018 2018 Portugal Journal of Nursing
Management
Mcharg, 2006 2006 Reino Unido Nursing management
Melder et al., 2021 2021 Australia BMJ Open
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Caracterizacdo dos estudos

Citacao Ano Pais Revista
Neidlinger et al., 1992 1992 Estados Unidos Advances in Nursing
da América Science
Neidlinger, Bartleson et 1992 Estados Unidos JONA: Journal of Nursing
al., 1992 da América Administration
Oboirien et al., 2019 2019 Africa do Sul  Health Policy and Planning,
Parker, 1998 1998 Estados Unidos  Nursing Administration
da América Quarterly
Richter et al., 2019 2019 Brasil Acta Paulista de
Enfermagem
Risner & Anderson, 1994 Estados Unidos Nursing Economics
1994 da América
Shirley, 2006 2006 Estados Unidos  Clinical Nurse Specialist
da América
Spitzmueller, 2018 2018 Estados Unidos Human Service
da América Organizations:
Management, Leadership &
Governance
Wankah et al., 2019 2019 Canada International Journal of
Integrated Care (1JIC)
Wilcocks, 2012 2012 Reino Unido British Dental Journal
Wolfson & Neidlinger, 1991 Estados Unidos Nursing Economics

1991 da América

Verificou-se que 48,4% (n=15) dos estudos foram publicados nos ultimos 10 anos, sendo a
maioria originaria dos Estados Unidos (n=16; 51,6%) e a maior frequéncia de publicagdes
estava na revista Nursing Economic$ (n=4; 12,9%).

Na Tabela 3 consta a descrigdo do cendrio demonstrando o tipo de organizagdao de saude em
que ocorreu o estudo e a categoria profissional envolvida.

Tabela 3
Contextualizacdo do cenario do estudo
Citacao Tipo de organizacio de satide Categoria profissional
Arentshorst et al., 2019  Habita¢do intergeracional Nao especificado
Ballein, 1998 Hospitais e sistemas de cuidados “Enfermeiro Executivo
intensivos, organizagdes de Sénior”
manutengao da saude,
organizacoes de saude domiciliar
e de atendimento ambulatorial
Barretto & Haskell, 1997 Hospital de ensino Enfermeira clinica
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Contextualizacdo do cenario do estudo

Breton et al., 2014

Centro de Saude e Servigos
Sociais

Gerentes seniores

Dayhoft & Moore, 2003  Hospital “Especialistas em
enfermagem clinica”
(CNSs)

Dayhoft & Moore, 2005  Hospital “Especialistas em
enfermagem clinica” (CNSs)

Eriksson & Ujvari, 2015 Hospital Gerentes de operagdes,

chefes de departamento,
gerentes de processos,
enfermeiros e médicos

Guo, 2006 Organizagdes de satde Gerentes
Hawkinson, 2017 Consultério Médicos e gerentes de
consultdrio
Hollander et al., 1992 Hospital de ensino Enfermagem
Jakobsen et al., 2021 Sistema de saude Enfermagem

Kalamaki et al., 2021

Hospitais de ensino

Gerentes e chefes
hospitalares, supervisores,
chefes de servigos de
enfermagem e especialistas
em enfermagem e gestores
de servigos de saude

Koch, 1996

Nao foi especificado

Enfermagem

Lieb et al., 2019

Hospital

Lideres clinicos e de T1

Lockett et al., 2012

Hospital e aten¢ao primaria

“Leads clinicos”
e provedores de servigos

Lukacs & Kelechi, 1993

Clinica de cuidados

“Especialistas em

especializado enfermagem clinica” (CNSs)
gerontologicos
Macfadyen, 2013 Nao foi especificado Enfermagem
Marques et al., 2018 Organizagdes de saude Enfermagem
Mcharg, 2006 Nao foi especificado Enfermagem

Melder et al., 2021

Hospital

Equipes de inovagdo, com
membros incluindo
pesquisadores seniores,
académicos de doutorado ¢
médicos da linha de frente

Neidlinger et al., 1992

Hospital

“Executivos de
enfermagem”

e intraempreendedores
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Contextualizacdo do cenario do estudo

Neidlinger, Bartleson et al.,

1992

Hospital

Executivos de enfermagem e
intraempreendedores

Oboirien et al., 2019

Health district

Gestores distritais,
subdistritais e de unidades
sanitarias, enfermeiros,
membros do DCST (equipes
de especialistas clinicos -
Médico de Familia,
Enfermeira de Atengao
Primaria (APS), Pediatra,
Enfermeira Pediatrica,
Obstetra, Parteira Avancada,
com um Anestesista) e
atores externos

Parker, 1998

Nao foi especificado

Enfermagem

Richter et al., 2019

Organizagoes de saude

Enfermagem

Risner & Anderson, 1994

Hospital de ensino

“Gerente de enfermagem do
projeto”
(PNM)

Shirley, 2006

Nao foi especificado

“Especialistas em
enfermagem clinica” (CNSs)

Spitzmueller, 2018

Organizacdo comunitéria de
satde mental

Trabalhadores de Garantia
de Qualidade (QA)

Wankabh et al., 2019

Redes Locais de Saude

Formuladores de politicas,
gerentes e provedores

Wilcocks, 2012

Aten¢ao Priméria

Dentistas

Wolfson & Neidlinger, 1991 Hospital comunitario

Enfermeira Clinica

Quanto a isso, houve diversidade de organizagdes de satde cujo intraempreendedorismo foi
objeto de investigacdo e aplicacdo, com maior destaque as instituigdes hospitalares (n=14;
45,16%). Ainda em relagdo a esses dados, a maioria dos estudos estavam relacionados a

enfermagem (n=21; 67,74%).

Os principais resultados estdo apresentados na Tabela 4, a seguir, na forma de categorias

tematicas.

Tabela 4

Categorias tematicas e principais resultados

CATEGORIAS

PRINCIPAIS RESULTADOS
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Categorias tematicas e principais resultados

Aspectos
organizacionais
indutores ao
intraempreendedorismo

-Ambiente propicio a mudancgas (Arentshorst et al., 2019;
Dayhoft & Moore, 2003).

-Ambiente instavel (Wilcocks, 2012; Wolfson & Neidlinger,
1991)

-Estrutura organizacional descentralizada (Lieb et al., 2019;
Lockett et al., 2012; Marques et al., 2018; Melder et al., 2021;
Neidlinger et al., 1992; Richter et al., 2019; Wilcocks, 2012)

- Baixo nivel de burocracia (Dayhoff & Moore, 2003; Lieb et
al., 2019)

- Cultura organizacional indutora ao
intraempreendedorismo (Arentshorst et al., 2019; Hollander et
al., 1992; Kalamaki et al., 2021; Lieb et al., 2019; Lockett et al.,
2012; Marques et al., 2018; Neidlinger et al., 1992; Neidlinger,
Bartleson et al., 1992; Parker, 1998)

- Liberdade e autonomia profissional (Dayhoff & Moore,
2005; Hollander et al., 1992; Marques et al., 2018; Mcharg,
2006; Neidlinger et al., 1992; Neidlinger, Bartleson et al., 1992;
Parker, 1998)

- Valorizacgao do profissional (Arentshorst et al.; Ballein, 1998;
Dayhoff & Moore, 2005; Hawkinson, 2017; , 2019; Hollander et
al., 1992; Marques et al., 2018; Parker, 1998)

- Capacitacgao (Ballein, 1998; Dayhoff & Moore, 2005; Guo,
2006; Jakobsen et al., 2021; Lukacs & Kelechi, 1993; Mcharg,
2006; Melder et al., 2021)

- Disponibilizacio de recursos (Dayhoff & Moore, 2003;
Hollander et al., 1992; Koch, 1996; Lukacs & Kelechi, 1993;
Neidlinger et al., 1992; Wilcocks, 2012)

- Alinhamento entre os interesses institucionais e profissional
(Arentshorst et al, 2019; Neidlinger et al., 1992)

Caracteristicas
intraempreendedoras

- Persisténcia (Arentshorst et al., 2019; Dayhoff & Moore,
2003; Koch, 1996; Parker, 1998; Richter et al., 2019)

- Planejamento (Ballein, 1998; Dayhoft & Moore, 2005;
Richter et al., 2019; Risner & Anderson, 1994; Wilcocks, 2012)
- Proatividade (Koch, 1996; Richter et al., 2019)

- Imaginacao (Ballein, 1998; Dayhoff & Moore, 2003;
Neidlinger, Bartleson et al., 1992; Parker, 1998; Richter et al.,
2019)

- Confianca (Dayhoff & Moore, 2003; Dayhoff & Moore, 2005;
Koch, 1996; Neidlinger, Bartleson et al., 1992)

- Lideranca (Arentshorst et al., 2019; Ballein, 1998; Dayhoff &
Moore, 2005; Mcharg, 2006; Risner & Anderson, 1994; Shirley,
2006)

- Assuncio de riscos (Barretto & Haskell, 1997; Dayhoff &
Moore, 2005; Hollander et al., 1992; Jakobsen et al., 2021;
Koch, 1996; Marques et al., 2018)

- Tomada de decisao (Barretto & Haskell, 1997; Dayhoff &
Moore, 2005; Risner & Anderson, 1994)
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Categorias tematicas e principais resultados

- Determinacio (Dayhoff & Moore, 2005; Koch, 1996)

- Etica (Ballein, 1998; Dayhoff & Moore, 2005)

- Responsabilidade (Neidlinger et al., 1992; Neidlinger,
Bartleson et al., 1992)

- Criatividade (Dayhoff & Moore, 2005; Koch, 1996; Parker,
1998; Wilcocks, 2012)

- Conhecimento (Barretto & Haskell, 1997; Dayhoff & Moore,
2005; Lukacs & Kelechi, 1993; Marques et al., 2018; Neidlinger
et al., 1992; Parker, 1998; Risner & Anderson, 1994)

- Compartilhamento de saberes e incentivo (Barretto &
Haskell, 1997; Dayhoff & Moore, 2003; Eriksson & Ujvari,
2015; Lieb et al., 2019; Neidlinger et al., 1992; Parker, 1998;
Richter et al., 1993; Risner & Anderson, 1994)

- Energia (Neidlinger, Bartleson et al., 1992; Parker, 1998)

- Comunicacao e negociacao (Barretto & Haskell, 1997; Parker,
1998; Risner & Anderson, 1994; Shirley, 2006)

Desafios e obstaculos
para o
intraempreendedorismo

- Resisténcia a mudancas (Eriksson & Ujvari, 2015; Jakobsen
et al., 2021; Mcharg, 2006; Oboirien et al., 2019)

- Problemas organizacionais (Barretto & Haskell, 1997,
Hollander et al., 1992; Jakobsen et al., 2021; Melder et al., 2021;
Parker, 1998; Richter et al., 2019)

- Frustracao (Hollander et al., 1992)

- Desmotivacao (Hollander et al., 1992; Lockett et al., 2012)

- Interferéncia Politica (Hollander et al., 1992)

- Preconceito Cultural/Social (Hawkinson, 2017; Jakobsen et
al., 2021; Richter et al., 2019; Wilcocks, 2012)

- Confusao da identidade profissional (Jakobsen et al., 2021;
Macfadyen, 2013)

- Género e idade (Marques et al., 2018; Richter et al., 2019)
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Categorias tematicas e principais resultados

Para o intraempreendedor:
Contribuigdes do - Desenvolvimento profissional (Ballein, 1998; Barretto &

intraempreendedorismo  Haskell, 1997; Dayhoff & Moore, 2005; Eriksson & Ujvari,
2015; Hawkinson, 2017; Hollander et al., 1992; Jakobsen et al.,
2021; Lukacs & Kelechi, 1993; Richter et al., 2019; Shirley,
20006)
- Oportunidades empresariais (Ballein, 1998; Koch, 1996)
- Satisfacao pessoal (Barretto & Haskell, 1997; Hollander et. al,
1992; Koch, 1996; Lukacs & Kelechi, 1993; Marques et al.,
2018; Wolfson & Neidlinger, 1991)
- Retorno financeiro (Lukacs & Kelechi, 1993)

Para organizagdo de saude:

- Financeiro (Dayhoff & Moore, 2005; Koch, 1996; Hollander
et al., 1992; Risner & Anderson, 1994; Wolfson & Neidlinger,
1991)

- Agregacio de valor a organiza¢do (Hawkinson, 2017; Koch,
1996; Wolfson & Neidlinger, 1991)

- Aumento da produtividade (Hawkinson, 2017; Koch, 1996)
- Aumento das vantagens competitivas (Dayhoff & Moore,
2003; Eriksson & Ujvari, 2015; Guo, 2006; Hollander et al.,
1992; Parker, 1998; Wilcocks, 2012)

- Melhoria do ambiente de trabalho (Risner & Anderson,
1994; Shirley, 2006)

Para o usuario:

- Melhoria dos resultados clinicos (Dayhoff & Moore, 2005;
Hawkinson, 2017; Oboirien et al., 2019; Shirley, 2006;
Wilcocks, 2012)

- Qualidade do servi¢o (Breton et al., 2014; Barretto & Haskell,
1997; Dayhoff & Moore, 2003; Eriksson & Ujvari, 2015;
Hawkinson, 2017; Oboirien et al., 2019; Neidlinger et al., 1992;
Wankabh et al., 2019; Wilcocks, 2012; Wolfson & Neidlinger,
1991)

- Gerenciamento ou criacdo de produto ou servico (Barretto
& Haskell, 1997; Dayhoff & Moore, 2005; Koch, 1996)

As quatro categorias identificadas foram: aspectos organizacionais indutores ao
intraempreendedorismo, caracteristicas intraempreendedoras, desafios e obstaculos para o
intraempreendedorismo e contribuigdes do intraempreendedorismo. Destaca-se que nesta
ultima categoria foram evidenciadas as contribui¢des do intraempreendedorismo para
intraempreendedores, organizagdes de saude e usuarios.

Discussio

A partir da caracterizagdo dos estudos, constatou-se que o intraempreendedorismo € objeto de
investigacdo ha mais de 30 anos, expandindo-se nos ultimos 10 anos. Outrossim, mais da
metade dos estudos incluidos nesta revisao teve origem nos Estados Unidos da América, o
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que pode ser justificado pelos inumeros incentivos para agdes empreendedoras no pais devido
a crenga de que o empreendedorismo € o principal impulsionador da economia (Dornelas,
2016). Ressalta-se que a identificacdo de apenas um estudo com enfoque no Brasil (Richter et
al., 2019) ratifica a necessidade de maior desenvolvimento cientifico do tema no contexto
brasileiro, para contribuir com a promogao e aplicagdo do intraempreendedorismo no sistema
de satde do pais.

Apesar da diversidade de cenarios evidenciados nesta revisdo de escopo, predominaram os
estudos voltados para ambientes hospitalares. E importante considerar que, além da cultura
médico-assistencial hospitalocéntrica predominante, a maioria dos estudos foi realizada nos
Estados Unidos da América, onde ha um sistema de satide fragmentado com forte influéncia
do setor privado (Neres et al, 2021). Esse dado enfatiza a urgéncia de investigar o
intraempreendedorismo em outros niveis da ateng¢do, incluindo a Ateng¢do Priméria a Saude
(APS).

Houve também um numero significativo de estudos voltados para a enfermagem ou
envolvendo essa categoria profissional. Pelo seu desenvolvimento nas quatro dimensdes do
processo de trabalho (assisténcia, gestdo, ensino e pesquisa) (Stertz, 2021), a enfermagem tem
a capacidade de identificar as necessidades, tanto dos pacientes, quanto da organizac¢do de
saude e, portanto, propor solu¢des inovadoras. Apesar disso, alguns autores t€ém destacado a
dificuldade dos enfermeiros em desenvolver todo o potencial da profissdo nesse campo
devido ao déficit na formagdo empreendedora e a visdo estigmatizada de seu papel
profissional, que os relaciona a submissao a classe médica e ao cuidado estritamente orientado
a pratica (Carneiro et al., 2020). Esses dados reforcam a necessidade desses profissionais
serem reconhecidos e incentivados pelas organizacdes de satde.

Quanto as categorias tematicas, a esfera dos “Aspectos Organizacionais Indutores ao
Intraempreendedorismo” demonstrou que para que as acdes intraempreendedoras surjam e se
desenvolvam na organizacdo ¢ necessaria uma estrutura que possibilite, incentive o
intraempreendedorismo e valorize os profissionais inovadores. Considerando que o
comportamento organizacional contribui para a descoberta de novas oportunidades e para a
geracdo de ideias disruptivas, faz-se necessaria uma cultura institucional favoravel ao
intraempreendedorismo, na qual os profissionais sejam estimulados e reconhecidos por seu
envolvimento no processo de evolucdo da organizagdo de saude (Santana & Zotes, 2021).
Para tanto, ¢ fundamental que os cargos de lideranga sejam assumidos por lideres que
valorizem o intraempreendedorismo, de tal forma a contribuir no estabelecimento dessa
cultura organizacional (Kalamaki et al., 2021). Adicionalmente, a participacdo do usuario, em
conjunto com esses fatores (lideranga e cultura organizacional), pode contribuir para a
inovacdo das organizagdes de satde, conforme demonstrado em estudo realizado na
Alemanha (Lieb et al., 2019).

Nesta revisdo de escopo, varias caracteristicas intraempreendedoras foram identificadas. E
importante destacar que o desenvolvimento dessas caracteristicas deve ser bilateral, tanto pela
organizacdo de saude por meio de capacitagdo e de incentivos (Dayhoff & Moore, 2005;
Hollander et al., 1992; Jakobsen et al., 2021), quanto por iniciativa dos proprios profissionais
(Richter et al., 2019).

Quanto aos desafios e obstaculos, pdde-se identificar que as barreiras ao
intraempreendedorismo sdo multiplas e podem estar relacionadas as esferas pessoal,
institucional e social. Problemas organizacionais sao importantes empecilhos para as agdes
intraempreendedoras dentro de uma organizagdo de satide, cabendo citar a auséncia de
legitimidade estrutural e normativa (Melder et al., 2021) e a falta de suporte interno e recursos
inadequados (Barretto & Haskell, 1997). Além do mais, as questdes de género representam
desafio relevante para o intraempreendedorismo, uma vez que as profissionais se consideram
afetadas pela discriminacdo e pelo discurso machista que ndo reconhece sua capacidade,

18



impactando sua autonomia, credibilidade, aceitagdo e implementacdo de suas ideias e projetos
(Richter et al., 2019).

Por outro lado, foi constatado que o intraempreendedorismo contribui para profissionais,
organizacdes de saude e usuarios do servigo. Para profissionais intraempreendedores, os
achados mostraram que os beneficios estavam relacionados ao desenvolvimento profissional,
oportunidades empresariais e satisfagdo pessoal. Vale ressaltar que incentivos financeiros
foram citados apenas em um estudo (Lukacs & Kelechi, 1993), demonstrando que, a despeito
da sua importancia, as organizacdes de satde ainda pouco reconhecem essa iniciativa de
fomento ao intraempreendedorismo.

Cabe mencionar, portanto, que as organizacoes de saude, podem se beneficiar do
desenvolvimento da cultura intraempreendedora no enfrentamento dos desafios da saude
publica, além de agregar valor a organizagcdo, o que impacta na melhoria do ambiente de
trabalho e no aumento da produtividade, conforme evidenciado nesta revisdo. Da mesma
maneira, foram identificados beneficios para o usuario, que incluem melhorias dos resultados
clinicos e da qualidade do servico, bem como na gestdo ou criacao de produtos/servicos.

Esta revisdo apresenta um potencial limitag¢do, pois nao foi realizada uma busca na literatura
cinzenta. Apesar disso, os achados demonstraram as contribuigcdes do tema para as
instituicdes de satde, além de identificar gaps do conhecimento cientifico sobre o
intraempreendedorismo, em especial a necessidade de pesquisas no Brasil e que incluam
outros niveis de atengdo a saude.

Conclusao

A partir dos estudos incluidos nesta revisdo de escopo, constatou-se que a maior parte das
publicagdes ocorreu nos ultimos 10 anos e teve origem nos Estados Unidos da América.
Estudos relacionados as institui¢des hospitalares e a enfermagem também tém sido realizados.
As principais evidéncias foram agrupadas em quatro categorias: aspectos organizacionais
indutores ao intraempreendedorismo, caracteristicas empreendedoras, desafios e obstaculos
para o intraempreendedorismo e contribuicdes do intraempreendedorismo. Essas categorias
possibilitam compreender que a estrutura da organizagdo de saide precisa possibilitar,
incentivar e valorizar o desenvolvimento de agdes intraempreendedoras. Também foi possivel
notar uma diversidade de atributos do intraempreendedor, sendo que estes precisam ser
desenvolvidos e reforcados, tanto por ele mesmo quanto pelo fomento da instituigdo.
Demonstra-se que os desafios e obstaculos para o intraempreendedorismo sdo diversos e
possuem diferentes origens, dificultando as acdes intraempreendedoras. Por fim, as
contribui¢cdes do intraempreendedorismo estdo relacionadas, principalmente, ao progresso
profissional, satisfacdo pessoal, solu¢do de problemas, desenvolvimento de vantagens
competitivas e consequente aperfeicoamento dos resultados clinicos, demonstrando que esta
iniciativa ¢ importante tanto para o intraempreendedor, quanto para a organizacao de satde e
para o usuario.

Diante disso, infere-se que esta sintese, presente na tabela 4, pode ser utilizada como
instrumento utilizado pelas organizagdes de saide para a criagdo e/ou promog¢do de um
ambiente favoravel ao intraempreeendedorismo.

Conflitos De Interesse
Nenhum.

Materiais suplementares
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PRISMA para revisdes sistematicas e metanalises.

Estratégia de busca realizada na National Library of Medicine (PubMed), Cumulative Index to
Nursing and Allied Health Literature (CINAHL) e Literatura Latino-americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS).
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PUBMED
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https://doi.org/10.1080/23303131.2017.1422071
https://doi.org/10.7326/M18-0850
https://doi.org/10.5334/ijic.s3213

Search strategy

"("Entrepreneurship"[MeSH Terms] OR "Entrepreneurship"[All Fields] OR
"Entrepreneur"[All Fields] OR "Entrepreneurs"[All Fields] OR "Intrapreneurship"[All
Fields] OR "Intrapreneur"[All Fields] OR "Intrapreneurs"[All Fields] OR "Health
entrepreneurship"[All Fields] OR "Corporate entrepreneurship"[All Fields]) AND
((((("Health Facilities"[MeSH Terms] OR "Health Facilities"[ All Fields] OR "Health
Facility"[ All Fields] OR "Ambulatory Care Facilities"[MeSH Terms] OR "Ambulatory
Care Facilities"[All Fields] OR "Ambulatory Care Facility"[All Fields] OR "Voluntary
Health Agencies"[MeSH Terms] OR "Voluntary Health Agencies"[All Fields] OR "health
facilities, proprietary"[MeSH Terms] OR "health facilities proprietary"[All Fields] OR
"outpatient clinics, hospital"[MeSH Terms] OR "outpatient clinics hospital"[All Fields] OR
"Hospital Outpatient Clinics"[All Fields] OR "Outpatient Clinic Hospital"[All Fields] OR
"hospital physician joint ventures"[MeSH Terms] OR "hospital physician joint
ventures"[All Fields] OR "hospital physician joint ventures"[All Fields] OR "Hospital
Physician Joint Venture"[All Fields] OR "Hospitals"[MeSH Terms] OR "Hospitals"[All
Fields] OR "Hospital"[All Fields] OR "Hospital Units"[MeSH Terms] OR "Hospital
Units"[All Fields] OR "Hospital Unit"[All Fields] OR "hospitals, private"[MeSH Terms])
AND "Hospitals Private"[ All Fields]) OR "Private Hospitals"[All Fields] OR "Hospitals
Private"[All Fields] OR "Private Hospital"[ All Fields] OR "Hospital Private"[ All Fields]
OR "hospitals, public"[MeSH Terms] OR "hospitals public"[All Fields] OR "Public
Hospitals"[All Fields] OR "Hospital Public"[All Fields] OR "Public Hospital"[All Fields]
OR "ancillary services, hospital"[MeSH Terms] OR "Hospital Ancillary Services"[All
Fields] OR "ancillary services hospital"[All Fields] OR "Hospital Ancillary Service"[All
Fields] OR "Primary Health Care"[MeSH Terms] OR "Primary Health Care"[All Fields]
OR "hospitals, state"[MeSH Terms]) AND ("hospitals, state"[MeSH Terms] OR
("Hospitals"[All Fields] AND "state"[All Fields]) OR "State Hospitals"[ All Fields] OR
("Hospitals"[All Fields] AND "state"[ All Fields]) OR "Hospitals State"[All Fields])) OR
"State Hospitals"[All Fields] OR "Hospitals State"[All Fields] OR "State Hospital"[ All
Fields] OR "Health Services"[MeSH Terms] OR "Health Services"[All Fields] OR "Health
Service"[All Fields] OR "Clinic"[All Fields] OR "Clinics"[All Fields] OR "Autonomous
Clinics"[All Fields] OR "Independent Clinics"[All Fields] OR "Independent Clinic"[All
Fields] OR "Health Organizations"[All Fields] OR "Health Organization"[All Fields] OR
"Emergency Care Clinics"[All Fields] OR "Emergency Care Clinic"[All Fields] OR
"Outpatient Health Centers"[All Fields] OR "Outpatient Health Center"[All Fields] OR
"Private Health Facilities"[ All Fields] OR "Private Health Facility"[All Fields] OR "Private
Health Care Services"[All Fields] OR "Private Health Care Service"[All Fields] OR
"Health Center"[All Fields] OR "Health Centers"[All Fields] OR "Polyclinic"[All Fields]
OR "Polyclinical"[All Fields] OR "Polyclinics"[All Fields] OR "Basic health Unit"[All
Fields] OR "Basic health Units"[All Fields] OR "Health Unit"[All Fields] OR "Health
Units"[All Fields] OR "Hospital Center"[All Fields] OR "Hospital Centers"[All Fields] OR
"Health Institutions"[All Fields] OR "Health Institution"[All Fields] OR "Primary
Care"[All Fields])

LILACS
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Search strategy

"EMPREENDEDORISMO" or "INTRAEMPREENDEDORISMO" or
"INTRA-EMPREENDEDORISMO" or "EMPREENDEDORISMO EM SAUDE" or
"EMPREENDEDORISMO CORPORATIVO" or "INTRAEMPREENDEDORA" or
"INTRAEMPREENDEDOR" or "EMPREENDEDOR" or "EMPREENDEDORA" and
ORGANIZACOES EM SAUDE" or "INSTALACOES DE SAUDE" or "INSTITUICOES
DE ASSISTENCIA AMBULATORIAL" or "INSTITUICOES FILANTROPICAS DE
SAUDE" or "INSTITUICOES PRIVADAS DE SAUDE" or "AMBULATORIO
HOSPITALAR" or "ASSISTENCIA HOSPITALAR" or "CENTROS DE SAUDE" or
"CONVENIOS HOSPITAL-MEDICO" or "HOSPITAIS" or "HOSPITAL" or "SERVICOS
HOSPITALARES" or "UNIDADES HOSPITALARES" or "UNIDADE HOSPITALAR"
or "HOSPITAIS PRIVADOS" or "HOSPITAL PRIVADO" or "HOSPITAIS PUBLICOS"
or "HOSPITAL PUBLICO" or "ATENCAO PRIMARIA A SAUDE" or "SERVICOS DE
SAUDE" or "AMBULATORIOS" or "AMBULATORIO" or "AMBULATORIOS
AUTONOMOS" or "CLINICAS AUTONOMAS" or "AMBULATORIOS
INDEPENDENTES" or "AMBULATORIOS NAO HOSPITALARES" or "CLINICAS DE
ATENDIMENTO DE URGENCIA" or "POSTOS DE SAUDE AMBULATORIAIS" or
"UNIDADES DE SAUDE AMBULATORIAIS" or "INSTALACOES PRIVADAS DE
SAUDE" or "SERVICOS PRIVADOS DE ASSISTENCIA A SAUDE" or
"ORGANIZACOES MEDICO-HOSPITALARES" or "CENTRO DE SAUDE" or
"CENTROS DE SAUDE" or "POLICLINICAS" or "POLICLINICA" or "POSTO DE
ASSISTENCIA MEDICA" or "POSTO DE SAUDE" or "POSTOS DE SAUDE" or
"UNIDADE BASICA DE SAUDE" or "UNIDADE HOSPITALAR DE SAUDE
PUBLICA" or "UNIDADE DE SAUDE" or "CENTRO HOSPITALAR" or "CENTROS
HOSPITALARES" or "INSTITUICOES DE SAUDE" or "ATENCAO BASICA" or
"ATENCAO BASICA A SAUDE" or "ATENCAO BASICA DE SAUDE" or "ATENCAO
PRIMARIA" or "ATENCAO PRIMARIA DE SAUDE" or "ATENCAO PRIMARIA EM
SAUDE" or "INSTITUICOES PARA CUIDADOS INTERMEDIARIOS" or "CENTROS
DE SAUDE AMBULATORIAIS" or "CLINICA DE FAMILIA" or "ATENCAO
PRIMARIA A SAUDE"

CINAHL

Search strategy

MH Entrepreneurship OR intrapreneurship OR corporate entrepreneurship OR health
entrepreneurship OR intrapreneur OR entrepreneur AND MH Health Facilities OR MH
ambulatory care facilities OR Ambulatory Care Facility OR MH Voluntary Health Agencies
OR MH Health Facilities, Proprietary OR Health Facility OR Outpatient Clinics, Hospital
OR MH Hospital-Physician Joint Ventures OR MH hospitals OR MH hospital OR MH
primary health care OR MH primary care OR MH health services OR health service OR
Clinic OR Clinics OR Health Organizations OR Health Organization OR Outpatient Health
Centers OR Private Health Facilities OR Private Health Care Services OR Health Center
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OR Health Centers OR Outpatient Health Center OR Private Health Facility OR Private
Health Care Service OR Polyclinic OR Polyclinics OR Basic health Unit OR Basic health
Units OR Health Unit OR Health Units OR Hospital Center OR Hospital Centers OR
Health Institutions OR Health Institution OR primary care

1.2 - Prisma-ScR

Figura 1. Selecio dos estudos nas bases de dados — Brasil 2022,
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