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Resumo

Objetivo: validar o guia para a consulta de enfermagem a adultos com Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2) na
Atencdo Primaria a Saude (APS). Método: estudo metodoldgico, contemplando etapa de validacdo do guia
para a consulta de enfermagem a adultos com DM2, junto a especialistas e publico-alvo, quanto ao contetido
e aparéncia. Realizado o calculo de indice de Validade de Contetido (IVC). Resultados: na primeira rodada de
validacao alguns itens nao alcangaram IVC satisfatério, havendo sugestdes de melhorias que foram acatadas,
tendo sido alterados para a versao final. Na segunda rodada, quanto ao conteldo, objetivo, estrutura e
design, a maioria dos itens alcancaram IVC 1. O publico-alvo avaliou todos os itens, recebendo IVC 1.
Conclusdo: o guia foi validado, sendo considerado apto para utilizacdo pelas enfermeiras na consulta de
enfermagem a usudrios(as) com DM2. Destaca-se a possibilidade de replicabilidade do guia em outros
cenarios da APS e outras regies do Brasil.

Descritores: Enfermagem no Consultério; Diabetes Mellitus; Enfermagem; Estudo de Validagdo; Atencdo
Primaria a Saude

Abstract

Objective: to validate the guide for nursing consultations to adults with Type 2 Diabetes Mellitus (DM2) in

m Artigo publicado por Revista de Enfermagem da UFSM sob uma licenca CC BY.


https://doi.org/10.5902/2179769284158
https://orcid.org/0000-0003-3243-9141
https://orcid.org/0000-0002-8490-0334
https://orcid.org/0000-0002-3604-2507
https://orcid.org/0000-0001-9210-8163
https://orcid.org/0000-0001-7596-2333
https://orcid.org/0000-0002-4867-4990

2 | Guia para consulta de enfermagem a adultos com diabetes

Primary Health Care (PHC). Method: methodological study, including the validation stage of the guide for
nursing consultations to adults with DM2, with specialists and the target audience, in terms of content and
appearance. The Content Validity Index (CVI) was calculated. Results: In the first round of validation, some
items did not reach a satisfactory CVI, and there were suggestions for improvements which were accepted
and changed for the final version. In the second round, in terms of content, objective, structure and design,
most of the items achieved a CVI of 1. The target audience evaluated all the items, receiving a CVI of 1.
Conclusion: the guide was validated and considered suitable for use by nurses in nursing consultations with
users with DM2. The guide could be replicated in other PHC settings and other regions of Brazil.

Descriptors: Office Nursing; Diabetes Mellitus; Nursing; Validation Study; Primary Health Care

Resumen

Objetivo: validar la guia de consultas de enfermeria con adultos con Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM2) en
Atencién Primaria de Salud (APS). Material y método: estudio metodoldgico, incluyendo la fase de validacion
de la guia de consultas de enfermeria con adultos con DM2, con especialistas y publico objetivo, en cuanto a
contenido y aspecto. Se calcul6 el indice de Validez de Contenido (IVC). Resultados: en la primera ronda de
validacién, algunos items no alcanzaron un IVC satisfactorio, y hubo sugerencias de mejora que fueron
aceptadas y modificadas para la version final. En la segunda ronda, en términos de contenido, objetivo,
estructura y disefio, la mayoria de los items alcanzaron un IVC de 1. El publico objetivo evalué todos los items,
recibiendo un IVC de 1. Conclusién: |a guia fue validada y considerada adecuada para su uso por enfermeros
en consultas de enfermeria con usuarios con DM2. La guia puede ser replicada en otros contextos de APS y
en otras regiones de Brasil.

Descriptores: Enfermeria de Consulta; Diabetes Mellitus; Enfermeria; Estudio de Validacion; Atencién Primaria
de Salud

Introdugao

A Atenc¢do Primaria a Saude (APS) se caracteriza por ser o primeiro nivel assistencial, com
capacidade de resolu¢do da maior parte dos problemas de saude publica, e é a porta de entrada
de usudrios(as) ao Sistema Unico de Satde (SUS). A Estratégia de Saude da Familia (ESF) foi
adotada com a perspectiva de mudanca do modelo assistencial na APS, sendo a principal
estratégia para a consolidacao de suas diretrizes.’

Nesse sentido, uma APS forte deveria resolver a maioria dos problemas de saude da
populacao, abrangendo o controle das Doencas Crbnicas ndo Transmissiveis (DCNTs) e os
cuidados de longa duracao. A APS fortificada gera um aumento na eficiéncia do sistema de saude
e promove a reducao de hospitaliza¢cBes desnecessarias, que acabam produzindo um alto custo
para o sistema publico de satde.?

No contexto da APS, as DCNTs estdo presentes e se tornaram uma preocupac¢ao global,
responsaveis por 63% das mortes globais. No Brasil, correspondem a 72% das causas de morte.

Sao consideradas DCNTSs, entre outras, doencas do aparelho circulatério, Diabetes Mellitus (DM),
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cancer e doengas respiratorias cronicas. O DM esta entre as dez principais causas de morte do
mundo, e é uma das maiores emergéncias globais de satide do século.?

Na APS, a(o) enfermeira(o) integra a equipe multiprofissional e tem papel fundamental na
atuacdo junto com os usuarios do servico que possuem DCNTs, principalmente o DM, pois
desenvolve acdes e praticas de educacado, prevencao de doencas e promog¢ao da saude, em busca
de melhor qualidade de vida, empoderamento critico e construtivo. Tais elementos sdo essenciais
para o cuidado a saude das pessoas, pois as acdes de promog¢do da saude fornecem um olhar
sobre a doenca e evitam possiveis complicacdes.*

A(O) enfermeira(o), na APS, atua na prevencao e gestdo das condicdes crdnicas. Essas
acoes sao efetivas se operacionalizadas cientificamente e de forma integral por meio do Processo
de Enfermagem (PE) e, no Brasil, quando realizadas no contexto da APS, correspondem
usualmente ao que é denominado como Consulta de Enfermagem (CE).?

O enfermeiro € respaldado pela Lei n° 7.498, de 25 de junho de 1986, que dispde sobre a
regulamentacdo do exercicio da enfermagem, sendo privativo o desenvolvimento da CE.° E a
Politica Nacional de Atencao Basica (PNAB) considera também a CE como uma das atribui¢cdes
especificas e privativas do enfermeiro no ambito da atencdo basica.’

Para sistematizar a assisténcia durante a CE, é fundamental o uso de tecnologias como
protocolos, instrumentos, formularios, guias para conduzir a consulta, pois estas ferramentas
auxiliam a promover seguranca aos profissionais e usuarios, melhoria na tomada de decisdes,
ampliando o olhar da(o) enfermeira(o) sobre o processo saude/doenca no contexto da atencao
bésica, qualificando o cuidado prestado a populacdo.®

Assim, considerando a prevaléncia do DM e a importancia da utilizacdo de
guias/instrumentos para a CE na APS, foram realizadas uma busca na literatura, por meio de um
estudo de tendéncias, no Catalogo de Teses e Dissertacdes da Coordenacao de Aperfeicoamento
de Pessoal e Nivel Superior e uma Revisao Narrativa em base de dados nacionais e internacionais,
evidenciando-se uma lacuna, pela inexisténcia de tecnologias validadas para serem utilizadas
como guia durante a CE direcionada a usuarios com DM2.

10-11

Portanto, foram encontrados manuais,’cartilha educativa, protocolo de cuidados,’

instrumentos de avaliacdo do autocuidado™ e para CE,"*"

constatou-se a inexisténcia de um guia
direcionado para conduzir a CE ao usuario(@) com DM2. Assim, pontua-se a necessidade de

desenvolver tecnologias, pesquisas com esta tematica, para fortalecer a assisténcia, padronizar o
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cuidado, garantir a cientificidade e preencher a lacuna evidenciada nesta area.

Salienta-se que o guia do presente estudo faz parte de uma pesquisa matricial, em que foi
solicitada pelos participantes da pesquisa a construcao de um guia para utilizarem durante a CE
ao(a) usuario(@ com DM2. Este estudo tinha como método uma Pesquisa Convergente
Assistencial (PCA). O guia foi elaborado e construido pela pesquisadora do projeto de tese e pela
mestranda, juntamente com as enfermeiras que participaram do estudo matricial.

Assim, o o objetivo do estudo foi validar o guia para a CE a adultos com DM2 na APS.

Método

Trata-se de um estudo metodolégico, de abordagem quantitativa, contemplando a etapa
de validagdo do Guia para a CE a adultos com DM2, por especialistas da area da enfermagem e
publico-alvo, composto por enfermeiras(os). A validacdo ocorreu por concordancia entre os
especialistas e o publico-alvo, mediante a valida¢do de contelido e aparéncia.

Para a selecdo dos especialistas da area da enfermagem, foi utilizado o Modelo Adaptado
de Fehring,® tendo sido escolhidos aqueles que atingiram pontuacdo igual ou maior a 6. Sugere
que o numero deve variar de seis a 20 especialistas, dessa forma, o presente estudo
fundamentou-se no quantitativo de Pasquali,'”” com no minimo seis especialistas.

A pontuacdo dos especialistas foi analisada por meio de consulta ao Curriculo na
Plataforma Lattes, onde foram selecionados 46 especialistas. Enviou-se carta-convite, via e-mail, e,
destes, 15 aceitaram participar, remetendo-se o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), a primeira versdo do Guia e o Instrumento de Validacdao. Foram recebidos somente nove
Instrumentos preenchidos, que compuseram a amostra do estudo. Ressalta-se que ocorreram
varias tentativas de contato para que o instrumento retornasse no tempo determinado.

A validagdo junto ao publico-alvo foi realizada com as(os) profissionais enfermeiras(os) que
atuavam na APS do Municipio de Santiago/Rio Grande do Sul (RS), e que participaram da pesquisa
matricial e da elaboracao do Guia, pois a pesquisa matricial se constituiu de uma PCA que obteve a
participacdo dos sujeitos envolvidos na pratica. Os critérios de exclusdo foram: a(o) enfermeira(o)
que estivessem de férias ou afastada(o) da sua fun¢do. Dessa forma, trés enfermeiras(os) ndo
aceitaram participar do estudo, devido ao fato de duas estarem de férias e uma, afastada da sua
func¢do. Os critérios de exclusdao dos(as) especialistas da area da enfermagem foram: aqueles que

solicitassem ajuda de custo e que permanecessem por mais de 30 dias sem devolver o
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instrumento de validagdo e sem comunica¢do com a pesquisadora, apos trés tentativas de contato.
A amostra foi composta por oito enfermeiras(os), sendo entregue a carta-convite, o TCLE, a
primeira versdo do Guia e o Instrumento de Validacao.

Foi disponibilizado aos participantes um prazo de, no maximo, 30 dias para a devolu¢do do
Instrumento de Validagao devidamente preenchido, a contar da entrega do material para a analise.
Faltando sete dias para o fim do prazo estipulado, entrou-se em conto em contato com os
participantes, relembrando o prazo final para entrega dos materiais. Apés o recebimento do
material, a pesquisadora teve 15 dias para reenviar o Guia com as altera¢des que foram sugeridas
pelos especialistas da area da enfermagem e o publico-alvo, para mais uma rodada de avaliacdo
com os(as) mesmos(as) avaliadores(as).

A coleta de dados ocorreu de dezembro de 2022 a marco de 2023, online e
presencialmente, por meio de um Instrumento de Valida¢do do tipo Escala Likert adaptado de
Wild,"® com pontuacdo de 1 a 4: 1- Sim, 2- Em partes, 3- Ndo, 4- Sem opinido.

Para a andlise quantitativa dos dados, foi realizado o calculo de indice de Validade de
Conteudo (IVC), que mede a porcentagem de especialistas que estdo em concordancia sobre
determinados aspectos do instrumento e de seus itens. Esse método emprega a escala tipo Likert.
Para maior exatidao e confiabilidade dos resultados, foram considerados validos os itens que
atingiram o IVC igual ou superior a 0,80, ou seja, 80%, conforme descrito na literatura. Os itens que
obtiveram meédias inferiores ao esperado foram modificados, levando-se em conta os
comentarios e as sugestdes dos especialistas.'® Foi realizada dupla digitacdo independente e, apds
a conferéncia de possiveis erros de digitacdo, os dados foram armazenados em planilha do
Microsoft Office Excel e analisados utilizando o programa Statistical Package for the Social Sciences.
Com base na analise estatistica descritiva, com distribuicao de frequéncia simples.

Foram seguidos os preceitos éticos da Resolucao n°. 466/2012, do Conselho Nacional de
Saude. A proposta foi apreciada e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Santa Maria (UFSM), sob o CAAE: 58903922.0.0000.5346, em 15 de junho de 2022. Os
potenciais participantes receberam, por e-mai/ou de forma presencial, uma carta-convite, o TCLE

e, apos retorno dos termos assinados deu-se inicio a etapa de campo.

Resultados

Quanto a caracterizacdo dos especialistas, 88,9% (8) eram do sexo feminino, a idade com
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maior percentual variou entre 26 a 40 anos 44,4% (4). Sobre a titulagdo, a maioria 77,8% (7) possuia
doutorado. A maior parte 44,4% (4) tinha formacao em Saude Coletiva. O tempo de formacao
77,8% (7) foi de trés a 20 anos e atuavam 44,4% (4) na Assisténcia, Ensino, Pesquisa. Como tempo
de atuacdo, a maior parte possuia de 1 a 26 anos. Os especialistas abrangeram quatro regides do
Brasil, com predominio da Regiao Nordeste 44,4% (4).

No que tange ao perfil do publico-alvo, todas eram do sexo feminino, a idade
variou de 41 a 60 anos 62,5% (5), somente 12,5% (1) participante possuiam mestrado e
87,5% (7), especializacdo. A maior parte 37,5% (3) tinha formacdao em Saude Coletiva e em
Saude Coletiva, com énfase em Saude da Familia. Todas atuavam exclusivamente na
assisténcia e, quanto ao tempo de atuag¢do, a maioria 62,5% (5) apresentou de 10 meses a
sete anos e cinco (62,5%), entre 8 a 17 anos.

Na primeira rodada de avaliacdo, foram analisadas as respostas dos especialistas e
publico-alvo ao conteldo e objetivo. Os resultados (Tabela 1) correspondem a ordem do
instrumento de validacdo, com as respostas obtidas de cada item, segundo a frequéncia das

variaveis, ou seja, 0 numero de vezes em que apareceu cada valoracao e o resultado do IVC.

Tabela 1 - Valida¢do do contetido e objetivo do Guia pelos especialistas (n=15). Santa Maria/RS, 2023.

CONTEUDO E OBJETIVO 1Sim 2-Empartes 3-Ndo 4-Semopinido IVC
n (%) n (%) n (%) n (%)

1.1 As informa¢Bes estdo coerentes com as 8(88)9) 1(11,1) - - 0,88
necessidades para conduzir a consulta de
enfermagem.
12 O conteido do Guia esta apropriado para 8(88,9) 1(11,1) - - 0,88
enfermeiras(os) utilizarem durante a consulta.
1.3 A quantidade de contedido no Guia esta adequada. 7 (77,8) 2(22,2) - - 0,77
14 O Guia é apropriado para ser utilizado na sua 8(88,9) 1(11,1) - - 0,88
pratica na Atencao Primaria a Saude.
1.5 O Guia aborda assuntos necessarios para a 7(77.8) 2(22,2) - - 0,77
consulta de enfermagem.
16 O Guia contempla o objetivo da consulta de 8(88)9) 1(11,1) - - 0,88
enfermagem.
1.7 As informacBes presentes no Guia estdo 7(77.8) 1(11,1) - 1(11,1) 0,77
cientificamente corretas.
1.8 O conteldo esta apresentado de maneira clara, 6(66,7) 3(33.3) - - 0,66
compreensivel, adequada e objetiva.
1.9 H& uma sequéncia logica de conteudo proposto. 8(88,9) 1(11,1) - - 0,88
1.10 As informacdes estdo bem estruturadas em 7(58,3) 2(22,2) - - 0,77
concordancia e ortografia.
1.11 O Guia estd pratico para ser usado durante a 7(77.8) 1(11,1) 1(11,1) - 0,77

consulta de enfermagem a adultos com Diabetes
Mellitus tipo 2.
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Constatou-se que, dos 11 itens referentes ao conteudo e objetivo do Guia, cinco foram
considerados validos (1.1, 1.2, 1.4, 1.6 e 1.9), uma vez alcan¢ado o IVC de 0,88. Entretanto, os itens
1.3,1.5,1.7,1.8,1.10, 1.11 alcancaram o IVC de 0,77, recebendo sugestdes de melhoria. Nos itens
1.1, e 1.8, os especialistas sugeriram a retirada das siglas. No item 1.3, foi recomendado retirar o
“Escore Risco Global (ERG) de Framingham. No item 1.5 ressaltar que as questdes subjetivas
perpassam todas as fases da CE e que na avaliagdo subjetiva ndo ha uma sequéncia para ser
seguida os topicos devem ser melhor detalhados.” O item 1.10 teve como sugestao o uso da
pontuacdo em algumas partes do texto e a revisao redacional, assim como as demais pontuacdes.

No tocante a validacdo do publico-alvo em relagdo ao conteudo e objetivo do Guia, os

dados estao apresentados na Tabela 2.

Tabela 2 - Validacdo do contetido e objetivo do Guia pelo publico-alvo (n=08). Santa Maria/RS, 2023.

CONTEUDO E OBJETIVO 1-Sim 2-Em 3-Ndo 4-Sem IVC
n (%) partes n (%) opinido
n (%) n (%)

1.1 As informagdes/contelidos sdo ou estdo coerentes com 7 (87,5) 1(12,5) - - 0,87
as necessidades para conduzir a consulta de enfermagem.
1.2 O conteudo do Guia esta apropriado para 7 (87,5) 1(12,5) - - 0,87
enfermeiras(os), utilizarem durante a consulta de
enfermagem.
1.3 A quantidade de contetdo no Guia esta adequada. 7 (87,5) 1(12,5) - - 0,87
1.4 O Guia é apropriado para ser utilizado na sua pratica na 6 (75) 1(12,5) 1(12,5) - 0,75
Atencdo Primaria a Saude.
1.5 O Guia aborda assuntos necessarios para a consulta de 7 (87,5) 1(12,5) - - 0,87
enfermagem.
16 O Guia contempla o objetivo da consulta de  8(100) - - - 1
enfermagem.
1.7 As informacdes presentes no Guia estdo cientificamente 7 (87,5) 1(12,5) - - 0,87
corretas.
1.8 O conteldo esta apresentado de maneira clara, 7(87,5) 1(12,5) - - 0,87
compreensivel, adequada e objetiva.
1.9 Ha uma sequéncia légica de contetido proposto. 7(875) 1(12,5) - - 0,87
110 As informagdes estdo bem estruturadas em 8 (100) - - - 1
concordancia e ortografia.
1.11 O Guia esta pratico para ser usado durante a consulta 6 (75) 2(25) - - 0,75

de enfermagem a adultos com Diabetes Mellitus tipo 2.

Conforme avaliacdo do publico-alvo sobre o conteddo e objetivo do Guia, na primeira
rodada de valida¢do, como demostrado na Tabela 2, sete itens, 1.1, 1.2, 1.3, 1.5, 1.7, 1.8 e 1.9,
foram considerados validos pelo publico-alvo, alcancando IVC de 0,87. Ainda, os itens 1.6 e 1.10

foram validados, obtendo IVC de 1. Entretanto, os itens 1.4 e 1.11 alcancaram o IVC de 0,75,
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parametro visto como nao adequado para a validagao.

Quanto a avaliagdo dos(as) especialistas e publico-alvo acerca da estrutura e desjgn, os

itens 2.2, 2.3, 2.5 e 2.6 foram considerados validos, com IVC de 0,88. O item 2.4 obteve IVC 0,66 e

os itens 2.1, 2.7 alcancaram IVC 0,77, ndo atingindo o IVC desejado (Tabela 3).

Tabela 3 - Validagao da estrutura e desjgrn do Guia pelos especialistas (n=15). Santa Maria/RS, 2023.

ESTRUTURA E DESIGN 1-Sim 2-Em 3-Nao 4-Sem IVC
n (%) partes n (%) opiniao
n (%) n (%)

2.1 O Guia esta organizado de forma coerente. 7(77,8) 1(11,1) - 1(11,1) 0,77
2.2 A estrutura do Guia esta apropriada. 8(88,9) 1(11,1) - - 0,88
2.3 O tamanho do titulo e dos tdpicos estao adequados. 8(88,9) 1(11,1) - - 0,88
2.4 As ilustracbes estdo expressivas e suficientes. 6 (66,7) 2(22,2) - 10111 0,66
2.5 O nimero de paginas esta adequado. 8(88,9) 1(11,1) - - 0,88
2.6 As cores estdo adequadas. 8(88,9) 1(11,1) - - 0,88
2.7 O layoutesta compreensivel, claro, didatico. 7(77,8) 2(22,2) - - 0,77

A sugestdo de melhoria relativa ao item 2.4 foi de acrescentar figuras e, para o item 2.1, a
reorganizacao na sequéncia das informacdes. Frente a avaliacdo do publico-alvo em relacao a
estrutura e desjgn, descrita na Tabela 4, os itens 2.1, 2.2, 2.3, 2.4, 2.7, que alcancaram IVC 1, e 0s

itens 2.5 e 2.7, com IVC 0,87, foram considerados todos validos na primeira etapa.

Tabela 4 - Validacao da estrutura e desjgrnndo Guia pelo publico-alvo (n=08). Santa Maria/RS, 2023.

ESTRUTURA E DESIGN 1-Sim 2-Em 3-Nao 4-Sem IVC
n (%) partes n(%) opinido
n (%) n (%)

2.1 O Guia esta organizado de forma coerente. 8 (100) - - - 1
2.2 A estrutura do Guia esta apropriada. 8 (100) - - - 1
2.3 O tamanho do titulo e dos tépicos estao adequados. 8(100) - - - 1
2.4 As ilustracBes estdo expressivas e suficientes. 8(100) - - - 1
2.5 O nimero de paginas esta adequado. 8 (100) - - - 1
2.6 As cores estdo adequadas. 8 (100) - - - 1
2.7 O /ayoutesta compreensivel, claro, didatico. 7(87,5) 1(12,5) - - 0,87

Considerando as sugestdes dos(as) especialistas ao conteudo e objetivo, 0 material passou
por reelaboracao para atender as sugestdes, para novamente ser validado pelos participantes.

Ap0s a primeira rodada de validagdo pelos(as) especialistas e publico-alvo, foram realizadas
as alteracdes sugeridas e iniciou-se novamente o processo de validagdo da mesma maneira. Na
segunda rodada de validacao com os(as) especialistas frente ao conteldo e objetivo, os itens 1.2,
1.3,1.4,1.51.6,1.7,1.8, 1.9, alcancaram o IVC 1, e os itens 1.1, 1.10 e 1.11 obtiveram IVC de 0,87.

Em relacdo a estrutura e desjgn, os itens 2.1, 2.2, 2.3, 2.4, 2.5, 2.6, 2.7, na segunda rodada, todos

Rev. Enferm. UFSM, v.13, p.1-15, 2023



Bedin BB, Adamy EK, Girardon-Perlini NMO, Dias EFR, Corsini LMCS, Schimith MD | 9

alcancaram IVC 1. O publico-alvo, na segunda rodada, a avaliou os itens 1.1, 1.2, 1.3, 1.4, 1.5, 1.6,
1.7,1.8,1.9, 1.10 e 1.11 como totalmente adequados, alcancando IVC de 1, considerado valido. Em

relacdo a estrutura e desjgn, o publico-alvo considerou todos os itens 2.1, 2.2, 2.3,2.4,2.5,2.6 e 2.7

GUIA PARA A CONSULTA DE ENFERMAGEM A ADULTOS COM DIABETES MELLITUS TIPO 2

&

INTRODUGAO f Apresente-se, diga o objetivo da Consulta de Enfermagem, o que serd realizado e tempo estimado.

728
o
/—\ Acronimo para:

Etapas da consulta de enfermagem e o registro no SOAP.
DESENVOLVIMENTO / Subjetivo / Objetivo / Avaliagio / Plano

=

i

Enfermeira(o) a parte da
avaliacao subjetivo nao ha
uma sequéncia para ser

seguida, 2 O que sabe e compreende sobre o DM
basta abordar todos os itens. Sugestio: aplicar o Diabetes Attitude Questionnaire (ATT-19); Espiritualidade
Avaliagao do Conhecimento sobre Diabetes adaptado a partir Influéncia das crencas religiosas e
Histérico famili do Diabetes Knowledge Questionnaire (DKN-A) 1. espirituais frente aos problemas de saide e as
Hipertensio Arlc::u?:i‘:?ér:x’jr::l-l;ahclcs Mellitus; decistes sobireitratamients
' ' : Sugestdo: pode usar a escala FICA ou HOPE.

Doenga Renal Crénica; Doenga Cardiovascular;
Doenga Arterial Coronariana; morte prematura
e/ou subita e neoplasia.

SUBJETIVO
................................... Anamnese/Entrevista
: Fatores de risco
Como a pessoa encara o processo saide Queixas atuais; TR e (iom(xx‘rbldadc: al'xmcm?lc::\f).ll‘x‘)am‘ndage llslc;\,

goenss D A Solicitar a0 paciente que lhe aspectos socioecondomicos ¢ ambientais.
Na vida didria; com a familia; capacidade de diga quais os medicamentos que P ? i
autocuidado; estagio de mudanga em que se toma e de que forma toma.

encontra.

o
Avaliar no decorrer da anamnese
' Capacidade de autocuidado

Exemplos de perguntas abertas: Estagio de mudanga de comportamento.

Utilizar perguntas iy Y
abertas, -“Como tem organizado o uso das medicagoes?” R
durante a -"Tem autonomia para gerenciar o uso?"
entrevista! -"Depende de alguém? Quem?” Demonstre interesse e conhecimento, <
-“Qual a maior preocupagao em sua vida nesse momento?” seja receptivo e estabelega comunicacio
-“Tem perguntas, duvidas, que posso ajudar?” com a pessoa para que ela se sinta

@ avontade em dialogar com vocé!

3‘&&.

Elaboragio: Birbara Belmonte Bedin, Silvana de Oliveira Silva, Lais Mara Caetano da Silva Corsini, Maria Denise Schimitch
Mestrado em Enfermagem PPGEnf - Universidade Federal de Santa Maria (UFSM)

Avaliagao neurolégica e - Smal§ vitais N b Exame dos pés
Em pessoas com >65 anos na primeira consulta e, anualmente, T e card‘mcf'n‘c s " Calcados, pele, musculoesquelética (deformidades), vascular
seé necessario. Pressio Arterial, lc"“”‘_“',”” (pulso pedioso e tibial posterior), neurolégico (com
Sugestao: aplicar o Mini-exame do estado mental (MEM). Escalada flor. A€ neqessario. monofilamento 10mg e diapasio 128 Hz).

Sugestio: utilizar aplicativo SISPED na primeira consulta, anual ou
conforme classificagao risco de ulceragao.
OBJETIVO :
Exame fisico e complementar ~ ceeeeeeee fossssuened 3

Inspegio e palpagio ) : Avaliagio f\

Locais de aplicagio da insulina. : Pulsos: braquiais, radiais, femorais, tibiais
A Ausculta posteriores e pediosos.

& Cardiaca e respiratorid. Estado nutricional: pesoe z_il(ura para caleulo do
IMC e circunferéncia abdominal.

N \
.o PULSO BRAQUIAL
)
—
. e
- wid i 2
' $ % N0
. ¢ / s :\ PULSO FEMORAL
Elaborado pelo Grupo CuidarTech Fonte: Google e
7 S PULSOPEDIOSO
Diagnésticos de enfermagem - Classificagio Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE). PRS0 TIBIAL POSTERIOR
AVALIACAO Estabelecer com a pessoa, rede de apoio 2 a 3 prioridades. Fonte: Google
Ee—— Exemplo:
Foco (F) + Julgamento (J)+ outros eixos | DE: Apoio familiar (F) inadequado (J)
exceto o eixo Agio (A) RE: Apoio familiar (F) adequado (J)

f) Intervencgdes /plano de cuidados pactuado com a pessoa/rede de apoio de acordo com os Diagnésticos de Enfermagem.

PLANO Cuidados de enfermagem/ intervengoes.
Agdo (A) + outros eixos exceto eixo | x g .E{tcmplo: 3 g
| Apoiar autocuidado; Estimular apoio familiar; pactuar
Julgamento (J) 5 3
e retornos com a enfermeira de 6 em 6 meses
— - Lembre-se! o
\ \ As questoes subjetivas
decorrem
- . - e
AN finalizara consul resricsicts 3 iud el ool et
nalizara consulta
R D retomando as pactuagées. na entrevista motivacional.
-
-
# =t
i a o’ Elaboragio: Barbara Belmonte Bedin, Silvana de Oliveira Silva, Lais Mara Caetano da Silva Corsini, Maria Denise Schimitch
‘3 e i Mestrado em Enfermagem PPGENf - Universidade Federal de Santa Maria (UFSM)

com IVC 1, sendo validos. A Figura 1 apresenta o Guia na versao final da cartilha.

Figura 1 - Guia para consulta de enfermagem a adultos com Diabetes Mellitus tipo 2.
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Discussao

A CE deve ser e estar respaldada em um suporte teérico que oriente toda a CE, a coleta de
dados, o estabelecimento de diagnoésticos de enfermagem, o planejamento das intervenc¢bes de
enfermagem e a avaliacdo dos resultados esperados. Uma das dificuldades do trabalho do
enfermeiro na APS é a caréncia de instrumentos especificos capazes de ofertar suporte cientifico
para guiar a assisténcia.”

A elaboracdo de instrumentos é considerada uma estratégia que objetiva a melhoria da
qualidade na assisténcia, sendo capaz de promover autonomia e independéncia do profissional
enfermeiro. No entanto, para que sejam utilizados novos materiais e instrumentos, é necessario
que sejam classificados como seguros e confiaveis, e isso é possivel por meio da sua validaggo.”

O Guia foi organizado de maneira clara, que pudesse ser utilizado para a condugao da CE,
sendo dividido nos itens introducdo, desenvolvimento, avaliacdo, plano e encerramento,
abordando todas as etapas da CE na APS, focado na assisténcia ao adulto com DM tipo 2, além de
promover uma assisténcia integral durante toda a CE. Para a CE ser efetiva, deve-se utilizar um
plano para cada usuario com a finalidade de que o cuidado seja personalizado para cada pessoa.?

O estudo contou com a maioria do publico-alvo e especialistas do sexo feminino, o que
vem ao encontro de um estudo metodologico desenvolvido para validar um instrumento sobre
Avaliacdo do Autocuidado para pacientes com DM tipo 2, o qual cita que o material foi validado
por especialistas que eram, predominantemente, do sexo feminino (71,5%).” Esse indice da
prevaléncia do sexo feminino das participantes em pesquisas da area da enfermagem é
respaldado pelo fato de 90% da forca de trabalho de enfermagem ainda ser de mulheres, e de
que, historicamente, a enfermagem é uma area de atuacdo construida e desempenhada
principalmente por mulheres.?

Referente a titulacdo, a maior parte dos(as) especialistas possuia doutorado, a maioria com
tempo de formacao entre 3 a 20 anos, e também com atua¢do na assisténcia, ensino e pesquisa, 0
que pode contribuir para melhor avaliacdo do Guia. E fundamental utilizar no processo de
valida¢do especialistas com titulacdo de doutores, mestres e que tenham experiéncia tanto na
assisténcia, pesquisa, quanto no ensino, pois estes colaboram para uniformizar os termos,
tornando os itens mais explicitos e de facil compreensao, ofertando um instrumento padronizado

para conduzir a CE na APS.*
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Na presente pesquisa, o publico-alvo participou desde o inicio do estudo matricial, em que
auxiliou e sugeriu a elaboracao do Guia, dessa forma, foi notério que, como o publico-alvo estava
envolvido e desenvolveu o material conforme a sua realidade, desde a primeira rodada de
validacao, os itens alcangaram IVCs satisfatérios e apresentaram poucas sugestdes de adaptacao.

A participacao do publico-alvo em pesquisas metodoldgicas é um ganho importante para o
estudo, pois garante a aproximacao adequada com a populagdo que vai utilizar o material,
podendo apontar diretamente o que faltava para aprimorar o material e para que ficasse usavel
para a sua realidade na APS durante a CE ao usuario com DM2.

Nesse contexto, o publico-alvo tem a possibilidade de validar o material transformando de
acordo com a demanda local e regional, atendendo as necessidades de saude da populacao,
utilizando suas experiéncias na assisténcia e sendo significativo para o cuidado de enfermagem.
Destaca-se a importancia da linguagem utilizada nos materiais tecnoldgicos, para que seja
compreensivel pelo publico-alvo, e possam apresentar relevancia pratica.?®

Os(as) especialistas sdo essenciais no processo de validagdo, mas percebeu-se uma
dificuldade no aceite para participacdo e no retorno do instrumento preenchido, dificuldade
também relatada em outros estudos de validacdo. Em trés estudos sobre validacdo com
especialistas, foi abordada essa privacdo no retorno 8" 8

As pesquisas apontam que tecnologias validas quanto ao conteddo baseadas no
julgamento realizado por um grupo de especialistas na area, ou publico-alvo ao qual cabera
analisar se o conteudo esta correto e adequado ao que se propde, e esses materiais validos
subsidiam o desenvolvimento da pratica assistencial. No que tange a validade de aparéncia, é a
representacdo estética composta por linhas, formas, cores e movimento das imagens, que devem
se harmonizar ao contetido das informacdes.'

Para validar o Guia foi utilizado um instrumento adaptado de Wild'® que conta com a escala
Likert, que, conforme descrito na literatura, € a mais indicada para avaliar a concordancia e
relevancia entre os(as) especialistas e publico-alvo.” Um estudo voltado a validacdo de um
instrumento para consulta de enfermagem na APS com gestantes com DM também utilizou a
escala de Likert."”™ Em outra pesquisa, foi utilizado um instrumento que contava com a escala Likert
de cinco pontos para avaliagdo dos(as) especialistas.”®

Assim sendo, para identificar se o Guia estaria apto para ser utilizado na CE a adultos com

DM tipo 2 na APS, foi empregado o IVC, o qual exige concordancia de 80% ou mais dos
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respondentes.'® Conforme os resultados encontrados em um estudo de revisdo narrativa sobre as
formas de validar um instrumento para consulta de enfermagem, trés estudos metodolégicos
utilizaram o IVC para concordancia entre os(as) especialistas e publico-alvo.?

Dentre as limitacBes do presente trabalho, tem-se que o estudo matricial foi uma
PCA, portanto, as participantes sugeriram a elaboracdo do guia, o que pode ter
ocasionado a auséncia de possiveis sugestdes para o aprimoramento do Guia, situa¢ao
gue precisa ser mais bem compreendida pelos pesquisadores envolvidos na pesquisa em
tela. A respeito dos(as) especialistas, houve pouca aceitacdo dos(as) mesmos(as) em
participar, que resultou em uma pequena amostra de respondentes.

Quanto as contribuicdes do estudo para a area da enfermagem, ressalta-se a
disponibilidade de um instrumento validado em face e conteldo, a ser utilizado na CE as

pessoas com DM tipo 2 atendidas na APS.

Conclusao

O Guia foi validado em duas rodadas de apreciacdo pelos(as) especialistas e publico-alvo.
Na segunda rodada, todos itens avaliados alcancaram IVC satisfatério, demonstrando-se
compreensiveis, precisos, validos e aptos para serem utilizados na CE na APS. Assim, o material
validado possibilitou colaborar com a pratica e a demanda dos profissionais de saude da APS
acerca da CE a adultos com DM tipo 2.

Espera-se, futuramente, avaliar a efetividade na utilizacdo deste Guia no processo de
cuidado nesse contexto do SUS, e o aprimoramento do manejo dessa condicdo cronica e na
propria diminuicdo de complicacBes relacionadas ao DM, que pode impactar biologicamente,
psicologicamente, socialmente e espiritualmente na vida das pessoas. Ainda, avaliar a usabilidade
do Guia com as(os) enfermeiras(os) de Santiago/RS, e destaca-se a possibilidade de replicabilidade
do Guia em outros cenarios da APS e outras regides do Brasil.

Esta pesquisa tem sua relevancia ao realizar a validacdo de um Guia para aprimorar a
conducao da CE a adultos com DM tipo 2, para fins de melhorar a atuacao da(o) profissional
enfermeira(o) e aprimorar o manejo dessa condicdo crénica do usuario. Para publiciza¢do do
material, o Guia foi registrado de forma on-/ine e impressa na Biblioteca Central da UFSM, por

meio do ISBN 978-85-64049-06-2 e ISBN 978-85-64049-05-5 (recurso impresso) e disponibilizado
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no sitedo Programa de Pés-Graduag¢ao em Enfermagem, em Produtos Técnico-Tecnolégicos.
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