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RESUMO

Objetivo: Construir uma terminologia especializada de enfermagem para o cuidado de pessoas com sindrome metabdlica na
Atencgéo Primaria a Saude. Método: Estudo metodoldgico, realizado a partir da identificacdo dos conceitos de enfermagem para
o cuidado a pessoa com a sindrome, validagcdo dos conceitos com enfermeiros especialistas e mapeamento cruzado com os
conceitos primitivos da CIPE® 2017. Resultados: Dos conceitos extraidos, 489 envolveram as necessidades psicobioldgicas,
psicossociais e psicoespirituais. Destes, 441 conceitos foram validados e submetidos ao mapeamento e a andlise de similaridade
e abrangéncia, a qual possibilitou eliminagdo de conceitos considerados sinénimos, culminado em 389 conceitos relacionados
as necessidades de pessoas com sindrome metabodlica, em que 43,7% dos conceitos validados nao constavam na versdo 2017
da CIPE®. Do total de conceitos constantes e ndo constantes, 42,3% foram classificados no eixo Ac¢éo, seguido do eixo Foco
(34,9%). Conclusao e implicagdes para a pratica: Com o alcance do objetivo, tém-se o avanco no conhecimento sobre a
utilizagao da CIPE®, com uma proposta de uniformizagéo da linguagem profissional para o cuidado de pessoas com sindrome
metabdlica, com potencial para incrementar sistemas de informagao da Atengao Primaria a Satide com indicadores do cuidado
de enfermagem para pessoas com agregacao de fatores de risco cardiovascular.
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ABSTRACT

Objective: To build a specialized nursing terminology for the care of people with metabolic syndrome in Primary Health Care.
Method: Methodological study, based on the identification of nursing concepts for the care of people with the syndrome, validation
of concepts with nurses experts, and cross-mapping with the early concepts of ICNP® 2017. Results: Of the concepts extracted,
489 involved psychobiological, psychosocial, and psycho-spiritual needs. Of these, 441 concepts were validated and subjected
to mapping and analysis of similarity and comprehensiveness, which allowed the elimination of concepts considered synonyms,
culminating in 389 concepts related to the needs of people with metabolic syndrome, in which 43.7% of validated concepts were
not contained in the 2017 version of the ICNP®. Of the constant and non-constant concepts, 42.3% were classified in the Action
axis, followed by the Focus axis (34.9%). Conclusion and implications for practice: With the achievement of the objective,
there is the advance in knowledge about the use of ICNP®, with a proposal to standardize professional language for the care
of people with metabolic syndrome, with the potential to increase Primary Health Care information systems with indicators of
nursing care for people with aggregation of cardiovascular risk factors.

Keywords: Nursing; Terminology; Metabolic Syndrome; Primary Health Care.

RESUMEN

Obijetivo: Construir una terminologia especializada en enfermeria para el cuidado de personas con sindrome metabdlico en
Atencién Primaria de Salud Método: Estudio metodoldgico, basado en laidentificacion de conceptos de enfermeria para el cuidado
de personas con sindrome, validaciéon de conceptos con enfermeros expertos y mapeo cruzado con los primeros conceptos
de CIPE® 2017. Resultados: De los conceptos extraidos, 489 involucraron las necesidades psicobioldgicas, psicosociales y
espirituales. De estos, 441 conceptos fueron validados y sometidos a mapeo y andlisis de similitud y exhaustividad, lo que permitio
la eliminacién de conceptos considerados sinénimos, que culminaron en 389 conceptos relacionados con las necesidades de
las personas con sindrome metabdlico, de los cuales el 43.7% de los conceptos validados no constaban en la version 2017 de
la CIPE®. Del total de conceptos constantes y no constantes, el 42,3% se clasificé en el eje Accion, seguido del eje Enfoque
(34,9%). Conclusion e implicaciones para la practica: con el logro del objetivo, existe un avance en el conocimiento sobre
el uso de CIPE®, con una propuesta para estandarizar el lenguaje profesional para la atencién de personas con sindrome
metabdlico, con el potencial de mejorar los sistemas de informacién de Atencion Primaria de Salud con indicadores de atencion
de enfermeria para personas con agregacion de factores de riesgo cardiovascular.

Palabras clave: Enfermeria; Terminologia; Sindrome Metabolico; Atencién Primaria de Salud.
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INTRODUCAO

A sindrome metabdlica envolve a agregacdo de marcadores
de risco cardiovascular significativos, com identifica¢do de pelo
menos trés critérios como aumento da circunferéncia abdominal,
elevacao da glicemia vascular de jejum, da presséo arterial, dos
triglicerideos, e/ou reducdo do colesterol de alta densidade.!
Ainda séo insuficientes os dados sobre sua prevaléncia, com
variacdes de acordo com a regido, a populagéo (sexo, idade,
raca e etnia), o ambiente (urbano ou rural) e os parametros e
critérios adotados para sua identificagao.

No Brasil, cerca de 30% da populagdo com idades entre
19 e 64 anos apresenta sindrome metabdlica,? demandando
cuidados para prevengao de doencgas e promocao da saude,
com potencial para gerar indicadores validos, oriundos dos
registros realizados por profissionais de saude, em especial, 0
enfermeiro atuante na Atencao Primaria a Saude. Esse acompanha
constantemente varios grupos de individuos com a sindrome em
programas de saude na Atencéo Primaria’ colaborando com a
ascensao da qualidade do cuidado e do conhecimento sobre
conceitos/termos relacionados aos sistemas de classificagéo
de enfermagem.

Muitos conceitos/termos sdo amplamente utilizados e outros
novos identificados, porém esses podem nao ser validos para a
clinica. Expressam-se conceitos técnico-cientificos, mas € preciso
estruturé-los de acordo com a utilidade e a caracterizacéo cientifica
no contexto da Enfermagem, possibilitando a padronizagdo da
linguagem profissional. Entretanto, tem-se a limitagdo envolvendo
o incipiente registro nos prontuarios e a divergéncia quanto aos
conceitos/termos validos, o que dificulta os avangos na pratica
clinica, mas que podem ser supridos, a priori, pela utilizagédo
da literatura e/ou documentos oficiais da area para extragdo
de indicadores.?

Nessa perspectiva, a Enfermagem encontra-se em processo
de transformagé@o e desenvolvimento, o que fortalece seu
reconhecimento enquanto ciéncia,* ao passo que incrementa
a pratica em evidéncias cientificas e se consolida por meio de
terminologia especifica que estabeleca a definicdo e a descricdo de
fendmenos e agdes. Contudo, a caréncia de uniformizagéo desse
vocabulario préprio tem dificultado progressos no conhecimento,’
o que fundamenta a relevancia do desenvolvimento desse estudo.

O emprego da linguagem padronizada na Enfermagem é
objeto primordial do International Council of Nurses (ICN) e tem
sido apontado como um dos meios para a profissao alcancar a
conformagao da ciéncia, com cuidado sistematizado e direcionado
as prioridades de saude inseridas no espectro de acao nos
mais diversos cenarios e utilizando sistemas de classificagéo
em enfermagem. Destaca-se a Classificagé@o Internacional
para a Pratica de Enfermagem (CIPE®), iniciada em 1989 pelo
ICN e inserida, desde 2008, na Familia de Classificagdes
Internacionais da Organizagao Mundial da Saude, como
Classificagao Relacionada.® A verséo 2019 da CIPE® apresenta
4.475 conceitos, sendo 2.035 conceitos pré-coordenados (relativos
a diagnosticos/resultados e intervengdes de enfermagem) e
2.440 conceitos primitivos.”

O Centro de Pesquisa e Desenvolvimento da CIPE® do
Brasil, localizado na cidade de Jodo Pessoa — Paraiba, vem
contribuindo para o desenvolvimento da Classificacdo por meio
de dissertacoes e teses.® Ao utilizar a CIPE®, enfermeiros no
mundo todo estdo envolvidos na identificagédo, na validagéo e
no mapeamento cruzado de conceitos/termos constantes nos
registros, publicagdes oficiais/diretrizes de cuidado e na propria
Classificacao, colaborando para aprimoramento da terminologia,
com enfoque em populagdes/prioridades especificas, nos variados
niveis de atengéo a saude.

Evidenciaram-se na literatura terminologias especializadas
de enfermagem para variados grupos de cuidado com limites na
Atencao Primaria a Saude como idosos comunitarios,® mulheres
idosas com HIV/aids'® e pessoas com ostomias,'' com escassez
de estudos relacionados a pessoa com sindrome metabdlica no
referido nivel de atencao a saude.

Assim, justifica-se a sele¢é@o dessa sindrome como prioridade
eleita por o estudo, inserida na Atengao Primaria a Saude, Iocus
para prevengao de doencas cardiovascular e promogao da saude,
norteada por uma terminologia especializada a ser futuramente
implantada nos sistemas de informagéo em satude e com possivel
impacto positivo na mensuragéo dos cuidados de enfermagem
as pessoas com agregacao de fatores de risco cardiovascular.

Considerando o exposto, indagou-se: dos conceitos/termos
identificados em publica¢des envolvendo a sindrome metabdlica,
quais sao validos para constituir terminologia especializada que
conduza a pratica de cuidado e ao registro efetivo de enfermagem
na Atencéo Primaria a Saude? Logo, objetivou-se construir uma
terminologia especializada de enfermagem para o cuidado de
pessoas com sindrome metabdlica na Atengéo Primaria a Saude.

METODO

Estudo metodoldgico, realizado entre os anos de 2016 e 2018,
por um grupo de pesquisadores de Programas de P6s-Graduagao
em Enfermagem de duas Universidades do Nordeste brasileiro e
o Centro de Pesquisa e Desenvolvimento CIPE® do Brasil. Para
construgao da terminologia especializada desse estudo, seguiram-se
as etapas com base nas recomendagdes brasileiras envolvendo
estudos com a CIPE®:2 1) identificagao dos conceitos/termos de
enfermagem para o cuidado a pessoas com sindrome metabodlica;
2) validacéo por um grupo de enfermeiras especialistas quanto a
relevancia dos conceitos/termos identificados; e 3) mapeamento
cruzado dos conceitos/termos validados com os conceitos
primitivos da CIPE®.

A primeira etapa envolveu a identificagdo de publicagcbes
oficiais/diretrizes de cuidado com relevancia clinica e cultural
para a pratica de enfermagem, alinhadas ao Referencial Tedrico
das necessidades humanas basicas'? de pessoas com a
sindrome - prioridade de saude —, nos trés niveis de vida psiquica:
psicobioldgico, psicossocial e psicoespiritual. Esta etapa ocorreu
em dois momentos, devido ao fato de que, ao analisar os conceitos
das publicagcbes/diretrizes selecionadas no primeiro momento,
evidenciou-se que os mesmos contemplavam, em maioria, as
necessidades psicobioldgicas e psicossociais, demandando
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nova busca por publicagbes que abrangessem as demandas
psicoespirituais das pessoas com sindrome metabolica.

O processo de busca na literatura, nos dois momentos, ocorreu
por meio de revisao narrativa de publicagdes oficiais/diretrizes
nacionais e artigos cientificos, de forma simultédnea por dois
mestrandos, com auxilio de uma terceira pesquisadora, doutora
em enfermagem e com experiéncia em cuidado cardiovascular
das pessoas com sindrome metabdlica, a fim de identificar as
publica¢des envolvendo dados relevantes do estado da arte para
contribuir na selecao dos conceitos/termos pertinentes para a
pratica clinica do enfermeiro nos trés niveis de vida psiquica,
uma vez evidenciada a escassez de termos relacionados,
principalmente, a esfera psicoespiritual.

Na primeira busca, foram identificadas as publica¢des oficiais
relacionadas a sindrome metabdlica e a prevengéo cardiovascular.
No segundo momento, foram utilizados os Descritores em
Ciéncias da Saude: Enfermagem, Espiritualidade e Religido,
cruzados, simultaneamente, a partir do operador booleano
“AND” e aplicados na plataforma de busca da Biblioteca Virtual
em Saude. Utilizaram-se os critérios de inclusédo para selegéo:
publicagbes e artigos em portugués, devido a ferramenta de
extragdo dos conceitos/termos reconhecer somente conceitos
nesse idioma; artigo ou publicagdo oficial disponivel, gratuito
e original, dado o fato de as revisdes serem muito extensas e
repetitivas e evidenciar ideias presentes em estudos originais;
publicado de 2005 a 2016. Selecionaram-se, ao final, quatro
publicacdes oficiais/diretrizes''® e oito artigos cientificos,”2*
totalizando 12 arquivos para extracdo dos conceitos/termos
relevantes para o cuidado de enfermagem direcionado a pessoas
com sindrome metabdlica.

A extracdo dos conceitos/termos foi realizada pelo PORONTO, %
ferramenta computacional para constru¢éo semiautomatica de
ontologias na drea da saude a partir de textos em portugués que
fornece as respectivas frequéncias de apari¢ao, exportando-os
para uma planilha do Excel for Windows®. O uso dessa ferramenta
facilita o processo de normalizagdo e uniformizagcédo com
analise e exclusao de sindbnimos, em que conceitos/termos sdo
palavras diferentes, mas com sentido semelhante, de acordo
com dicionarios de lingua portuguesa. Adequaram-se, também,
0s tempos verbais e os géneros gramaticais, sendo excluidos
conceitos/termos pertencentes a outras areas, como diagndsticos
e procedimentos médicos ou de outras profissdes da saude.

Apods esse processo, foram construidas definicdes
operacionais para 0s conceitos/termos normalizados, utilizando
a CIPE®, artigos cientificos e dicionarios de lingua portuguesa
e de termos técnicos de saude, facilitando a subsequente
validacao por especialistas. A construcédo das definicdes
operacionais ocorreu de acordo com as etapas recomendadas
pela literatura:?® 1) desenvolvimento de uma definigdo preliminar;
2) revisao da literatura; 3) desenvolvimento ou identificagéo de
caracteristicas especificas; 4) mapeamento do significado do
conceito; e 5) afirmacéo da definicdo operacional.

Na segunda etapa, utilizou-se a técnica de validagéo por
consenso,?” que propde analise dos conceitos/termos e respectivas
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definicdes por um grupo particular de enfermeiros clinicos,
minimo de trés e maximo de cinco participantes, com propoésito
de consolidar opinido consensual (100%) de especialistas sobre
apertinéncia e relevancia de cada conceito/termo. A discordancia
de um ou mais especialistas condicionou a nédo validacéo
de conceitos/termos extraidos e consequente exclusdo da
terminologia. Os critérios de inclusdao dos especialistas foram:
enfermeiro(a), autor(a), coautor(a) ou orientador(a) de estudos
envolvendo a sindrome metabdlica, e com, no minimo, quatro
anos de pratica clinica com pessoas com a prioridade de saude.
Selecionaram-se trés especialistas por meio da Plataforma
Lattes, considerando a proximidade geografica para realizagao
dos encontros presenciais.

A validagéo ocorreu em um municipio do Cariri Cearense,
em que os trés especialistas participaram dos dois encontros
presenciais, com o auxilio de dois roteiros norteadores, um
envolvendo a validagao dos conceitos relacionados as dimensdes
psicobioldgicas e psicossociais e 0 outro, 0os conceitos da dimenséo
psicoespiritual, ambos analisados pelos mesmos especialistas e
conduzidos por dois pesquisadores. Foi consolidada a listagem
de conceitos validos para o cuidado de enfermagem com relagéo
a prioridade de saude eleita, considerando todas as dimensdes
das necessidades humanas basicas.

A terceira etapa contemplou o mapeamento dos conceitos
validados anteriormente com os conceitos primitivos do Modelo dos
Sete Eixos da CIPE®, comparando-os e deliberando equivaléncia
semantica e exclusdo de sindbnimos, identificando similaridade e
possibilitando adaptacao para terminologia padronizada. Essa
etapa fundamentou-se na Norma ISO 12300:2016% que apresenta
0 processo de mapeamento e suas finalidades fundamentais
para fornecer suporte para a criagcdo de terminologias clinicas
ou subconjuntos de uso especifico, suportando a proposta
metodoldégica com a proposta por essa etapa do estudo.

Aépoca, apds a validacéo dos conceitos desse estudo, estava
disponivel a versao 2015 da CIPE®, com a qual foi realizado um
primeiro mapeamento cruzado, sendo, em seguida, lancada
a versdo 2017. A Norma?® destaca entre seus principios que
0s mapeamentos devem ter processos de melhoria continua,
assim como ser mantidos e regularmente atualizados durante
seu ciclo de vida. Julgou-se necessaria a atualizagdo com essa
nova versao e, portanto, a realizagdo de um novo mapeamento,
que nao evidenciou divergéncias entre os conceitos/termos
constantes entre as duas referidas versoes da CIPE® que compde
a terminologia especializada.

Para tal, foram construidas duas planilhas no Excel for
Windows®, uma com os conceitos identificados e validados e
outra com os conceitos primitivos da CIPE® 2017, sendo cruzado
entre si com a utilizagdo do programa Access for Windows®,
para identificagcdo dos conceitos primitivos constantes e nao
constantes na versdo 2017 da Classificacdo. Nesse processo de
mapeamento, 0s conceitos ndo constantes foram analisados quanto
a similaridade e abrangéncia em relagéo aos conceitos primitivos
constantes na CIPE® 2017, possibilitando o enquadramento dos
termos no Modelo dos Sete Eixos da Classificacdo. Ao final,
obtiveram-se os conceitos primitivos validados e mapeados
da terminologia especializada de enfermagem relacionada ao
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cuidado a pessoas com sindrome metabdlica, constantes e ndo
constantes na CIPE® 2017.

Os resultados foram analisados descritivamente quanto
a frequéncia absoluta e relativa dos conceitos, ocorréncia e
constancia ou ndo nos Sete Eixos da CIPE®, organizados em
quadros e identificados com os respectivos codigos extraidos
do Browser da CIPE® para facilitar a compreenséo e conferéncia
dos dados, sendo discutidos por meio da literatura nacional e
internacional correlata a tematica.?®

O estudo foi aprovado em 27/01/2016 pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade Regional do Cariri, conforme
parecer n® 1.396.193, em que todas as enfermeiras especialistas
assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido, seguindo
as recomendacdes da Resolugdo n® 466/2012, do Conselho
Nacional de Saude.

RESULTADOS

Extrairam-se 54.847 conceitos das publica¢des selecionadas,
submetidos ao processo de exclusdo das repeticdes, normalizagéo
e uniformizacéo em relagéo a CIPE® 2017. Ao final, a pesquisa

totalizou 489 conceitos envolvendo as necessidades psicobiolégicas,
psicossociais (n=378) e psicoespirituais (n=111) das pessoas
com sindrome metabdlica.

Do total de conceitos normalizados e uniformizados,
441 foram validados e submetidos a analise de similaridade
e abrangéncia, a qual possibilitou eliminagcdo de sindnimos,
culminado em 389 conceitos primitivos relacionados as
necessidades psicobioldgicas (n=207), psicossociais (n=121) e
psicoespirituais (n=61) de pessoas com a sindrome metabdlica.
Ap6s 0 mapeamento cruzado, evidenciou-se que 56,3% dos
conceitos validados constavam na CIPE® 2017, conforme
apresentados no Quadro 1.

Quanto aos conceitos primitivos constantes, prevaleceram os
relacionados aos eixos Foco (44,7%) e Agao (31,1%), seguidos
respectivamente pelos eixos Julgamento (6,8%), Localizagao
(5%), Meio (4,6%), Tempo (4,1%) e Cliente (3,7%). Concernente
aos conceitos ndo constantes prevaleceram os relacionados aos
eixos Acao (56,5%) e Foco (21,8%), seguidos respectivamente
pelos eixos Julgamento (14,7%), Tempo (3,5%) e Meio (3,5%)
(Quadro 2).

Quadro 1. Conceitos validados para o cuidado direcionado a pessoa com sindrome metabdlica, constantes na CIPE® 2017. Jodo
Pessoa, Brasil, 2018.

EIXOS

N*

CONCEITOS CONSTANTES (N=219)

Foco

(n=98)

Abandono (10041692), Absor¢do (10000291), Abstinéncia (10035422), Abuso de Alcool (ou Alcoolismo)
(10002137), Abuso de Tabaco (ou de Fumo) (10019766), Aceitagdo (10000329), Acesso (10000340),
Adaptagdo (10001741), Adesdo (10030298), Alimentagao, por si, préprio (10017730), Angustia (10006118),
Angustia Espiritual (10018583), Ansiedade (10002429), Apoio Familiar (10023680), Apoio Social
(10024074), Atengdo (10002924), Atitude (10002930), Autocuidado (10017661), Autoestima (10017724),
Autoimagem (10017776), Autonomia (10003054), Capacidade (10000034), Capacidade para Manejar
(Controlar) o Regime (10000068), Comportamento (10003217), Comportamento Sexual (10017949),
Crenga (10003229), Crenga Religiosa (10016728), Consentimento (10004981), Comunicagdo (10004705),
Condigdo (10018793), Condigdo Cardiovascular (10033946), Condi¢do Nutricional (10013419), Confianga
(10025934), Conflito de Decisdo (10005587), Conhecimento (10011042), Conhecimento, Adequado
(10014885), Controle (10005135), Crescimento (10008563), Cultura (10005458), Desenvolvimento
Recreativo (10016524), Desenvolvimento Humano (10009200), Desconforto (10023835), Diabetes
(10005876), Dignidade (10005979), Disposi¢do (ou Prontiddo) para Aprender (10016422), Emaciado
(Emagrecido) (10047162), Enfrentamento (10005208), Esperanga (10009095), Estrutura Psicossocial
(10016096), Equilibrio (10003110), Estresse (10018888), Exercicio Fisico (10007315), Fadiga (10007717),
Glicose Sanguinea (10030832), Hiperglicemia (10027521), Imagem Corporal (10003405), Incapacidade
(ou Limitagdo) (10005980), Ingestdo de Alimentos (10006517), Inseguranga (10010311), Integridade
(10010416), Lesdo (10010284), Manejo (Controle), por si préprio (10046837), Ndo Adesdo (10013248),
Necessidade (10012495), Necessidade de Cuidado (10030878), Obesidade (10013457), Peso (10021034),
Prazer (10014682), Pressao Arterial (10003335), Procedimento (10034409), Processo Espiritual (10018596),
Processo Sexual (10017977), Processo Vascular (10020620), Percep¢do (10014270), Relacionamento
(10016684), Regime (10016609), Regime Comportamental (10038993), Regime Dietético (10005951),
Regime Medicamentoso (10011884), Renda (10031563), Resposta ao Tratamento (10017070), Resultado
Laboratorial (10011074), Rotina (10017384), Sangue (10003319), Sauide (10008711), Servigo (10017908),
Sintoma (10019368), Sistema Cardiovascular (10003936), Sistema Corporal (10003480), Sobrepeso
(10013899), Sofrimento (10019055), Solidao (10011417), Sono (10041399), Taquicardia (10019415),
Taxa (10016390), Tecido Adiposo (10007729), Urina (10020478), Vinculo (10003548)

*N: nimero absoluto.
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Quadro 1. Continuacao...
EIXOS N* CONCEITOS CONSTANTES (N=219)

Alto (10009007), Baixo (10011438), Dependéncia (10026671), Grande (10011116), Leve (10025854),
Melhorado (10026692), Moderado (10025865), Negativo (10010981), Pequeno (10018315), Positivo
(10010981), Prejudicado (10012938), Real (10000420), Risco (10015007), Severo (10025877), Simples
(10024061)

Acompanhar (10042609), Aconselhar (10005254), Agendar (10017528), Ajustar (10001760), Aliviar
(10002171), Alterar (10002185), Analisar (10002298), Aplicar (10002464), Apoiar (10019142), Atender
(10002911), Aumentar (10009961), Auscultar (10003012), Auxiliar (10002850), Avaliar (10007066),
Calcular (10003818), Coletar (10004574), Colocar ou Por (10016201), Confirmar (ou Comprovar)
(10020727), Consultar (10005017), Cortar (10005491), Cuidar (ou Tomar Conta) (10004002), Colaborar
(10004542), Controlar (10005142), Demonstrar (10005713), Descrever (10005797), Desenvolver
(10005848), Diminuir (10005600), Documentar (10006173), Educar (10006564), Elogiar (10015409),
Encaminhar (10016576), Encorajar (10006823), Entrar em Acordo (10005119), Envolver-se (10010877),
Agao (n=68) | Estabelecer (10024813), Estimular (10018842), Evitar (10003077), Examinar (10007256), Facilitar
(10007499), Fazer Progredir (ou Promover) (10001901), Garantir (ou Assegurar) (10006950), Identificar
(10009631), Implementar (10009840), Iniciar (10010221), Lidar (10041830), Manter (10011504), Medir
(ou Verificar) (10011813), Minimizar (10012080), Monitorar (10012154), Motivar (10012242), Observar
(10013474), Obter (10013572), Oferecer (10013636), Organizar (10013806), Orientar (10019502), Ouvir
(10011383), Participar (10014099), Planejar (10014648), Prevenir (10015620), Priorizar (10015736),
Prover (Proporcionar, Fornecer) (10015935), Reforgar (10016650), Registrar (10016498), Remover
(10016763), Requisitar (ou Requerer) (10016873), Responder (10017004), Restaurar (10017140),
Transportar (10020076), Trocar (10004162)

Continuo (10005086), Crénico (10004395), Frequéncia (10008234), Inicio (10013689), Manha (10012226),
Presente (10015581), Situagdo (10018202), Tarde (10001955), Visita Domiciliaria (10009082)

Alimento (10008089), Bebida (10006269), Conduta Clinica (10004463), Equipe Interprofissional
Meio (n=10) | (10039400), Intervengdo (10010535), Plano (10014630), Refeicdo (10011809), Servico de Enfermagem
(10013380), Nutriente (10013398), Servico de Promogédo da Saude (10008776)

Abdomen (10000023), Capilar (10003860), Escola (10017537), Pescogo (10012476), Posigdo (10014788),
Localizagdo | (n=11) | Pulm3do (10011486), Rim (10022439), Pele (10018239), Musculo (10012290), Unidade Ambulatorial
(10013852), Unidade de Atengdo a Saude (10008724)

Adulto (10001889), Comunidade (0004733), Crianga (10004266), Cuidador (10003958), Familia
(10007554), Grupo (10008544), Individuo (10010018), Paciente (10014132)

Julgamento | (n=15)

Tempo (n=9)

Cliente (n=8)

*N: nimero absoluto.

Quadro 2. Conceitos validados para o cuidado direcionado a pessoa com sindrome metabdlica, ndo constantes na CIPE® 2017.
Jodo Pessoa, Brasil, 2018.

EIXOS N* CONCEITOS NAO CONSTANTES (N=170)

Acolhimento, Afetividade, Aptiddes, Autoconceito, Bem-estar, Cefaleia, Circunferéncia abdominal,
Costume, Constrangimento, Desejo, Doenga, Entendimento, Entusiasmo, Esforco, Esporte, Estilo de
Foco (n=37) | vida, Eutrofico, Expectativa de Vida, Fé, Ganho ponderal, Hipercolesterolemia, Hiperinsulinemia,
Hipertrigliceridemia, indice de massa corpérea, Holistico, Oracdo, Palpitacdo, Paz, Perseveranca, Queixa,
Reflexao, Repouso, Serenidade, Sentimento, Sindrome metabdlica, Socioeconémico, Temor, Terapéutico

Abalado, Alterado, Ativo, Basico, Bom, Conflituoso, Curto, Desfavoravel, Elevado, Escasso, Espontaneo,
Julgamento | (n=25) | Equivalente, Falta, Inadequado, Incompleto, Longo, Maior, Menor, Insuficiente, Precoce, Prolongado,
Rigoroso, Sagrado, Satisfatorio, Sedentario

*N: nimero absoluto.
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Quadro 2. Continuacgao...

EIXOS N*

CONCEITOS NAO CONSTANTES (N=170)

Agdo (n=96)

Adicionar, Adquirir, Agrupar, Ampliar, Aprimorar, Abolir, Abordar, Adaptar, Adotar, Alertar, Alternar,
Amparar, Apontar, Apresentar, Apropriar, Argumentar, Associar, Atentar, Atingir, Classificar, Compartilhar,
Compreender, Conseguir, Cumprir, Checar, Combinar, Comparar, Complementar, Compor, Conduzir,
Contemplar, Considerar, Constituir, Contribuir, Definir, Desestimular, Destacar, Detectar, Discutir, Ensinar,
Entender, Escutar, Estratificar, Escolher, Especificar, Elaborar, Enfatizar, Enfrentar, Entregar, Envolver,
Esclarecer, Estimar, Fortalecer, Garantir, Incentivar, Inserir, Intervir, Listar, Modificar, Pactuar, Persistir,
Possibilitar, Praticar, Propiciar, Prolongar, Propor, Providenciar, Quantificar, Questionar, Reajustar,
Reavaliar, Realizar, Retirar, Retomar, Recomendar, Reconhecer, Redefinir, Reduzir, Reorganizar, Reorientar,
Repensar, Repetir, Respeitar, Responsabilizar, Ressaltar, Restaurar, Restringir, Selecionar, Sensibilizar,

Salientar, Simplificar, Solicitar, Substituir, Sintetizar, Sugerir, Valorizar

Tempo (n=6)

Hordario, Integral, Limite, Prazo, Periédico, Rapido

Meio (n=6)

Aconselhamento, Artificial, Atividade, Didlogo, Entrevista, Maneira

Localizacdo -

Neste eixo, os conceitos identificados e validados constam na CIPE® 2017

Cliente -

Neste eixo, os conceitos identificados e validados constam na CIPE® 2017

*N: numero absoluto.

Do total de conceitos constantes e ndo constantes 43,2%
estavam ou foram classificados no eixo Ac¢ao, seguido do eixo
Foco (34%). Os conceitos em destaque no Quadro 2 constam
na CIPE® 2017 como conceitos especificadores, mas ndo como
conceitos primitivos com codigo especifico.

DISCUSSAO

A comunicacao de uma disciplina/profisséo, com a sociedade,
entre si ou outros membros de determinada area, perpassa pela
questao de como os conhecimentos estdo organizados,* estando
em continuo processo de evolugdo, expressos por conceitos/
termos que representam os fendmenos relevantes.

Neste estudo, devido ao grande numero de conceitos/termos
extraidos das bases empiricas, o processo de normalizagéo e
uniformizagdo colaborou com o refinamento e a organizagé@o
de uma terminologia de enfermagem para o cuidado a pessoa
com sindrome metabdlica. Considerando a publicagéo da versao
2019 da CIPE®, ndo houve discordancias dos conceitos dessa
terminologia quanto a constancia na versao atual, assim como
nenhum conceito nao constante foi inserido na versao atual da
Classificacao.”

Os conceitos extraidos, em especial os mais frequentes, como
saude, risco, pressdo arterial, bem-estar, crenga, autocuidado,
estilo de vida e o conceito da prioridade deste estudo, sindrome
metabdlica, inserem-se no campo de atuacdo do enfermeiro
na Atengéo Primaria a Saude, envolvendo as necessidades
humanas béasicas em todas suas dimensdes. Os conceitos mais
frequentes estao vinculados, em maioria, a CIPE®, instrumento
fundamental do processo de trabalho que contempla conceitos
que descrevem os fendmenos importantes da profissdo de
forma uniformizada, colaborando para o desenvolvimento da
Enfermagem e demonstrando contribui¢c@o na atengéo a saude.®

Empregar conceitos inseridos em um sistema de classificagéo,
seja para ensino, pesquisa ou assisténcia colabora na melhoria
da qualidade dos registros de enfermagem, possibilita a
continuidade do cuidado, a consisténcia na comunicagéo e
0 aumento da segurancga para os envolvidos no processo de
cuidado,® convergindo com o proposito deste estudo, em
que a terminologia especializada de enfermagem construida
pode integrar varios instrumentos, sistemas de informagdes e
modelos tedricos.

No contexto da Atencdo Primaria a Saude, devido as
atribui¢oes especificas do enfermeiro, demandam-se instrumentos
e métodos direcionados a sistematizacdo da assisténcia,
sobretudo, compativeis com os pressupostos da saude coletiva,
utilizando tecnologias da informagéo para operacionalizag¢éo,
documentacao e planejamento das agdes em saude.® Dessa
forma, o enfermeiro que atua na Atencéo Primaria a Saude
podera utilizar os conceitos da terminologia construida nesse
estudo para a realizagdo dos registros de enfermagem oriundos
da consulta a pessoa com sindrome metabdlica, assim como
desenvolver instrumentos avaliativos ou de mensuragao para
utilizacdo na pratica clinica, com impacto na qualidade do
cuidado e subsidiando a geragéo de indicadores de saude e
de enfermagem.

Mediante a dificuldade desse estudo de evidenciar
conceitos/termos do cuidado a pessoas com sindrome metabdlica
nos registros de enfermagem advindos da pratica, o processo
de validacao foi fundamental para verificar a pertinéncia dos
conceitos/termos extraidos quanto a tematica, afluindo com
o que é referido pelas autoras® que, embora as terminologias
apresentem conceitos/termos universais, eles devem ser
adaptados a realidade e particularidades regionais, institucionais
e culturais de cada populacéo, de modo a ser reconhecida pelos
profissionais que as utilizargo.
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Os conceitos validados estiveram, em maioria, inseridos nas
necessidades psicobioldgicas e psicossociais, fato observado
nos resultados de outro estudo envolvendo diabetes mellitus,3*
relacionando-os ao quesito de que sdo mais abordados e
estudados na comunidade cientifica, assim como a formagéo
que ainda ndo prioriza a atuacao biologicista, focada na doenga,
amplamente evidentes na pratica clinica, com escassez de
conceitos/termos inseridos nas necessidades psicoespirituais.

O reduzido quantitativo de conceitos na dimensao psicoespiritual
relaciona-se ao seu insuficiente reconhecimento no cuidado em
saude, principalmente no contexto de prevengéo cardiovascular,
devido, ainda, a énfase ao modelo biomédico.% Os enfermeiros
devem considerar aimportancia do cuidado espiritual, registrando
acdes por meio de conceitos que demonstrem a existéncia dessa
dimensao e esteja inserida de forma integrada as bioldgicas
e sociais, como apresentada neste estudo e ndo, de forma
segregada.

Ao relacionar os conceitos validados com os conceitos do
Metaparadigma da Enfermagem, tem-se inter-relagéo entre estes,
em que o0s conceitos relevantes refletem interagéo da pessoa
com sindrome metabdlica e o ambiente de atengéo primaria,
influenciados pelo cuidado de enfermagem, na perspectiva de
prevencao cardiovascular e promogao da saude, com potencial de
reduzir a morbimortalidade por doenca cardiovascular e diabetes
mellitus tipo 2. Esses conceitos relevantes estdo organizados
de forma a subsidiar a construg¢éo de diagndsticos/resultados e
intervencdes de enfermagem para prioridade de saude, considerando
os eixos da Classificagdo e a Norma ISO 18.104:2014.

Por meio do mapeamento cruzado, verificou-se a
predominancia dos conceitos validados como constantes na
CIPE® 2017, envolvendo principalmente o eixo Foco, em conceitos
como alimentagdo, autocuidado, autoimagem, comunicagéao,
conhecimento, crenga, exercicio fisico, hiperglicemia, ingestao
de alimentos, necessidade, pressao arterial, saude, sobrepeso.
Quanto aos conceitos ndao constantes, prevaleceram os
conceitos do eixo Agado, como alertar, atentar, compreender,
ensinar, incentivar, envolver, recomendar, reduzir, valorizar.
Os conceitos citados sé@o evidentes na literatura na literatura
nacional e internacional.?13.1436:37

Destaca-se o grande numero de conceitos ndo constantes
na Classificacdo, demonstrando a continua demanda de
atualizag&o para incluséo de conceitos relevantes ao cuidado de
enfermagem, como se propde este estudo. O mapeamento cruzado
colabora com esse processo de evolugédo da Classificagéo e o
desenvolvimento de tecnologias de enfermagem que possibilitem
dialogo entre as diversas especialidades e paises,*paraincluséo
em sistemas de informacao em saude, gerando indicadores de
saude oriundos da pratica de enfermagem.

O desafio para os pesquisadores da Enfermagem converge
com os resultados expostos, como o reconhecimento dos sistemas
de linguagem padronizadas, como repositorios legitimos de
conceitos criados pela investigacdo® e a unificacdo destes,
evitando (re)trabalho, pois se o termo foi analisado, restaria
discussdo quanto a adequagédo da definicdo proposta em
relacdo ao novo contexto,® o que este estudo viria a colaborar,
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considerando o quantitativo de conceitos ndo constantes na
CIPE® e utilizagdo potencial destes em variados contextos de
cuidado de enfermagem em cardiologia e outras areas correlatas.

CONCLUSOES E IMPLICAGOES PARA A PRATICA

Foi possivel alcangar o objetivo proposto com a construcéao
da terminologia especializada de enfermagem para o cuidado
de pessoas com sindrome metabdlica, prevalecendo conceitos
primitivos constantes na CIPE® 2017, mas com quantitativo
significativos de conceitos ndo constantes a serem inseridos
nas versoes futuras da Classificacao. Eles estéo inseridos, em
maioria, nos eixos Foco e A¢ao, com impacto na produgéo de
produtos inovadores com a estruturacéo futura de um subconjunto
terminologico da CIPE® direcionados ao acompanhamento da
prioridade de saude na Atenc&o Primaria, assim como instrumentos
clinicos e modelos conceituais para a pessoa com a sindrome.

A extracdo de conceitos/termos somente da literatura da
area e a escolha dos descritores gerais para a segunda busca
direcionada a necessidade psicoespiritual do ser humano e sua
relagdo com a Enfermagem, ndo contemplando o descritor sindrome
metabdlica, configuram-se como uma limitag@o desse estudo,
devido a possibilidade de nao refletir todas as particularidades
do cuidado de enfermagem direcionado a pessoas com sindrome
metabdlica. Entretanto, tal fato nao prejudicou a qualidade do
estudo, pois os conceitos foram validados por especialistas,
ampliando a margem de relagéo dos conceitos com a prioridade
de saude eleita.

Como implicagdes para a pratica, tém-se a proposta de uma
terminologia inovadora e o avang¢o no conhecimento sobre a
utilizacdo da Classificagé@o no cuidado de enfermagem as pessoas
com a sindrome, colaborando para uniformizagéo da linguagem
profissional e desenvolvimento da ciéncia Enfermagem. Com os
resultados apresentados, se fortalece a relevancia das acoes
de enfermagem, estimula o pensamento critico e o raciocinio
clinico por meio do uso dos conceitos para identificagdo dos
fendbmenos, com potencial para incrementar sistemas de
informacao da Atengéo Primaria a Saude com indicadores do
cuidado de enfermagem para pessoas com agregacao de fatores
de risco cardiovascular.
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