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Resumo

Objetivo: Descrever a construgdo e validagdo de conteudo de definigdes operacionais e de enunciados de
diagnosticos, resultados e intervengdes de enfermagem contidos no Subconjunto da CIPE® para assisténcia a
mulher, & crianga e & familia em processo de amamentagao.

Métodos: Estudo metodoldgico realizado em duas etapas: construgdo de definigdes operacionais, diagnésticos
e intervences de enfermagem para assisténcia no processo de amamentagéo; validagdo com 37 juizes,
selecionados por amostragem em bola de neve e por meio de busca na plataforma Lattes, que avaliaram 58
definigdes operacionais, 8 diagnosticos/resultados e 29 intervengdes de enfermagem. Na andlise dos dados
utilizou-se o Indice de Concordéncia.

Resultados: Apenas quatro enunciados de diagndsticos de enfermagem e cinco intervengdes do subconjunto
em questdo estdo contidos na Ultima versédo da CIPE®. Das 58 definigbes operacionais, 54 foram validadas
(93,1%), sendo 39 com Indice de Concordancia >0,8 (67,2%); e 15 (25,8%) com Indice de Concordancia
entre >0,70 e <0,80.

Conclusdo: Foram validadas 54 definicdes operacionais, 6 diagnésticos/resultados de enfermagem e 29
intervencdes de enfermagem para compor o Subconjunto Terminologico da CIPE® para assisténcia ao
processo de amamentagao.

Abstract

Objective: To describe the construction and content validity of operational definitions and statements of
nursing diagnoses, outcomes and interventions contained in an ICNP® subset for woman, child and family
care in the breastfeeding process.

Methods: This is a methodological study carried out in two stages: construction of operational definitions,
diagnoses and nursing interventions for assistance in the breastfeeding process; validity with 37 judges,
selected by snowball sampling and through a search on the Plataforma Lattes, who assessed 58 operational
definitions, 8 nursing diagnoses/outcomes and 29 nursing interventions. The Concordance Index was used
for data analysis.

Results: Only four statements of nursing diagnoses and five interventions of the subset in question are
contained in the latest version of ICNP®, Of the 58 operational definitions, 54 were validated (93.1%), 39 with
a Concordance Index >0.8 (67.2%) and 15 (25.8%) with a Concordance Index between >0.70 and <0.80.

Conclusion: A total of 54 operational definitions, 6 nursing diagnoses/outcomes and 29 nursing interventions
were validated to compose an ICNP® terminology subset for assistance in the breastfeeding process.
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Resumen

Objetivo: Describir la construccion y validacion de contenido de definiciones operativas y de enunciados de diagnosticos, resultados e intervenciones de
enfermeria contenidos en el Subconjunto de la CIPE® para la atencion a la muijer, a las infancias y a la familia en proceso de lactancia.

Métodos: Estudio metodoldgico realizado en dos etapas: construccion de definiciones operativas, diagndsticos e intervenciones de enfermeria para la
atencion en el proceso de lactancia; validacion por 37 jueces seleccionados por muestreo de bola de nieve y mediante busqueda en la plataforma Lattes, que
evaluaron 58 definiciones operativas, 8 diagndsticos/resultados y 29 intervenciones de enfermeria. En el andlisis de datos se utilizé el Indice de Concordancia.

Resultados: Solo cuatro enunciados de diagndsticos de enfermeria y cinco intervenciones del subconjunto en cuestion estan incluidos en la ultima version
de la CIPE®. De las 58 definiciones operativas, 54 fueron validadas (93,1 %), de las cuales 39 tuvieron Indice de Concordancia >0,8 (67,2 %); y 15 (25,8 %)

indice de Concordancia entre 20,70 y <0,80.

Conclusién: Fueron validadas 54 definiciones operativas, 6 diagndsticos/resultados de enfermeria y 29 intervenciones de enfermeria para componer el

Subconjunto Terminoldgico de la CIPE® para atencion en el proceso de lactancia.

Introducao

Inegdveis evidéncias cientificas atestam o potencial
do Aleitamento Materno (AM) para salvar vidas e
promover o desenvolvimento socioeconémico de
um pais. As infecgbes respiratdrias, gastrointesti-
nais e o numero de hospitalizacoes sio reduzidos
em criangas amamentadas desde a primeira hora de
vida. Para além disso, o leite materno é comprova-
damente benéfico para o desenvolvimento cogniti-
vo das criancas, refletindo maiores niveis de escola-
ridade na vida adulta. Ainda assim, menos da me-
tade dos recém-nascidos tem recebido leite materno
na primeira hora de vida (42%) e permanecido em
amamentacio exclusiva (41%) até os 6 meses; um
cendrio muito distante da meta global para 2030,
que ¢ atingir ao menos 70% nesses indicadores. Por
essa razao, muitos investimentos tém sido aplicados
em politicas globais voltadas para o aumento das
taxas e incentivo da amamentacio.!?

O cuidado de enfermagem estd presente nas
agdes de prevengdo, promogio e incentivo a ama-
mentagio exclusiva, acompanhando mies e filhos
durante o pré-natal, puerpério e puericultura, e as-
sim, interfere positivamente para aumento dos indi-
cadores de satide.”® Para isso, os elementos descritos
pelas Classificagoes de Enfermagem, e a utiliza¢io
destas é apontada como uma forma de dar visibili-
dade a disciplina como ciéncia que estuda o cuida-
do humano.®?

Nos tltimos anos, a Classificacao Internacional
para a Prdtica de Enfermagem (CIPE’) se destacou
na produgio de Subconjuntos Terminoldgicos (ST)
para diversas prioridades de satde, substancialmen-
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te por meio de teses e dissertagoes vinculadas aos
Programas de Pés-Graduacio stricto sensu.>%

Os ST’s sao compostos de uma selegao de diag-
nésticos de enfermagem (DE), resultados de enfer-
magem (RE) e intervengoes de enfermagem (IE)
projetados para facilitar o uso direto da CIPE na
prescri¢io e documentagio de cuidados de enferma-
gem. Essa ferramenta pode ser utilizada por pesqui-
sadores e gestores da drea da satde para analisar e
comparar dados de enfermagem em todo o mundo,
fornecendo as melhores préticas e reduzindo lacu-
nas entre a teoria e a pratica.”’

Esse aparato ¢ de grande auxilio ao trabalho do
enfermeiro, otimizando o tempo para operacionali-
zacao do PE, entretanto nao isenta o seu raciocinio
clinico. Para indicar um DE a um paciente sob seus
cuidados, o enfermeiro necessita elencar os sinais e
sintomas apresentados por ele e verificar se os in-
dicadores clinicos do diagndstico estdo presentes.®
Esse movimento ¢ amparado pelas defini¢des ope-
racionais (DO) para DE que estabelecem uma li-
gacio entre a observacio e a investigagao cientifica,
ao descrever o que serd mensurado e de que forma
serd avaliado um indicador empirico. Sendo assim,
os estudos para construgio e validagio de DO sao
componentes vitais nas pesquisas pertinentes aos
diagndsticos de enfermagem.”

Sabe-se que a validagio por especialistas é essen-
cial para dar robustez aos subconjuntos recém-criados,
sendo exigida sua realiza¢io para proficiéncia de todos
os elementos neles contidos. A validagio facilita a ge-
neralizagio dos resultados e sua aplicagao em diferen-
tes cendrios, contudo, trata de um percurso complexo
e moroso. Isso justifica o fracionamento dos estudos
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para construcio de subconjuntos, que muitas vezes,
podem demorar anos para a conclusao.!?

De acordo com o método para desenvolvimento
de ST’s CIPE, a escolha de um modelo teérico para
estruturd-los é obrigatéria. Dessa forma, a Teoria
Interativa de Amamentac¢io foi o arcabougo para
a constru¢do do subconjunto em questio, e para o
estudo atual.

Com o olhar voltado para a complexidade do
fendmeno da amamentacio, a Teoria Interativa de
Amamentagio define que “amamenta¢io é um pro-
cesso de interagdo dindmica no qual mae e filho in-
teragem entre si e com o ambiente, para alcangar
os beneficios do leite humano, oferecido direto da
mama para a crian¢a, sendo uma experiéncia tnica
a cada evento”."V Essa teoria de médio alcance é
composta por onze conceitos que se inter-relacio-
nam: interacio dinidmica mae-filho; condicées bio-
l6gicas da mulher; condigoes bioldgicas da crianga;
percepgao da mulher; percep¢ao da crianga, imagem
corporal da mulher; espaco para amamentar; papel
de mae; sistemas organizacionais de protegao pro-
mogao e apoio a amamentagao; autoridade familiar
e social; tomada de decisao da mulher.®'V

A relevincia desse estudo estd no seu potencial
em aprofundar a compreensiao dos fendmenos de
Enfermagem presentes em mulheres e seus filhos du-
rante o processo de amamentagao. Dessarte, essa pes-
quisa contribuird para tornar a pritica de Enfermagem
mais segura, acurada e individualizada, em face aos
indicadores clinicos observéveis durante a amamen-
tagdo, que aqui amplamente discutidos, caracterizam
cada fend6meno e podem auxiliar enfermeiros no pla-
nejamento e condugio de sua assisténcia.

Frente ao exposto, o objetivo desse estudo foi des-
crever a construcao e validacao de contetido de defi-
ni¢des operacionais e de enunciados de diagnésticos,
resultados e intervengoes de enfermagem contidos no
Subconjunto da CIPE" para assisténcia 2 mulher, a
crianga e A familia em processo de amamentagio.

Métodos

Trata-se de um estudo metodoldgico, executado
em duas etapas: construgio e validagio das defini-

¢oes operacionais. O estudo foi realizado de mar-
¢o a novembro de 2020. Utilizou-se como base os
diagnésticos/resultados que compde o Subconjunto
Terminolégico da CIPE para assisténcia a mulher
e A crianga em processo de amamentagio."? Esse
subconjunto possui 50 diagndsticos/resultados de
enfermagem e 350 intervencoes, estruturados em 8
conceitos da Teoria Interativa de Amamentacgio.

A Teoria Interativa de Amamentagao foi aplica-
da como referencial tedrico em virtude de sua pro-
priedade de descrever, explicar e predizer os even-
tos que antecedem e se manifestam do processo de
amamentacio, em conformidade com termos utili-
zados em uma linguagem padronizada de enferma-
gem, ampliando as pontes entre teoria e referentes
empiricos.

O subconjunto em sua primeira versao"? conti-
nha diagndsticos e intervengdes para os 11 conceitos
dessa teoria, entretanto, apds o processo de valida-
cdo de contetido desses enunciados,'? trés conceitos
nao foram contemplados com enunciados vélidos, a
saber: Percepg¢do da crianga sobre a amamentagio;
Imagem corporal da mulher; e Autoridade familiar
e social.

Considerando que esses conceitos sao relevantes
paraa abordagem de cuidado de enfermagem duran-
te a amamentacao, utilizou-se a ISO 18.104:2014 e
a CIPE 2019 para desenvolver novos enunciados
que correspondessem a esses conceitos, permitindo
sua verificacdo na prdtica clinica de enfermagem.

As intervengdes de enfermagem elaboradas na
primeira versio do subconjunto, respectivas aos
diagndsticos nao validados somaram 29, e foram
incluidas no instrumento de validagao do presente
estudo, visto que, ndo foram enviadas aos especialis-
tas no estudo anterior.?

No primeiro momento, foram elaboradas as
definigbes operacionais com base nas cinco etapas
do referencial metodoldgico de Waltz, Strickland e
Lenz:"¥ desenvolvimento de uma defini¢ao prelimi-
nar, revisao da literatura, desenvolvimento ou iden-
tificagao de exemplares, mapeamento do significado
do conceito e afirmagio da defini¢do operacional.
Para operacionalizagio das defini¢des, ou seja, a
progressao do abstrato para o concreto, foram reali-
zadas ainda trés etapas desse referencial: identifica-
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¢ao de indicadores observéveis; desenvolvimento de
meios para a medi¢ao dos indicadores; e avaliagio
da adequagio da defini¢ao operacional, que se deu
por meio da validagao de conteddo.

As defini¢oes preliminares limitam os aspectos
importantes para inclusio em uma formulagao pos-
terior, e foram elaboradas com base nas definicoes
contidas na CIPE" 2019. Para os termos que nio
possufam defini¢io na CIPE, estas foram construi-
das a partir de conhecimentos prévios dos autores,
advindos de observacoes clinicas e leitura em lite-
ratura especifica. Em seguida, foi realizada uma re-
visao narrativa da literatura para cada diagndstico/
resultado de enfermagem do subconjunto. A lite-
ratura foi consultada sem restricio temporal, nas
bases de dados CINAHL e BDENE, por meio de
descritores ou palavras-chave que compée a grafia
dos enunciados de diagnésticos/resultados do sub-
conjunto.!?

A partir das revisoes, foram identificados os atri-
butos criticos do conceito, que expressam seu sig-
nificado e ajudam a diferenci-lo de outros. Para o
mapeamento do significado, esses atributos foram
listados em tabelas individuais para cada enunciado,
com linhas denominadas de A-Z de acordo com sua
prioridade, ou seja, a ordem que deveriam aparecer
na definigao. Apds isso, foi elaborada a afirmagio da
definigao tedrica, a partir da unido dos termos do
mapeamento. Finalizada a defini¢io tedrica, partiu-
-se para a operacionalizagao.?

A etapa de validagio de contetido foi executada em
55 dias e ocorreu de forma virtual. Diante da dissenso
acerca dos requisitos para identificagio e formagio do
grupo de experts para estudos de validagao!"” e da limi-
tagao em encontrar pesquisadores com expertise em
amamentacio e CIPE concomitantemente, adotou-se
como critérios de inclusao dois grupos: 1. possuir ex-
periéncia docente ou assistencial na drea de satide da
mulher, sadde da crianga ou amamentagio; 2. possuir
experiéncia docente ou assistencial na drea de diagnds-
ticos, resultados e intervencoes da CIPE. Para ser in-
cluido no estudo, profissional deveria pertencer a pelo
menos um dos grupos.

Calculou-se o tamanho da amostra minima por
meio de férmula estatistica, considerando: Z (nivel
de confianga) igual a 95%; p (proporgao de concor-
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dincia dos esperada dos juizes) igual a 85% e; e (di-
ferenca aceitdvel em relagio do que se espera) igual
a 15%." Feito isso, chegou-se ao nimero minimo
de 22 avaliadores.

Para selegio dos enfermeiros juizes foram utili-
zadas duas estratégias: 1) amostragem em rede (ou
bola de neve) iniciada a partir dos docentes do cur-
so de Enfermagem de uma universidade publica; 2)
busca na Plataforma Lattes do Conselho Nacional
de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico
(CNPq). Para busca nessa plataforma, selecionou-se
a busca por assunto, utilizando a combinagao das
palavras-chave “CIPE” AND “Mulher”. Também
foi aplicado os filtros de nacionalidade brasileira e
estrangeira.

Apés a identificagao de 144 enfermeiros elegi-
veis, foi enviada carta-convite por e-mail, contendo
apresentagdo da pesquisa, seus objetivos, aos pesqui-
sadores responsdveis, e o prazo para devolucio da
resposta. Ao final do texto, ao acessar o link dispo-
nivel, o participante era encaminhado a pdgina do
questiondrio de validagao.

Para coleta de dados, elaborou-se um questio-
ndrio eletrénico hospedado no Google Forms’, uma
plataforma gratuita da internet que permite a cons-
trugio e disponibilizagao de formuldrios. O ques-
tiondrio continha o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido, caracterizagio profissional e a lista de
58 defini¢bes operacionais, 8 novos diagndsticos e
29 intervengoes. Para cada definicdo, o participante
poderia expressar sua opiniao por meio de duas op-
¢oes: “CONCORDO” e “NAO CONCORDO”.
Também havia um espago para descrever suges-
toes individualmente. Realizou-se um teste-pilo-
to do questiondrio, enviando-o previamente para
trés pesquisadores colaboradores. Com isso, foram
realizadas modificagdes quanto a redugio dos tex-
tos explicativos, para otimizar o tempo de resposta
pelos avaliadores. Dos participantes convidados, 37
aceitaram o convite e responderam ao questiondrio
e todos foram incluidos.

Para andlise dos resultados, foi utilizada a por-
centagem de concordincia entre os juizes para
cada item. Consideraram-se totalmente aplicd-
veis A pratica clinica os DE/RE/IE com Indice de

Concordancia (IC) 20,80. Ainda, os DE/RE com
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IC entre 20,70 e <0,80 foram considerados “poten-
cialmente aplicdveis” & prética e no foram elimina-
dos, supondo-se que “poderdo ser ou nao” identi-
ficados. Os enunciados que obtiveram IVC <0,60
foram desconsiderados.®

O estudo foi submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa (CEP) da Universidade Regional do
Cariri, mediante submissio a Plataforma Brasil,
obtendo aprovagio sob parecer n° 3.941.027/2020
(Certificado de Apresentagio de Apreciagio Etica:
29688220.4.0000.5055). Foram seguidos os pre-
ceitos da Comissio Nacional de Etica em Pesquisa
(Conep) que versa sobre orientagoes para procedi-
mentos em pesquisas com qualquer etapa em am-
biente virtual (oficio circular n° 2/2021/CONEP/
SECNS/MS), objetivando preservar a protegao, se-

guranga e os direitos dos participantes da pesquisa.

Resultados

A apresentagio dos resultados compreendeu expo-
sicao dos enunciados do ST contidos na CIPE no
quadro 1; breve caracterizagio profissional dos jui-
zes de forma descritiva; os novos os DE/RE e IE que
passardo a compor o ST CIPE para amamentagao
na tabela 1; e a sintese de DO validadas na tabela 2.

Quadro 1. Verificacdo dos enunciados do Subconjunto para
Amamentacao na CIPE®

Diagnésticos/resultados
(10001411) Amamentagéo, Eficaz
(10029728) Ingurgitamento Mamario

Intervencdes de enfermagem
(10039561) Avaliar Amamentagao

(10039492) Encaminhar para Grupo de
Apoio a8 Amamentagédo

(10051253) Examinar as mamas
(10046262) Gerenciar glicose sanguinea

(10027392) Peso, nos Limites Normais

(10029958) Falta de Conhecimento sobre
Amamentagéo

(10032939 Orientar sobre Ingestao de
Liquidos

Caracterizacao dos juizes

Os participantes possuiam média de idade de 39
anos, eram predominantemente mulheres (86,4%),
residentes principalmente na regido Nordeste
(56,7%) e Sudeste (29,7). Quanto a titulagio méxi-
ma, a maioria possuia mestrado (40,5%) e doutorado
(32,4%), seguida do titulo de especialista (16,2%),
graduagio (8,1%) e pés-doutorado (2,7%). Esses
profissionais atuam principalmente na docéncia

(70,2%), e os tempos de atuagio variaram entre 01-
10 anos (37,8%); 11-20 anos (35,1%); 21-30 anos
(21,6%) e 31-40 anos (5,4%). A maioria possuia
experiéncia na assisténcia, docéncia ou supervisao
de estdgios voltados ao processo de amamentagio
ou satde da mulher/crianga (83,7%); enquanto
75,6% estavam inseridos em grupos ou projetos de
pesquisa envolvendo a CIPE’, considerando que o
questiondrio permitia a resposta concomitante em
mais de uma drea.

Validacao dos DE, RE, IE e DO

Dos 8 novos DE/RE elaborados para esse estudo,
6 (75,0%) foram validados. Os dois DE nio vali-
dados sa0 respectivos ao conceito de “Percep¢ao da
crianga sobre a amamentagio’, e seus julgamentos:
alterada (IC= 67,5%); e melhorada (IC=64,8%).
Quanto as IE, 100% alcangaram IC >0,8, sendo
apresentadas no quadro 1. Das 58 DO, 54 foram
validadas (93,1%), sendo 39 com IC >0,8 (67,2%);
e 15 (25,8%) com IC entre 20,70 e <0,80 (Tabela
1). Destaca-se que apenas os fendmenos que obtive-
ram validade estdo apresentados nas tabelas a seguir
apresentadas.

Discussao

Acredita-se que as evidéncias contidas nas defini¢oes
operacionais de diagndsticos de enfermagem, aliadas
aos modelos tedricos proprios da profissio, sejam pi-
lares da superagio do modelo médico-centrado, tendo
em vista que os indicadores clinicos observaveis que
definem um julgamento do enfermeiro sobre as res-
postas humanas face a um problema, limitam os feno-
menos que concernem 3 atuagio de enfermagem.

A elaboragio de definigbes operacionais para
diagndsticos de enfermagem é um trabalho que re-
quer cuidado, atengio e rigor, haja vista a responsa-
bilidade de comunicar um conceito que ¢ utilizado
para o raciocinio clinico e tem impacto na vida de
pessoas. As defini¢oes operacionais elaboradas nes-
se estudo sao permeadas por conceitos advindos da
Teoria Interativa de Amamentagio, ou seja, repre-
sentam fendmenos explicados pela teoria a partir de
termos da CIPE".
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Tabela 1. Sintese dos DE/RE e IE estruturados de acordo com os conceitos da Teoria Interativa de Amamentacéo e respectivo indice

de Concordéncia (IC)

Diagnéstico/resultado IC Intervencdes de Enfermagem IC
Conceito da Teoria - Imagem corporal da mulher
Imagem Corporal, Positiva 83,7  Encorajar a mée a expressar 0s sentimentos 97,2
Ensinar a cliente a perceber a necessidade de se cuidar 86,4
Imagem Corporal, Perturbada 86,4  Ensinar sobre as mudangas fisioldgicas da gravidez 94,5
Ensinar sobre as possiveis mudangas na resposta sexual 89,1
|dentificar os fatores que interferem na autoimagem corporal 97,2
Incentivar a expressdo de sentimentos de insatisfagdo com a imagem corporal 94,5
Conceito da Teoria - Autoridade familiar e social
Atitude positiva em relagdo a amamentagédo 83,7  Aconselhar a familia a apoiar a mae na amamentagao 94,5
Aconselhar a familia a entender os comportamentos da mée durante a amamentagéo 97,2
Adequar as questdes conflituosas, respeitando os aspectos éticos 83,7
Atitude conflituosa em relagdo a amamentagéo 86,4  Ajudar a mae e familiares a compreenderem o valor de conversar sobre os sentimentos da mae acerca da amamentagdo 97,2
Avaliar a compreenséo/atitude que a familia tem sobre a amamentagéo 100
Risco de atitude conflituosa em relagéo a 86,4  Avaliar a histéria de amamentagéo na familia 100
amamentagéo Avaliar as causas de atitudes conflituosa em relagéo a amamentagéo 100
Estimular a familia a apoiar a mae na amamentagao 97,2
Explicar a importancia da amamentagéo 97,2
|dentificar as atitudes conflituosas da familia em relagdo a amamentagao 100
Identificar as préticas alimentares na infancia praticadas pela familia 94,5
Percepcéo da crianca sobre a amamentacéo
Percepcdo, positiva da crianga sobre a amamentagdo 70,2 Avaliar comportamento do recém-nascido durante a amamentagao 97,2
Avaliar incapacidade do recém-nascido de apreender a regido aréolomamilar 94,5
Avaliar posigdo do recém-nascido durante a amamentagédo 97,2
Avaliar reflexos do recém-nascido durante a amamentagéo 89,1
Avaliar se a boca do recém-nascido esta na posicdo adequada 91,8
Avaliar se o recém-nascido chora ao ser posto na mama 86,4
Avaliar se o recém-nascido esta tranquilo durante a amamentagéo 89,1
Avaliar se o recém-nascido se arqueia a0 mamar 86,4
Identificar anomalias no recém-nascido 89,1
Identificar sinais de irritabilidade no recém-nascido 94,5
Reforgar para a mae a importancia de estar tranquila durante a amamentagéo 97,2
Supervisionar comportamento do recém-nascido durante a amamentagéo 97,2
Tabela 2. Sintese das defini¢des operacionais estruturadas de acordo com os conceitos da Teoria Interativa de Amamentag&o e
respectivo Indice de Concordancia (IC)
Diagnésticos Definigao IC
Conceito da Teoria - Interagao dinamica mée-filho

Amamentagcdo, eficaz Estado em que mae e crianca vivenciam eficazmente o processo de amamentagdo. A crianca recebe leite materno diretamente da mama, a 86,4
mulher percebe esvaziamento das mamas; a crianca esta satisfeita apés a mamada; larga espontaneamente a mama ap6s dois ou trés ciclos de
succao nutritiva, em que se observam extragéo e deglutico do leite materno; padroes de eliminagdo normais e peso da crianga adequado para a
idade. Percebe-se interagdo dinamica eficaz entre mae-filho, que envolve necessariamente avaliagdo da posicao, pega, efetividade da mamada, e
comunicagao verbal e ndo verbal que fluem entre eles.

Amamentagdo exclusiva, eficaz Estado em que mée e crianca vivenciam eficazmente o processo de amamentagao exclusiva, nos primeiros quatro a seis meses de vida. A crianca 70,2
recebe exclusivamente leite materno diretamente da mama, excluindo todos os outros alimentos, nos primeiros quatro a seis meses de vida. A
mulher percebe esvaziamento das mamas; a crianca esta satisfeita apds a mamada; larga espontaneamente a mama apos dois ou trés ciclos de
sucgdo nutritiva, em que se observam extragdo e degluticdo do leite materno; padrdes de eliminagéo normais e peso da crianca adequado para a
idade. Percebe-se interagdo dinamica eficaz entre mae-filho, que envolve necessariamente avaliagéo da posicao, pega, efetividade da mamada, e
comunicagdo verbal e ndo verbal que fluem entre eles.

Amamentacdo, melhorada Estado em que mae e crianca vivenciam melhora do processo de amamentagéo em relagéo ao estado anteriormente avaliado. Percebe-se interagéo 86,4
dindmica melhorada entre mae-filho e ambiente, observavel pelos parametros: crianga suga mais eficazmente a mama, faz posicao e pega
adequados a extragdo de leite da mama e consequente estimulo.

Amamentagao, exclusiva, Estado em que mae e crianga vivenciam melhora do processo de amamentagdo exclusiva em relagdo ao estado anteriormente avaliado. Percebe-se 81,0

melhorada interagdo dindmica melhorada entre mae-filho e ambiente, observavel pelos parametros: crianga suga mais eficazmente a mama, faz posigéo e pega
adequados a extragdo de leite da mama e consequente estimulo.

Amamentacdo, prejudicada Estado em que mée e crianga vivenciam processo de amamentagdo prejudicado. Percebe-se interagdo dindmica prejudicada entre mée-filho e 86,4
ambiente, observavel pelos parametros: a crianga ndo suga eficazmente a mama, ndo faz posicéo e pega adequados a extragao de leite da mama, e
consequente estimulo.

Risco de amamentagao, Potencialidade de mée e crianga para o desenvolvimento de insatisfagdo ou dificuldade com o processo de amamentagao, relacionada a 83,7

prejudicada caracteristicas pessoais, comportamentais ou do ambiente materno, que apresentam evidéncia na literatura para predisposigao ao risco.

Risco de amamentagdo exclusiva,  Potencialidade de mée e crianga para o desenvolvimento de insatisfagdo ou dificuldade com o processo de amamentagéo exclusiva, relacionada a 81,0

prejudicada caracteristicas pessoais, comportamentais ou do ambiente materno, que apresentam evidéncia na literatura para predisposicao ao risco.

Continua...
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Continuagao.

Diagnésticos Definigao IC

Amamentagao exclusiva, Estado em que mae e crianga ndo vivenciam eficazmente o processo de amamentagéo exclusiva, nos primeiros quatro a seis meses de vida. A mulher 75,6

prejudicada néo percebe esvaziamento das mamas; a crianca estd insatisfeita apés a mamada; ndo larga espontaneamente a mama apds dois ou trés ciclos
de succo nutritiva, em que se observaria extragdo e degluticdo do leite materno; padrdes de eliminagao diminuidos e peso da crianca inadequado
para a idade. Percebe-se interagdo dindmica prejudicada entre mae-filho, que envolve avaliagdo da posicéo, pega, inefetividade da mamada, e
comunicagao verbal e ndo verbal entre eles.

Condigdes bioldgicas da mulher

Dor a0 amamentar Percepcao de dor durante o processo de amamentagdo, relatada, observada ou mensurada por escala, em decorréncia da presenca de trauma/ 97,2
infecgdo/inflamagdo local, pega incorreta do recém-nascido ou ingurgitamento mamario.

Dor a0 amamentar, melhorada Melhora da percepgéo de dor durante o processo de amamentagéo em relacéo ao estado anteriormente avaliado, relatada, observada ou mensurada 945
por escala.

Dor em mama Percepgao de dor em uma ou ambas as mamas da mulher, relatada, observada ou mensurada por escala, em decorréncia de alteragoes fisioldgicas, 89,1
patolégicas ou trauméticas.

Dor em mama, melhorada Melhora da percepgéo de dor em uma ou ambas as mamas da mulher em relacéo ao estado anteriormente avaliado, relatada, observada ou 91,8
mensurada por escala.

Fissura mamilar Rachadura, ulceragéo alongada ou separagéo do tecido que envolve a superficie corporal, acompanhada por uma diminuicéo da elasticidade e da 83,7
capacidade de distenséo da pele, marcas vermelhas de estiramento, por meio das quais se mostra o tecido da derme, no (s) mamilo (s) da mulher.

Fissura mamilar, melhorada Melhora da rachadura, ulcerado alongada ou da separagéo do tecido que envolve a superficie corporal em relagéo ao estado anteriormente avaliado. Ocorre 81,0
melhora da elasticidade da pele, e redugéo das marcas vermelhas de estiramento, por meio das quais se mostrara o tecido da derme, no (s) mamilo (s) da mulher.

Risco de fissura mamilar Potencialidade de rachadura, ulceracéo alongada ou separagao do tecido que envolve a superficie corporal, acompanhada por uma diminui¢do da elasticidade 83,7
e da capacidade de distensao da pele, marcas vermelhas de estiramento, por meio das quais se mostra o tecido da derme, no (s) mamilo (s) da mulher.

Ingurgitamento mamério Tumefagdo das mamas, com dor e sensagdo de peso, acompanhada de acimulo excessivo de leite, apds o processo parturitivo. Pode haver edema, 89,1
congestao linfatica e/ou vascular, e hipertermia em consequéncia ao esvaziamento inadequado das mamas.

Ingurgitamento mamério, Melhora da tumefag@o das mamas da mulher apos o processo parturitivo, com alivio da dor, da sensagéo de peso e do acimulo excessivo de leite em 86,4

melhorado relacdo ao estado anteriormente avaliado. Observa-se melhora dos sinais de edema, congestdo linfética e/ou vascular e hipertermia.

Ingurgitamento mamario, ausente  Auséncia de tumefacéo, dor, sensacao de peso, hipertermia, congestéo linfatica e/ou vascular nas mamas da mulher apds o processo parturitivo. 70,2

Risco de ingurgitamento mamdrio  Potencialidade para o desenvolvimento de tumefagdo das mamas da mulher aps o processo parturitivo, em consequéncia ao esvaziamento 94,5
inadequado das mamas.

Lactagdo eficaz Processo de sintese adequada do leite humano pelas glandulas mamarias das mamas de mulher adulta, contendo carboidratos, proteinas, gordura 78,3
suspensa, vitaminas e minerais

Lactagdo, diminuida Redugdo do processo de sintese adequada do leite humano pelas glandulas mamérias de mulher adulta, contendo carboidratos, proteinas, gordura 78,3
suspensa, vitaminas e minerais. Observavel pelos parametros: a mulher percebe as mamas pouco tlrgidas ou esvaziadas, os padrdes de eliminagdo
da crianga estdo diminuidos, e 0 ganho de peso da crianga esto inadequados para idade.

Lactagdo, aumentada Aumento do processo de sintese e secregdo do leite humano pelas glandulas mamadrias de mulher adulta, contendo carboidrato, proteinas, gordura 72,9
suspensa, vitaminas e minerais.

Lactacdo, melhorada Melhora do processo de sintese e secre¢do do leite humano pelas glandulas mamérias de mulher adulta, contendo carboidrato, proteinas, gordura 72,9
suspensa, vitaminas e minerais, em relacdo ao estado anteriormente avaliado. Observavel pelos pardmetros: a mulher percebe as mamas tlrgidas, os
padrdes de eliminagéo estdo normais e 0 ganho de peso da crianca estd adequado para a idade

Condicdes biolégicas da crianga

Succdo, eficaz Ato de extrair leite materno das mamas para a boca, usando o aparelho estomatognatico, com coordenagao entre sucgdo, degluticdo e respiracdo da 89,1
crianga no momento da amamentagao.

Sucgdo, prejudicada Diminuicdo, auséncia ou ineficacia do ato de extrair o leite das mamas para a boca, usando o aparelho estomatognatico. Pode haver falta 91,8
de coordenagdo entre sucgao, degluticdo e respiragdo da crianga no momento da amamentagéo, relacionados a caracteristicas pessoais,
comportamentais ou do ambiente materno.

Sucgao, melhorada Melhora do ato de extrair o leite das mamas para a boca, usando o aparelho estomatognatico, em relagdo ao estado anteriormente avaliado. Ha 89,1
coordenagdo entre sucgdo, deglutico e respiragdo da crianga no momento da amamentagéo.

Reflexo de sucgdo, eficaz Estabelecimento de ligagdo afetiva adequada do recém-nascido com a mée, enquanto suga o peito materno e é nutrido. Observa-se na crianga 81,0
o0s parametros: reflexo de busca e sucgéo, vedamento labial, posicionamento adequado de lingua e mandibulas, ritmo coordenado entre sucgéo,
degluticdo e respiragdo, degluticdo audivel, no minimo, de 5 a 10 minutos por mama, largando a apreensdo areolar quando satisfeito.

Reflexo de sucgao, prejudicado Ligacdo afetiva prejudicada entre recém-nascido e a mée, enquanto suga o peito materno e é nutrido. Pode-se observar na crianca os parametros: 78,3
diminuicdo ou auséncia do reflexo de busca e sucgdo, vedamento labial parcial ou ausente, posicionamento inadequado de lingua e mandibulas,
incoordenagao de ritmo entre succéo, degluticao e respiragdo, degluticdo pouco ou ndo audivel, menor que 5 a 10 minutos por mama, e soltura da
apreensdo areolar antes da satisfagdo. Pode estar relacionado a alteragdes do aparelho estomatognatico da crianga.

Reflexo de sucgdo, melhorado Melhora da ligagdo afetiva entre recém-nascido e a mae, enquanto suga o peito materno e é nutrido, em relagdo ao estado anteriormente avaliado. 78,3
Pode-se observar na crianga os parametros: aumento do reflexo de busca e sucgdo, vedamento labial eficaz, posicionamento adequado de lingua
e mandibulas, coordenagdo de ritmo entre sucgdo, deglutico e respiracdo, degluticdo audivel, no minimo 5 a 10 minutos por mama, e soltura da
apreensdo areolar quando satisfeito.

Peso, nos limites normais Situagéo de peso corporal adequado em relagdo a altura, resultando em niveis satisfatérios do indice de massa corporal. 75,6

Peso, prejudicado Situagdo de peso corporal inadequado em relagdo a altura, resultando em niveis insatisfatérios do indice de massa corporal. 81,0

Peso, melhorado Melhora da situagéo de peso corporal inadequado em relagdo a altura. 78,3

Sonoléncia em recém-nascido Estado intermediério entre sono e vigilia no recém-nascido, observavel pelos sinais de pouca ou ausente interatividade, bocejo, piscadas e 89,1
semiabertura dos olhos.

Sonoléncia em recém-nascido, Melhora do estado intermediério entre sono e vigilia no recém-nascido em relagéo ao estado anteriormente avaliado. 89,1

melhorada

Percepcéo da crianca sobre a amamentacéo

Percepgdo, positiva da crianca Registro mental consciente do estimulo sensorial; consciéncia (ou cognigao) de sensacdes da amamentagdo pela crianga, dados por meio dos 75,6

sobre a amamentagdo sentidos. A mae percebe quando a crianga estd com fome; a crianga busca a mama ao sentir seu odor; fica acordada e relaxada durante a
amamentacdo; solta o0 peito espontaneamente quando saciada; e permanece tranquila e relaxada apds mamar.

Continua...
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Diagnosticos Definicéo IC
Percepgdo, melhorada da crianga ~ Melhora do registro mental anteriormente avaliado, do estimulo sensorial; consciéncia (ou cognicao) de sensagdes da amamentagéo pela crianga, 72,9
sobre a amamentagéo dados por meio dos sentidos. A mée percebe quando a crianga esta com fome; a crianga busca a mama ao sentir seu odor; a crianca fica acordada e

relaxada durante a amamentagao; solta o peito espontaneamente quando saciada; e permanece tranquila e relaxada apos mamar.

Percepcéo da mulher sobre amamentacao
Capacidade para amamentagao, Aptiddo da mée para ofertar o leite materno diretamente da mama, em quantidade adequada para suprir as necessidades da crianca, a fim de 86,4
eficaz garantir amamentacéo eficaz.
Capacidade para amamentagao, Inaptiddo da mée para ofertar o leite materno diretamente da mama, em quantidade adequada para suprir as necessidades da crianga. 86,4
prejudicada
Capacidade para amamentagao, Melhora da aptiddo da mée para ofertar o leite materno diretamente da mama, em quantidade adequada para suprir as necessidades da crianga em 83,7
melhorada relagéo ao estado anteriormente avaliado.
Conhecimento sobre amamentagdo, Comportamento da mulher, que apresenta informagdes insuficientes para lidar com a pratica de amamentagao, e compreender 0s sinais e sintomas 81,0
diminuido envolvidos nesse ato.
Imagem corporal da mulher

Imagem Corporal, Positiva Imagem mental positiva da mulher sobre o préprio corpo, no todo ou em parte, ou da propria aparéncia fisica. Pode ser observavel pelos parametros: 91,8

a mulher relata satisfagdo corporal, possui confianga em amamentar em publico, ndo demonstra preocupagéo com a aparéncia das mamas ap6s a

amamentago, e sente-se atraente durante o periodo de amamentagao.
Imagem Corporal, Perturbada Imagem mental perturbada da mulher sobre o préprio corpo, no todo ou em parte, ou da propria aparéncia fisica. Pode ser observavel pelos 89,1

parametros: a mulher relata insatisfagdo corporal, constrangimento em amamentar em publico, expressa a ideia de que amamentar deixa os peitos

flacidos e caidos, e sente-se pouco atraente durante o periodo de amamentagéo.

Autoridade familiar e social

Atitude positiva em relagéo a Opinido positiva sobre a amamentagéo e os cuidados prestados a mée e seu filho durante esse periodo. Percebe-se que os valores, antecedentes 94,5
amamentagao e percepgdes de cada membro que participa do processo de amamentagdo, influenciam positivamente para direcionar, controlar e mudar o

comportamento da mulher em relagéo a amamentagéo.
Atitude conflituosa em relagéo a Opinido divergente sobre a amamentaco e os cuidados prestados @ mée e seu filho durante esse periodo. Percebe-se que os valores, antecedentes 94,5
amamentagao e percepcdes de cada membro que participa do processo de amamentagéo, influenciam de forma conflituosa @ mulher, para direcionar, controlar e

mudar seu comportamento em relagdo a amamentagao.
Risco de atitude conflituosa em Potencialidade para opinido divergente sobre a amamentacéo e os cuidados prestados a mae e seu filho durante esse periodo, relacionada a caracteristicas 91,8
relagdo a amamentagéo do ambiente materno que predisposicao ao risco. Pode-se perceber que os valores, antecedentes e percepgdes de cada membro que participa do processo

de amamentacdo, influenciam de forma conflituosa & mulher, para direcionar, controlar e mudar seu comportamento em relagdo & amamentagao.

Espaco para amamentar
Privacidade para amamentagao, Existéncia de espago/ambiente adequado e confortavel para a mulher no momento da amamentagéo. 83,7
eficaz
Falta de privacidade para Auséncia de espaco/ambiente adequado e confortdvel para a mulher no momento da amamentagao. 86,4
amamentagao
Papel de mae
Desempenho de papel de mde na  Comportamento da mulher quando passa a ser mae, em relagdo a crianga, com o propdsito da amamentagao. Assim, adquire os direitos e as 75,6
amamentagdo, eficaz obrigacdes dessa nova posicao social
Desempenho de papel de mde na  Melhora do comportamento anteriormente avaliado, da mulher quando passa a ser mée, em relagdo a crianga, com o proposito da amamentagéo 78,3
amamentacdo, melhorado
Sistemas organizacionais de protecéo, promocéo e apoio a amamentacéo
Apoio familiar na amamentagao, Presenca de rede de suporte composta por membros familiares que influenciam positivamente na amamentacéo. 89,1
positivo
Apoio familiar na amamentagao, Presenca de rede de suporte composta por membros familiares que influenciam negativamente na amamentagéo. 89,1
prejudicado
Apoio familiar na amamentagao, Melhora do apoio dado & mulher durante a amamentagéo, pela rede de suporte composta por membros familiares, em relagao ao estado 89,1
melhorado anteriormente avaliado.
Tomada de deciséo da mulher

Tomada de decisdo pela Processo dinamico e sistematico por meio do qual @ mulher escolhe amamentar dentre as alternativas. Construido na gestacao e/ou a cada mamada. 89,1
amamentagdo, eficaz
Tomada de decisdo pela Melhora do processo dinamico e sistematico por meio do qual a mulher escolhe amamentar dentre as alternativas, em relagdo ao estado 86,4

amamentagdo, melhorada

anteriormente observado. Construido na gestagdo e/ou a cada mamada.

Isto posto, o conceito central da teoria, “intera-
¢do dinimica maie-filho”, que determina o sucesso
da amamentagio, derivou DO que discorrem sobre
como a mulher, seu filho e os sistemas interpessoais
e sociais se relacionam para assim, resultar no ato de
amamentar.!"” Dentre eles, as DO validadas para os
DE “amamentacio, eficaz’; “amamentacio, melho-
rada”; e “amamentacio exclusiva, melhorada”. Nesse
caso, a interagdo pode ser percebida pelo enfermeiro
por meio das reagoes entre a mie e a crianga, como a
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posi¢ao e pega corretos, a comunicagao verbal e nao
verbal, e a efetividade da mamada.

J4 as condigoes bioldgicas da mulher e da crianca
incluem atributos anatdémicos e fisioldgicos que in-
fluenciam fungoes bioldgicas necessdrias & amamen-
tagao, logo, a anatomia das mamas, a lactagio, e o sis-
tema estomatogndtico da crianca estao incluidos.!?

A partir dessa acepgao, sabe-se que as “condi-
coes bioldgicas da mulher” antecedem os desfechos
de sucesso e insucesso da amamentacgio exclusiva,
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em razdo de que a modificacio ou redugio do te-
cido mamirio, a exemplo do que ocorre apds uma
mamoplastia, s3o associadas a interferéncias no pro-
cesso de amamentagdo.’” A partir das definicoes
validadas para esse conceito, os enfermeiros podem
identificar necessidades bioldgicas que estdao alte-
radas na mulher e sio passiveis de intervencoes de
enfermagem, como dor, fissuras mamilares, e o in-
gurgitamento mamdrio. Alguns indicadores clinicos
para a presenca do diagndstico de dor sao, a pre-
senca de trauma, infeccao ou inflamacio local. Para
confirmar o diagndstico de fissura mamilar, pode-se
observar na mulher uma rachadura ou ulceracio
alongada por meio da qual se observa a derme. J4
para diagnosticar o ingurgitamento mamadrio, deve-
-se observar o acimulo excessivo de leite nas mamas,
por meio da tumefagao e dor relatada pela lactente.

No conceito de “condigoes bioldgicas da crianga”,
validou-se as DO para DE que abordam a sucgao da
crianga, o reflexo de suc¢io, seu peso, e a sonoléncia.
A literatura aponta que os recém-nascidos prematu-
ros apresentam riscos de atrasos na sucgio e alimen-
tagio!"® e o enfermeiro pode identificar essa condi-
¢do por meio da observagio da falta de coordenagio
entre sucgdo, degluticdo e respira¢io da crianga no
momento da amamentagao, planejando intervengoes
para o alcance da amamentagio exclusiva.

A “percep¢io da mulher sobre amamentagio” é
uma construcao de conhecimento e habilidade em
amamentar que a mulher adquire ao longo da vida,
advindos de experiéncias préprias com amamenta-
a0, ou familiares e sociais; e por percep¢oes as quais
esteve exposta, como o meio social ou veiculos de
informagao.” Pode-se verificar essas afirmagées nas
DO validadas para os diagnésticos de capacidade
para amamentacio (eficaz/prejudicada/melhorada),
que podem ser elencados na presenga dos indicado-
res de aptiddo da mulher para ofertar o leite mater-
no diretamente da mama para suprir as necessidades
da crianga, ou altera¢oes desse padrio.

Ainda foi validada a DO para o DE “conheci-
mento sobre amamentagao, diminuido”, represen-
tado pelo comportamento da mulher que apresenta
informagées insuficientes para lidar com a prética
de amamentacio. A falta de conhecimento das mu-
lheres sobre os beneficios e técnicas para amamen-

tagao influenciam negativamente nos resultados de
nutri¢do e satde infantil, tal como no desenvolvi-
mento cognitivo.!”

A principal limita¢io dos estudos de validagio de
contetido tangencia a dificuldade em formar o grupo
de juizes, uma vez que, ndo hd consenso sobre o per-
fil necessdrio, e a adesao aos instrumento de validacio
remota é um desafio, devido ao volume de atribuicoes
dos juizes com doutorado.®**" O perfil dos juizes de
nivel intermedidrio nesse estudo confirma esse achado.

Muito embora o doutorado ser o mais alto titu-
lo de graduagao, a avaliagio dos indicadores clinicos
depende do quanto o juiz considera aquele item re-
levante ou adequado para o diagnéstico de enferma-
gem, com base nas suas habilidades praticas, expe-
riéncia clinica e cientifica sobre o assunto e intuicio,
que é construida com o tempo de pratica.*?”

Apesar desse resultado, esperava-se que algumas
definicdes para diagndsticos relevantes e que poderiam
medir conceitos da Teoria Interativa de Amamentagao
na prdtica obtivessem a validagio como totalmente
aplicdveis a prética clinica, como por exemplo “ama-
mentacio exclusiva, eficaz’; e “amamentacio exclusiva,
prejudicada’, que diferem das definigoes para repre-
sentar a amamentagio eficaz, e produzem resultados
diferentes na pratica. Dentre os 25 comentdrios de su-
gestoes dos juizes, destacaram-se a reescrita conforme
defini¢io do Ministério da Satide para AM.

E necessdrio ponderar que as teorias de enfer-
magem sio construgoes de autores, e assim, sio
permeadas por suas visdes de mundo, tempo e cul-
tura onde foram produzidas.?? Dito isso, reitera-se
que a Teoria Interativa de Amamentagdo distingue
o fendmeno da amamenta¢io de aleitamento, que
se refere a todas as formas de aleitar uma crianca.
Nesse caso, amamentar envolve a oferta do leite di-
retamente do peito para a crianga.*?

Semelhante caso ocorreu com o conceito de
“Percepgao da crianga sobre a amamentagao”, onde
apenas o enunciado “Percepgio, positiva da crianca
sobre a amamentac¢io” obteve éxito na validagao do
DE e na respectiva defini¢ao. Os enunciados com
os julgamentos “alterada/melhorada” nao foram va-
lidados totalmente (enunciado e definigao), impos-
sibilitando a documentagao pelo enfermeiro a partir
da mudanca de resposta da crianga.
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Os juizes fizeram 17 comentdrios sobre as defi-
nigoes elaboradas, e predominantemente afirmaram
nao haver a possibilidade de mensurar a percepgio
da crianga. Outras avaliacoes sugeriram que a per-
cepgao ¢é apenas da mie; ou que o recém-nascido
niao possui a percepgao desenvolvida, impossibili-
tando essas defini¢oes e diagndsticos.

Na Teoria Interativa de Amamentagio a
“Percepgao da crianca sobre a amamentagao” consiste
nas sensagoes percebidas pelo recém-nascido durante
a amamentagao que permitem sua interagdo com a
mie e com o ambiente para alcance da sua eficicia.
1D Relacionado a isso, hd evidéncias cientificas que
descrevem o instinto espontineo do neonato de se fi-
xar oralmente a0 mamilo da mae para a sobrevivéncia
evolutiva. O fenémeno denominado de “imprinting”
¢ iniciado pela percepgio da crianca quando reconhe-
ce sua mae por meio da memoria tdtil oral, e assim,
desenvolve a dimensio emocional. Esse conhecimen-
to possui desfechos clinicos no reconhecimento dos
mecanismos de pega adequada e apoio da escolha de
amamentar da mae.??

O DE “Desempenho de papel de mie, prejudica-
do” também niao obteve DO validada. Nas sugestoes
tecidas pelos juizes, foi indicado sumariamente que
a defini¢ao poderia reduzir o papel de mae ao ato de
amamentar. De fato, ao refletir de forma abrangente
sobre as transformagoes na vida da mulher quando

@ concorda-se

passa a assumir a condi¢do de mae
que a presenca do termo amamentagao no titulo do
diagnéstico pode delimitar o espectro da amamen-
tagio e evitar dubiedade. Assim, essa sugestdo foi
incorporada.

H4 um contrassenso profissional quanto ao cui-
dado em satde focado a esfera bioldgica, em especial
aquele relacionado a satide da mulher.?® Nesse percur-
so, considera-se que os enfermeiros precisam ir além
das definigoes estdticas e limitadas, se apropriando mais
dos conceitos e teorias préprios da Enfermagem, para
buscar cada vez mais sua solidificacio como ciéncia.

Superado isso, a maioria das definigoes operacionais
do subconjunto obtiveram validagio e podem ser apli-
cadas na prética clinica. Endossa-se a importincia em
construir defini¢es operacionais e descrever esse estu-
do, uma vez que isso pode contribuir para evitar equivo-

cos de interpretagio na avaliagio dos pacientes.”

m Acta Paul Enferm. 2023; 36:eAPE01461.

Como limitagao do estudo, os autores apontam a
heterogeneidade de perspectivas de atuagio dos juizes,
decorrente da estratégia de recrutamento, que se dete-
ve & drea académica, o que pode ter limitado o alcance
dos achados no aspecto da prética assistencial.

Conclusao

Este estudo possibilitou o desenvolvimento de 54
defini¢cdes operacionais, 6 diagnésticos e 29 inter-
vengdes de enfermagem, que passardo a compor o
Subconjunto Terminolégico da CIPE' para assisténcia
a mulher, crian¢a e familia em processo de amamenta-
¢do. Os diagnésticos, definicdes e intervengoes de en-
fermagem do subconjunto sao considerados aplicdveis
a prética clinica de enfermagem com foco na amamen-
tagao durante o pré-natal, puerpério, banco de leite
humano e puericultura. Em razio de sua plasticidade,
o subconjunto alia praticidade, evidéncias cientificas e
compreende uma tecnologia que pode ser incorporada
aos servicos de saiide em todos os niveis de atencio,
somando as competéncias e habilidades praticas do
enfermeiro para o avanco da Enfermagem. As defi-
ni¢des operacionais alinhadas aos conceitos da Teoria
Interativa de Amamentacio viabilizam a descri¢ao e
predicio dos aspectos que antecedem e influenciam na
amamentagio, ademais podem vir a ser instrumento
de ensino, prética e pesquisa no campo da saide da
mulher, da crianca e das familias.
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