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Resumo

Objetivo: Projetar e validar uma escala para medir a carga de trabalho de enfermagem em Unidades de
Internagdo de Adultos com base na Classificagdo de Intervengdes de Enfermagem (NIC).

Métodos: Estudo analitico, descritivo, observacional, prospectivo, utilizando principalmente metodologia de
pesquisa qualitativa, por meio de grupos focais, comité de especialistas e entrevistas individuais, para validar
uma Escala de Medig&o da Carga de Trabalho em Unidades de Internagdo de Adultos, a partir das intervengdes
selecionadas (NIC), com base nas caracteristicas inerentes a tais unidades. Foi utilizada selecéo aleatria para
determinar os participantes (enfermeiros e especialistas) e € representativa das unidades de hospitalizagéo
em estudo. O estudo foi realizado de outubro de 2018 a abril de 2019.

Resultados: Ndo apenas os grupos focais, mas também as entrevistas individuais e o comité de especialistas
demonstraram concordancia sobre a importancia de se obter um instrumento para medir a carga de trabalho
validado pelos proprios profissionais e representativo de seu trabalho, com linguagem padronizada e adaptada
a salde real. A andlise quantitativa conduzida pelo comité de especialistas mostra uma maior relevancia
(91,67%) nos itens: “Prevencdo” e “Educacdo para a saude”, bem como a consisténcia com a construto € a
redacéo apropriada em 99% dos itens selecionados. Os avaliadores mantiveram a agéo em todos 0s itens
com uma taxa de aceitagdo de 75% a 100%.

Concluséo: O estudo qualitativo realizado fornece os dados necessarios para a concepgdo e validagio de
uma escala para medir as cargas de trabalho de enfermagem, identificadas a partir das intervencoes de
enfermagem (NIC), como indicadores da gestdo de recursos humanos.

Abstract

Objective: To design and validate a scale to measure nursing workloads in Adult Hospitalization Units based
on Nursing Interventions (NIC).

Methods: Analytical, descriptive, observational, prospective study, using mainly qualitative research
methodology, by means of focus groups, committee of experts and individual interviews, to validate a Workload
Measurement Scale in Adult Hospitalization Units, from the selected interventions (NIC) on a basis of the
inherent characteristics of such units. A random selection was used to determine the participants (nurses
and experts) and it is representative of the hospitalization units under study. It was carried out from October
2018 to April 2019.

Results: Not only the focus groups but also the individual interviews and the committee of experts conducted
agree on the importance of obtaining an instrument to measure workloads validated by the professionals
themselves and representative of their work, with standardized language and adapted to actual healthcare.
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The quantitative analysis conducted by the committee of experts shows a highest relevance (91,67%) in the items: “Prevention” and “Health education”, as
well as consistency with the construct and appropriate wording in 99% of the items selected. Evaluators maintained the action on all items with a 75% to
100% acceptance rate.

Conclusion: The qualitative study carried out provides the necessary data for the design and validation of a scale to measure nursing workloads, identified
from the nursing interventions (NIC), as indicators of human resources management.

Resumen

Objetivo: Proyectar y validar una escala para medir la carga de trabajo de enfermeria en unidades de internacion de adultos con base en la Clasificacion de
Intervenciones de Enfermeria (NIC).

Métodos: Estudio analitico, descriptivo, observacional, prospectivo, que utilizd principalmente metodologia de investigacion cualitativa, por medio de grupos
focales, comité de especialistas y entrevistas individuales, para validar una Escala de Medicion de Carga de Trabajo en Unidades de Internacion de Adultos,
a partir de las intervenciones seleccionadas (NIC), con base en las caracteristicas inherentes a tales unidades. Se utilizo seleccion aleatoria para definir los
participantes (enfermeros y especialistas), que es representativa de las unidades de hospitalizacion en estudio. El estudio fue realizado de octubre de 2018
a abril de 2019.

Resultados: No solo los grupos focales, como también las entrevistas individuales y el comité de especialistas demostraron concordancia sobre la importancia
de obtener un instrumento para medir la carga de trabajo, validado por los propios profesionales y representativo de su trabajo, con un lenguaje estandarizado
y adaptado a la salud real. El andlisis cuantitativo conducido por el comité de especialistas muestra una mayor relevancia (91,67 %) en los items: “Prevencion”
y “Educacion para la salud”, asi como una consistencia respecto a la elaboracion y redaccion apropiada en el 99 % de los ftems seleccionados. Los
evaluadores mantuvieron la accion en todos los items con un indice de aceptacion de 75 % a 100 %.

Conclusion: El estudio cualitativo realizado proporciona los datos necesarios para la elaboracion y validacion de una escala para medir la carga de trabajo en

enfermeria, identificada a partir de las intervenciones de enfermeria (NIC), como indicadores de la gestion de recursos humanos.

Introducao

Os recursos humanos em enfermagem devem ser
gerenciados de acordo com um plano de necessida-
des, com o objetivo de planejamento, considerando
0s recursos econdmicos e materiais existentes e os
critérios de satide que serao essenciais para determi-
nd-lo, como pode ser visto atualmente na situagio
de pandemia da COVID-19 que vivemos."”

A anilise e interpretagdo desses critérios cau-
sam as variagdes que podemos ver em nosso mapa
de sadde, ao relacionar as diferentes necessidades
de recursos humanos, demonstrando que o que
Dominguez Alcén disse em 1984 sobre gestao, es-
tratégias e provisio de profissionais de satide ainda é
muito relevante hoje.?

Determinar o nimero adequado de pessoal de
enfermagem de acordo com as necessidades dos pa-
cientes, e a consequente carga de trabalho que essas
necessidades geram, ¢ essencial para fornecer cuida-
dos de qualidade, seguranca do paciente e equilibrio
na gestdo econdmica de custo-beneficio em qual-
quer sistema de sadde.”

Na Espanha, as escalas NEMS e NAS sio os
instrumentos mais utilizados para medir as cargas
de trabalho, em Unidades de Cuidados Intensivos
e de Ressuscitagio de Cuidados Ciriticos, e as
Interveng¢des de Enfermagem nio estiao devidamen-
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te incluidas nestas escalas. Isto permitiria uma ava-
liagao adequada das cargas de trabalho e do tempo
investido em tais intervengoes, o que facilitaria a de-
terminagao da necessidade de recursos humanos.*>

Em referéncia ao uso adequado desses recursos
de enfermagem, tratamos de dois aspectos funda-
mentais, a qualificacio dos profissionais e sua cor-
reta quantificacio.”’ A “Qualificacao”, referente as
competéncias profissionais que permitem a aplica-
¢ao da assisténcia a saiide com base em uma me-
todologia e taxonomia com um quadro préprio de
conhecimentos, ¢ “Quantificacio”, com respeito
a discussao permanente sobre a demanda de pro-
fissionais e politicas de contenc¢io de custos, resul-
tando em férmulas que se baseiam mais em fatores
quantitativos do que qualitativos.®”

Portanto, s3o necessarios instrumentos para me-
dir e quantificar a carga de trabalho, adaptados as
necessidades e demandas reais do atendimento ao
paciente e, por sua vez, eXpressos em uma termino-
logia padronizada semelhante a fornecida pelas in-
tervencoes de enfermagem, de modo que a lingua-
gem utilizada seja reconhecida internacionalmente
e habitualmente aplicada por todos os profissionais
de satde.®?

A mensuragdo da carga de trabalho é uma fer-
ramenta Util para conhecer as tarefas do “cuidar”,
e 0 tempo necessdrio para cada uma delas. Estudos
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realizados sobre este assunto demonstram que as
cargas de trabalho incluem a identificacdo, lista-
gem de atividades e mensura¢io do tempo gasto,”
destacando as numerosas consequéncias negativas,
quando hd um desequilibrio entre a carga de traba-
lho e a quantidade de recursos humanos disponiveis
(erros na assisténcia médica, distirbios psicossoma-
ticos e baixa qualidade de vida do profissional en-
fermeiro, aumento da morbidade e mortalidade do
cliente-paciente...).%”19

Em Enfermagem, a seguranca do paciente estd
associada a incorporagio de planos de cuidados in-
dividualizados para cada paciente, de acordo com a
taxonomia de enfermagem da NANDA I[(NANDA
International)," aceita internacionalmente. Torna-
se indispensdvel que o trabalho de enfermagem seja
definido por meio da NIC (Nursing Interventions
Classification),'”? como recomendado em nosso
pais pelo Ministério da Saide."”

As escalas de avaliagio da carga de trabalho de
enfermagem fornecem a classificagao do paciente de
acordo com suas necessidades de atendimento, pro-
movendo o controle de qualidade e a comparagio
entre unidades com caracteristicas similares, bem
como objetivando a carga de trabalho e as neces-
sidades especificas da equipe exigidas pela unidade
ou servico. Isto otimiza os recursos humanos de en-
fermagem e a gestao dos gastos com a satide, como
demonstram diversos estudos, a maioria focada em
unidades especiais no ambiente hospitalar.'#-2%)

Nossa pesquisa focou na necessidade de uma
ferramenta que mensure a carga de trabalho de acor-
do com as intervengdes realizadas pelos enfermeiros
nas unidades de hospitaliza¢io, com uma lingua-
gem padronizada e adaptada ao atendimento de
satde real. O objetivo desta pesquisa foi desenvolver
e validar uma escala para medir a carga de trabalho
de enfermagem em Unidades de Hospitalizagao de
Adultos, com base nas intervenc¢oes NIC.

Este estudo corresponde a primeira fase de
um projeto de pesquisa apoiado financeiramente
pelo Instituto de Satide Carlos III, em relagao ao
Plano Nacional Espanhol de Pesquisa Cientifica e
Técnica e Inovagao 2017/2020, destinado a proje-
tos e iniciativas de pesquisa em servigos de saude,
como prioridade de pesquisa no desafio “Satde,

mudangas demogréficas e bem-estar”, e inserido no
“Programa Operacional Multirregional Espanhol

FEDER (POPE) 2014-2020” (PI18/00950).

Métodos

Este projeto foi elaborado para garantir o intercam-
bio de conceitos entre as diferentes agoes profissio-
nais dos enfermeiros, tais como gerenciamento, en-
sino, pesquisa e atendimento ao paciente, no qual
podemos incluir as intervengées NIC. Estas refle-
tem a carga de trabalho de enfermagem realizada
nas unidades de hospitalizagio, de acordo com as
exigéncias dos pacientes em situagoes reais.

A primeira fase da pesquisa consistiu na elabo-
racao e validagio de uma escala para mensurar a
carga de trabalho de enfermagem para unidades de
hospitalizagao de adultos. Os itens foram definidos
de acordo com terminologia de enfermagem das
intervencoes NIC,"? e uma primeira validagao foi
realizada por meio de metodologia qualitativa que
consiste em: grupos focais, entrevistas individuais
e um comité de especialistas, até obten¢io de uma
escala que seria submetida a uma préxima fase de
validagio piloto, quantitativa e de estudo multicén-
trico, a ser realizada posteriormente.

Desenho do estudo: Estudo analitico-descritivo,
observacional e prospectivo, utilizando metodolo-
gia de pesquisa descritiva, qualitativa e quantitativa.

Metodologia: Foi realizada uma revisao docu-
mental descritiva, que consistiu de uma pesquisa
bibliogréfica sobre os principais instrumentos de-
senvolvidos para mensurar a carga de trabalho de
enfermagem, baseada em intervengées de enferma-
gem no campo hospitalar, como um indicador das
necessidades de recursos humanos, publicada em
espanhol e inglés nos tltimos dez anos

A pesquisa foi realizada em bancos de dados
cientificos e repositérios digitais e sites credenciados
utilizando operadores booleanos e palavras-chave
dos descritores das ciéncias da sadde.

Apés esta revisio bibliografica, foi efetuada a
andlise da literatura. Assim, foi elaborado um esbo-
¢o de escala para mensurar a carga de trabalho de en-
fermagem pela equipe de pesquisa, com a colabora-
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¢a0 de um psicometrista - um especialista em escalas
de medigao. Esta escala incluiu as quatro fun¢oes da
profissio de enfermagem: atendimento ao paciente,
ensino, administra¢io e pesquisa, cujos itens foram
baseados em uma selecao de intervencoes NIC mais
apropriadas para cada agdo de enfermagem de acor-
do com as atividades e tarefas a serem realizadas nas
diferentes Unidades de Internacao.

Esta escala foi submetida a uma validagio qua-
litativa, por meio de grupos focais, entrevistas indi-
viduais e um comité de especialistas, reconhecidos
nacional e internacionalmente nesta drea. Também
foi realizada uma anélise descritiva quantitativa para
complementar a qualitativa. A andlise psicométri-
ca concentrou-se em garantir a reprodutibilidade
e validade da escala, descrevendo a confiabilidade
no teste-reteste e interobservadores, a consisténcia
interna e o poder discriminatério, com respeito a
reprodutibilidade, bem como a validade de critério,
aparéncia e contetdo.

Descricao detalhada das seguintes etapas e
dos procedimentos metodoldgicos e analises
realizadas, amostra e escopo do estudo:

* Grupo focal: Técnica qualitativa, destinada a
recolher as opinides, contribui¢des e propostas
dos profissionais sobre a escala a ser validada.
Foram constituidos dois grupos focais. O pri-
meiro grupo com oito enfermeiros de unidades
de hospitalizagdo e, um segundo grupo com oito
enfermeiros que nio s6 realizam suas tarefas de
sadde nestas unidades em um hospital de nivel
tercidrio, mas também sio referéncias de quali-
dade. Foram realizadas entrevistas estruturadas e
abertas nos dois grupos representativos dos en-
fermeiros, fornecendo suas experiéncias profis-
sionais e pessoais e conhecimento sobre o tema
da pesquisa para melhorar o desenho inicial da
escala desenvolvida pela equipe de pesquisa.
Cada entrevista durou aproximadamente duas
horas e foi gravada em dudio e video. Os dados
foram analisados utilizando um software especi-
fico para metodologia qualitativa, Atlas.ti8.

e Entrevistas individuais: Dez entrevistas indivi-
duais semiestruturadas foram realizadas com
enfermeiros e supervisores de unidades de hos-
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pitalizacdo. Estas foram gravadas em 4udio para
posterior andlise utilizando o programa Atlas.ti8.
Os participantes de cada parte desta validagio
passaram por uma selegao aleatéria. O princi-
pio da satura¢io foi aplicado para determinar o
nimero de entrevistas e o niimero de grupos fo-
cais necessdrios de tal forma que a amostra fosse
representativa da maioria dos tipos de unidades
de hospitalizagio (em termos de pacientes e es-
pecialidade médica).

Comité de Especialistas. Foi realizada uma du-

pla andlise das contribuicoes dos especialistas

reconhecidos nacional e internacionalmente
em cada item da escala:

- A anilise quantitativa concentrou-se na

avalia¢ao da validade do contetido de cada
item, e de toda a escala através das 12 su-
gestoes desses especialistas. Cada especia-
lista avaliou individualmente cada item da
escala, aplicando diferentes tipos de ava-
liagdo. Os dois primeiros analisaram itens
relacionados ao construto, um avaliou os
itens correspondentes a relevincia que dao
ao item para sua exploragio, por meio de
uma escala Likert que vai de um a quatro
sendo: 1=nio relevante, 2=substancialmen-
te relevante; 3=muito relevante e 4=elevada
relevincia, e o outro especialista analisou
sua consisténcia, avaliando-a como “consis-
tente” ou “ndo consistente”.
Além disso, expressaram sua opinido sobre
a redagdo e compreensao do item, avalian-
do-o como: “pobre”, “aceitdvel” ou “bom”,
e qual seria sua agao a seguir com cada um
deles, de acordo com as avaliagcdes ante-
riores: “manter”, “mudar” ou “remover”.
Esta andlise foi realizada utilizando o SPSS
Statitics program.

- Para a andlise qualitativa, foi incluida uma
se¢do no final de cada bloco. Um espaco, a
ser preenchido individualmente, para “co-
mentdrios” sobre a escala em geral e sobre
cada item, e também um local onde cada
decisio deveria ser esclarecida, em casos de
avaliagdo negativa para qualquer um dos
aspectos em avaliagdo. Havia também um
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espago para “sugestoes, na qual eles pode-
riam expor suas propostas relacionadas a
avaliacio geral da escala e avaliagao indivi-
dual de cada item, expressando se conside-
ravam apropriado incorporar novos itens,
ou fungées de enfermagem que ainda esta-
vam por serem exploradas ou incompletas.

Para o comité de especialistas, foi elaborado
um modelo da escala inicial, incorporando
as modificacoes propostas pelos grupos fo-
cais e entrevistas individuais e, incluindo as
escalas de Likert com a pontuagio codifica-
da explicada acima. Estas informacoes fo-
ram enviadas por e-mail, juntamente com
uma carta-convite agradecendo sua parti-
cipagio no comité. Elas foram registradas
no Escritério de Propriedade Intelectual
(Intellectual Property Office).

* Linha do tempo: Esta fase do projeto foi rea-
lizada nos ultimos trés meses de 2018, para o
projeto inicial e grupos focal, e durante os pri-
meiros quatro meses de 2019 para as entrevistas
individuais e o comité de especialistas.

* Aspectos éticos: As permissoes correspondentes
foram solicitadas a0 Comité de Etica, manten-
do a confidencialidade, conforme estabelecido
na Lei 15/1999, de 13 de dezembro, relativa
a Protecao de Dados Pessoais (PDCP, siglas
em espanhol), e o Regulamento Geral sobre a
Protecio de Dados (RGPD) (UE) 2016/679,
de 27 de abril.

Resultados

Apbs realizacio dos grupos de discussio e entre-
vistas individuais, pudemos observar concordancia
entre as declaragoes, opinioes e sugestdes dos parti-
cipantes. Apds analisados com o Altlas.ti8, estes da-
dos foram esquematizados por meio de uma rede de
c6digos atribuidos a cada tépico comum discutido
nas diferentes metodologias, e ao qual associamos
uma cita¢io textual proposta pelos participantes,
representativa daquele cédigo, e que identificava a
opinido comum, apds identificar a saturagio dos
resultados.

Sua inter-relagao pode ser observada, demons-
trando como os participantes valorizaram a escala,
seus itens, as fungoes dos profissionais envolvidas,
sua visao da proﬁsséo, gestao de recursos humanos e
a importancia de mensurar a carga de trabalho para
melhorar a qualidade dos cuidados prestados pelos
enfermeiros aos seus pacientes (Figura 1).

Com base na escala para medir cargas de tra-
balho, algumas questoes importantes para a enfer-
magem, como a gestdo, se destacam, demonstran-
do a importincia de ser esta uma competéncia de
enfermagem, onde a medida de cargas de trabalho
desempenha um papel fundamental, bem como sua
relagio com as possiveis repercussbes que poderia
ter nos pacientes e profissionais (Figura 1).

Também, a relagio da escala em estudo com a
importincia da participagio dos profissionais de
satde, tanto em seu desenho quanto em sua valida-
4o, a fim de facilitar e melhorar sua aplicabilidade
futura, par que possa ser globalmente representativa
de todo o trabalho realizado pelos enfermeiros nas
unidades de hospitalizagao de adultos, consideran-
do os aspectos de elaboracao da escala, tais como a
escolha dos itens mais apropriados com base nas in-
terven¢oes NICs, e o tempo atribuido para realiza-
-los, bem como as diferentes a¢oes de enfermagem
incluidas (Figura 1).

Todas estas avaliagoes estao relacionadas a im-
portancia deste estudo, para que os profissionais
de satide sejam inovadores e para a escala propos-
ta pelo grupo de pesquisa, uma vez que nio foram
encontrados estudos ou pesquisas que mostrem
escalas para medir cargas de trabalho, associadas a
intervengdes NIC, para unidades de hospitalizagao,
como apresentado neste artigo.

Com relaciao aos resultados obtidos com o co-
mité de especialistas, na andlise descritiva quantita-
tiva, podemos notar que os itens mais valorizados
em termos de relevancia e, referidos com “relevan-
cia alta” (91,67%) foram Prevencao e Educacio em
Saide e Coleta e Manejo de amostras com menor
relevincia (Figura 2).

Os seguintes itens obtiveram uma taxa de 100% de
consisténcia com o constructo: Ajuda para o autocuida-
do, Prevencio, Medicacio, Educagio em satde, Gestao
da nutri¢io, Cuidados com dispositivos, Mudanga de
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INTERVENGOES NIC

“A educagdo o paciente é uma intervencéo
intrinseca a todas as outras, esta implicita
em uma enfermeira e é continuamente
desenvolvida ao longo de seu trabalho”.

Associado com

LIMITAGOES DO IMPACTO DA CARGA DE IMPACTO DA CARGA DE SATISFAGAQ DO PACIENTE
TRABALHO DE TRABALHO NOS ENFERMEIROS TRABALHO NOS
ENFERMAGEM PACIENTES “Uma enfermeira que seja
“Nao podemos provar que capaz de exercer
“Quanto mais carga temos uma carga de trabalho “0 paciente e a familia adequadamente sua
de trabalho vocé tem, Parte de pesada e as vezes ndo somos demandam tempo, Parte de profissdo é essencial para a
menos tempo tem G—) capazes de fazer o trabalho necessitam de muita ) qualidade do atendimento
para refletir sobre os com a qualidade desejada” educacdo, explicacdes e e a satisfacéo do
registros, mas isso “quando vocé tenta fazer ateng@o, em muitos casos paciente”. “Os pacientes
nao é percebido ou tudo, vocé ultrapassa um vocé ndo pode se dedicar conhecem suas enfermeiras
voceé ndo pode pedir pouco seu turno, vocé fica aeles devido a carga de e podem ser muito
pessoal adicional” cansado e finalmente nao trabalho que vocé tem”. probleméticos em seu turno
anota tudo” se ndo gostarem de quem
esta trabalhando”.
Associado com Associado com
IMPORTANCIA DE MEDIR IMPORTANCIA DA ENFERMAGEM
CARGA DE TRABALHO NA GESTAO
“€ uma forma de tornar visivel Parte de GESTAO DE ENFERMAGEM Parte de “Um paciente se sente melhor se a
e justificar tudo o que fazemos, “ . . < > enfermeira que esta no comando
por exemplo, para pedir um A en'err_nelra administra tudo, ta nto " souber o que esta fazendo. Nos
reforgo” “A dificuldade esta em para o paciente quanto para a unidade”. somos o profissional de referéncia,
medir quanto tempo leva para aquele a quem tudo € pedido e
fazer uma coisa, muitas tarefas que melhor contribui para a
se sobrepdem.” recuperacao do paciente”.
Razéo para
~ OPINIAO SOBRE A ESCALA
APLICAGAO DA ESCALA NA VIDA REAL
A i ; R o “Parece-me til porque valoriza
“A Ginica coisa que queremos é § ESCALA DE MEDIGAQ DA . 5 imensa
que ela seja facilmente Associado com CARGA DETRABALHODE | Associado com cur;::d:p:";su:: s f:,?\ﬂgm
preenchida, pois jé temos uma | de—— ENFERMAGEM Sm====>| " uitas outras coisas que fazemos.
grande carga de trabalho”. Se quisermos lutar, em algum
“Idealmente, os itens devem ser “E necessério reconhecer momento, pelo valor dos
preenchidos 2o mesmo tempo nosso trabalho” cuidados de enfermagem e
em que os relatdrios de satide quando dizemos que temos muito
do paciente sao registrados”. trabalho, eles nos apoiam, com a
Parte de Parte de escala, seria mensurado.”

TEMPO NECESSARIO PARA REALIZAR
UMA INTERVENGAO

“Para mim, as vezes séo excessivos e
outras muito curtos, podem variar
especialmente se o auxiliar o ajudar”.

Associado com

Associado com

Associado com

Associado com

Associado com

Associado com#associado com

FUNGAO DE CUIDADOS

“Muitas intervencdes sdo realizadas

simultaneamente, elas se sobrepde,

ou é dificil realizar apenas uma sem
ser interrompida”. “Algumas

sdo realizadas com o auxiliar, e sdo
usadas para fazer outras atividades:
curativos, inspecéo da pele,
prevencao de llceras de pressao,
mudanca de posicao, etc.”

intervengdes, como a higiene pessoal,

FUNGAO DE GESTAQ

“Gerenciamento e burocracia
ou trabalho administrativo &
uma tarefa muito demorada”.
“Deve-se considerar a
possibilidade de colocar um
enfermeiro em cada posto de
enfermagem para realizar
todas as tarefas relacionadas
com a gestao tanto da unidade
como do paciente”.

FUNGAO DE ENSINO FUNGAO DE PESQUISA
“Lamentavelmente, é
uma atividade pouco
executada, mas é
positivo que seja
considerada porque
€ outra dimensdo da
enfermeira que deve
ser mais
desenvolvida”.

“Ter um novo parceiro
significa muito tempo
extra, independentemente
da categoria”. “Os
estudantes ajudam muito
no decorrer do estagio,
mas no inicio do estagio
eles também exigem muita
atencao em cada tarefa
que vocé realiza, é como
se eles o atrasassem”.

Figura 1. Analise de grupos focal e entrevistas individuais com enfermeiros

RELEVANCIA DOS ITENS
100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10% I
0%
. O S O & O Q V~ Q O $ &
c},%@é?@s“&@ @«&\" Ny \f’ &8 “‘@‘% \‘,‘ e Q@q\?&& ¥
Q &
S S S & \\“ @ N
& \r—, 6 r:, S & & N
&Q @Q@Q “9\@ ° §<‘Y é’q\?} é\y\' \g\f @\s @\é\@ ;& ,@ Qé” S @q@h
A9 FFITNFSHFHESS &
& SIS TISTSY ¢ &@
&5 NS FTE O & ° N
& S O F
& ¥ & S \@\
s & T S S
o & &
S &
& N

M ALTA RELEVANCIA B MUITO RELEVANTE

Figura 2. Relevancia dos itens referidos pelos especialistas como “relevancia alta “e
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Figura 3. Consisténcia dos itens de acordo com o comité de especialistas

posicio, Gestao ambiental: conforto, Apoio emocio-
nal-escuta ativa, Incentivo ao envolvimento familiar,
Cuidados no final da vida e Ensino durante o turno de
trabalho. Todos os itens com consisténcia minima de
83,33% foram avaliados (Figura 3).

Com relacio a redacao, os itens mais valorizados
foram: Educaciao em satide com uma taxa de avalia-
¢ao de 83,33%, considerada aceitdvel, seguido por
Mudanga de posi¢io com 75%.

O avaliador decidiu manter o item proposto
com uma taxa de 100%: Ajuda para o autocuidado,
Prevengao, Monitoramento, Mudanca de posigio e
Cuidados em fim de vida.

Quanto 2 andlise qualitativa obtida a partir das
contribui¢des e comentdrios dos especialistas con-
sultados, estas coincidem com as declaracoes emiti-
das tanto nos grupos de discussdo como nas entre-
vistas em profundidade, destacando as coincidén-
cias nos seguintes topicos:

A dificuldade em compreender alguns itens de-
vido 2 falta de familiaridade com a terminolo-
gia NIC.

* A controvérsia sobre os tempos atribuidos a
cada um dos itens a serem realizados, (tempos
padronizados pela NANDA I), que na maioria
das vezes nao estio de acordo com o cuidado
real do paciente, seja em excesso ou por padrio.

e A importincia de obter uma ferramenta de
medigio da carga de trabalho para unidades de

hospitalizagao que facilite a gestao de recursos
humanos de enfermagem de acordo com as
reais demandas de cuidado ao paciente.

O sucesso de se ter uma ferramenta de medicao
que inclua todas as intervengoes realizadas pe-
los enfermeiros, desde a assisténcia a satude até
a funcio de gerenciamento, incluindo o ensino
que ¢ realizado continuamente com pacientes e
colegas, assim como a pesquisa.

Discussao

A medida da carga de trabalho de enfermagem re-
quer ferramentas adaptadas as caracteristicas das
unidades a serem avaliadas. Por esta razio, se tiver-
mos que medir a carga de trabalho de enfermagem
em unidades de internagio, nio podemos utilizar
outras ferramentas existentes criadas para outros ti-
pos de unidades, como as utilizadas para Cuidados

Intensivos, 118

mas devem ser instrumentos adap-
tados a prépria atividade de enfermagem realizada
na internagio, incluindo todas as fun¢oes da profis-
sao de enfermagem.

Esta reflexao também aparece em outros estu-
dos,?" nos quais se destaca o potencial das ferramentas
de medi¢ao da carga de trabalho para ajudar na toma-
da de decisoes relacionadas a equipe de enfermagem,

mas uma abordagem mais holistica é necessdria para

Acta Paul Enferm. 2022; 35:eAPE01961.



Validagc&o qualitativa de uma escala para medir a carga de trabalho de enfermagem em unidades de internacao

considerar fatores adicionais para garantir que mode-
los sélidos de planejamento sejam desenvolvidos.
Neste processo de adaptacio, ¢é essencial utilizar a
linguagem padronizada de enfermagem proposta pela
NANDA I," e dentro deste sistema, as intervengoes
NIC,"® como um modelo para o desenvolvimento de
medidas para a carga de trabalho de enfermagem.®?
Como em outros estudos,”’ o uso das interven-
coes NIC"® também foram adotadas como referéncia
para medir cargas de trabalho em equipes de enferma-
gem,?13229 mas nio foram desenvolvidas de forma
global e vilida para qualquer unidade de hospitaliza-
¢do de adultos, mas focadas em unidades especificas
classificadas por especialidades médicas.*"*>29
Também encontramos estudos recentes que
utilizaram metodologia qualitativa para validar fer-
ramentas, de maneira semelhante ao estudo que
apresentamos e apresentam uma andlise critica para
melhorar a ferramenta inicialmente proposta.®??
Entretanto, enfocam algumas especialidades mé-
dicas especificas, que definem um tipo de paciente
com um perfil particular, que requer cuidados mui-

to especificos tais como, unidades oncoldgicas®*?

ou unidades de satide mental,?V

no lugar de um ins-
trumento que pode ser usado em qualquer unidade
de hospitalizacio de adultos. Um instrumento que
considere todas as fungoes de enfermagem, nao ape-
nas o atendimento ao paciente, embora este seja o
mais comumente associado a profissao de enferma-
gem, mas também a fun¢io gerencial, como ensino
e pesquisa, cada vez mais presentes na proﬁss:io.
Em nosso estudo, assim como em outros con-

922:232) ¢ importante equilibrar o conheci-

sultados,’
mento das intervencoes NIC"® e a experiéncia pra-
tica dos cuidados das unidades que se deseja avaliar.
E por isso que decidimos dar voz aos profissionais,
por meio de diferentes metodologias, para conferir
sua concordincia de forma qualitativa, enriquecer
o instrumento que resulta desta validacio, refletir a
real aten¢io a satde deste tipo de unidade e, conse-
quentemente, facilitar sua aplicabilidade e assimi-
lagdo por profissionais que a necessitam, de acordo
com suas préprias opinides encontradas em outras

@9 para melhorar a gestao de recursos

publicagoes,
humanos e melhorar a qualidade da atengio que

prestam aos seus pacientes.

m Acta Paul Enferm. 2022; 35:eAPE01961.

Conclusao

A realizagio deste estudo com metodologia qualita-
tiva, como primeira fase de um projeto, constitui o
inicio fundamental para projetar e validar uma escala
destinada a medir a carga de trabalho dos enfermeiros
que trabalham em unidades de internagao. A adogio
de uma escala validada (objetivo global do projeto)
para medir a carga de trabalho em unidades de inter-
nagio, associada as Intervengdes NIC, dimensionada
e validada a partir das opinides, experiéncias e contri-
buicdes dos profissionais, por meio dos instrumentos
de metodologia qualitativa utilizados, objetivo deste
estudo, evidencia uma adaptacio a situagao real em
que serd utilizada, j4 que os préprios profissionais re-
desenham e validem a escala que poderiam utilizar.
Este estudo confirma a necessidade existente nos pro-
fissionais de saide em medir e quantificar a carga de
trabalho que eles suportam associada as intervengoes
de enfermagem propriamente ditas realizadas em to-
das as unidades de hospitalizagao. Estas intervengoes
sdo sempre o indicador mais confidvel para determi-
nar a quantidade necessdria de pessoal de enferma-
gem e esta escala uma ferramenta de gestdo relevante
por combinar os recursos humanos de enfermagem
com as demandas e necessidades reais do paciente,
visando melhorar a qualidade do atendimento, a se-
guran¢a do paciente enquanto aperfeicoam a ativi-
dade de enfermagem profissional. A originalidade e
a importancia desta pesquisa residem no fato de que
foi realizada em unidades de internagio hospitalares,
servigos que, apesar de utilizarem terminologia de
enfermagem, nio aplicam ferramentas de mensura-
¢do da carga de trabalho relacionadas as interven¢oes
reais de enfermagem utilizadas nestes servicos, jd que
tradicionalmente s2o mais desenvolvidas em unida-
des de terapia intensiva.
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