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RESUMO

Objetivo: analisar a Teoria da Tristeza Crbnica (Theory of Chronic Sorrow), seguindo o modelo de analise e
avaliagao de teorias de Enfermagem proposto por Jacqueline Fawcett.

Método: estudo reflexivo, desenvolvido por meio da investigagcdo da Teoria da Tristeza Crbnica e sua
aplicagéo na pratica de enfermagem. A amostra foi composta de dezoito estudos que utilizaram a teoria
como referencial. Foi utilizado um Modelo de Analise e Avaliagédo das Teorias de Enfermagem que envolveu,
na primeira etapa, um exame detalhado da referida teoria quanto ao escopo, ao contexto e ao contetido. Na
segunda etapa - a de avaliagdo - empregaram-se os critérios de clareza, significancia, consisténcia interna,
parcimdnia, testabilidade, adequacéo empirica e adequacéo pragmatica.

Resultado: trata-se de uma teoria de médio alcance e preditiva em relagao ao escopo. Quanto ao contexto,
fundamenta-se no modelo de estresse e adaptagdo. O conteddo apresenta conceitos definidos bem
delimitados e inter-relacionados. Os conceitos de metaparadigma tém significancia, consisténcia interna e
sdo operacionaveis. Apresenta um instrumento utilizavel: o Chronic Sorrow Questionnaire, confidvel como
ferramenta de rastreio para detectar a presenca de tristeza crénica. A teoria é parcimoniosa, pode ser utilizada
por enfermeiros e direcionada a pessoas com doencgas crénicas em fase final de vida e seus familiares
cuidadores.

Conclusao: este estudo podera contribuir para indicar o uso da Teoria da Tristeza Crbnica e respaldar a
assisténcia de enfermagem na promocéao de estratégias eficazes e, consequentemente, melhorar o conforto
de pacientes e de suas familias no enfrentamento da tristeza crénica.
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FAWCETT ANALYSIS AND EVALUATION MODEL APPLIED TO THE THEORY OF
CHRONIC SORROW

ABSTRACT

Objective: to analyze the Theory of Chronic Sorrow, following the model of analysis and evaluation of Nursing
theories proposed by Jacqueline Fawcett.

Method: a reflective study, developed through the investigation of the Theory of Chronic Sorrow and its
application in the nursing practice. The sample consisted of eighteen studies that used the theory as a
reference. A Model for Analysis and Evaluation of Nursing Theories was used, which involved, in the first stage,
a detailed examination of the referred theory in terms of scope, context and content. In the second stage -
evaluation - the criteria of clarity, significance, internal consistency, parsimony, testability, empirical adequacy
and pragmatic adequacy were used.

Result: this is a mid-range theory that is predictive in relation to the scope. As for the context, it is based on
the stress and adaptation model. The content presents well-defined and interrelated concepts. The concepts of
meta-paradigm have significance, internal consistency and are operable. It features a usable instrument: The
Chronic Sorrow Questionnaire, reliable as a tracking tool to detect the presence of chronic sorrow. The theory
is parsimonious, it can be used with chronic diseases and directed to people in the final phase of life and their
family caregivers.

Conclusion: this study may contribute to indicate the use of the Theory of Chronic Sorrow and support nursing
care in promoting effective strategies and, consequently, improve the comfort of patients and their families in
coping with chronic sorrow.

DESCRIPTORS: Nursing. Nursing theory. Grief. Sadness. Palliative care.

MODELO DE ANALISIS Y EVALUACION DE FAWCETT APLICADO A LA TEORIA
DE LA TRISTEZA CRONICA

RESUMEN

Objetivo: analizar la Teoria de la Tristeza Cronica (Theory of Chronic Sorrow), sobre la base del modelo de
analisis y evaluacion de las teorias de Enfermeria propuesto por Jacqueline Fawcett.

Método: estudio reflexivo, desarrollado por medio de la investigacién de la Teoria de la Tristeza Cronica y su
aplicacion en la practica de enfermeria. La muestra estuvo formada por dieciocho estudios que utilizaron la
teoria como referencia. Se utilizé un Modelo de Analisis y Evaluacion de Teorias de Enfermeria, que involucro,
en una primera etapa, un examen detallado de la referida teoria referida en términos de alcance, contexto
y contenido. En la segunda etapa — la de evaluacién - se utilizaron los criterios de claridad, significacion,
consistencia interna, parsimonia, testeo, adecuacién empirica y adecuacion pragmatica.

Resultado: es una teoria predictiva y de mediano alcance en relacion a sus objetivos. En relacién al contexto,
se basa en el modelo de estrés y adaptacién. El contenido presenta conceptos definidos, bien delimitados e
interrelacionados. Los conceptos de metaparadigma tienen significado, consistencia interna y son operativos.
Presenta un instrumento utilizable: Chronic Sorrow Questionnaire, confiable como herramienta de cribado para
detectar la presencia de tristeza crénica. La teoria es parsimoniosa, puede ser utilizada por los enfermeros y
esta dirigida a personas con enfermedades cronicas en la etapa final de la vida y a sus cuidadores familiares.
Conclusidn: este estudio puede contribuir a indicar el uso de la Teoria de la Tristeza Crénica y respaldar la
atencion de enfermeria en la promocion de estrategias efectivas y, en consecuencia, mejorar el bienestar de
los pacientes y sus familias en el afrontamiento de la tristeza cronica.

DESCRIPTORES: Enfermeria. Teoria de Enfermeria. Duelo. Tristeza. Cuidados paliativos.
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INTRODUGAO

A Enfermagem contemporanea é desafiada pelo crescimento significativo da tecnologia,
das biociéncias e da globalizagdo, que impactam nao sé sua pratica como também a educagao.’
E considerada como uma profissdo que cuida das pessoas, de sua familia e da comunidade, em
varias situagdes relacionadas a saude. Esse cuidado também envolve planejamento de agdes, e
isso requer a aplicacdo de conhecimentos e habilidades para cuidar de modo eficaz. Para manter um
equilibrio adequado entre a teoria e a pratica, o enfermeiro precisa estar atualizado em relacédo ao
campo do saber e do fazer.? Para isso, a Enfermagem também precisa usar regularmente as Teorias
nas atividades que envolvem toda a dimenséo do cuidado em saude.

Teoria € um conjunto de declaragdes ou principios concebidos para explicar um grupo de fatos
ou fendmenos amplamente aceitos. Ela pode ser usada para descrever, explicar, prever ou prescrever
respostas, acontecimentos ou situagdes, no cuidado de enfermagem,®para descrever as relagdes e as
interagdes que existem na pratica e consolidar a profissdo como ciéncia e arte na area da saude.*As
teorias sdo multidimensionais, consistem em varios componentes tangiveis e intangiveis e sdo relevantes
para a pratica presente e a futura, para a pesquisa e para as estratégias de ensino da Enfermagem.®

Pesquisa constatou que as teorias de enfermagem orientaram a pratica nos paises orientais e
nos ocidentais. A maioria utilizou o0 modelo de autocuidado de Orem, o modelo de adaptagdo de Roy
e a Teoria das Relagbes Interpessoais de Peplau. O efeito de intervencgdes orientadas pelas teorias foi
avaliado em relagéo a melhoria da qualidade de vida, a autoeficacia, ao autocuidado e ao estresse de
pacientes com doencas cronicas, agudas, cardiacas e psicolédgicas. Os achados indicaram que a maior
parte das teorias de enfermagem foi desenvolvida nos Estados Unidos, porém elas costumavam nortear
pesquisas e praticas em outras partes do mundo, mostrando a utilidade transcultural dessas teorias.®

A Enfermagem reflete um cuidado holistico efetivado ao longo da vida, em diversos contextos
assistenciais, com habilidade de oferecer um trabalho eficiente e de boa qualidade ao ser humano
em todas as fases da vida - o nascimento, a infancia, a adolescéncia, a fase adulta e a idosa. Esse
cuidado envolve desde a prevencao até a assisténcia no limiar entre a vida e a morte, como, por
exemplo, as doencas cronicas que ameagam a continuidade da vida, o que requer cuidados paliativos.

De acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), os cuidados paliativos sdo uma
abordagem cujo objetivo é aliviar o sofrimento humano. Sao apropriados para pessoas acometidas por
doencas crénicas que ameagam a continuidade da vida, por meio de identificagcao precoce, avaliagao
e tratamento impecaveis da dor e de outros problemas fisicos, psicossociais e espirituais. Também
oferece um sistema de apoio para ajudar a familia a lidar com a doenca do paciente e no proéprio luto.”

Alguns exemplos de doengas para as quais € indicado o tratamento paliativo incluem: cancer,
doenca cardiaca, doenca respiratéria grave, insuficiéncia renal, HIV/AIDS, doenca hepatica crnica,
esclerose multipla e Alzheimer. A cada ano, 40 milhdes de pessoas necessitam de assisténcia paliativa,
contudo apenas 14% delas recebem atualmente esses cuidados.’

A assisténcia paliativa & promovida por uma equipe multiprofissional,® da qual o enfermeiro é
um membro imprescindivel, porquanto promove cuidado integral e humanizado ao paciente, desde
o diagndstico inicial de uma patologia que ameaga a continuidade da vida até a finitude, e apoia a
familia durante o enfrentamento da doenca até o processo de luto.

Vale ressaltar que o trabalho do enfermeiro influenciou os cuidados paliativos: por meio dos
seguintes agdes: descobrindo e combatendo a conspiragao do siléncio; ajudando os pacientes sob
cuidados paliativos, para que possam ressignificar e redirecionar suas vidas; promovendo abordagens
colaborativas para cuidar, administrar a dor e outros sintomas; integrar o luto antecipatério como parte
do cuidado centrado no paciente e na familia, realizando pesquisas e educando enfermeiros para
atenderem a contento aos seus pacientes em sua totalidade.? O luto antecipatério € uma resposta a
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iminente perda de vida e da identidade, fungao, esperancas e planos futuros, que provoca ansiedade,
depressdo e desesperancga e implica a tensdo da comunicagdo nas familias.®

Assim, considerando a relevancia do tema abordado para a pratica assistencial do enfermeiro
e para efetivar o cuidado de enfermagem no processo do luto antecipatério em cuidados paliativos,
surgiu a necessidade de identificar teorias de Enfermagem que possam orientar a realizacao desse
cuidado para que os propositos que se pretendem alcangar sejam fundamentados na teoria escolhida.
Nessa perspectiva, destaca-se a Teoria da Tristeza Crbnica (Theory of Chronic Sorrow), que propde
estratégias de enfrentamento eficazes para lidar com as situacdes de perdas decorrentes de uma
doencga que ameaca a continuidade da vida para o paciente e sua familia.'®

Na literatura cientifica, a Teoria da Tristeza Cronica foi documentada, pela primeira vez, em
1998. E uma base tedrica da Enfermagem nao sé para a experiéncia da tristeza crénica em situagdes
de perda, mas também para se enfrentar o fenébmeno. Além disso, devido a crescente multiplicidade
e as competéncias da assisténcia de enfermagem, essa teoria tem a capacidade de incorporar a
complexidade da Enfermagem moderna e dar a base para a pratica de enfermagem contemporanea.

O objetivo deste estudo foi o de analisar a Teoria da Tristeza Crdnica (Theory of Chronic
Sorrow), seguindo o modelo de analise e avaliagado de teorias de Enfermagem proposto por Fawcett.
O exame dessa teoria justifica-se devido a produg¢ao de uma descrigao critica, com o escopo de
aprofundar a compreensao, aperfeicoar seus conceitos e difundir para a comunidade cientifica
suas proposicdes e a insercdo na pratica clinica do enfermeiro." Portanto, a andlise reflexiva é de
fundamental importancia para ser aplicada no contexto do luto antecipatério em cuidados paliativos.

METODO

Trata-se de um estudo reflexivo, com base na Teoria de Enfermagem de Médio Alcance da
Tristeza Crdnica e em pesquisas que utilizaram a teoria como referencial. Com o propdésito de alcancar
o objetivo do estudo, foi utilizado o Modelo de Analise e Avaliagédo das teorias de enfermagem™, que
reflete a atengcdo para uma linguagem que engloba todas as situagdes e configuragdes da pratica
de enfermagem, evidencia as caracteristicas mais relevantes de grandes teorias e teorias de médio
alcance e é adequado para o nivel de abstracdo desses dois tipos de teoria de enfermagem.™

Essa modalidade de investigacdo vem fortalecendo a Enfermagem e tem sido utilizada como
referencial para avaliar outras teorias, com a finalidade de confirmar sua utilidade, sua aplicabilidade
e seu valor na educacéo, na pratica e na pesquisa. Nesse sentido, merecem destaque as seguintes
publicagdes: analise e avaliagdo da teoria final de vida pacifico segundo critérios de Fawcett;'?
Adequando para a pratica: analise e avaliagdo da Teoria do Cuidado Humano de Watson;'® e a Teoria
das Relagdes Interpessoais de Peplau: uma avaliagdo baseada nos critérios de Fawcett.™

Os trabalhos analisados neste estudo foram resgatados em uma busca no portal de periddicos
Capes € nas bibliotecas virtuais e nas bases de dados MEDLINE/PubMed, Wiley, SAGE, Scielo,
Scopus (Elsevier), utilizando-se as seguintes palavras-chave: ‘teoria de enfermagem’, ‘teoria da
tristeza crénica’, ‘teoria de médio alcance de enfermagen?’, ‘cuidado de enfermagen’, ‘nursing theory’,
‘chronic sorrow theory’, ‘mid-range nursing theory’ e ‘nursing care’.

Para selecionar os estudos, foram adotados os seguintes critérios de inclusdo: artigos em
que foi utilizada a teoria como referencial; que tratassem do tema proposto e publicados em qualquer
idioma. Nao foi delimitado um recorte temporal com o intuito de saber quando a Teoria da Tristeza
Crénica passou a ser objeto de investigacao e de publicagao na literatura cientifica. Foram excluidos
0s manuscritos que nao abordavam o assunto em questao.

Com a amostra final definida, foi utilizado o modelo estrutural de analise e avaliagao de teorias
de enfermagem proposto por Jacqueline Fawcett, cuja aplicagao produz um comentario descritivo,
analitico e critico, que aprimora o entendimento da Teoria de Médio alcance da Tristeza crbnica e
pode levar a refinamentos em seus conceitos e proposicoes.'
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A analise propde uma investigagcao detalhada e imparcial, incluindo escopo, contexto e
conteudo da Teoria. A avaliagao baseia-se nos resultados da analise, na revisao de criticas publicadas
anteriormente, em relatorios de pesquisa e relatos de aplicagbes praticas. Essa teoria reivindica
julgamentos a serem feitos para que uma teoria atenda a certos critérios, a saber: significancia,
consisténcia interna, parciménia, testabilidade, adequacgédo empirica e adequacgéo pragmatica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

As teorias variam no nivel de abstragdo e no escopo, e o tipo mais abstrato e mais amplo é
definido como uma grande teoria. A Teoria de Médio Alcance é mais concreta e com menor escopo
e tem uma esfera de acdo mais limitada. As Teorias de Médio Alcance podem ser classificadas em
trés tipos: descritivas, explicativas e preditivas."

Uma das primeiras etapas consiste em classificar a teoria quanto ao seu escopo. A Teoria
da Tristeza Crénica visa melhorar a qualidade de vida das pessoas com tristeza cronica resultante
de uma experiéncia de perda significativa, real ou simbdlica em pacientes com doencas cronicas
progressivas que ameagam a continuidade da vida e seus familiares que tém a responsabilidades
de cuidar, na morte e no luto, e atingir estratégias de enfrentamento positivas relacionadas as
intervengdes de enfermagem e aos resultados especificos para essas pessoas.' Por essa razao,
pode ser considerada uma teoria de médio alcance e preditiva.

A segunda etapa da analise é a de definicao do contexto, que consiste em identificar as
reivindicagdes filoséficas em que a teoria é baseada.' O termo ‘tristeza croénica’ foi introduzido na
literatura ha 55 anos e originado com o trabalho intitulado Chronic Sorrow: a response to having a
mentally defective child, em 1962, para caracterizar o luto recorrente vivenciado pelos pais de criancas
com deficiéncia intelectual. A teoria também é fundamentada no modelo de estresse e adaptagéao,
no qual formou as bases para se entender como as pessoas lidam com a tristeza crénica.'>-'¢

No que se refere ao contelido da teoria, € articulado por meio de seus conceitos e proposigoes.
Os conceitos de uma teoria s&o palavras ou grupos de palavras que expressam uma imagem mental
de algum fendmeno e atribuem significado ao que pode ser imaginado ou observado por meio dos
sentidos.' A Teoria de Médio Alcance da Tristeza Cronica é sustentada pelos seguintes conceitos: "6

Tristeza crdnica — recorréncia periddica de tristeza permanente e difundida ou de outros
sentimentos relativos ao luto decorrente de uma experiéncia de perda.

Experiéncia de perda — perda significativa, real ou simbdlica, que pode ser constante, sem
fim previsto ou um evento mais circunscrito de perda isolada.

Disparidade — uma lacuna entre a realidade atual e o desejado em consequéncia de uma
experiéncia de perda.

Eventos ou marcos desencadeantes — sao situagdes, circunstancias e condigdes que originam
a disparidade negativa resultante da perda e iniciam ou exacerbam sentimentos de sofrimento.

Mecanismos de enfrentamento — sdo meios pelos quais os individuos lidam com a tristeza
cronica. Podem ser internos (estratégias de enfrentamento pessoal positivo usadas para lidar com
os episodios periddicos de tristeza cronica) ou externos (intervengdes de enfermeiros para auxiliar
os individuos a enfrentarem a tristeza cronica).

Enfrentamento ineficaz — o gerenciamento ineficaz resulta de estratégias que aumentam o
desconforto do individuo ou os sentimentos de tristeza crénica.

Enfrentamento efetivo — o gerenciamento efetivo resulta de estratégias que intensificam o
conforto do individuo afetado.

A Figura 1 ilustra os conceitos adotados pela Teoria da Tristeza Cronica e apresenta uma
estrutura para entender as respostas a varias situacdes de perda e uma nova maneira de examinar
essa experiéncia.
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Modelo teodrico da tristeza crénica’®

Figura 1 — Modelo diagramatico que explica as situa¢des vivenciadas pela pessoa
durante o ciclo de vida a partir dos conceitos da Teoria da Tristeza Crénica.

No exame do conteudo da teoria, é mister evidenciar as proposi¢cdes nao relacionais, que
descrevem conceitos e sua defini¢ado constitutiva. Segundo a Teoria da Tristeza Crénica, a tristeza
cronica é a generalizada, em que a experiéncia € permanente, periddica e potencialmente progressiva;
0s marcos (gatilhos) sado eventos desencadeadores de tristeza crénica; designam estratégias internas
de enfrentamento pessoal. O mecanismo de enfrentamento externo foi conceituado como intervencgoes
de enfermagem que ajudam as pessoas com tristeza crénica a se sentir mais confortaveis por meio
de papéis de presenca empatica, carinhosa e competente.®

As proposigdes relacionais sdo as associacdes ou ligagdes entre dois ou mais conceitos
e expressam-se na teoria da seguinte forma: a tristeza crénica € uma resposta humana normal
relacionada a disparidade continua criada por experiéncias de perda; os pacientes tém estratégias de
enfrentamento inerentes que podem ser eficazes na recuperagao do equilibrio normal. As intervengdes
de enfermagem (estratégias de enfrentamento externo) voltadas para atingir o equilibrio normal
podem ser aplicadas em cenarios diversos, especialmente nos servigos de cuidados paliativos na
assisténcia ao paciente com doenca cronica e em final de vida e seus familiares.'>-

A avaliagdo de uma teoria possibilita inferéncias e o julgamento de materiais que se basearam
em determinados critérios definidos pela autora na teoria.” O primeiro critério foca o contexto da
teoria, € denominado de significancia, requer a justificacao da importancia da teoria para a disciplina
‘Enfermagem’ e é atendido quando as origens metaparadigmaticas e os autores influentes de
enfermagem s&o explicitos."

Fawcett menciona quatro unidades centrais de Enfermagem: o ser humano, o ambiente, a
saude e a Enfermagem e formalizou esses conceitos como metaparadigma - conceitos que definem
a Enfermagem pratica, que é o cuidado em toda a sua complexidade."” Para a Teoria da Tristeza, os
conceitos principais sd0:"® pessoa: as pessoas comparam suas experiéncias com o ideal e as demais ao

Texto & Contexto Enfermagem 2021, v. 30:20200010 6/14

7 ISSN 1980-265X DOI https://doi.org/10.1590/1980-265X-TCE-2020-0010 .



seu redor. Embora a experiéncia de cada um seja diferente e cada perda unica, existem caracteristicas
comuns sobre a experiéncia da perda; enfermagem: no escopo da pratica de enfermagem, diagnostica-
se a tristeza cronica e se fazem intervengdes que incluem presenca empatica, experiéncia em ensino
e cuidado e competéncia profissional; saude: a saude de uma pessoa depende de sua adaptagao as
disparidades associadas a perda; meio ambiente: envolve as interagdes que ocorrem em um contexto
social, que incluem ambientes familiares, sociais e de trabalho. Os individuos respondem a avaliagao
de si mesmos em relagdo as normas sociais referentes ao processo de perda.

Para as tedricas, ndo existe uma teoria particular de Enfermagem que influenciou diretamente
o desenvolvimento de seu trabalho. Entretanto, nas décadas de 1980 e 1990, pesquisas foram
conduzidas para descrever a tristeza crénica entre varios grupos de pessoas em situagdes de perda.
Assim, a Teoria de Médio Alcance da Tristeza Cronica foi desenvolvida de forma indutiva, usando a
analise de conceito, ampla revisao da literatura, revisao critica da pesquisa e validacdo em estudos
qualitativos e quantitativos de varias situagdes de perda.'%1516.18-21

Quanto ao critério de consisténcia interna, o modelo de analise e avaliagdo sugere que,
para que esse parametro seja mantido, &€ necessario analisar os aspectos semanticos e estruturais
do contexto e do conteudo da teoria.” Porém a Teoria da Tristeza Cronica atende ao critério de
consisténcia interna. Os conceitos e as relagbes de hipétese podem ser facilmente aplicados em
contextos clinicos. O conteudo da teoria é congruente com as afirmacgdes filoséficas de Olshansk, uma
vez que a clareza semantica é evidente nas defini¢gdes constitutivas dadas aos conceitos da teoria
e congruente com os estilos identificados em teoria estabelecida sobre estresse e enfrentamento
de Lazarus e Folkman, em que as estratégias de enfrentamento pessoal eficaz usadas por pessoas
com tristeza cronica sdo consistentes entre as pessoas afetadas.'>®

A teoria delineia claramente a relacao entre conceitos e faz sentido intuitivo, como por
exemplo, esta claro que o gerenciamento eficaz, interno ou externo, proporcionara mais conforto, e o
gerenciamento ineficaz, mais desconforto e a intensidade da tristeza crénica. Ha um ndamero limitado
de variaveis que parece ser suficiente para explicar os fendmenos. A descricdo que acompanha a
teoria é sucinta e facil de compreender.

A teoria tem uma consisténcia estrutural, ou seja, é logicamente organizada e descrita em
detalhes. Nesse sentido, é oferecido um modelo (Figura 1) que auxilia a explicar os vinculos dos
conceitos.’™ Os conceitos utilizados na Teoria da Tristeza Cronica sao inter-relacionados, o que
proporciona uma visdo unica para a pratica de enfermagem, sem que haja contradi¢des evidentes
nas proposi¢des relacionais. O critério de parciménia avalia o conteudo da teoria e exige que sejam
utilizados menos conceitos e proposicoes para explicar os fendbmenos apresentados pela teoria.™
Isso significa que seu conteudo deve ser afirmado de forma clara e concisa.

A Teoria da Tristeza Crdnica pode ser caracteriza como parcimoniosa, porque seus conceitos-
chave sao claramente descritos e facilmente compreendidos. A Teoria da Tristeza Cronica aborda,
especificamente, as necessidades do luto e a experiéncia de perda. Além disso, pode ser usada com
facilidade por educadores, pesquisadores, administradores de enfermagem e enfermeiros, quando
prestam cuidado a pacientes com doengas crdnicas, em qualquer situagdo de perda e nas mais
distintas culturas mediante dados empiricos.

Essa teoria de médio alcance é adequada para pesquisas sobre a eficacia das intervengoes
tanto para os pacientes quanto para os cuidadores familiares. Pode ser usada, também, para determinar
as condi¢des que sao mais propensas a desencadear uma exacerbacgao de sentimento de tristeza e
comecar uma experiéncia de tristeza crénica. De posse desse conhecimento, os enfermeiros serdo
capazes de antecipar as necessidades e promover a¢des para um resultado eficaz.

Estudo com o objetivo de explorar o conceito de tristeza crbnica enfatizou estratégias de
enfrentamento interno, baseado nas experiéncias vivenciadas por um grupo de mées de criangas com
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cancer, e externo, com intervengdes de enfermeiros para auxiliar as maes a enfrentarem o sofrimento
de seus filhos devido a doenga grave. A pesquisa indicou, também, que eventos subsequentes, como a
recidiva da doenca, por exemplo, poderiam causar sofrimento mais severo do que o experimentado no
momento do diagndstico, que se manifesta de diferentes formas, como sentimento de raiva e de culpa.?

Os resultados do referido estudo contribuiram para que os enfermeiros que trabalham com
criangas acometidas de cancer e suas familias preparassem orientagdes e planejassem um cuidado
holistico e familiar que compreende, entre outras: incluir a familia no plano de cuidados; ajuda-la a
compreender o processo da doenga, para que ela desempenhe outros papéis; intervir nas respostas
emocionais, como medo, tristeza, isolamento e esperanga; buscar suporte social e respeitar a cultura
e a religiosidade.?

O critério de testabilidade é considerado a principal caracteristica da utilidade da Teoria de
Médio Alcance. Essa abordagem requer que os conceitos de uma teoria sejam observaveis por
meio de instrumentos e indicadores empiricos apropriados para medir as afirmacgdes feitas pelas
proposicdes que produzirdo evidéncias sobre a teoria.'® Nessa perspectiva, a teoria influencia diversas
intervengdes de enfermagem e € amplamente utilizada. Uma série de estudos, que formam a base
da Teoria de Médio Alcance da Tristeza Croénica,'%'516.18-24 estjo repletos de aplicagdes praticas.

Foram resgatados dezoito estudos, cinco dos quais foram publicados pelas autoras da Teoria
da Tristeza Crdnica, incluindo o artigo principal da teoria “Middle-Range Theory of Chronic Sorrow”;
12 artigos versavam sobre a teoria em questao, e um, sobre a Teoria de Enfermagem de Médio
Alcance - elementos basicos para o desenvolvimento e a pratica, conforme apresentado no Quadro 1.

Quadro 1 - Distribuigao dos artigos selecionados quanto ao periddico, ao titulo e ao ano de publicagao.
Joédo Pessoa, PB, Brasil, 2019 (n=18)

Periédico Titulo do artigo Ano de
publicagao

Death Studies Current_knowle_dge_ ang research on chronic sorrow: a 1992
foundation for inquiry

Issues in mental health nursing Coping with chronic sorrow? 1994

. I . Chronic sorrow: the lived experience of parents of

Archives of Psychiatric Nursing Chronically mentally Ill individuals'® 1995

Image: Jogrnal of nursing Middle-range theory of chronic sorrow' 1998

scholarship

Journal of family nursing Milestones of chronic sorrow: pgrspectlyes ofschronlcally ill 1999
and bereaved persons and family caregivers

Revista aquichan Middle-range nursing .the.or_les1are necessary for the 2005
advancement of the discipline'”

Journal of Neuroscience Chronic sorrow and depression in parents of 2004

Nursing children with neural tube defects?®

Journal of Clinical Nursing The presence and njezzanlng of chronic sorrow in patients 2007
with multiple sclerosis?

Journal of Neuroscience Chronic sorrow in next of kin of patients with multiple 2008

Nursing sclerosi?’

Ph”'ppme Journal of Filipino Mothers’ Experience of Chronic Sorrow? 2010

occupational therapy

African Journal of Traumatic The experience of chronic sorrow among war victims with 2014

Stress traumatic facial disfigurement in northern Uganda?®

J°“”.‘a' of Pediatric Oncology Chronic sorrow in mothers of children with cancer®® 2015

Nursing
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Quadro 1 — Cont.

Ano de

Periddico Titulo do artigo .
publicagao

The impact of nhon-motor manifestations of
Parkinson’s disease on partners: understanding 2015
and application of chronic sorrow theory?

Journal of primary heawlth
care

Translation and Psychometric properties of Persian Version

Supportive and Palliative Care of “Kendall Chronic Sorrow Instrument” in Mothers of 2017

in Cancer Children with Cancer?®

European Journal of Oncology Experience of chronic sorrow in mothers of children with 2017

Nursing cancer: a phenomenological study?

Perspect Psychiatr Care Thg chronic .so.rrow_exp(?rlences of caregivers of cI|e3£1ts with 2017
schizophrenia in Taiwan: a phenomenological study

I Chronic sorrow at the elderly who has lost partner with

Journal compilation : s 2018
pakurenan culture (extended family) In Indonesia
Existence, triggers, and coping with chronic sorrow: a

BMC Psychology qualitative study of caretakers of children with sickle 2018

cell disease in a National Referral Hospital in Kampala,
Uganda?

Em relagéo ao critério de testabilidade, estudo realizado pelas tedricas forneceu um instrumento
utilizavel - o Chronic Sorrow Questionnaire - para determinar quando a tristeza cronica ocorre e
quais caracteristicas ela exibe em uma variedade de populagdes ao longo da vida.'® As autoras da
teoria desenvolveram outra ferramenta de avaliagdo quantitativa - o Burke/Eakes Chronic Sorrow
Assessment Tool. Esse instrumento pode ser aplicado em situagdes de perda e envolve cuidadores
familiares, pacientes com doencgas crbénicas e pessoas em luto antecipatdrio ou que experienciam o
processo de luto depois da morte de um ente querido.'®

Pesquisa realizada em Uganda explorou a existéncia de tristeza crénica e enfrentamento
de sentimentos relacionados ao luto entre cuidadores de criangas com doenga falciforme, e o meio
mais eficaz de determinar a presenca da tristeza crénica foi o Burke Chronic Sorrow Questionnaire
para cuidadores.?®

Outro estudo realizado nos Estados Unidos adaptou e avaliou o instrumento para compreender
a natureza e o significado das experiéncias vividas de pais com tristeza crénica que estao cuidando
de uma crianga com uma condigdo médica cronica.?* Achados assinalam que o Burke Chronic Sorrow
Questionnaire é confiavel como ferramenta de rastreio para detectar a presenca de tristeza cronica
na populagéo e possibilitou a intervencao de enfermagem com eficacia®-24. Outra pesquisa avaliou
as propriedades psicométricas do Kendall Chronic Sorrow Instrument e concluiu que essa versao
pode ser usada como um instrumento valido e confiavel para mensurar a tristeza crénica em maes
iranianas de criangas com cancer.*

Convém enfatizar que, na literatura brasileira, ndo foram encontradas publicacées em que
se utilizasse a teoria no periodo investigado. Contudo n&o se pode deduzir que a Teoria da Tristeza
Crénica é desvalorizada no campo da pesquisa cientifica nacional. A produgdo do conhecimento
sobre teorias de Enfermagem representa uma frequéncia relativamente baixa. Ha que se considerar
a tendéncia atual da Enfermagem a diversificar o referencial tedrico e/ou metodoldgico usados em
seus estudos, porque os enfermeiros vém buscando a contribuicao de outras areas do conhecimento
para dar conta da complexidade dos fendmenos que fazem parte de sua pratica, conforme aponta
estudo.® Assim, é necessario divulgar a Teoria de Médio Alcance da Tristeza Cronica, com a finalidade
de subsidiar pesquisas na area de Enfermagem no contexto nacional.
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A Adequacao Empirica € o critério de avaliagcdo de uma teoria de médio alcance e exige que
as afirmacgdes feitas por ela sejam congruentes com as evidéncias empiricas. Esse parametro requer
a avaliagcdo do grau de confiabilidade da teoria." Como é caracteristico da Teoria de Médio Alcance,
0 escopo limitado possibilita, prontamente, que os pesquisadores estudem o fenédmeno.

Com um numero limitado e relagbes definidas de variaveis, nem todas as declaragdes tém suporte
empirico. Portanto, essa teoria requer testes para afirmar sua validade empirica e determinar se todas
as declaragdes sdo indispensaveis ou se declarag¢des adicionais sdo necessarias, com o propdésito de
testar a teoria e de encontrar estratégias de manejo externo e interno para reduzir a tristeza crénica
criada pelo processo do luto antecipatério em pacientes sob cuidados paliativos e seus familiares.

Na avaliacdo de uma teoria, o Critério de Adequagdo Pragmatica € um passo que enfoca
sua utilidade para a pratica de enfermagem e exige desses profissionais conhecimentos sobre seu
conteudo e habilidades necessarias para a sua aplicacéo, a fim de alcancar resultados favoraveis
para as pessoas que participam das agdes de cuidado.

E importante mencionar que a teoria é usada na pratica assistencial e no ambito da pesquisa,
porém ainda nao foi bem difundida, principalmente em intuicbes destinadas a pacientes sob cuidados
paliativos. Entretanto, algumas agdes pontuais sao postas em pratica, como, por exemplo, a Universidade
de La Sabana em Bogata (Colémbia), cuja assisténcia de enfermagem e pesquisas no servigo de
obstetricia e de ginecologia sdo pautadas na teoria. Esse grupo de estudos mantém um site que
fornece informagdes gerais sobre maes que enfrentam a experiéncia de perder um filho, destinado
a fins educacionais, para pesquisa e pratica clinica.3®

A literatura sobre linguagens de enfermagem padronizadas revela que a tristeza cronica
€ uma categoria de diagnéstico da NANDA International (NANDA-I). Esse termo foi aprovado em
1998 e revisado em 2017. E definido como “padrao ciclico, recorrente e potencialmente progressivo
de tristeza disseminada, vivenciada (por pai/mae, cuidador ou individuo com doenga crénica ou
deficiéncia) em resposta a perda continua ao longo da trajetéria de uma doenca ou deficiéncia”.3”:¢8"
E, também, um conceito diagnéstico na Classificagéo Internacional para a Pratica de Enfermagem
— CIPE®, desde a Versao 1, publicada em 2005, definida como uma ‘emog¢ao negativa: sentimentos
de pesar e de melancolia associados a falta de energia”.®®

As relacbes entre as categorias de diagndstico na NANDA International (NANDA-I), a
Classificagao de Resultados de Enfermagem (NOC) e a Classificagéo de Intervengdes de Enfermagem
(NIC) dao aplicagbes educacionais para educadores da area de Enfermagem que projetam curriculos e
ensinam para estudantes do Curso de Graduacao de Enfermagem em Processos de Decisao Clinica.
Além disso, os vinculos focam o planejamento de cuidados em resultados, um passo essencial no
ensino de praticas baseadas em evidéncias.3+4°

Assim, é importante disseminar os conceitos da teoria para orientar pacientes e familiares
que vivem uma experiéncia extremamente perturbadora simultaneamente a trajetéria do final da vida
do paciente, ndo apenas devido ao estresse fisico e emocional inerente ao cuidado, mas também
a sentimentos de perda e de separagao causados por uma doencga crbnica, de progressao rapida
e de morte iminente. O luto antecipatorio engloba muitos dominios da vida da pessoa. Assim, a
assisténcia paliativa deve proporcionar conforto, que pode ser resultante de praticas de cuidar em
saude e em enfermagem, conciliando racionalidade, sensibilidade e manutencao da dignidade do
paciente e sua familia.

CONCLUSAO

A perda é uma experiéncia comum para o ser humano. Ao lidar com pacientes com doengas
cronicas, degenerativas ou na fase final da vida, o enfermeiro deve encarar a perda real ou percebida
que abrange o luto. Essa € uma experiéncia frequente na vivéncia de muitos familiares. A Teoria
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da Tristeza Crbnica aborda, de forma singular, as necessidades do luto e a experiéncia de perda.
Como uma teoria de médio alcance preditiva, pode ser facilmente aplicada nos diferentes cenarios
da Enfermagem - na assisténcia, no ensino e na pesquisa. Além disso, a utilizacdo dessa teoria
€ perspectivada por uma linguagem padronizada, que traduz para a Enfermagem a relevancia da
abordagem dos aspectos associados a tristeza crénica.

O instrumento proprio da teoria € uma ferramenta adequada para determinar a presenca da
tristeza crénica dos pacientes e dos familiares cuidadores, tanto no processo do luto antecipatério
quanto no enlutamento da familia, depois que ela perde seu ente querido, e para possibilitar a
intervencao de enfermagem.

Uma limitagao do estudo foi a falta de publicagdes sobre a referida teoria no cenario brasileiro.
Por isso, sugere-se que pesquisas futuras se concentrem em um processo de validagao de contetdo
do instrumento da teoria pelos enfermeiros da area de cuidados paliativos e uma validacao clinica,
que sera testada com familiares de pacientes com doenca crénica e na fase final da vida.

Espera-se que este estudo possa contribuir, no sentido de indicar o uso da Teoria da Tristeza
Crobnica, para respaldar a assisténcia de enfermagem na promoc¢ao de estratégias eficazes, proporcionar
conforto e melhorar a qualidade de vida nos contextos fisicos, psicoespiritual, ambiental e sociocultural
dos pacientes e de suas familias, as quais enfrentam um processo de tristeza crénica relativo ao luto.

REFERENCIAS

1.  Greenway K, Butt G, Walthall H. What is a theory-practice gap? An exploration of the concept.
Nurse Educ Pract [Internet]. 2018 [acesso 2017 Mai 14];34(2):1-6. Disponivel em: https://doi.
org/10.1016/j.nepr.2018.10.005

2.  Ajani K, Moez S. Gap between knowledge and practice in nursing. Procedia Soc Behav Sci
[Internet]. 2011 [acesso 2019 Mai 20];15:3927-31. Disponivel em: https://doi.org/10.1016/j.
sbspro.2011.04.396

3. Meleis Al. Theoretical nursing: development and progress. 5a ed. Philadelphia (US): Lippincott
William and Wilkins; 2012.

4. Brandao MAG, Martins JSA, Peixoto MAP, Lopes ROP, Primo CC. Theoretical and methodological
reflections for the construction of middle-range nursing theories. Texto Contexto Enferm [Internet].
2017 [acesso 2019 Jul 12];26(4):e1420017. Disponivel em: https:/doi.org/10.1590/0104-
07072017001420017

5. Sitzman KL, Eichelberger LW. Understanding the work of nurse theorists: a creative beginning.
research and theory for nursing practice understanding the work of nurse theorists. 3a ed.
Sudbury, MA (US): Jones and Bartlett; 2017.

6. Younas A, Quennell S. Usefulness of nursing theory-guided practice: an integrative review.
Scand J Caring Sci [Internet]. 2019 [acesso 2019 Jul 18];33(3):540-55. Disponivel em: https://
doi.org/10.1111/scs.12670

7.  World Health Organization [Internet]. Integrating palliative care and symptom relief into the response
to humanitarian emergencies and crises: a WHO guide. Geneva (CH): WHO; 2018. [acesso 2019
Jun 12] Disponivel em: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/274565/9789241514460-
eng.pdf

8. Wilkie DJ, Corless IB. Science and practice: contributions of nurses to end-of-life and palliative
care. In: Stillion JM, Attig T. Death, Dying, and Bereavement Contemporary Perspectives,
Institutions, and Practices. New York (US): Springer Publishing Company; 2014.

Texto & Contexto Enfermagem 2021, v. 30:20200010 11/14

7 ISSN 1980-265X DOI https://doi.org/10.1590/1980-265X-TCE-2020-0010 .



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.
22.

23.

24.

4

Esther LD, Frank PD, Geoffrey CBL, Gregory DB. Is higher acceptance associated with less
anticipatory grief among patients in palliative care? J Pain Symptom Manage [Internet]. 2017 [acesso
2019 Jun 05];54(1):120-5. Disponivel em: https://doi.org/10.1016/j.jpainsymman.2017.03.012

Burke ML, Hainsworth MA, Eakes GG, Lindgren CL. Current knowledge and research on chronic
sorrow: a foundation for inquiry. Death Studies [Internet]. 1992 [acesso 2019 Mai 12];16(3):231-
45, Disponivel em: https://doi.org/10.1080/07481189208252572

Fawcett J. Contemporary nursing knowledge: analysis and evaluation of Nursing Models and
Theories. 3rd Edition. Philadelphia (US): FA Davis Company; 2013.

Zaccara AAL, Costa SFG, Nébrega MML, Franca JRFS, Morais GSN, Fernandes MA. Analysis
and assessment of the peaceful end of life theory according to Fawcett’s criteria. Texto Contexto
Enferm [Internet]. 2017 [acesso 2019 Jun 12];26(4):e2920017. Disponivel em: https://doi.
org/10.1590/0104-07072017002920017

Pajnkihar M, McKenna HP, Stiglic G, Vrbnjak D. Fit for practice: analysis and evaluation of
Watson’s theory of human caring. Nurs Sci Q [Internet]. 2017 [acesso 2019 Jun 08];30(3):243-
52. Disponivel em: https://doi.org/10.1177/0894318417708409

Franzoi MAH, Lemos KC, Jesus CAC, Pinho DLM, Kamada I, Reis PED. Peplau’s interpersonal
relations theory: an evaluation based on Fawcett’s criteria. Rev Enferm UFPE on line [Internet].
2016 [acesso 2019 Jul 02];10(Suppl 4):3653-61. Disponivel em: https://doi.org/10.5205/1981-
8963-v10i4a11140p3653-3661-2016

Eakes GG, Burke ML, Hainsworth MA. Middle-Range Theory of Chronic Sorrow. Image J
Nurs Sch [Internet]. 1998 [acesso 2019 Jun 12];30(2):179-84. Disponivel em: https://doi.
org/10.1111/j.1547-5069.1998.tb01276.x

Eakes, GG. Chronic sorrow. In: Peterson SJ, Bredow TS. Middle range theories: application to
nursing research. 3a ed. Philadelphia (US): Lippincott Williams and Wilkins; 2013. p. 165-75.

Fawcett J. Middle range nursing theories are necessary for the advancement of the discipline.
Aquichan [Internet]. 2005 [acesso 2019 Ago 03];5(1):32-43. Disponivel em: http://www.scielo.
org.co/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1657-59972005000100004

Burke ML, Eakes GG, Hainsworth MA. Milestones of chronic sorrow: perspectives of chronically
il and bereaved persons and family caregivers. J Fam Nurs [Internet]. 1999 [acesso 2019 Ago
06];5(4):374-87. Disponivel em: https://doi.org/10.1177/107484079900500402

Eakes GG. Chronic sorrow: the lived experience of parents of chronically mentally Il individuals.
Arch Psychiatr Nurs [Internet]. 1995 [acesso 2019 Ago 03];9(2):77-84. Disponivel em: https://doi.
org/10.1016/S0883-9417(95)80004-2

Hainsworth MA, Eakes GG, Burke ML. Coping with chronic sorrow. Issues Ment Health N [Internet].
1994 [acesso 2019 Ago 10];15(1):59-66. Disponivel em: https://doi.org/10.3109/01612849409074934

Mcewen M, Wills EM. Bases tedricas de enfermagem. 4a ed. Sdo Paulo, SP(BR): Artmed; 2015.

Nikfarid L, Rassouli M, Borimnejad L, Alavimajd H. Experience of chronic sorrow in mothers of
children with cancer: A phenomenological study. Eur J Oncol Nurs [Internet]. 2017 [acesso 2019
Ago 05];28(2):98-106. Disponivel em: https://doi.org/10.1016/j.ejon.2017.02.003

Olwit C, Mugaba M, Osingada CP, Nabirye RC. Existence, triggers, and coping with chronic
sorrow: a qualitative study of caretakers of children with sickle cell disease in a National Referral
Hospital in Kampala, Uganda. BMC Psychology [Internet]. 2018 [acesso 2019 Ago 05];6:50.
Disponivel em: https://doi.org/10.1186/s40359-018-0263-y

Batchelor LL. The lived experiences of parents with chronic sorrow who are caring for children
with a chronic medical condition. [Doctoral thesis]. 2017 [acesso 2019 Mai 24]; Texas (US):
College of Nursing and Health Sciences, University of Texas at Tyler. Disponivel em: http://hdl.
handle.net/10950/626

Texto & Contexto Enfermagem 2021, v. 30:20200010 12/14

ISSN 1980-265X DOI https://doi.org/10.1590/1980-265X-TCE-2020-0010 .



25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

4

Hobdell E. Chronic Sorrow and depression in parents of children with neural tube defects. J
Neurosci Nurs [Internet]. 2004 [acesso 2019 Ago 05];36(2):82-94. Disponivel em: https://search.
proquest.com/openview/328a77ba090009fffdecab4cd0fba332/1?pg-origsite=gscholar&cbl=48278

Isaksson AK, Gunnarsson LG, Ahlstrom G. The presence and meaning of chronic sorrow in
patients with multiple sclerosis. J Clin Nurs [Internet]. 2007 [acesso 2019 Ago 10];16:315-24.
Disponivel em: https://doi.org/10.1111/j.1365-2702.2007.01995.x

Liedstrom E, Isaksson AK, Ahlstrom G. Chronic sorrow in next of kin of patients with multiple
sclerosis. J Neurosci Nurs [Internet]. 2008 [acesso 2019 Ago 10];40(5):304-11. Disponivel em:
https://doi.org/10.1097/01376517-200810000-00009

Cabatan MCC, Danar JAJ, Mitra JLS, Adriano MAG, Martinez CYP. Filipino mothers’ experiences
of chronic sorrow. Phillip J Ocup Ther [Internet]. 2010 [acesso 2019 Ago 10];4(1):34-45. Disponivel
em: https://www.researchgate.net/publication/301479264

Olwit C, Jarlsberg C. The Experience of chronic sorrow among war victims with traumatic
facial disfigurement in northern Uganda. Afric J Trauma Stress [Internet]. 2014 [acesso 2019
Ago 22];3(2):48-54. Disponivel em: https://www.researchgate.net/profile/helen_liebling/
publication/297741987

Nikfarid L, Rassouli M, Borimnejad L, Alavimajd H. Chronic sorrow in mothers of children with
cancer. J Pediatr Oncol Nurs [Internet]. 2015 [acesso 2019 Ago 22];32(5):314-9. Disponivel em:
https://doi.org/10.1177/1043454214563407

Mercer C. The impact of non-motor manifestations of parkinson’s disease on partners: understanding
and application of chronic sorrow theory. J Prim Health Care [Internet]. 2015 [acesso 2019 Ago
22);7(3):221-7. Disponivel em: https://www.publish.csiro.au/hc/HC15221

Chang KJ, Huang XY, Cheng JF, Chien CH. The chronic sorrow experiences of caregivers of
clients with schizophrenia in Taiwan: A phenomenological study. Perspect psychiatr care [Internet].
2017 [acesso 2019 Ago 24];54(2):281-6. Disponivel em: https://doi.org/10.1111/ppc.12235

Priastana IKA, Haryanto J, Supraijitno, S. Chronic sorrow at the elderly who has lost partner with
pakurenan culture (extended family) in Indonesia. In: The 9th international nursing conference:
nurses at the forefront in transforming care, science, and research 2018 [acesso 2019 Ago 25].
Surabaya (ID); p.603-8. Disponivel em: http://eprints.ners.unair.ac.id/741/

Nikfarid L, Rassouli M, Borimnejad L, Alavimajd H. Translation and psychometric properties of
the persian version of the “kendall chronic sorrow instrument” in mothers of children with cancer.
Support Palliat Care Cancer [Internet]. 2017 [acesso 2019 Ago 28];1(1):1-7. Disponivel em: http://
journals.sbmu.ac.ir/spc/article/view/10563/13733

Schaurich D, Crossetti MDGO. Knowledge production on nursing theories: analysis of the
area periodicals, 1998-2007. Esc Anna Nery Rev Enferm [Internet]. 2010 [acesso 2019 Ago
06];14(1):182-8. Disponivel em: https://doi.org/10.1590/S1414-81452010000100027.

Acosta ALC, Aldana AMC. Embarazo: uma vida empieza, otras se iluminan. Chia (CO):
Universidade de La Sabana; 2011 [acesso 2019 Mai 28] Disponivel em: https://any1004.wixsite.
com/pregnancy/enfermera

Herdman TH, Kamitsuru S. Diagndsticos internacionais de enfermagem da NANDA |: definicbes
e classificacao, 2018-2020. 11a ed. Porto Alegre (BR): Artmed; 2018.

Garcia TR, Nébrega MML, Cubas MR. Classificagao Internacional para a Pratica de Enfermagem
— CIPE® Verséao 2019. Geneva (CH): ICN; 2019 [acesso 2019 Nov 12]; Disponivel em: https://
www.icn.ch/what-we-do/projects/ehealth/icnp-download/icnp-translations.pdf

Moorhead S, Johnson M, Maas M, Swanson E. Classificagdes dos resultados de enfermagem
(NOC): mensuragao dos resultados em saude. 5a ed. Rio de Janeiro (BR): Elsevier; 2016.

Bulechek GM, Butcher HK, Dochterman J M. Classificagao das intervengcdes em enfermagem
(NIC). 6a ed. Rio de Janeiro (BR): Elsevier; 2016.

Texto & Contexto Enfermagem 2021, v. 30:20200010 13/14

ISSN 1980-265X DOI https://doi.org/10.1590/1980-265X-TCE-2020-0010 .



NOTAS

ORIGEM DO ARTIGO
Trabalho desenvolvido na disciplina - Analise Critica de Teorias de Enfermagem do Programa de
Pdos-Graduacado em Enfermagem, da Universidade Federal da Paraiba, em 2019.

CONTRIBUIGAO DE AUTORIA

Concepgao do estudo: Fernandes MA.

Coleta de dados: Fernandes MA, Andrade FF.

Analise e interpretacdo dos dados: Fernandes MA.

Discusséao dos resultados: Fernandes MA, Nobrega MML.

Redacao e/ou revisao critica do conteudo: Fernandes MA, Costa SFG, Zaccara AAL,

Revisao e aprovacao final da versao final: Fernandes MA, Costa SFG, Nébrega MML, Freire MEM.

FINANCIAMENTO
Estudo financiado pela Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

CONFLITO DE INTERESSES
Nao ha conflitos de interesse.

EDITORES

Editores Associados: Mara Ambrosina de Oliveira Vargas, Gisele Cristina Manfrini, Ana Izabel Jatoba
de Souza.

Editor-chefe: Roberta Costa.

HISTORICO
Recebido: 12 de fevereiro de 2020.
Aprovado: 30 de abril de 2020.

AUTOR CORRESPONDENTE

Maria Andréa Fernandes
m.andreaf@hotmail.com

Texto & Contexto Enfermagem 2021, v. 30:20200010 14/14

7 ISSN 1980-265X DOI https://doi.org/10.1590/1980-265X-TCE-2020-0010 .



