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RESUMO
Objetivo: realizar a adaptacao transcultural a escala Nursing Students’ Attitudes Toward Mental Health Nursing and Consumers
no Brasil. Métodos: os dados foram coletados em 2013, na cidade de Londrina-PR. As etapas metodolégicas foram as de
equivaléncia conceitual e de itens, equivaléncia semantica e equivaléncia operacional. Resultados: a validade de contetdo
realizada por um grupo de juizes, com o consenso minimo de 80% resultou numa escala composta por 35 itens divididos
em 6 fatores. Houve concordancia de 100% dos juizes quanto aos parametros de clareza de linguagem, pertinéncia pratica, e
relevancia tedrica, assim como para exclusao de um fator. Conclusao: o instrumento estd adaptado culturalmente para o Brasil,
assim como apresenta validade de contetdo satisfatoria. Sdo sugeridos estudos das propriedades psicométricas como a validade
de construto, consisténcia interna e a confiabilidade do instrumento.
Descritores: Enfermagem Psiquiatrica; Estudos de Validagao; Educacgao Superior; Escalas.

ABSTRACT

Obijective: to make across-cultural adaptation of the “Nursing Students” Attitudes Toward Mental Health Nursing and Consumers”
scale in Brazil. Method: the scale was tested regarding conceptual, item, semantic, and operational equivalence. Results:
content validation was conducted by an expert committee with a minimum consensus level of 80%. This process resulted
in a 35-item scale divided into 6 factors. The experts reached 100% consensus on the scale’s clarity of language, practical
pertinence and theoretical relevance, as well as on the need for excluding one factor. Data were collected in 2013 in the city
of Londrina, Parand, Brazil. Conclusion: the instrument was cross-culturally adapted to Brazilian Portuguese and presented
satisfactory content validity. We propose further studies on the scale’s psychometric properties, such as construct validity,
internal consistency and reliability.

Key words: Psychiatric Nursing; Validation Studies; Education, Higher; Scales.

RESUMEN
Obijetivo: hacer la adaptacién transcultural de la escala “Nursing Students’ Attitudes Toward Mental Health Nursing and
Consumers” en Brasil. Métodos: los datos fueron recogidos en 2013, en Londrina, Brasil. Los pasos metodolégicos fueron la
equivalencia conceptual y equivalencia semantica y operativa. Resultados: la validez de contenido hecho por uno grupo de
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jueces, con uno consenso de 80% resulté en una escala de 35 items, divididos en 6 factores. Hubo un acuerdo del 100% de
los jueces para los parametros de la claridad del lenguaje, la relevancia préctica y relevancia teérica, asi como para la exclusion
de uno factor. Conclusion: este instrumento ha sido culturalmente adaptado en Brasil, asi como también presenta validez de
contenido satisfactoria. Los estudios futuros se sugieren la evaluacién de las propiedades psicométricas y validez de constructo,

la consistencia interna y la fiabilidad del instrumento.

Palabras clave: Enfermeria Psiquiatrica; Estudios de Validacion; Educacion Superior; Escalas.
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INTRODUCAO

O Brasil vem mantendo o compromisso de atender aos
principios norteadores para a melhoria dos servicos de satde
mental. Mas, como em muitos outros locais, aqui também se
apresentam barreiras principalmente de carater politico, além
da necessidade de melhoria de recursos humanos, que deve
iniciar justamente nos cursos de graduacdo, como relatado
por um importante periodico cientifico'™.

O enfermeiro, enquanto importante profissional para a ar-
ticulacdo e consolidagao dos principios da reforma psiquia-
trica, necessita investir em diversas estratégias de mudanca
e reversao do modelo organicista no qual a enfermagem psi-
quidtrica se inseriu ao longo da historia. Varias vertentes sao
classificadas como necessdrias, como o processo de trabalho,
o melhor conhecimento e também a melhoria do ensino de
graduacao. Este ultimo aspecto foi sugerido em um estudo de
reflexdo sobre o papel do enfermeiro enquanto educador para
a reducao do estigma associado a doenca mental e também
da propria carreira de enfermagem em satde mental®.

Do ponto de vista qualitativo, ha muito se pesquisa sobre o
ensino de satde mental e as conclusées sdo, em linhas gerais,
muito proximas. Como exemplo, um autor® considera que a
disciplina de saude mental estd em fase de transformacdes,
buscando mudancas e ao mesmo tempo encontra diversas
barreiras, mas, sobretudo, apresenta aspectos positivos de
transformacao nos futuros enfermeiros. No entanto, ha pou-
cos estudos quantitativos recentes sobre o presente tema, e
raros ainda sao os que versam sobre competéncias em satde
mental, conforme apresentado por um estudo de revisao bi-
bliografica a partir de 215 artigos®.

Na Austrdlia, estudos sobre este mesmo tema demonstra-
ram com mais confiabilidade aquilo que ja foi percebido nos
estudos nacionais citados anteriormente. Apreendeu-se que o
conteldo tedrico e a vivéncia pratica foram fatores importan-
tes para o desenvolvimento de atitudes mais positivas frente
aos portadores de transtornos mentais, pelos graduandos de
enfermagem. Naquele continente, tais estudos foram influen-
ciados pela reformulagao curricular dos cursos de Graduagao
em Enfermagem, sugeridos por um levantamento nacional
com o objetivo de melhorar a qualidade da atencdo prestada
nos servigos de satide mental®®,

Todavia, ha muitos fatores contribuintes para a formacao
do panorama da ma assisténcia de enfermagem, muito com-
plexos para serem pesquisados de forma global. Na relacao
(in)direta entre formacdo académica e melhora da prética

profissional, hd aspectos particulares que podem ser isolados
e pesquisados, como a melhoria na formacdo profissional,
que de forma indireta influencia a assisténcia ao portador de
transtornos mentais alicercada nos principios da descentrali-
zagao dos servicos de satde mental.

No Brasil, o estudo pioneiro no tema atitudes e concep-
¢oes de profissionais de saude frente a doenga mental é o de
validagao da escala “Opinions about Mental Illness”®, adap-
tada também para o idioma portugués, denominada Opinides
sobre Doenca Mental (ODM,). Este instrumento baseia-se em
fatores como o autoritarismo e benevoléncia, entre outros,
para mensurar e qualificar as opinides dos profissionais de
saude a respeito do portador de transtornos mentais.

Tal instrumento, no entanto, € pouco utilizado no meio
académico. Pode ser citada citar uma experiéncia® de apli-
cagao do instrumento em estudantes de enfermagem e medi-
cina, identificando as mudancas de opinides frente a doenga
mental, nos fatores autoritarismo, benevoléncia e restricao
social®. No contexto internacional"''?, o contetdo tedrico
e a vivéncia pratica foram fatores importantes para o desen-
volvimento de atitudes mais positivas frente aos portadores
de transtornos mentais, reduzindo o estigma apresentado pe-
los graduandos de enfermagem, o que também foi verificado
num estudo do tipo coorte?,

Um estudo realizado com 703 estudantes™, ap6s a conclu-
sao do estagio em satide mental, na cidade de Victoria, Austra-
lia, para avaliar a contribuicdo do estagio clinico em servigos
de satde mental, revelou que ha varios fatores envolvidos num
melhor reconhecimento positivo da satide mental como campo
de trabalho para a Enfermagem. Os fatores foram identificados
como a quantidade de tempo passada com o preceptor do cam-
po de estagio, carga horaria diaria de estagio e sexo masculino,
ou seja, quanto mais contato com o preceptor, maior carga ho-
raria de estagio, como 8 horas, por exemplo, e sexo masculino
foram considerados fatores contribuintes para maior apreciacdo
da satide mental pela Enfermagem.

Considerou-se como fundamentagao tedrica o que diver-
sos estudos empiricos na drea de ensino de satide mental vém
sugerindo, destacando-se o ultimo como o mais relevante em
termos nacionais'?, e em ambito internacional, os estudos
australianos®¢81-13_ Neste principal e Gltimo estudo nacio-
nal™, foi realizado um levantamento amplo sobre o tema,
em que foi considerada a complexidade do ensino de enfer-
magem psiquiatrica e saide mental. Pelas suas criticas e pon-
deragodes, os autores concluiram que é fundamental a adesao
efetiva ao modelo psicossocial, em detrimento do modelo
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biologicista, uma vez que modelos influenciam a metodolo-
gia de ensino, contetidos tedricos, a organizacao curricular e,
por fim, o discurso teérico e pratico dos docentes. Este deve
conduzir a formacao do futuro enfermeiro para a desconstru-
cao do estigma da doente mental®.

Embora o instrumento ODM seja o Gnico conhecido e di-
vulgado no meio académico com o objetivo de para mensurar
e qualificar as opinides dos profissionais de satde a respeito
do portador de transtornos mentais e, considerando a sua nao
especificidade para estudantes de enfermagem, foi realizada
uma busca sobre os atuais instrumentos psicométricos no
tema, disponiveis na area de enfermagem psiquiatrica, dado
o entendimento de que seria necesséria a utilizagdo de um
instrumento voltado para a area de enfermagem psiquiatrica
e satide mental. Foi encontrado o instrumento “Nursing Stu-
dents’” Attitudes Toward Mental Health Nursing and Consu-
mers'"¥, cuja tradugao para o idioma portugués é “Atitudes
dos estudantes de Enfermagem frente a Enfermagem de Satde
Mental e Usudrios”. No entanto, pelo fato de facilitar a busca
por versdes adaptadas do instrumento, manter-se-4 o nome
original, acrescendo-se a sigla BR ao fim do mesmo.

O referido instrumento possui os objetivos de: explorar as
relagdes entre preparo, atitudes frente & Enfermagem de satde
mental e os usudrios de servigos de satiide mental; explorar o
interesse na carreira de enfermagem em satide mental; explo-
rar a influéncia do periodo pos-estagio clinico neste contexto.
O construto é a atitude do estudante frente a Enfermagem,
servigos, usudrios e assisténcia em satiide mental. Nao foi de-
finido pela autora do instrumento o termo competéncia, como
parte do construto subjetivo. Desta forma, ndo se realizou um
levantamento sobre o enfoque das competéncias em salde
mental, por entender que nao faz parte do objeto de estudo.

O estudo de criacdo do instrumento contou com a entrevista
de 687 estudantes de enfermagem que vivenciavam a discipli-
na de satide mental em 21 servicos de satide mental em Victo-
ria, Australia". A mensuracdo das atitudes dos estudantes de
enfermagem frente a satide mental ocorre em dois momentos:
no primeiro dia, é aplicado o instrumento com 24 sentencas e
no ultimo de permanéncia do estudante dentro da disciplina de
satde mental. Neste momento sdo acrescentadas 14 questoes
(itens 25 a 39) para avaliar o periodo pés-estagio clinico.

O instrumento consiste de 24 afirmativas (Secdo A) e quatro
questoes demogréficas (Segao B), que incluem sexo, universi-
dade e ano do curso. As sentencas afirmativas apuram trés are-
as de percepcoes e experiéncias dos estudantes: preparo para
o campo da satide mental, atitudes em relacao ao transtorno
mental e usudrios dos servicos de satide mental e atitudes em
relacdo a Enfermagem de satide mental, incluindo preferéncias
de carreira. No ultimo dia de estagio clinico, o instrumento é
novamente aplicado, havendo variacao de tempo verbal nos
itens 1, 10, 11 e 22. Os demais itens continuam idénticos,
acrescentando-se as questdes correspondentes aos itens 25 a
39, uma subescala que avalia a disponibilidade da equipe de
enfermagem para com os estudantes, visando avaliar a contri-
buicao do estagio clinico na formacao e opcao pela carreira.

Os estudantes responderam a cada uma das afirmativas
usando uma escala, tipo likert, com sete pontos, em que

1= discordo totalmente, 2=discordo muito, 3 =discordo,
4 =nem concordo, nem discordo, 5 =concordo, 6 =concordo
muito, 7 =concordo totalmente. O passo final na avaliacdo da
estrutura do questiondrio pré-teste consistiu do célculo dos
valores do alfa de Cronbach para avaliar a consisténcia interna
dos itens que compoem as subescalas:

e capacitacao para o campo de satde mental - compre-
ende as sentencas 1, 4, 7 e 10. Um alto escore significa
que o aluno possui grande senso de capacitacio para o
campo de satide mental. Alfa=0,72;

e conhecimento sobre satide mental - compreende as sen-
tencas 9, 18, 19 e 23. Um alto escore significa que o es-
tudante possui uma atitude mais adequada e informada
sobre a Saude Mental. Alfa=0,56;

e esteredtipos negativos - compreende as sentencas 8, 21
e 24. Um baixo escore indica que o estudante possui
crencas menos estereotipadas sobre a saide mental.
Alfa=0,51;

e carreira futura - compreende as sentencas 6 e 12. Um
alto escore representa um grande desejo de buscar uma
carreira na Enfermagem de satide mental. Alfa=0,92;

e eficacia do curso - compreende as sentencas 14 até 17.
Um alto escore representa o grau no qual os cursos uni-
versitarios de enfermagem tém preparado os estudan-
tes para as diversas areas de atuacdo da Enfermagem.
Alfa=0,55;

e ansiedade em relagao ao transtorno mental - compreen-
de os itens 3 e 5 (ambos com escore revertido) e o item
22. Um alto escore representa baixos niveis de ansieda-
de. Alfa=0,67;

e contribuicoes valiosas - compreende os itens 2, 11 e
20. Um alto escore representa uma forte crenga que
enfermeiras psiquidtricas prestam valioso servico aos
usuarios a comunidade e aos estudantes das carreiras de
enfermagem. Alfa=0,67;

e pos-estagio clinico - corresponde aos itens 25 a 39.
Avalia a disponibilidade da equipe de enfermagem para
com os estudantes. Um alto escore indica grande dis-
ponibilidade da equipe e um nivel percebido de habi-
lidade clinica na equipe envolvida com os estudantes.
Alfa=0,84.

OBJETIVO

Adaptar culturalmente o instrumento “Nursing Students’
Attitudes Toward Mental Health Nursing and Consumers”
para estudantes de Graduagao em Enfermagem no Brasil.

METODO

Foi utilizada a versao original em lingua inglesa da escala
“Nursing Students’ Attitudes Toward Mental Health Nursing
and Consumers” para a traducdo para o portugués e a retro
traducao (“backtranslation”), visando obter uma primeira ver-
sao brasileira da escala. Embora nio haja uniformidade sobre
os procedimentos de adaptacdo transcultural de instrumento,
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adotou-se como referéncia autores com experiéncia na area'*
19 para a adaptacao transcultural de instrumentos de medida
de construtos subjetivos.

Estes autores propdem que tais etapas de adaptacdo cul-
tural sejam feitas em sequéncia, iniciando pela equivaléncia
conceitual (revisdo bibliografica a respeito do objeto de estu-
do e publicagoes relacionadas ao instrumento original, discus-
sao com especialistas e populacao-alvo), equivaléncia de itens
(discussao com especialistas e populacao-alvo), equivaléncia
semantica (traducoes, retro traducdes, comité de juizes, pré-
-teste), equivaléncia operacional (avaliacdo pelo grupo de pes-
quisadores em relacdo ao formato, modo de aplicacio e ca-
tegorizacao, instrucoes e cendrio de aplicacdo), equivaléncia
de mensuracao (estudos psicométricos como validade, con-
fiabilidade, consisténcia interna etc); equivaléncia funcional,
que é o resultado das etapas anteriores. Esta etapa pode ser
replicada em populacgoes distintas das testadas originalmente,
permitindo que o instrumento possa também ser til em po-
pulacoes distintas das usadas no seu processo de validacao.

Equivaléncia conceitual e de itens

Nessa etapa, realizou-se a revisao bibliografica envolvendo
publicagdes da cultura do instrumento original e da popula-
cao-alvo (ensino de enfermagem psiquidtrica e satide mental
na Australia e no Brasil), propostas pedagdgicas do ensino na
Austrdlia, particularmente nas universidades que serviram de
estudo para a construgao do instrumento. Foi solicitada auto-
rizacao da autora do instrumento, Brenda Happell, via correio
eletrénico para adaptacao e validagao da escala no Brasil.

O instrumento foi escolhido pelo engajamento da autora
na pesquisa neste tema, também identificada nos estudos ja
citados. No levantamento feito, foi possivel identificar que
houve mudangas também de reformulagao curricular, quando
foram idealizadas também as competéncias a serem desem-
penhadas pelos estudantes, dentro da drea de enfermagem
psiquiatrica e satide mental.

Equivaléncia semantica

A versao original do instrumento foi traduzida para lin-
gua portuguesa em trés traducoes distintas por profissionais
com ampla experiéncia e conhecimento da lingua inglesa,
garantindo-se que nao houvesse contato entre eles, antes da
tradugao. Uma tradutora é psicéloga, professora universitaria
com a linha de pesquisa associada a saGide mental, a segunda
tradutora é enfermeira, professora universitaria com fluéncia
no idioma e a terceira tradutora, leiga, formada em letras, com
fluéncia no idioma.

O processo resultou na producao da tradugao 1(T1), tradu-
cao 2 (T2) e traducao 3(T3). Apos esta etapa, foi organizada
uma reunidao com os tradutores e os pesquisadores do estudo,
visando comparar as possiveis discrepancias entre a versao
original da escala e T1, T2 e T3, obtendo-se a traducao 1-2-3
T(1-2-3), a qual constituiu a versao inicial da escala em lin-
gua portuguesa. Dando seguimento a analise da equivaléncia
semantica do instrumento, o proximo passo foi a traducao
reversa ou retro traducdo das T1-2-3. Para isso, dois tradu-
tores bilingues, um nativo dos Estados Unidos da América

(responséavel pela RT1) e outro do Reino Unido (responsavel
pela RT2), residentes no Brasil, e que ndo tiveram contato an-
terior com o instrumento original, procederam a retro tradu-
cdo do instrumento originado em lingua portuguesa, a retro
traducao 1 (RT1) e a retro traducdo 2 (RT2).

Na sequéncia, as traducdes e retro traducoes foram sub-
metidas a apreciacdo do comité de juizes e a apreciacdo da
autora da escala. Ela concordou com a versdo apresentada,
nao manifestando opinides em relacdo as retro traducoes.

A avaliacdo do instrumento foi realizada por um comité de
juizes composto por cinco membros, todos os professores uni-
versitarios, sendo uma pedagoga, uma psicéloga especialista
em andlise do comportamento e em psicometria e trés dou-
tores em enfermagem psiquidtrica com experiéncia docente
no ensino de enfermagem psiquiatrica e saGide mental. Para a
avaliacdo da escala, os juizes receberam previamente o mate-
rial completo (planilha de avaliacdo, versao original, T1, T2,
T3, T1-2-3, RT1 e RT2) e instrugdes quanto aos parametros de
avaliacdo dos itens, uso da escala, soma e interpretacao dos
escores e definigao conceitual sobre cada dimensao integran-
te da escala, conforme a sua versao original.

Os juizes avaliaram o instrumento quanto as equivaléncias
semanticas e idiomaticas, equivaléncia conceitual e cultural.
Para isso, foram incumbidos de entrar em consenso no que se
referia a clareza da linguagem (se o item é claro para a popu-
lacdo-alvo); pertinéncia pratica (se o item é importante para
a pratica do objeto de estudo) e relevancia teérica para cada
item do instrumento (estd adequado em relacao a teoria e ao
construto que se propde a medir). Fez parte do instrumento de
validacao dos itens um formuldrio em que os juizes deveriam
emitir suas opinides sobre cada item do instrumento.

Apbs a consolidacdo desta etapa, foi originada a segunda
versao preliminar do instrumento. O intuito foi verificar a va-
lidade de contetdo, ou seja, se os itens que compunham o
instrumento representavam adequadamente contetido de inte-
resse, calculando-se a porcentagem de concordancia dos juizes
para cada item do instrumento, segundo os parametros citados.

Validacao de contetdo

A validade de conteldo consiste em verificar se o teste re-
sulta numa amostra representativa de um universo finito de
comportamentos. Nesta etapa, o pesquisador deve avaliar se
todos os aspectos relevantes do objeto de estudo estao inclu-
sos no instrumento e se ha itens irrelevantes.

Embora ndo haja um método Unico indicado para se rea-
lizar a validacdo de contetido, autores sugerem”'® métodos
matematicos simples para acrescentar maior confiabilidade a
esta etapa de validacdo, que possui aspectos subjetivos. Estes
apresentam o célculo da porcentagem de concordancia, que
calcula a proporc¢ao entre quantos juizes que concordaram e os
que ndo concordaram com cada item, multiplicado por 100%,
indicando, entao, a porcentagem de concordancia dos juizes.

Foi utilizado o critério de concordancia de pelo menos
80% de concordancia (4 dos 5 juizes deveriam concordar)
para permanéncia ou reavaliacdo posterior do item no instru-
mento, segundo os pardmetros de relevancia pratica e tedrica
e clareza de linguagem.
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Ao término da etapa de equivaléncia semantica, o estudo
piloto visou ajustar a formulacio das questdes da segunda ver-
sdo preliminar da escala, em funcdo da populacdo-alvo para
a qual a escala seria aplicada, a fim de se assegurar uma boa
compreensdo das questdes do questionario.

Equivaléncia operacional

A partir de sugestdes do grupo de pesquisa, ao qual perten-
cem os autores deste estudo, foi elaborada uma questao aberta,
onde foi solicitada a opinido do sujeito quanto aos itens do ins-
trumento. Foi também acrescentado um cabecalho introdutério
ao instrumento para explicar o seu proposito e sobre a inexis-
téncia de respostas certas ou erradas, a fim de obter respostas
mais sinceras possiveis. As demais etapas de equivaléncia serdo
realizadas em estudos futuros e divulgadas posteriormente.

Aspectos éticos
A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
da UEL (CAAE n.12795513.6.0000.5231.

Caracteristicas da amostra

Os critérios de inclusao foram de cursar a disciplina de sau-
de mental no momento da pesquisa e os critérios de exclusao
foram possuir um diagndstico de transtorno mental severo.
Nao houve nenhum sujeito excluido nesta etapa do estudo.

O estudo piloto foi realizado com 30 estudantes da quar-
ta série do Curso de Graduagao em Enfermagem no interior
paranaense, no primeiro e Gltimo dia do médulo de satde
mental, com um intervalo de 29 dias, entre a primeira e ulti-
ma aplicagao do instrumento.

RESULTADOS

Os itens de nimero 01, 10, 11 e 22 pelo momento de
aplicacdo da escala, possuem variacoes no tempo verbal, pois
sdo destinadas a avaliar o inicio e o fim de uma disciplina.
Portanto, sdo apresentadas nesta tabela apenas as variagoes
do tempo verbal, pois se tratam do mesmo item. O Quadro 1
apresenta a versao pré-final do instrumento adaptado.

Quadro 1 - Versao pré-final da escala “Nursing Students’ Attitudes Toward Mental Health Nursing and Consumers”-BR, para

uso no Brasil, Londrina, PR, 2013

Item | Fator/sentencas

Capacitagao para o campo de satide mental

01 Eu me sinto/me senti bem preparado para meu estagio clinico em psiquidtrica/satiide mental

04 | Eu tenho boa compreensdo do papel do enfermeiro psiquiatrico

07 | Eu me sinto confiante quanto a minha habilidade de cuidar de pessoas que vivenciam um problema de satide mental

10 | As aulas tedricas de enfermagem psiquidtrica/satide mental irao me preparar/me prepararam bem para o estagio clinico

Conhecimento sobre satide mental

09 | Transtorno mental ndo € sinal de fraqueza em uma pessoa

18 | Alguém que conheco vivenciou um problema de satide mental.

19 | Quando uma pessoa desenvolve um transtorno mental, no é culpa dela.

23 | O modo como as pessoas com transtorno mental se sentem pode ser afetado pelas atitudes das outras pessoas em relagao a elas

Esteredtipos negativos

08 Pessoas com transtornos mentais sdo imprevisiveis

21 Pessoas com transtorno mental nao conseguem lidar com muitas responsabilidades

24 | Pessoas com transtorno mental sdo mais propensas a cometer delitos ou crimes

Carreira futura

06 | Eu vou fazer a Pés-graduacao em enfermagem psiquiatrica/satiide mental

12 | Eu pretendo seguir uma carreira em enfermagem psiquiatrica/saiide mental

Ansiedade em relacao ao transtorno mental

03 | Estou ansioso quanto ao trabalho com pessoas que vivenciam um problema de satide mental.

05 | Eu tenho boa compreensao do papel do enfermeiro psiquiatrico.

22 | Eu me sinto/senti seguro para/durante este estagio clinico de psiquiatria/satide mental.

Continua
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Quadro 1 (cont.)

Contribuicoes valiosas

02 | A enfermagem psiquidtrica/satide mental traz uma contribuicao positiva para pessoas que vivenciam um problema de satide mental

11 : Lo
a minha préatica em enfermagem.

O estagio clinico em enfermagem psiquiatrica/satiide mental ird me proporcionar/me proporcionou uma experiéncia valiosa para

20 | Servicos de satide mental oferecem assisténcia valiosa a pessoas que vivenciam problemas de saide mental

Pés-estagio clinico

25 | Eu fui encorajado pela equipe de enfermagem a considerar a enfermagem psiquidtrica/satde mental como uma carreira.

26 | Eu fui bem supervisionado em meu estagio clinico.

27 | Eu me senti acolhido pela equipe de enfermagem durante meu estagio clinico.

28 | Meu estagio clinico foi longo o suficiente para consolidar meu conhecimento de enfermagem psiquiatrica/satide mental.

29 | A equipe de enfermagem estava muito ocupada para me oferecer apoio adequado.

30 | Eu me senti mais acolhido neste estagio clinico do que me senti em outros estagios.

31 Eu me senti acolhido por meu supervisor clinico/professor.

32 | Fui encorajado a me envolver no cuidado aos pacientes durante o estagio clinico.

33 | A equipe de enfermagem foi acolhedora com os alunos no estagio clinico.

34 | A equipe de enfermagem estava preparada para me receber.

35 | A equipe de enfermagem estava familiarizada com os objetivos de aprendizagem do meu curso.

36 | Eu gostei do meu estagio em psiquiatria/satide mental.

37 | A equipe de enfermagem demonstrou um alto nivel de habilidades clinicas.

38 | A equipe de enfermagem tratou os pacientes com respeito e dignidade.

39 | A equipe de enfermagem foi sensivel aos meus pedidos de esclarecimento ou ajuda.

DISCUSSAO

Em relagdo ao processo de avaliagdo das retro tradugoes,
um autor®® sugere dois parametros importantes para compara-
cao: a comparabilidade de linguagem, que se refere a similari-
dade formal de palavras, frases e sentencas e a similaridade de
interpretabilidade, que se refere ao grau em que as duas ver-
soes engendram a mesma resposta, caso a redagdo nao seja a
mesma. Em teoria, itens retro traduzidos podem diferir da sua
linguistica original, assim como do sentido que possuem. O
ideal é que os itens correspondentes possam apresentar signi-
ficados e formas similares de linguagem.

Quanto a comparabilidade de linguagem e similaridade de
interpretabilidade, para o nativo bilingue norte-americano, no
item 3, a palavra “eager” traduzida como ansiedade, na outra
retro traducao, foi usada como sinénimo para “anxious”. No
entanto, considera que a palavra “eager” possui um sentido
positivo, alertando, entdo, para escolher a palavra de acordo
com o sentido que os autores desejavam. No instrumento, a
escala possui o sentido negativo, atribuido pela sua autora
que manter o termo “anxious” como termo retro traduzido.

Opiniado dos sujeitos sobre o instrumento
Apresentando a questao: “Qual a sua opiniao sobre os itens
da escala? Eles sdo importantes, claros, Uteis etc.? faca um

comentdrio sobre cada questdo, se achar necessdrio”, sintetiza-
ram-se abaixo as respostas dos sujeitos. Dos 30 sujeitos, 13 ma-
nifestaram ddvidas quanto a clareza dos itens 14 a 17, indicando
que 43% dos sujeitos entrevistados apresentaram dificuldades de
entendimento e relevancia para o item no instrumento e os de-
mais 17 (57%), informaram que os itens sao claros e pertinentes.

Na avaliagdo do comité de juizes, houve a decisdo unanime
de reavaliar os itens 14-17 do instrumento, sugerindo um pedi-
do de esclarecimento a autora da escala, quanto aos objetivos
desses no instrumento. A autora esclareceu que as perguntas sao
destinadas a compreender as opinides dos alunos sobre as areas
de prética antes da sua insercdo no estagio clinico, para fazer
comparacoes entre as diferentes especialidades. Caso nio hou-
vesse pertinéncia na otica dos avaliadores, os itens poderiam ser
retirados do instrumento.

Em uma nova reuniao com o comité de juizes, decidiu-se, una-
nimemente, pela exclusdo da sub-escala eficacia do curso, com-
posta pelos itens 14: “Meu curso me preparou para trabalhar como
enfermeiro em um Programa de Pés-Graduagdo em Enfermagem
Médico-Cirdrgica”, 15: “Meu curso me preparou para trabalhar
como enfermeiro em um Programa de P6s-Graduacao em Pedia-
tria”, 16: “Meu curso me preparou para trabalhar como enfermeiro
em um Programa de P6s-Graduagao em Psiquiatria/Sadde Mental”
e 17: “Meu curso me preparou para trabalhar como enfermeiro
em um Programa de Pés-Graduagao em Cuidado ao Idoso”.
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Tal decisdao ndo é uma situacdo comum na adaptacao cul-
tural de instrumentos de medida de construtos subjetivos,
embora seja relatada por autores com grande experiéncia na
area”71?, Mas, considerando-se o debate e avaliacao feitos
pelo comité de juizes e também ouvidos os sujeitos no pré-
-teste, os autores deste estudo entendem que foi uma decisao
tomada de forma adequada e também um procedimento exis-
tente neste tipo de estudo”'”. Outro fato considerado impor-
tante foi em relacdo aos principios basicos para criacao de
itens psicométricos, os quais sugerem, por exemplo, que o
mesmo seja claro, conciso, relevante e Gtil"”™. O fato de 13
estudantes, num universo de 30, manifestarem ddvidas, alia-
dos ao debate feito pelo comité de juizes e ainda respaldado
pela autora da escala, garantiram a legitimidade desta atitude.

Estes quatro itens eliminados possuem sentido dentro do
contexto educacional do pais de origem, uma vez que a Aus-
tralia passou por transformagdes que levaram a criacdo de um
curriculo basico generalista com contetidos nas areas conside-
radas fundamentais (médico-cirtrgica, pediatria, saide mental
e cuidado do idoso), denominado de curriculo de pré-registro.
Terminada esta formacéo inicial e estando habilitado para o tra-
balho basico, o profissional deve optar por qual das carreiras
seguir, buscando a especializacdo®”. Embora com a mesma vi-
sao de enfermeiro generalista que as diretrizes curriculares na-
cionais determinam para o curso de graduacdo em enfermagem,
nao € abordada a 4rea de saude coletiva, como se considera
importante®?, Sendo a atuacao profissional totalmente distinta
da do contexto brasileiro, justifica-se também, sua inadequacao
ao contexto académico e profissional do enfermeiro brasileiro.

Avaliamos que a adaptacgao transcultural desta escala con-
tribui com avancos para Enfermagem psiquiatrica e especifica-
mente para o tema de ensino em satide mental, dada a relevan-
cia em oferecer um instrumento validado na lingua portuguesa
do Brasil para mensurar as atitudes e as concepcoes de enfer-
magem de satide mental, visando ao aprimoramento da espe-
cialidade, do ensino e da assisténcia nesta area.

O presente estudo oferece também perspectivas para pesqui-
sas futuras relacionadas ao uso da “Nursing Students’ Attitudes
Toward Mental Health Nursing and Consumers”-BR no Brasil,
como a avaliacdo de suas qualidades psicométricas, validade

de constructo e confiabilidade, assim como a identificacao
das atitudes dos graduandos de enfermagem brasileiros frente
a enfermagem de saGide mental e as pessoas com problemas
de satde mental. Devera também contribuir para a avaliacao
da formacédo académica do futuro enfermeiro e valorizacao da
especialidade de saGide mental para enfermagem, tendo como
diretriz os principios da reforma psiquiatrica brasileira.

CONSIDERACOES FINAIS

A escala “Nursing Students” Attitudes Toward Mental He-
alth Nursing and Consumers” esta traduzida e adaptada trans-
culturalmente para uso no Brasil. O processo metodologico
pautado pelas diretrizes internacionais para a realizacdo desse
tipo de estudo permite afirmar que o instrumento traduzido e
adaptado apresenta validade de contetdo satisfatéria.

O estudo abre perspectivas para futuras pesquisas relaciona-
das ao uso da “Nursing Students’ Attitudes Toward Mental Heal-
th Nursing and Consumers”-BR no Brasil, dentre eles a avaliacao
de suas qualidades psicométricas, como a validade de construto
e a confiabilidade, bem como a identificacao das atitudes dos
graduandos de enfermagem brasileiros frente a Enfermagem de
saiide mental e as pessoas com problemas de satide mental,
contribuindo, desta forma, para a melhoria da formagao acadé-
mica do futuro enfermeiro, além do esforco pela valorizagao da
especialidade de satiide mental para a Enfermagem, tendo como
diretriz os principios da reforma psiquidtrica brasileira.

Este estudo traz avangos significativos para enfermagem psiqui-
atrica e especificamente para o tema de ensino em satide mental,
dada a relevancia em oferecer um instrumento validado na lingua
portuguesa do Brasil para mensurar as atitudes e as concepcoes
de enfermagem de satide mental, visando melhorar a especialida-
de, o ensino e a assisténcia nesta area, o que, em ultima andlise,
contribui para aprimorar a assisténcia e os treinamentos na area.

Por fim, destaca-se que a escala traduzida possui grande
potencial de aplicacio no meio académico, possibilitando
um método mais objetivo de avaliar melhor o ensino da area
e contribuir para maior destaque desta especialidade dentro
do campo profissional do enfermeiro, cuja tematica é pouco
explorada no Brasil.
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