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Destaques: (1) Fomentar a discussdo sobre a Pratica
Avancada de Enfermagem (PAE) no Brasil. (2) Disponibilizar
um instrumento para avaliar a PAE na Atencgdo Primaria a
Saude. (3) Auxiliar na implementagdo da PAE no Brasil
na Atencdo Primaria a Saude. (4) A versdo brasileira do
instrumento pode ser aplicada em diferentes contextos.
(5) Estratégia para o fortalecimento da forga de trabalho
de enfermeiros.

Objetivo: avaliar a validade de construto e a confiabilidade do
Instrumento para Avaliacdo de Competéncias do Enfermeiro de
Pratica Avancgada, versdo brasileira, na Atengdo Primaria a Saude.
Método: estudo metodoldgico, realizado em 78 unidades da atencdo
primaria a saude da regido sudeste, com 215 enfermeiros. Os
dados foram coletados por meio de trés instrumentos: ficha para
caracterizagdo da amostra, versao brasileira do Instrumento para
Avaliagdo de Competéncias do Enfermeiro de Pratica Avancada e
categoria Intervengdes Terapéuticas da Escala de Competéncia do
Enfermeiro. A validade do construto foi verificada por meio da analise
fatorial confirmatdria e do coeficiente de correlagdo de Spearman.
A confiabilidade foi avaliada pelo alfa de Cronbach e Confiabilidade
Composta. Resultados: na analise fatorial, o modelo convergiu para
um resultado satisfatério, tendo sido necessario excluir seis itens,
resultando em um instrumento com 38 itens distribuidos em oito
dimensodes. Na validade de construto convergente, foram observadas
correlagdes positivas, significantes (p<0,0001) e variaram entre fraca
a moderada magnitude (r=0,2701 e r=0,397). Foram encontradas
evidéncias satisfatdrias por meio da analise da Confiabilidade Composta
(0,78-0,89). Conclusao: o instrumento demonstrou evidéncias de
validade de construto e consisténcia interna. Podera ser utilizado
para auxiliar na implementacdo de estratégias de desenvolvimento
da pratica avancada na enfermagem.

Descritores: Estudo de Validacao; Reprodutibilidade dos Testes;
Pratica Avancada de Enfermagem; Competéncia Profissional;
Enfermeiras e Enfermeiros; Atencdo Primaria a Saude.
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Introdugéao

A implementacdo mundial da Pratica Avancada de
Enfermagem (PAE) tem demonstrado impacto positivo
e progressivo na qualidade do atendimento, resultados
clinicos e cobertura dos servigos de saude(*2. Além
disso, é vista como uma importante estratégia para o
reconhecimento® e fortalecimento da forga de trabalho,
incluindo qualificagdo, recrutamento e retencao de
enfermeiros®, o que contribui para a reducdo de custos
das instituicbes de saude(*-2,

Os Estados Unidos e o Canada foram os grandes
expoentes dessa pratica e apds a década de 60, houve
rapida expansdo da PAE para outros continentes(®,
Atualmente, diferentes paises vém se empenhando para
reformular a regulamentacdo dos escopos da pratica?.

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS), junto com
a Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS), vém
fomentando a implementagdo da PAE na América Latina e
Caribe, especialmente na Atengdo Primaria a Saude (APS),
tendo em vista a necessidade de ampliar o atendimento
em regides remotas e o aumento da cobertura do acesso
aos servigos de saude®?®),

Neste ambito, a OPAS publicou em 2018 o documento
“Ampliacdo do Papel dos Enfermeiros na Atencdo Primaria
a Saude”® e, em 2020, a OMS publicou o alerta intitulado
“Desafios Urgentes de Saude para a Proxima Década”
ressaltando prioridades, como o acesso mais justo aos
servigos de saude, preparo para epidemias, garantia de
acesso a medicamentos e estratégias para investimentos
nos profissionais que protegem a salde da populagdo®.

No Brasil iniciou-se, em 2015, uma discussao sobre a
“Implementacdo da PAE” em territdrio nacional, promovida
pelo Conselho Federal de Enfermagem (Cofen) e pela
Associacao Brasileira de Enfermagem (ABEN)“%, porém,
nos dias atuais, tal pratica, fundamental para a garantia
da qualidade da assisténcia, é ainda incipienteb),

O Enfermeiro de Pratica Avancada (EPA) deve possuir
uma base de conhecimentos especializada e competéncias
para realizar avaliacdes, propor diagnosticos e prescricoes,
implementar programas e planos de cuidados e atuar
como referéncia para usuarios e servigos de saude?,
Além disso, é necessario ter titulo de mestrado, integrar
equipes multiprofissionais e contribuir para a gestdo da
assisténcia®12),

Portanto, os padrdes e competéncias dos EPA
estdo sendo desenvolvidos e adaptados para atender as
necessidades de cada pais em relagdo a formacdo e a
educacdao permanente dos profissionais nos servicos de
saude*?, Sendo assim, pesquisadores vém mapeando um
perfil de competéncias essenciais para apoiar a definigdo
do escopo desta praticat.

Nesse contexto, o Inventario para la Evaluacién de
Competencias en Enfermeras de Practica Avanzada - IECEPA,
desenvolvido na Espanha, é considerado um instrumento
com evidéncias de validade e confiabilidade para avaliar as
competéncias do EPA, sendo aplicdvel em qualquer nivel de
atencdo a saude, com destaque para a APS(1%),

Em 2022, esse instrumento foi adaptado para a
cultura brasileira e intitulado Instrumento para Avaliacao
de Competéncias do Enfermeiro de Pratica Avancada -
IECEPA verséo brasileira. O seu conteudo foi avaliado e
demonstrou evidéncias de validade(®,

Segundo a literatura, ha instrumentos para avaliar
as competéncias dos EPA. Embora trés tenham sido
construidos e/ou adaptados para o portugués do Brasil,
ainda ndo ha publicacbes cientificas sobre a avaliacdo
da confiabilidade e validade desses instrumentos(:3-18),
Ressalta-se a importéancia da utilizagdo de instrumentos
com evidéncias de confiabilidade e da validade para que
se possa avaliar de forma apropriada as competéncias
dos enfermeiros em pratica avangada.

A aplicagdo da ferramenta em questdo na APS é vasta e
promissora, pois permitird mapear as competéncias dos EPA
e implementar intervengdes que poderdo oferecer beneficios
tangiveis para a pratica clinica, desenvolvimento profissional
e avancgo da pesquisa na area da enfermagem, podendo
inovar e reformar sistemas de salde para responder aos
problemas decorrentes das necessidades da populagdo,
especialmente em funcdo do aumento de pessoas com
condigOes crénicas em acompanhamento na APS?19, Assim,
o objetivo do presente estudo foi avaliar a validade de
construto e a confiabilidade do Instrumento para Avaliagdo
de Competéncias do Enfermeiro de Pratica Avancada, versao
brasileira, na Atengdo Primaria a Saude(>19),

Método

Delineamento do estudo

Trata-se de estudo metodoldgico que visou analisar a
validade de construto (estrutural e teste de hipdteses) e a
confiabilidade (consisténcia interna)*® do IECEPA - versdo
brasileirat'®, usando os critérios adotados do checklist
COnsensus-based Standards for the selection of health
Measurement INstruments (COSMIN)®9,

Local da coleta de dados

Os dados foram coletados em 78 unidades de APS
de dois municipios da regido sudeste. A cidade “A” possuia
1.194.094 habitantes, 64 Unidades Basicas de Saude (UBS),
das quais a maioria contempla a Estratégia de Saude da
Familia (ESF), 291 enfermeiros e cinco areas geograficas,
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com aproximadamente 200.000 habitantes em cada uma.
A cidade “B” possuia 129.193 habitantes, 14 UBS sem a
presenga da ESF na época da coleta e 17 enfermeiros, com
cerca de 9.228 habitantes para cada unidade.

Periodo

A etapa da coleta de dados se deu entre agosto de
2020 e julho de 2021, sendo que entre agosto e outubro
de 2020 ocorreu de forma presencial, e de outubro de
2020 a julho de 2021, de forma hibrida, em funcdo da
pandemia de COVID-19.

Participantes e critério de selegcao

Para estimar o tamanho amostral, adotou-se o critério
recomendado internacionalmente para a analise fatorial, o
qual considera adequado um minimo de 100 participantes
e cinco respondentes para cada item do instrumento?,
resultando em uma amostra de 220 profissionais.

Dessa forma, foram abordados 256 enfermeiros por
conveniéncia, entretanto, 41 (16%) foram excluidos (31
ndo entregaram o instrumento respondido dentro do prazo
combinado e 10 entregaram o instrumento respondido de
forma incompleta). Assim, a amostra final foi composta
por 215 participantes (59 abordados de maneira online
e 156 de maneira presencial).

Com base nesses critérios, foram selecionados por
conveniéncia todos os enfermeiros ativos e excluidos
aqueles que ndo preencheram um ou mais itens da versao
brasileira do IECEPA.

Instrumentos utilizados para a coleta das
informacgoes

Ficha de Caracterizagdo Pessoal e Profissional

Foram coletados dados pessoais (idade, sexo e
estado civil) e profissionais (tempo de experiéncia como
enfermeiro, tempo de experiéncia na area em que atuava
e formacdo).

IECEPA versé&o brasileira'®

O IECEPA versao brasileira foi direcionado para
avaliar a competéncia dos enfermeiros segundo os papéis
e padrdes necessarios da PAE na atengdo primaria. Este
instrumento possui 44 itens divididos em oito dimensdes:
Pesquisa e Pratica com Base em Evidéncias: promove
a relacdo entre pesquisa, identificacdo de evidéncias
cientificas e pratica clinica (1.1-1.8); Lideranca Clinica e
Profissional: demonstracdo de lideranga na promogdo de
cuidados de qualidade e fornecimento de aconselhamento
a outros profissionais de saude (2.1-2.4); Autonomia
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Profissional: avaliacdo da autonomia no uso de intervencgdes
farmacoldgicas e ndo farmacoldgicas, diagndstico clinico
e encaminhamento para outros profissionais (3.1-3.8);
RelagOes Interprofissionais e Tutoria: reflete a capacidade
de colaboragdo com outros profissionais para melhorar os
cuidados a pessoa usuaria e servir como referéncia clinica
(4.1-4.6); Gestao de Qualidade: pautada em habilidades
para avaliar e promover a qualidade e eficacia dos cuidados
avancgados, identificando e agindo contra problemas
relacionados a qualidade e seguranca do paciente (5.1-
5.4); Gestdo de Cuidados: representa a coordenagdo do
atendimento em todos os niveis de atencdo do sistema
de saude (6.1-6.6); Ensino e Educagdo Profissional:
reflete o papel de educador, promovendo um ambiente
propicio para a aprendizagem de pessoas usuarias,
familiares, enfermeiros, estudantes e outros profissionais
de saude (7.1-7.4) e Promogdo a Saude: concentra-se
na melhoria ou recuperacgdo da saude da pessoa usuaria,
independentemente do contexto (8.1-8.4)1516),

Esses itens sdo avaliados por uma escala tipo Likert
com cinco pontos, que variam entre nunca (um ponto) e
sempre (cinco pontos); quanto maior a pontuacdo, maior
a frequéncia de utilizagdo da competéncia descrita nas
atividades profissionais diarias. Para obter os escores
das dimensdes calcula-se a média das pontuacdes das
respostas dos participantes516),

Escala de Competéncia do Enfermeiro (ECE)®)

A Escala de Competéncia do Enfermeiro (ECE) é
uma ferramenta que avalia a frequéncia com que um
enfermeiro utiliza uma determinada competéncia. Possui
73 itens distribuidos em sete categorias. Neste estudo,
foi usada apenas a categoria Intervengdes Terapéuticas
(a=0,87), que possui 10 itens (39, 40, 41, 42, 43, 44,
45, 46, 47, 48), que refletem as dimensdes do IECEPA
versdao brasileira. A escala de resposta para cada item
€ do tipo Likert, com quatro opcBes que variam entre
zero (“ndo se aplica a minha pratica”) e trés (“usado
muito frequentemente”). Quanto maior a pontuacao,
maior a frequéncia com que o profissional utiliza aquela
competéncia em suas atividades profissionais®?. A
categoria IntervencGes Terapéuticas da ECE foi utilizada
para avaliar a validade de construto, por meio do teste da
seguinte hipdtese: quanto maior o escore nas dimensoes
da versdo brasileira do IECEPA, maior o escore da
categoria IntervencGes Terapéuticas da ECE.

Coleta de dados
A coleta de dados foi realizada de forma hibrida

devido ao momento pandémico, com recrutamento
presencial (in situ) e online, por meio de e-mails
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institucionais enviados pelas secretarias de salde das
cidades participantes, tendo sido disparadas trés ondas
de coleta. Os enfermeiros foram abordados em seus
locais de trabalho, explicou-se o propdsito do estudo
e, apos obtencdo do consentimento e da assinatura no
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), eles
responderam aos instrumentos impressos.

Tratamento e analise dos dados

Os dados coletados foram digitados no programa
Excel for Windows/XP® e transportados para os softwares
Statistical Analysis Software® versao 9.4 e Smart Partial
Least Squares (PLS) 3.2.1.° para condugdo das analises.
Inicialmente, foram utilizadas estatisticas descritivas,
frequéncias absolutas e relativas das variaveis categodricas
e as medidas de posicdo (média, minimo, maximo) e
dispersdo (desvio-padrdo) das variaveis continuas.

Para analisar as propriedades de medida do IECEPA
versdo brasileira, foi realizada uma analise fatorial usando
modelos de equagdes estruturais com o PLS®?Y), em que
as competéncias do EPA foram consideradas uma variavel
de segunda ordem.

Na avaliacdo do modelo, a varidncia média extraida
(VME) foi calculada para cada dimensdo e valores acima
de 0,5 indicaram que o modelo apresentou um resultado
satisfatdério®?, As cargas cruzadas foram examinadas para
determinar se a carga fatorial de um item era mais alta no
fator em que estava originalmente alocado; além disso, a
validade discriminante do modelo foi verificada pelo critério
de Fornell-Larcker, que analisou se as raizes quadradas da
VME eram maiores que as correlagdes entre as dimensdes®).

Para testar a hipotese, utilizou-se o teste de Shapiro-
Wilk para avaliar a distribuicao dos dados e o coeficiente de
Spearman® para correlagdo entre os escores da categoria
“Intervencdes Terapéuticas” da ECE, com cada uma das
dimensdes do IECEPA, versao brasileira. Os valores foram
classificados como fracos (0,1 a 0,29), moderados (0,3 a
0,49) ou fortes (0,5)., Foi usado nivel de significancia
de 5% (p <0,05) em todos os testes®¥.

A confiabilidade foi avaliada por meio da consisténcia
interna e, para isso, foram calculados o coeficiente
alfa de Cronbach e a Confiabilidade Composta (CC),
em que valores iguais ou superiores a 0,70 foram
considerados aceitaveis®9.

Para a aceitabilidade, foram considerados satisfatorios

valores iguais ou superiores a 80%®9,

Aspectos éticos

Anteriormente a realizacdo do estudo, foi obtida
autorizacao do autor do instrumento original. O projeto

foi aprovado no dia 26 de margo de 2020 (formato
presencial) e no dia 21 de outubro de 2020 (formato
online) pelo Comité de Etica em Pesquisa da instituicdo,
com o Certificado de Apresentacéo de Apreciacdo Etica n°
23193319.0.0000.5404 (Pareceres 3.936.606 e 4.351.709,
respectivamente), e atendeu as recomendacdes éticas
referentes as pesquisas desenvolvidas com seres humanos
de acordo com a Resolugdo 466/2012 do Conselho
Nacional de Saude.

Resultados

No que tange as caracteristicas sociodemograficas,
dos 215 enfermeiros, a idade média era de 39,0 anos
(dp=7,8), predominio de mulheres (n=186; 86,5%)
e pessoas casadas (n=124; 57,6%). Com relagdo a
caracterizagdo profissional, o tempo médio de experiéncia
na profissdo foi de 12,3 anos (dp=7,6) e na area em que
ocupava/atuava no momento da coleta de dados foi de
9,0 anos (dp=7,7). A maioria possuia pds-graduacao na
modalidade especializagdo (n=124; 57,6%) e 88 (40,9%)
tinham pds-graduagdo na area de Saude Coletiva. Com
relacdo a avaliacdo da aceitabilidade, dos 256 enfermeiros
inicialmente abordados, 215 (83,9%) participantes
responderam a todos os itens do IECEPA versdo brasileira
para APS, sendo que 31 (12,0%) enfermeiros nao
responderam, possivelmente devido a sobrecarga de
trabalho causada pela pandemia de COVID-19, bem como
10 (4,0%) responderam de forma incompleta.

Nas andlises iniciais da estrutura do instrumento,
o modelo revelou valores de VME inferiores a 0,50 para
quatro dimensdes, como pode ser observado na Tabela 1.

Tabela 1 - Modelo inicial da varidncia média extraida,
confiabilidade composta e alfa de Cronbach das dimens&es
do Instrumento para Avaliacdo de Competéncias do
Enfermeiro de Pratica Avangada versdo brasileira para
atencgdo priméaria de saude (n = 215). Campinas, SP,
Brasil, 2020-2021

Modelo Inicial
Dimensées do IECEPA’

versao brasileira Confiabilidade Alfa de
VME?
Composta Cronbach
1 - Pesquisa e Pr'atlcal 0,42 0.85 0,81
com Base em Evidéncias
2- L'|delran(;a Clinica e 0,47 0.78 0,64
Profissional
3 - Autonomia 0,51 0,89 0,86
Profissional
4 - Relacdes
Interprofissionais e 0,41 0,81 0,71
Tutoria
5 - Gestdo de Qualidade 0,56 0,83 0,74

(continua na proxima pagina...)

serp.usp.br/rlae



Dias FCP, Ferreira TDM, Vergilio MSTG, Sastre-Fullana P, Sdo-Jodo TM, Gasparino RC.

(continuagao...)

Modelo Inicial

Dimensées do IECEPA’

versao brasileira Confiabilidade Alfa de
VMET
Composta Cronbach
6 - Gestao de Cuidados 0,47 0,84 0,77
7 - E.ns.mo e Educagéo 0,62 0.87 0.79
Profissional
8 - Promogao da Saude 0,54 0,82 0,71

*IECEPA = Instrumento para Avaliagdo de Competéncias do Enfermeiro de
Pratica Avangada versdo brasileira; 'VME = Variancia Média Extraida

Apés avaliar a VME, foram analisadas as cargas
fatoriais cruzadas dos itens do instrumento, o que levou
a exclusdo dos itens 1.1 da dimensdo Pesquisa, 2.3 da
dimensdo Lideranga, 4.6 da dimensdo Relagbes e 6.1 da
dimensdo Gestdao de Cuidados, pois apresentaram as
menores cargas fatoriais em suas respectivas dimensdes.

Apesar da exclusdo de quatro itens, a VME das
dimensOes Pesquisa e Relagbes nao atingiu o valor
estabelecido (0,45 e 0,46, respectivamente) e, por isso,
foram excluidos os itens 1.2 da dimensdo Pesquisa e 4.1
da dimensdo Relagdes. A Tabela 2 apresenta os valores
alcancados para a VME, CC e alfa de Cronbach de cada
dimensao do IECEPA versdo brasileira, apos a exclusao
dos seis itens (1.1, 1.2, 2.3, 4.1, 4.6 e 6.1).

Tabela 2 - Modelo final da variancia média extraida,
confiabilidade composta e alfa de Cronbach das dimensdes
do Instrumento para Avaliacdo de Competéncias do
Enfermeiro de Pratica Avancada versdo brasileira para
atencdo primaria de saude (n = 215). Campinas, SP,
Brasil, 2020-2021

Modelo Final
Dimensées do IECEPA’
versdo brasileira VME! Confiabilidade Alfa de
Composta Cronbach

1 - Pesquisa e Pr.atlca. 0,48 085 079
com Base em Evidéncias
2- L.|dejranga Clinica e 0,54 0.78 0,57
Profissional
3 - Autonomia Profissional 0,51 0,89 0,86
4 -Relagbes 0,52 0,81 0,68
Interprofissionais
5 - Gestdo de Qualidade 0,56 0,83 0,74
6 - Gestdo de Cuidados 0,51 0,84 0,76
7 - Eps_mo e Educagéo 062 0,87 0,79
Profissional
8 - Promogao da Saude 0,55 0,82 0,71

*IECEPA = Instrumento para Avaliagdo de Competéncias do Enfermeiro
de Prética Avangada- versé&o brasileira; 'VME = Varidncia Média Extraida

ApoOs a exclusdo dos itens, o modelo final mostrou
que o valor da VME da dimensdo Pesquisa ndo atingiu
o estabelecido. Sendo assim, o item com menor
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carga fatorial era o item 1.3 “Identifico as prioridades
de pesquisa em minha area de pratica profissional”
(0,61) e teve uma CC e um alfa de Cronbach acima do
estabelecido. Diante disso, as pesquisadoras decidiram
consultar o autor do instrumento original antes de excluir
esse item. O autor recomendou que o item fosse mantido
devido a sua importancia conceitual, apesar da VME desta
dimensdo estar abaixo do estabelecido.

As cargas fatoriais dos itens em suas respectivas
dimensdes e cargas fatoriais cruzadas foram apresentadas
na Tabela 3.

Tabela 3 - Cargas fatoriais dos itens em seus respectivos
construtos (em destaque) e cargas fatoriais cruzadas
(n = 215). Campinas, SP, Brasil, 2020-2021

Item D1 D2t D3t D48 D5l DeT D7 D8t

1.3 067 026 005 010 031 022 0,05 0,03
1.4 065 029 037 024 025 028 0,09 0,36
1.5 072 037 021 028 032 031 024 024
1.6 075 030 019 024 039 031 015 0,18
1.7 073 031 013 0,11 038 022 0,05 0,16
1.8 069 04 020 031 032 030 017 0,26
21 029 083 023 029 032 024 016 0,28
22 035 077 008 023 035 0,7 010 0,20
24 044 05 016 0,4 026 0,04 0,16 0,12
3.1 010 021 o062 0,8 -001 0,09 023 037
3.2 018 021 075 029 019 023 017 0,37
3.3 015 0,19 073 025 021 022 025 046
3.4 036 021 074 029 025 030 021 048
3.5 026 0,16 079 037 016 040 024 047
3.6 019 009 073 023 017 023 014 0,38
3.7 0,10 004 073 028 004 032 022 046
3.8 027 0,14 067 029 017 024 014 034
4.2 033 022 027 o077 031 031 022 0,19
4.3 019 020 027 079 032 035 032 033
4.4 019 0,17 034 064 018 027 022 0,28
4.5 023 030 024 072 033 035 023 0,19
5.1 028 020 007 027 069 032 01 0,19
5.2 032 030 023 033 079 040 023 0,26
5.3 043 037 028 03 087 045 017 0,31
54 036 036 000 023 069 030 015 0,19
6.2 021 0,14 022 035 038 064 027 027
6.3 024 021 033 034 021 070 025 044
6.4 036 0,96 030 034 040 083 027 042
6.5 033 0,96 023 028 041 073 033 0,36

6.6 028 011 022 030 039 068 042 0,36

(continua na proxima pagina...)
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(continuagéo...)

Item D1 D2t D3t D48 D5l DeT D7 D8t

71 0,14 012 026 028 014 035 080 035
7.2 010 0,6 022 025 018 029 079 0,38
7.3 023 017 019 032 027 042 080 0,38
7.4 012 0116 020 023 011 028 076 033
8.1 03 015 031 029 032 037 026 055
8.2 023 0,19 044 023 023 031 030 074
8.3 017 020 052 029 015 036 033 080

8.4 025 027 045 023 028 048 045 083

*D1 = Dimensdo 1 (Pesquisa e Pratica com Base em Evidéncias); ‘D2 =
Dimensao 2 (Lideranga Clinica e Profissional); *D3 = Dimensé&o 3 (Autonomia
Profissional); $D4 = Dimensdo 4 (Relagbes Interprofissionais); ''D5 =
Dimensdo 5 (Gestdo de Qualidade); D6 = Dimensdo 6 (Gestdo de Cuidados);
“*D7 = Dimenséo 7 (Ensino e Educagao Profissional); ""D8 = Dimens&o 8
(Promogéo da Saude)

Para avaliar a validade discriminante (Tabela 4),
foram verificadas as raizes quadradas das VME, mais
elevadas no fator em que foram inicialmente alocadas.

Tabela 4 - Validade discriminante do modelo fatorial,
segundo Critério de Fornell-Larcker do Instrumento para
Avaliagdo de Competéncias do Enfermeiro de Pratica
Avancada versdo brasileira (n = 215). Campinas, SP,
Brasil, 2020-2021

Dimensées do
IECEPA  versdao 1 2 3 4 5 6 7 8
brasileira

1- Pesquisa
e Pratica em 0,69
Evidéncias

2- Lideranga
Clinica e 0,47 0,74
Profissional

3-Autonomia 59 25 0,71
Profissional
4 - Relagdes

> . .. 033 031 039 072
Interprofissionais

5 - Gestdo de

Qualidade 0,47 042 022 040 075

6 - Gestdo de

Cuidados 0,40 022 037 045 050 0,72

7- Ensino e
Educagéo 0,19 0,19 0,28 0,35 0,23 043 0,79
Profissional

8 - Promogao da

. 0,32 0,28 0,59 0,35 0,33 0,52 0,48 0,74
Saude

*IECEPA = Instrumento para Avaliagdo de Competéncias do Enfermeiro de
Pratica Avangada versdo brasileira

Para avaliagdo da validade de construto convergente,
foram testadas as correlagbes entre cada dimensdo do
IECEPA, versdo brasileira, e a categoria Intervencdes
Terapéuticas da ECE (Tabela 5).

Tabela 5 - Correlagao entre as dimensfes da versao
brasileira do instrumento para avaliacdo de competéncias
do enfermeiro de pratica avancada - versdo brasileira
e a categoria intervencOes terapéuticas da escala de
competéncia do enfermeiro (n = 215). Campinas, SP,
Brasil, 2020-2021

Dimensées do IECEPA’
versao brasileira

Intervengdes
Terapéuticas da ECE'

1 - Pesquisa e Pratica com Base em 0,3888
Evidéncias <0,00071*
2 - Lideranca Clinica e Profissional <%!%50%81t
3 - Autonomia Profissional <%,%Z(())11*
4 - Relagdes Interprofissionais <%,%505051¢
5 - Gestdo de Qualidade <%,%505051¢
6 - Gestdo de Cuidados <%,%%Z7211
7 - Ensino e Educacéo Profissional <%%‘:)1031
8- Promogéo da Saude <%%%‘:)911

*IECEPA = Instrumento para Avaliagdo de Competéncias do Enfermeiro
de Pratica Avancgada- verséo brasileira; "ECE = Escala de Competéncia do
Enfermeiro; *p-valor = obtido por meio do coeficiente de correlagdo de
Spearman

Discussao

Este estudo teve como objetivo apresentar a avaliagao
da validade de construto e confiabilidade da verséao
brasileira do IECEPA na APS. Segundo pesquisadores, as
competéncias do EPA devem ser amplamente fomentadas,
dada a necessidade do desenvolvimento de habilidades
complexas, tanto na pratica clinica como nas agdes de
gerenciamento, educacgao e pesquisa'13),

Para isso, instrumentos de mensuragdao devem
compreender uma analise rigorosa dos construtos que
se propdem a medir para serem utilizados com seguranca
na pratica clinica e de pesquisa®”), A utilizagdo de
instrumentos validados para mapear as competéncias
da PAE é necessaria para impulsionar a implementagéo
e a melhoria do escopo desta pratica?, pois estudos
mostram que a presenca do EPA na APS amplia o
acesso dos usuarios aos servicos de salde, ao mesmo
tempo em que melhora a capacidade de resposta dos
sistemas de saude diante de desafios como mudancas
socioeconOmicas, epidemioldgicas e climaticas, por meio
de politicas e acdes de salde atualizadas(i-219),

Os dados obtidos na presente pesquisa sugerem
gue a aceitabilidade do instrumento pelo publico-alvo foi
satisfatoria®®, o que refletiu na aceitagdo do instrumento
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pelos respondentes, visto que a maioria dos participantes
respondeu todos os itens. Essa aceitabilidade estd em
consonancia com outros estudos(?8-29,

Em relagéo as propriedades de medida, os resultados
demonstraram que na avaliagdo da consisténcia interna, o
alfa de Cronbach das dimensdes (0,57 - 0,86) foi inferior
ao do estudo original (0,81 - 0,92)1%, Essas alteracdes
podem estar relacionadas as caracteristicas da amostra
participante, ao contexto e ao momento pandémico®?”,
Porém, a CC, uma medida mais robusta da consisténcia
interna, evidenciou uma confiabilidade satisfatéria das
dimensdes da versdo brasileira do instrumento®?,

Na validade de construto estrutural, verificou-se
que, na analise fatorial confirmatdria, seis itens de quatro
dimensdes foram excluidos para melhor ajuste da VME. Na
dimensao 1 - Pesquisa, foi detectado que, mesmo com a
exclusdo de dois itens, a VME demonstrou valor inferior ao
estabelecido. Uma provavel elucidagdo para esse resultado
€ que essa dimensédo ndo seja tdo utilizada na pratica dos
enfermeiros participantes desta pesquisa, devido a falta
de investimentos em pesquisa, a alta demanda do cuidado
e/ou a auséncia de suporte da gestdo”. Esses dados
trazem oportunidade de discussdo para a incorporacdo da
PAE como politica publica que amparem os gestores em
inlUmeras vertentes, inclusive na implementacdo da pratica
baseada em evidéncias no contexto da APS, com o intuito de
melhorar ainda mais a qualidade dos servicos de saude e a
eficacia das intervencdes para a populacdo atendida.10-11),

Referente ao item 4.6, observou-se que era o Unico
que fazia mencgdo a palavra “tutoria”. Isso motivou uma
consulta adicional com especialistas, que concordaram em
remover a palavra “tutoria” do nome da quarta dimenséo,
que passou a ser chamada de Relagbes Interprofissionais.
Alguns estudos apresentaram também essas alteracbes
na estrutura do instrumento para torna-lo mais adequado
a pesquisait28-30),

Outro aspecto importante a se destacar é que a
validade discriminante do modelo foi analisada por meio
das cargas cruzadas e do critério de Fornell-Larcker,
evidenciando que os construtos eram independentes e
que os itens eram precisos para mensurar as dimensoes
nas quais foram inicialmente alocados(??.

A fim de avaliar a validade de construto estrutural,
foi utilizado um modelo de equagdes estruturais com o
método PLS de estimagdo, que possui como vantagens
a capacidade de construir modelos mais complexos e
a auséncia do pressuposto que as varidveis incluidas
na anadlise apresentem distribuigdo normal®®. Embora
seja uma metodologia relativamente nova na literatura
cientifica em comparagdo com o método tradicional de
anadlise de covariancia (CB-SEM), o PLS tem sido uma
opcao valiosa em diversas pesquisas®8-39,
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Ao término das analises, constatou-se que a
versdo brasileira aplicada na APS teve sua estrutura
modificada em relagdo a versdo original®®, passando a
ter oito dimensdes e 38 itens. Essa variagao na estrutura
do instrumento é uma estratégia para aprimorar as
propriedades de medida e considerar as diferencgas
culturais entre os paises®V). Ademais, pesquisadores
referem-se a utilizacdo de instrumentos internacionais
para avaliar a competéncia dos EPA e descrevem os
enfermeiros como aqueles que possuem competéncia
clinica para atuarem na APS(-2.10),

Com relacdo aos resultados da andlise de validade
de construto convergente, foi confirmada a hipotese
formulada, demostrando correlagdes positivas e
significativas entre todas as dimensdes da versao brasileira
do IECEPA e a categoria Intervengdes Terapéuticas da
ECE. Em sete subescalas, a magnitude da correlagdo
foi considerada moderada, o que sugere que 0 aumento
da competéncia de PAE estad associado a uma maior
capacidade de desempenhar intervencgdes terapéuticas no
cotidiano. Estudos(83% corroboram resultados semelhantes
referentes a mesma forga da correlagdo.

Em vista disso, a viabilizagdo do IECEPA versao
brasileira na APS fornecerd um aporte a literatura
nacional, colaborando na revisdo de projetos pedagdgicos
e implementacdo de cursos de pés-graduacdo e no
desenvolvimento de competéncias necessarias para a
atuagdo ampliada dos enfermeiros. Além disso, os resultados
desses estudos podem ser Uteis para o desenvolvimento de
politicas publicas na melhoria da qualidade da assisténcia
a salde oferecida a populagdo brasileira.

Em resumo, a pratica do enfermeiro na APS pode
ser aprimorada com a implementagdo de modelos de
EPA, oferecendo vantagens como ampliacdo do acesso
e cuidado integral, mas também enfrentando desafios
como resisténcia profissional e barreiras legislativas.
O sucesso desses modelos depende de investimentos
em capacitacdo, supervisdo adequada e superagao de
obstaculos regulatérios017),

Embora existam limitagdes na aplicagdo das medidas
de autoavaliagdo que incluem a exclusdo de casos omissos,
o viés de memoria, a desejabilidade social e a cognicdo do
entendimento, este método é constantemente utilizado
pelos pesquisadores devido ao beneficio econdémico,
reflexdes do passado e praticabilidade.

Quanto aos 16% dos dados faltantes, optou-se por
ndo imputar as informacdes ausentes ou faltantes, com
o intuito de assegurar a confiabilidade e validade das
analises®?, promovendo uma investigagdo cientifica
sélida, uma vez que as técnicas de imputacdo podem
introduzir dados potencialmente imprecisos, causar viés
ou distorcer as propriedades estatisticas.
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A utilizacdo de uma abordagem de coleta de dados
hibrida apresenta diversas vantagens significativas,
que incluem a flexibilidade metodoldgica, permitindo a
combinagdo de diferentes métodos de coleta de dados.
Essa flexibilidade adaptativa é especialmente relevante
em contextos nos quais restrigdes fisicas, como as
impostas pela pandemia de COVID-19, podem impactar
a condugdo de entrevistas presenciais e abordagens
pessoais convencionaist?,

Apesar desta pesquisa ter abrangido todos os
servicos de APS das duas cidades, nao foi possivel
obter o retorno desejado, o que limita a generalizagdo
dos resultados. Além disso, alguns enfermeiros que
poderiam atender aos critérios de definicdo de PAE
podem nado ter sido alcangados, devido a abordagem
de pesquisa por conveniéncia e as condicGes decorrentes
da pandemia.

Ressalta-se que se faz necessario realizar mais
estudos em diferentes contextos e populagdes para
confirmar as propriedades do instrumento, além de
pesquisas transversais, correlacionais e ensaios clinicos.
No entanto, destaca-se que a validagao da versao brasileira
do IECEPA foi rigorosa em suas fases metodoldgicas e
andlise estatistica.

Conclusao

O IECEPA versdo brasileira demonstrou evidéncias de
validade de construto e consisténcia interna na amostra
estudada. Portanto, as contribuigdes deste estudo incluem
0 avancgo na validagao de instrumentos de avaliagao, o
reconhecimento da atuagdo avancada dos enfermeiros e a
necessidade premente de aprimorar a formagdo além de
incentivar a pesquisa e a pratica baseadas em evidéncias.
Além disso, salienta a melhoria do acesso e qualidade dos
cuidados de saude, bem como o apoio ao desenvolvimento
de politicas de saude mais eficazes na APS.

Destaca-se a necessidade de negociar a ampliagdo
da préatica e a criagdo de legislagées que respaldem o
profissional, garantindo que os enfermeiros possam atuar
integralmente na assisténcia de acordo com seu preparo
profissional, contribuindo, assim, para o cumprimento
das politicas de saude. Sua aplicagdo futura permitira
o0 mapeamento e a implementacdo de estratégias de
desenvolvimento de EPA na APS.
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