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APRESENTACAO

A colecdo “Saude Publica e Saude Coletiva: Dialogando sobre Interfaces
Tematicas” € uma obra composta de cinco volumes que tem como foco principal a
discussao cientifica por intermédio de trabalhos diversos que compde seus capitulos.
Cada volume abordara de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas,
relatos de casos e/ou revisdes que transitam nos varios caminhos da saude publica
e saude coletiva.

O terceiro volume da obra tem como caracteristica principal a capacidade de
reunir atividades de ensino, pesquisa e extensdo desenvolvidas em diversas regides
do pais, observando a saude em diversos aspectos e percorrendo o caminho que
parte do conhecimento bibliografico e alcanca o conhecimento empirico e pratico.

Congregamos aqui trabalhos desenvolvidos com a caracteristica solida de
conteudo tedrico, que como sabemos deve ser muito bem fundamentado, com uso de
trabalhos que ja abordaram o assunto, perfazendo uma revisdo ampla e ao mesmo
tempo precisa, descrevendo o assunto com um olhar critico e inovador.

Para que os estudos em saude se desenvolvam é preciso cada vez mais
contextualizar seus aspectos no ensino, isso nos leva a novas metodologias,
abordagens e estratégias que conduzam o académico a um aprendizado mais
especifico e consistente.

Deste modo a obra Saude Publica e Saude Coletiva apresenta uma teoria
bem fundamentada nos resultados praticos obtidos pelos diversos professores
e académicos que arduamente desenvolveram seus trabalhos que aqui serao
apresentados de maneira concisa e didatica. Sabemos o quao importante é a
divulgacéo cientifica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora
capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores
exporem e divulguem seus resultados.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 12

INSTRUMENTOS VALIDADOS UTILIZADOS COM
CUIDADORES NO CONTEXTO HOSPITALAR:

Livia Alessandra Gomes Aroucha
Mestranda do Programa de Pés Graduacédo em
Enfermagem da UFMA

Sao Luis — Maranhao
Tamires Barradas Cavalcante

Doutoranda do Programa de Pés Graduacéo de
Saude Coletiva da UFMA

Sao Luis — Maranhao
Ana Hélia de Lima Sardinha
Doutora em Ciéncias Pedagobgicas pelo Ministério

de Educacion del Instituto Central Ciéncias
Pedagdgicas. Professora associado Il da UFMA.

Sao Luis — Maranhao
Ana Paula Matos Ferreira

Mestranda do Programa de Pés Graduacéo em
Enfermagem da UFMA

Sao Luis — Maranhao

Moisés Ferreira Serra

Graduado pela UFMA, especialista em Unidade
de Terapia Intensiva e em saude publica

com énfase em saude da familia pela UFMA/
UNASSUS.

Sao Luis — Maranhao

RESUMO: Foi realizada wuma revisao
integrativa com objetivo de identificar na
literatura instrumentos validados utilizados com
cuidadores no contexto hospitalar. A busca foi
realizada nas bases de dados PubMed, Web of
Science, Lilacs e CINAHL com os descritores

Saude Publica e Saude Coletiva: Dialogando sobre Interfaces Tematicas 3

REVISAO INTEGRATIVA

cuidadores, estudos validados, educacédo em
saude e hospitalizacdo. Foram selecionados
17 artigos. Foram encontrados 28 instrumentos
validados utilizados com cuidadores no contexto
hospitalar. Os resultados foram categorizados
por tematicas: Avaliacdo de conhecimento
do cuidador (n=13); Cuidador como objeto de
cuidado (n=13) e; Relacionamento paciente x
cuidador (n=1). A utilizacdo de instrumentos
validados com cuidadores

avangco na qualidade da assisténcia. Este

representa um

estudo constitui-se um facilitador para outros
pesquisadores com interesse em conhecer
os instrumentos validados e disponiveis na
literatura.

PALAVRAS CHAVES: Cuidador. Estudos
validados. Educacéo em saude. Hospitalizac¢ao.

VALIDATED INSTRUMENTS USED WITH
CAREGIVERS IN THE HOSPITAL CONTEXT:
INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: An integrative review was carried
out to
with caregivers in the hospital context. The
search was performed in the PubMed, Web of
Science, Lilacs and CINAHL databases with the
descriptors caregivers, validated studies, health

identify validated instruments used

education and hospitalization. 17 articles were
selected. We found 28 validated instruments
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used with caregivers in the hospital context. The results were categorized by the
following themes: Assessment of knowledge of the caregiver (n = 13); Caregiver as
care object (n = 13) e; Relationship between patient and caregiver (n = 1). The use
of validated instruments with caregivers represents an advance in the quality of care.
This study is a facilitator for other researchers interested in knowing the instruments
validated and available in the literature.

KEYWORDS: Caregiver. Validated studies. Health education. Hospitalization.

INTRODUCAO

A enfermagem é uma area do conhecimento que abrange diversas atividades
como o cuidar, o gerenciar e o educar. Nos diferentes cenarios de atuacéo, sejam
eles creches, escolas, ambulatérios, hospitais, o exercicio da pratica profissional nao
se restringe apenas a sujeitos em situacédo de doenca. Desse modo, na sociedade
moderna, a pratica educativa na enfermagem vem despontando como principal
estratégia de promogao de saude (SILVA et al. 2015).

O Ministério da Saude define educacéo em saude como um processo educativo
de construgcéo de conhecimentos em saude cujo objetivo € a apropriacéo tematica
pela populacéo, sendo um conjunto de praticas do setor que contribui para aumentar
a autonomia das pessoas no seu cuidado e na discussdo com os profissionais e os
gestores alcancando uma atencdo de saude de acordo com suas necessidades e
prioridades (BRASIL, 2006).

Aeducacado em saude € um processo ensino- aprendizagem e sua funcionalidade
envolvem trés segmentos de atores prioritarios: os profissionais de saude que
valorizem a prevencao e a promocao tanto quanto as praticas curativas; os gestores
que apoiem esses profissionais; e a populagdo que necessita construir seus
conhecimentos e aumentar sua autonomia nos cuidados, individual e coletivamente
(FALKENBERG et al. 2014).

O processo depende do desenvolvimento de um pensar critico e reflexivo, que
permita desvelar a realidade e propor acdes transformadoras que levem o individuo
a sua autonomia e emancipacdo como sujeito histérico e social, capaz de opinar,
propor, repensar e avaliar suas decisdes de saude para cuidar de si, de sua familia
e de sua coletividade (SILVA et al. 2015; MACHADO et al. 2007).

Apesar da assisténcia de enfermagem destacar-se com o cuidado ao doente,
com o passar do tempo, o progresso cientifico e o estabelecimento da enfermagem
como ciéncia, lancam suportes para que novos espacos sejam conquistados. O
cenario que consistia apenas no individuo adoecido, passa a contemplar a familia
e seus cuidadores, que por sua vez, sempre tiveram uma presencga significante no
cuidado ao paciente, seja no cuidado (in) direto no cuidado em nivel hospitalar ou
domiciliar (FELDMAN; FORTES; CUNHA; 2005).

Aidealizacao da qualidade dos servicos hospitalares traz consigo a necessidade
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de discutir estratégias que deem suporte as instituicdes para que possam atender as
necessidades e exigéncias do paciente e da familia em todas as suas dimensdes. A
criacéo de fichas, protocolos, sistemas, programas e politicas tém ganhado espaco
nas discussdes e pesquisas no campo hospitalar (KARINO, FELLI; 2012).

A utilizacao de instrumentos validados em pesquisas, além de representarem
este novo espaco, torna-se valido quando sua construcéo e aplicabilidade permitem
a fiel mensuracao daquilo que se pretende mensurar. A validagado de instrumentos
inclui validade de conteudo, validade de aparéncia, validade de critério e validade de
constructo (NETTO et al. 2018).

Nessa perspectiva, sdo relevantes estudos que evidenciem o uso de
instrumentos validados no contexto hospitalar desvelando o processo de educacéo
em saude para além do cliente e que direcionem a sociedade cientifica na escolha
do melhor instrumento a ser utilizado segundo seu objeto de pesquisa.

Assim, este estudo visa buscar na literatura instrumentos validados utilizados
com cuidadores durante a internagao hospitalar.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura. Para atingir o objetivo foi
definida a questdao norteadora da pesquisa: Quais instrumentos validados podem
ser encontrados na literatura utilizados em pesquisa com cuidadores no contexto
hospitalar?

O estabelecimento dos termos chave da pesquisa foi realizado através da
estratégia PICo, com adaptacéo para pesquisas nao clinicas, onde foram definidos
como: Populagcédo/Paciente/Problema (P): Acompanhantes/ Cuidadores; Interesse
(I): Estudos de validacdo/ Educacao em saude/ Conhecimento e Contexto (Co):
Contexto Hospitalar/ Hospitalizacdo (KARINO, FELLI; 2012).

Apés esta etapa, foi realizada a identificacao dos descritores e palavras-chave
relacionados aos termos da estratégia PICo. O termo Populagédo (P) abrangeu os
descritores padronizados e ndo padronizados: “medical chaperones”, “caregivers”,
“‘companions” e “caregiver support”; Interesse (I): “validation studies”, “Instruments
for management of scientific activity”, “knowledge”, “health education”, “research
instruments”, “instrument validation”, “education continuing”; Contexto (Co):
“hospitalization”, “inpatient care units” e “inpatients”.

O levantamento das publicacbes indexadas foi realizado nos meses de
dezembro de 2017 e janeiro de 2018. As bases de dados escolhidas para a busca
foram: PubMed, Web of Science, Lilacs e CINAHL depois de estabelecidos os
descritores padronizados e n&o padronizados.

Foram feitas as combinagbes com os termos utilizando-se os operadores
boleanos (delimitadores) “OR” e “AND”, onde o primeiro foi usado para combinac¢ao

dos descritores e palavras-chave comum a cada componente da estratégia PICo, e
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0 segundo, para finalizacdo da estratégia de busca, foi feita a combinacéo dos trés
termos: (P) AND (1) AND (Co).

A selecao dos artigos baseou-se na conformidade dos limites dos assuntos aos
objetivos deste trabalho. Foram adotados como critérios de elegibilidade artigos com
textos completos disponiveis, relacionados a referente pesquisa; estudos primarios
encontrados tanto diretamente nas bases de dados, como em referéncias de artigos
de revisdo. Os critérios de ndo inclusao contemplaram artigos de revisao, duplicados,
pesquisas realizadas a nivel ambulatorial ou domiciliar, pesquisas com aplica¢ao de
instrumentos validados com pacientes, pesquisas qualitativas que utilizavam apenas
questionarios semiestruturados néo validados e estudos anteriores ao ano de 2008.

Foram encontrados 1.004 estudos e selecionados 55 apds a leitura de titulos
e resumos. Apoés leitura na integra dos artigos selecionados, foram utilizados na
amostragem desta revisdo 17 artigos.

RESULTADOS

A amostra final foi de 17 artigos. Destes apenas 04 sdo pesquisas nacionais,
os demais, internacionais.

Autor Ano Pais Instrumentos validados utilizados
Negretto, GW; . L N
Almeida SHO: 2011 Brasil 1. Material educativo impresso (MEI)

Pizzol TSD®
1. Instrumento — Conocimientos (Manual de
Cabrera GV© 2015 Peru Psicoeducacion para familiares del paciente com
esquizofrenia)*
Meade et al(0 2014 Estgdos 1. Family Needs Questionare- FNQ (Kreutzer,
Unidos 1988)

1. Perceived Social Support From Family Scale

Sahin ZA(™ 2008 Turquia (PSS-Fa);
2.Loneliness Scale (UCLA-LS);
3. Beck Depression Inventory (BDI)
Ozer N; Akyil Rt | 2012 Turquia Zarit Burden Interview (ZBl)

Jongudomkarn D;

Angsupakorn N; 2008 Tailandia 1. KKU Pediatric Pain Assessment Tool*
Siripul P(™®
Shulman RW;
Kalra S; Jiang 2016 Canada 1. Sour Seven Questionnaire*
Jza4

Chirongoma F;

Chengetanai S: 1. First aid practices, beliefs, and sources of

2014 Zimbabue information among caregivers regarding

Tadyarée(ghandu paediatric burn injuries*
1. Quality of the relationship
Estados 2. Modified Caregiver Strain Index (MCSI)
(16)
Boltz et al 2016 Unidos 3. Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS)
subscale for Depression (HADS-D)
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Jeong YG; Jeong

YJ: Kim WG 2015 Korea 1. Zarit Burden Interview (ZBl)

1. Questionario padronizado para o nivel de
2015 Polénia satisfacdo dos pais / cuidadores de cuidados
de enfermagem”

Smolen E;
Ksykiewicz A(1®

Kipperman et
alto

” x

2013 Africa 1. Asthma knowledge, aptitude, and practice

Estados 1. Family Version of the Confusion Assessment
Unidos Method (FAM-CAM)

1. Short Form-8 Health Survey (SF-8)

2. Distress Thermometer (DT) of the National
Comprehensive Cancer Network

3. Generalized Anxiety Disorder 7-item scale

(GAD-7)
4. Patient Health Questionnaire depression
module 9 (PHQ-9)
5. Family Inventory of Needs (FIN)
6. Palliative Care Outcome Scale (POS)
7. FAMCARE-2

1. Psychological Stress Measure (PSM)
State Trait Anxiety Inventory (STAI)

Paes et al @ 2009 Brasil 1. SF 36 (Short Form)

1. Ficha de Acompanhamento do
Desenvolvimento Denver | (BONNER;
MILLING; WALKER, 1984 apud BRASIL,
2002)

Bull et al® 2017

Ullrich et al@" 2017 Alemanha

Commodare E.?@ | 2010 Italia

Rossit et al®® 2011 Brasil

Quadro 1-Caracterizagéo das referéncias participantes da amostra do estudo referéncias com
os respectivos instrumentos validados utilizados em seus percursos metodologicos, 2018, Sao
Luis- MA

As referéncias que atenderam ao objetivo proposto estao elencadas com os seus
respectivos instrumentos validados utilizados durante seu percurso metodoldgico,
conforme o quadro 1.

ApOs a realizagdo dos levantamentos das referéncias com seus respectivos
instrumentos validados, realizou-se a busca individual de cada instrumento por meio
de seus artigos originais (artigos primarios) para compreensao de seus objetivos e
seus critérios de avaliagcao, conforme o quadro 2.

Instrumento Validado O que avalia?

Foi desenvolvido para auxiliar na preparacdo de medicamentos
extemporéneos pos-alta hospitalar em pediatria. Foi elaborada uma
primeira versao de MEI e avaliada por 26 profissionais da saude por meio
do instrumento EVALPEM (Evaluation of Printed Education Materials)
modificado. A partir das contribuicbes dos profissionais foi elaborada
uma segunda versao avaliada por 5 cuidadores de criancas utilizando-
se 0 questionario adaptado de Doak.

Material educativo
impresso (MEI)

Instrumento —
Conocimientos (Manual | O instrumento do programa de Psicoeducacao é efetivo em avaliar
de Psicoeducacion para | e aumentar conhecimento de cuidadores familiares de pacientes
familiares del paciente | esquizofrénicos através de 22 itens que trabalham com a tematica.

com esquizofrenia)
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Family Needs
Questionare- FNQ

Foi desenvolvido para fornecer informagcbes sobre as necessidades
Unicas dos membros da familia apos leséo cerebral traumatica. O FNQ
inclui 40 itens que representam diversas necessidades que podem surgir
durante a reabilitacdo aguda, logo apo6s a alta, e no longo prazo. As
escalas derivadas do fator incluem: Informagdes sobre saude, suporte
emocional, suporte instrumental, suporte profissional, rede de apoio
comunitario e envolvimento com cuidados.

Perceived Social Support
From Family Scale

Mede a extensdo ao qual um individuo percebe sua necessidade de
apoio e informacdes. A escala consiste de 20 declaragbes, as quais
o individuo responde com “sim” “Nao” ou “ndo sei”. Para cada item, a
resposta indicativa. Os escores totais variaram de 0 (sem suporte social
percebido) a 20 (maximo suporte social percebido).

Loneliness Scale (UCLA-
LS)

Avalia os sentimentos subjetivos de soliddo ou isolamento social. Os
participantes séo convidados a avaliar 20 declarac¢des sobre a frequéncia
com que concordaram com a descricdo. As respostas variaram de 1
(n&o de todo) a 4 (muitas vezes), com um alcance total de 20-80.

Beck Depression
Inventory (BDI)

Avalia sintomas depressivos e € uma escala de 21 itens que varia de 0
(raramente ou nenhum tempo) a 3 (a maioria ou a toda a hora). A mais
alta pontuacao é 63; 1-10 é considerado normal, 11-16 indica uma leve
perturbacao do humor, 17-20 indica depresséo clinica limitrofe, 21-30
indica depress&o moderada, 31-40 indica depressao grave e mais de 40
indica depressao extrema.

Zarit Burden (ZBl)

Avalia 22 itens que refletem nos aspectos da salde, social e pessoal;
situagcdo financeira; bem-estar emocional; e relacionamentos
interpessoais. A escala foi desenvolvida para ser autoadministrada,
mas pode também ser administrado por um entrevistador. Cada item é
classificado de 0 a 4, onde 0 = nunca, 1 = raramente, 2 = as vezes, 3
= bastante frequentemente, e 4 = quase sempre. O fardo do cuidador
€ avaliado por meio do escore total obtido a partir do soma total das
perguntas. A pontuacéo total é obtida por adicionando todos os itens,
que podem variar de 0 a 88. O maior a pontuacao total, maior o fardo.

KKU Pediatric Pain
Assessment Tool

Instrumento avalia dor pediatrica para serem utilizados pelos pais
e cuidadores de criancas hospitalizadas. Teve suporte de 3 outros
instrumentos ja validados: Pain Assessment Tools, Numeric Rating
Scale e Wong-Baker FACES Pain Rating Scale.

Sour Seven Questionnaire

Ferramenta de triagem para o delirio, um questionario de 7 itens
concluido a partir de observacao de cuidador informal ou inexperiente.

First aid practices, beliefs,
and sources of information
among caregivers
regarding paediatric burn
injuries

Oinstrumento inclui trés se¢des: a demografica, o histérico de queimadas
e praticas de primeiros socorros que os cuidadores haviam ouvido falar,
mas nao necessariamente, usaram quando ocorreu a queimadura.

Quality of the relationship

A Escala de Mutualidade reflete a natureza interativa da qualidade do
relacionamento, incluindo dimensdes de reciprocidade, amor, atividades
compartilhadas agradaveis e valores compartilhados. Quinze itens
séo classificados em uma escala de 5 pontos que varia de 0 (néo do
todo) a 4 (um 6timo negécio) com pontuacgdes variando de 0 a 60 (alta
mutualidade).

Modified Caregiver Strain
Index (MCSI)

Ferramenta de 13 questdes com muito boa confiabilidade interna. O
MCSI mede a tensado relacionada aos seguintes dominios afetados
em cuidadores de saude: emprego, financeiro, fisico, social e horario.
Uma pontuacdo positiva (7 ou mais itens positivos) no MCSI indica
a necessidade de uma avaliagdo mais aprofundada para facilitar a
intervencédo apropriada.

Hospital Anxiety and
Depression Scale (HADS)
subscale for Depression
(HADS-D)

Avalia a depressdo em cuidadores familiares. As pontuagcbes podem
variar de 0-21 com pontuacoes classificadas da seguinte forma: normal
(0-7), leve (8-10), moderada (11-14), grave (15-21).
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Questionario padronizado
para o nivel de satisfacao
dos pais / cuidadores de
cuidados de enfermagem

O questionario consiste em 5 partes (critério principal) e atribuido total 44
pontos. Os critérios especificos sédo: informacgéo (8 critérios), cuidados
e tratamento (9 critérios), disponibilidade (2 critérios), participacdo dos
pais (6 critérios), abordagem profissional (19 critérios).

Asthma knowledge,
aptitude, and practice

Avaliam o conhecimento da asma (fisiopatologia, prevencéao e gestao),
incluindo acesso a um plano de acao de asma; Frequéncia e uso de
medicamentos que foram utilizados conforme classificacéo da gravidade
e controle da asma antes e depois das oficinas de Educag¢do em saude. O
questionario foi inicialmente administrado a 10 cuidadores para garantir
que a linguagem e o conteldo era apropriado para a nossa populacao
de pacientes. As respostas foram registradas como resposta binaria
(Sim / Nao) ou como uma resposta de 5 pontos (1 = ndo Uutil, 2 = pouco
Gtil, 3 = moderadamente Util, 4 = bastante util e 5 = extremamente (til).

Family Version of the
Confusion Assessment
Method (FAM-CAM)

E um questionario de 19 itens que avalia o conhecimento do delirio,
sintomas, fatores de risco e agbes apropriadas quando um adulto
mais velho tem esses sintomas. Os itens incluem agdo adequada e
inadequada. Os itens sdo marcados 1 para respostas corretas e 0 para
respostas incorretas. O intervalo possivel é de 0 a 19, com maiores
pontuacdes que refletem mais conhecimento sobre o delirio.

Short Form-8 Health
Survey (SF-8)

Avalia a qualidade de vida por meio de oito aspectos e de modo curto.
A escala varia de 0 (excelente) a 5 (muito mal). Valores mais elevados
representam menor qualidade de vida.

Distress Thermometer
(DT) of
the National
Comprehensive
Cancer Network

Mede a angustia subjetiva em uma escala que varia de 0 (sem angustia)
para 10 (dificuldade extrema). A lista adicional de problemas sao
respondidas com “sim” e “ndo”. A lista constitui 23 problemas.

Generalized Anxiety
Disorder 7-item scale
(GAD-7)

Com base no diagnéstico DSM-IV de ansiedade generalizada o
instrumento avalia a frequéncia de sintomas de ansiedade generalizada
Ultimas 2 semanas. Os itens sao classificados em quatro pontos variando
de 0 (nao) para 3 (quase todos os dias) com um total pontuagéo variando
de 0 a21.

Uma pontuacdo até 4 indica a auséncia, pontuacdo de 5-9 leve,
pontuacdo de 10-14 moderado e pontuacdo = 15 grave niveis de
sintomas de ansiedade.

Patient Health
Questionnaire depression
module 9 (PHQ-9)

Com base nos critérios de diagnostico do DSM-IV para depresséao o
instrumento com 9 itens avaliam a frequéncia de sintomas depressivos
nas Ultimas 2 semanas. Os itens sdao marcados em uma escala de
de quatro pontos variando de 0 (nada) a 3 (quase todos os dias) com
uma pontuacéo total variando de 0 a 27. Uma pontuagéo até 4 indica
a auséncia, pontuagcédo de 5-9 leve, pontuagéo de 10-14 moderado e
pontuacao = 15 grave niveis de sintomas depressivos.

Family Inventory of Needs
(FIN)

Mede as necessidades de apoio da familia cuidadores e a medida que
estes sdo atendidos. 20 itens sdo classificados em duas subescalas:
FIN-Importance e FIN-Fulfillment. Avaliagbes variam entre 1 (ndo
importante) e 5 (extremamente importante para FIN-Importance e 0
(n&o encontrado), 0,5 (parcialmente preenchido) e 1 (encontrado).
Para FIN-Importance, responda categorias foram dicotomizados em
“n&o / um pouco /moderado “vs.” muito / extremamente importante .
Para FIN-Fulfilment, as necessidades indicadas (em menos “um pouco
importante”) foram classificados “ndo atendidas” se parcialmente ou ndo
encontradas.
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Avalia através de 11 itens aspectos fisicos, a pratica, o emocional, e

Palliative Care Outcome ~ . L : . . i
preocupacgdes psicossociais do paciente e cuidador familiar. As faixas

Scale (POS) de pontuacéo geral variam de 0 a 40. Uma pontua¢do de soma menor
indica melhores resultados de cuidados paliativos.
Ferramenta usada para medir a satisfacdo da familia dos cuidados
oferecidos ao paciente com cancer avangado. Consiste em 17 itens
FAMCARE-2 marcados em escala de cinco pontos de “muito satisfeito” para “muito

insatisfeito”. A pontuacgéo total que varia de 17 a 85. Maiores resultados
indicam maior satisfacao.

O PSM mede o estresse como resultado de um complexo sistema
de resposta. Segundo os autores, a resposta ao estresse &€ uma
Psychological Stress tentativa de lidar com a tensdo que se manifesta de diferentes formas

Measure (PSM) psicolégicas e fisiologicas, também como em diferentes graus. Portanto,
nao é puramente clinico. O questionario consiste em 49 itens, com base
no varias percepc¢des individuais de aspectos cognitivos, fisiolégicos e
estado comportamental.

Avalia o estado de ansiedade como um reflexo de estado emocional
transitério e uma condi¢cdo do organismo humano que se caracteriza
por subjetividade, conscientemente percebido através de sentimentos
State Trait Anxiety de tensdo e apreensdo com aumentou a atividade do sistema nervoso
Inventory (STAI) autébnomo. O STAI emergiu como um procedimento psicometricamente
sblido para medir a ansiedade. As pontuagbes STAlI tém uma
interpretacéo: pontuacdes altas em suas respectivas escalas significa
mais traco ou estado de ansiedade e baixa pontuacgéo significa menos.

O questionario possui 36 itens, reunidos em dois grandes componentes
denominados fisicos e mentais. Apresenta oito dominios: capacidade
SF 36 (Short Form) funcional, aspecto fisico, aspecto emocional, saide mental, aspectos
sociais, vitalidade, dor e percepcéao geral da saude. O escore é de zero
a cem, com valores maiores indicando melhor qualidade de vida.

A Ficha funciona como roteiro de observacgéao e identificacéo de criangas
com provaveis problemas de desenvolvimento, incluindo alguns aspectos
psiquicos. O instrumento contempla quatro indicadores: maturativo;
psicomotor; social; e psiquico. Ao se aplicar o instrumento, algumas das
seguintes situacdes podem ocorrer: a) presenga das respostas esperadas
para a idade — desenvolvimento normal; b) falha em alcancar algum
marco do desenvolvimento para a idade — atraso no desenvolvimento;
e ¢) auséncia do marco do desenvolvimento com persisténcia do atraso
sendo um indicativo de alteracdo no desenvolvimento a ser melhor
investigado - inspira cuidados (ou no ultimo quadro sombreado).

Ficha de
Acompanhamento do
Desenvolvimento Denver |

Quadro 2— Instrumentos validados com referéncias de seus artigos primarios e seus critérios
avaliativos.

Nos 17 estudos selecionados para esta revisdo sistematica, encontrou-se 28
instrumentos validados utilizados com cuidadores com o enfoque na Educacé&o em
saude, sendo que apenas o instrumento “Zarit Burden Interview” (ZBl) foi utilizado
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em dois artigos distintos.

Apesar do acesso as referéncias dos artigos primarios de cada Instrumento
Validado, amaior parte deles ndo estavadisponivel naintegra, ou ndo disponibilizavam
0 acesso ao instrumento. Os artigos secundarios que utilizaram os instrumentos
validados devidamente referenciados relataram em seu percurso metodologico que
o mesmo foi cedido pelo autor.

Para facilitar a compreenséo, categorizou os instrumentos por tematicas de
avaliagcdo. 13 instrumentos encontram-se na categoria Avaliacdo de conhecimento
do cuidador, 13 na categoria Cuidador como objeto de cuidado e 01 na categoria
Relacionamento paciente x cuidador.

DISCUSSAO

Muitas pesquisas tém buscado ampliar o conhecimento e a aplicacdo de
procedimentos de avaliacdo confiaveis e especificos, delimitando assim o objeto de
pesquisa. No entanto, faz-se necessario que esses instrumentos possuam qualidades
psicométricas (validade e reprodutibilidade) que garantam a confiabilidade dos
indicadores avaliados (ALEXANDRE; COLUCI, 2011).

Para a validade de um instrumento, uma das dimensdes mais importantes
e implica em analisar se este é capaz de avaliar o que esta sendo proposto. A
confiabilidade e validade de contetdo de um questionario é uma avaliacao subjetiva,
feita com o objetivo de analisar a capacidade de representar um comportamento da
amostra a ser avaliado, determinando se os itens selecionados para sua composicao
é adequada. E importante verificar, por meio de procedimentos que asseguram a
confiabilidade dos indicadores, instrumentos que permitam conhecer o individuo ou
0 objeto em questao, de forma eficiente e mais generalizada (NASCIMENTO et al.
2011; NETTO, 2018).

A primeira categoria dos resultados obtidos engloba todos os instrumentos
validados cujo objetivo é avaliar o conhecimento do cuidador. Nos artigos em
questao, temos avaliagao conhecimento sobre patologias, como asma, lesdo cerebral
traumatica e esquizofrenia, assim como reconhecimento de sinais e sintomas, como
o Delirio, e avaliacdo da satisfacdo deste frente a assisténcia prestada ao seu
paciente.

A capacitacdo e acompanhamento de membros familiares e cuidadores se
constitui como parte elementar de assisténcia, na tentativa de promover o cuidado
como uma atividade mais leve, de forma a melhorar a qualidade de vida de todos os
envolvidos (FERNANDO; ANGELO, 2018).

O enfermeiro detém importante papel na preparacdo para a alta hospitalar,
garantindo préticas assistenciais domiciliares de continuidade, apds levantamento
dos pontos de intervencao. Todas essas praticas realizadas com o cuidador familiar
podem estabelecer uma assisténcia de forma mais correta, desde que a intervencao

Saude Publica e Saude Coletiva: Dialogando sobre Interfaces Tematicas 3 Capitulo 12




seja capaz de minimizar anseios, duvidas e as possiveis complicacdes geradoras de
reinternacdes (SOUZA et al. 2014).

A utilizacao de instrumentos para avaliar o conhecimento do cuidador, engloba
aspectos importantes e bem delimitados para o exercicio da educacdao em saude,
onde o cuidador passa a reconhecer sinais de piora do quadro clinico, assim como
preparo de medicagdes, manuseio dos acessorios e dispositivos de assisténcia em
uso. Essa capacitacdo torna-se uma maneira de promover a humanizagdo com
acolhimento destinado ao cuidador, que se encontra tao desgastado pela situacéao
(MACHADO et al.2013).

A segunda categoria contempla os instrumentos validados que utilizaram
o cuidador como objeto de cuidado, com enfoque nos mais diversificados temas,
como qualidade de vida, avaliacdo de isolamento social, fardo e angustia subjetiva,
avaliacao/triagem de sintomas depressivos e ansiedade generalizada.

As demandas de cuidado vém sendo estudadas como preditoras importantes
para os cuidadores. A depresséo e a ansiedade, por exemplo, sao constantemente
citadas e avaliadas por meios de instrumentos validados que funcionam como
triagem de tais patologias. As sobrecargas muitas vezes referenciadas pelo cuidador
também se mostram como um relevante preditor de saude do mesmo, que por vezes
€ associada com menor qualidade de vida do cuidador (SANTOS et al. 2014).

Além do desgaste emocional, sentimentos de angustia diante do desgaste a
que estao submetidos constantemente, ha alteragcdes no padrdao de saude devido
a sobrecarga imposta pela rotina de trabalho, como a movimentagcao de pacientes
pesados em estado critico de saude, resulta no aumento da incidéncia de doencas
nos cuidadores formais (ALVES, 2013).

O bem estar fisico do cuidador tem sido uma variavel importante nos estudos
com cuidadores, sendo associada a sintomas depressivos, de ansiedade e de
isolamento social. Como o cuidador avalia a sua saude € um aspecto relevante
nos estudos com cuidadores, partindo do principio que para cuidar, € necessario
projetar-se no lugar do outro, tomando consciéncia de si proprio, para sentir e ser
capaz de ver a necessidade do outro (PINQUART; SORENSEN, 2011).

A terceira categoria contém um unico instrumento validado que é voltado para
avaliacao do relacionamento entre paciente e cuidador. O bom relacionamento entre
o cuidador e o ser que é cuidado é fundamental para o sucesso da terapéutica. Essa
relacédo sera influencia diretamente pelo nivel de dependéncia do paciente. Quanto
mais dependente este for, melhor devera ser o estabelecimento de vinculos, seja
com o cuidador informal ou o familiar.

Apesar da minima quantidade de estudos que relacionem apenas o
relacionamento do cuidador com o paciente, sendo mais comum a analise da triade
enfermeiro- cuidador- paciente, estudos apontam como aspectos positivos da
atividade de cuidar e de ajudar a superar dificuldades, como unido, solidariedade,
valorizacao do trabalho, humanizacao, capacidade de colocar-se no lugar do outro e
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oportunidade de reaproximacéo (ALVES, 2013; ANJOS; ZAGO, 2014).

Alguns autores declaram que o apego e envolvimento podem levar a uma
aproximacao, subsequenciada pelo sofrimento advindo da sensacao de perda, que
pode ser gerada tanto pela alta hospitalar quanto pela morte de um paciente. O
vinculo cuidador- paciente se estabelece devido numa proporcéo direta ao tempo
de internacéo. O vinculo é fundamental para a humanizagéo do cuidado, porém os
cuidadores devem estar atentos ao estabelecimento de limites, para que nenhuma
das partes tenha prejuizos (ALVES, 2013; CHRISTOFOLETTI et al. 2013; SANTOS
etal. 2014).

CONSIDERACOES FINAIS

Arealizacao deste trabalho possibilitou a reflexao e a compreenséo sobre o uso
de instrumentos validados com cuidadores no contexto hospitalar. Os instrumentos
revelam aspectos envolvidos no cuidar para promog¢ao de educagao em saude pela
equipe multidisciplinar, ampliando assim o espectro do cuidado para os cuidadores
no contexto hospitalar.

Identificou-se ainda, que a preocupacédo com o paciente hospitalizado, para
garantir seu atendimento integral e humanizado, como também o proprio cuidador
como objeto de cuidado como condicionante para garantia da assisténciaintegralizada
e qualificada nos mais diversos ambitos de saude.

As dificuldades bem mais frequentes nos discursos dos pesquisadores que
utilizam instrumentos validados em seus estudos além de aspectos que abrangem
os desgastes fisicos e emocionais, avaliados por instrumentos que fazem a triagem
de sintomas depressivos e ansiosos, por exemplo, também ressaltam as situagdes
de morte, surgimento de doencas, estabelecimento de vinculos e o cuidado com o
cuidador.

Apesar das limitacdes deste estudo, este se apresenta como um facilitador para
outros pesquisadores que tiverem interesse de conhecer os instrumentos validados
e disponiveis na literatura, contribuindo assim para estudos futuros e possiveis
comparagoes dos resultados com outras investigacdes ja realizadas ou que estao
por vir acerca dessa tematica, bem como para desvelar novos conhecimentos.
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