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RESUMO: Objetivo: apresentar a utilizagéo
do IRAMUTEQ em 03 estudos, envolvendo
os cuidados de fim de vida, criangas em
tratamento quimioterapico e familiares e a
Consulta de Enfermagem de primeira vez
em quimioterapia antineoplasica sistémica a
luz das praticas avancadas. Método: estudo
qualitativo com uso da ferramenta Iramuteq.
Resultados: os esquemas apresentados
pelo software auxiliaram na hierarquizagéo
dos temas mais relevantes de cada estudo
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exemplificativo e no alcance dos objetivos de estudo. Conclusdo: E imperativo seguirmos
com as pesquisas em oncologia e aliarmos recursos para entender as complexidades
da experiéncia humana com o cancer e para informar melhores praticas clinicas. Neste
contexto, o IRAMUTEQ contribui significativamente com a produgéo do conhecimento e o
aprodunfamento dos dados resultantes das pesquisas.

PALAVRAS-CHAVE: Oncologia; Enfermagem; Pesquisa.

THE USE OF IRAMUTEQ SOFTWARE IN ONCOLOGY NURSING RESEARCH

ABSTRACT: Objective: to present the use of IRAMUTEQ in 03 studies, involving end-of-
life care, children undergoing chemotherapy treatment and family members and the first-
time Nursing Consultation in systemic antineoplastic chemotherapy in the light of advanced
practices. Method: qualitative study using the Iramuteq tool. Results: the schemes presented
by the software helped to prioritize the most relevant themes of each exemplary study and
achieve the study objectives. Conclusion: It is imperative that we continue with oncology
research and combine resources to understand the complexities of the human experience
with cancer and to inform better clinical practices. In this context, IRAMUTEQ contributes
significantly to the production of knowledge and the deepening of data resulting from research.
KEYWORDS: Oncology; Nursing; Qualitative Research.

1 INTRODUGAO

O céancer é considerado um grupo de mais de 100 doencgas de origem de qualquer
tecido, com a capacidade de se multiplicar e invadir outras estruturas organicas locais e a
distancia. Considerada como problema de saude publica mundial, segundo a Organizacéao
Mundial da Saude (OMS), estima-se que para o ano de 2030, havera cerca de 27 milhdes
de novos casos de cancer registrados em todo o mundo e acredita-se que 50% desses
pacientes precisardao de tratamento oncologico. Cerca de um, em cada cinco individuos,
desenvolvera cancer durante a vida. E, atualmente, no mundo, 7,6 milhdes de pessoas
morrem de cancer por ano (Global Cancer Obsevatory, 2024; Organizagdo Mundial da
Saulde, 2020).

Ao ponderar os apontamentos cientificos e o direcionamento epidemiol6gico mundial
e nacional relacionado a doenga oncoldgica, é crescente a necessidade de profissionais
qualificados para desenvolverem a assisténcia de qualidade aos pacientes oncologicos. Ao
reconhecer o cuidado como um processo pelo qual o enfermeiro se habilita para desenvolver
suas atividades para o individuo e/ou comunidade adoecido ou néo, a pratica profissional
se alicerca no conhecimento cientifico, pensamento critico-reflexivo, na habilidade e na
intuicdo, com objetivo de promover ou manter a dignidade humana primordialmente (Rolin
et al., 2019).

Além disso, o processo de trabalho do enfermeiro permite que este profissional
atue como gerenciador do cuidado, o que exige competéncias profissionais (Mesquita et
al., 2015). Deste modo, competéncias profissionais sédo entendidas como a capacidade
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de desenvolver habilidades, atitudes, comportamentos, saberes e valores imprescindiveis
ao desenvolvimento de atividades demandadas no cenério de trabalho. Sdo consideradas
como elementos essenciais para gestdo do cuidado, exigindo do profissional em saude
percepcao, analise, acdo e decisdo em um sistema complexo e situacdes desafiadoras,
como se configura o da saude (Oliveira et al., 2020).

Dessa forma, o enfermeiro oncologista € uma figura fundamental no &mbito da
equipe multiprofissional, afirmativa evidenciada por estudos na perspectiva da assisténcia
em saude de pacientes oncoldgicos. Este tem como atribuicdes a organizagéo de locais
terapéuticos, o gerenciamento da equipe de profissionais, de unidades de tratamento
oncoldgico, dentre outras fungbes (Lorenzetti et al., 2014; Martins; Fuzinelli; Rossit, 2022;
Sousa; Silva; Paiva, 2019).

Os estudos cientificos da area de oncologia podem ser desenvolvidos por meio
de pesquisas de carater quantitativo e qualitativo, sem distingdo de relevancia, pois
0 objeto de pesquisa é que ira determinar o método utilizado no estudo. Ao abordar a
pesquisa quantitativa, existe necessidade relevante para se explorar caracteristicas
populacionais relacionadas a incidéncia dos varios tipos de cancer, taxa de mortalidade,
taxa de sobrevivéncia, acesso ao tratamento oncolégico, distribuicdo da rede de cuidados
oncoldgicos e tantos outros dados relevantes que contribuem e conduzem as politicas de
salde oncolégica aplicadas a um panorama complexo de um pais com perfil continental e
que apresenta também particularidades regionais Unicas, mas relevantes na condugao de
um cuidado integral da doenca oncolégica.

Os avancos cientificos para a area de oncologia necessitam estar presente na vida
profissional do enfermeiro, o qual necessita vincular os avangos da area com a atuagéo
diante do paciente, buscando forma integral de cuidar ndo somente do paciente, como
também da familia ou outros membros envolvidos. Para isso, desenvolver pesquisas
relacionadas com a realidade clinica oncoldgica e todos os elementos circundantes que
ameagam ou pde em destaque algum elemento de interferéncia no cuidado, necessitam
ser estudados. Desta forma, a enfermagem vem focando as pesquisas de metodologia
qualitativa (Salvador et al., 2020).

A pesquisa qualitativa vem ganhando adeptos, pois, inicialmente, apresenta uma
proposta especial, cuja relevancia se ancora nas relagdes sociais com a pluralizagédo das
esferas da vida, neste caso especifico deste estudo, o acometimento pelo cancer e os
varios aspectos relacionados a esta problemética. Segundo Flick (2009), esta pluralizagéo
se relaciona com as individualidades das formas de vida, perfis biograficos, aspectos
sociais conjugados com a diversidade de ambientes, subculturas, estilos e modo de viver.
A abordagem qualitativa busca acompanhar a rapida mudancga social e a diversidade do
modo de vida, para isso, 0s pesquisadores sociais necessitam enfrentar novos contextos
e novas perspectivas de abordagem social. Diante desta diversidade plural, recomenda-se
olhar sensivel para se elaborar estudos empiricos, apoiados em modelos teéricos, aliados
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a “conceitos sensibilizantes” e ao ambiente da pratica. Cabe destacar a necessidade da
familiaridade com o objeto a ser investigado pelo pesquisador no campo pratico (Minayo,
2016).

Ao longo do tempo, o aprimoramento de técnicas metodologicas para se desenvolver
as pesquisas qualitativas vem ganhando espaco ndo somente na area de saude, como
também na indUstria de marketing, pesquisas de satisfac@o e opinido para o mundo digital,
principalmente o alinhamento de técnicas digitais/tecnologicas para a analise de dados,
como textos, palavras, expressdes (Arcanjo et al., 2022).

A proposta deste capitulo é exemplificar estudos na area de oncologia que utilizaram
como uma das etapas metodolégicas a utilizagdo do software Interface de R pour les
Analyses Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires (IRAMUTEQ) (Camargo;
Justo, 2021). Os resultados serdo apresentados considerando o método de processamento
da Classificacdo Hierarquica Descendente (CHD). O mapa mental a seguir representa o
objetivo, as etapas do processo, os resultados e a utilidade da técnica.

Figura 1: Mapa Mental da Classificagao Hierarquica Descendente no Software IRAMUTEQ

Mapa Mental: CHD no IRaMuTeQ

Visualizacéo da hierarquia
Entendimento da estrutura semantica il Dendrograma

etivo
Identificacio de temas &

— Unitidade Resultados

\

CHD ne IRaMuTeQ

Agrupamento hierarquico
Algaritmo de CHD

Presenca oulsusanela de-puIBITES" da matriz de-dados——Etapas do Processo
Andlise de similitude

Analise de frequéncia / : Similaridades entre unidades de text:
Segmantagio do texto
Preparacéo do corpus
Cilculo da frequéncia das palavras
Divisao em frases ou paragrafos
Coleta e organizagao dos textos

Fonte: Sotware Iramuteq (2024).
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Sabe-se que o software IRAMUTEQ se concentra no tratamento de dados qualitativos
e se destaca pela importancia de estudos com rigor metodoldgico, com objeto e objetivos
da pesquisa claros, publico-alvo definido, percurso detalhado da coleta de dados, além do
registro e da aprovacéo do protocolo de pesquisa em Comité de Etica em Pesquisa (CEP),
quando a pesquisa envolver seres humanos.

Dessa forma, os estudos apresentados a seguir utilizaram o IRAMUTEQ na
metodologia e buscou-se realizar organizagdo das tematicas de abordagem oncolégica
relacionadas ao conteudo das pesquisas.

2 ESTUDO 1: CUIDADOS PALIATIVOS ONCOLOGICOS: (RE) DESENHANDO A
PRATICA DO CUIDADO DE FIM DE VIDA NO AMBIENTE HOSPITALAR

Enquadramento Tematico

Os cuidados paliativos oncoldgicos dirigidos aos udltimos momentos de vida
compreendem um conjunto de condutas e cuidados com o paciente que se encontra em
rapido declinio funcional, no momento final de vida, respeitando a racionalidade terapéutica
e as singularidades de cada paciente e da familia. As necessidades do paciente no fim de
vida sdo multiplas e variadas, demandando cuidado muito especial com a proximidade
da morte. O enfermeiro deve constantemente avaliar, elaborar diagnostico, planificar as
acoes especificas do cuidado para cada necessidade que surgir (Polastrini; Yamashita;
Kurashima, 2011).

Estudos revelam que os profissionais de saude sem formagao em cuidados paliativos
possuem conhecimento insatisfatério em relacdo aos que possuem formacao prévia e
estes demonstram aplicar o conhecimento na pratica. Um dos fatores atribuidos a este
conhecimento insuficiente € o pouco investimento em educagéo no trabalho e na formagéo
profissional sobre a filosofia dos cuidados paliativos (Santos-Moura; Cualhete; Fernandes,
2022). Esses profissionais tém a morte presente no cotidiano, quase uma companheira de
trabalho, e deveriam ter o preparo e a educacgéo para lidar com a finitude (Marques, 2019).

A necessidade de conhecimento e aprimoramento constante de profissionais da
saude que prestam assisténcia na terminalidade, bem como de estabelecer critérios para
nortear a assisténcia de enfermagem durante o processo de morte e morrer nos hospitais
gerais é essencial. O presente estudo teve como objeto a pratica do enfermeiro nos cuidados
paliativos oncolégicos e em fim de vida. Os objetivos foram: analisar, na concepcdo dos
enfermeiros, os atributos relacionados a assisténcia a pacientes em cuidados paliativos
oncoldgicos de fim de vida; discutir a pratica do enfermeiro ao paciente oncoldgico em fim
de vida; propor diretrizes para um modelo de capacitagédo profissional para o cuidado do
paciente oncologico em fim de vida.
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Contexto Metodolégico

Estudo exploratério, de natureza qualitativa. Os participantes foram 30 enfermeiros
especialistas e ndo especialistas em oncologia, com experiéncia em oncologia e no
cuidado de clientes oncoldgicos hospitalizados. Para coleta de dados, adotou-se a técnica
de amostragem nédo probabilistica de conveniéncia, associada a amostragem em rede ou
bola-de-neve (snowball) (Polit; Beck, 2011). A proposta foi elaborada para que os primeiros
participantes convidados (considerados sementes) fossem de diferentes instituicdes de
saude, bem como de diferentes estados e regides. (Vinuto, 2014). A coleta de dados foi
alcancada por meio de entrevista semiestruturada, on-line, seguida de discusséo dialogada
com cada participante. As entrevistas foram gravadas em video e, posteriormente,

transcritas.

O impacto do uso do software IRAMUTEQ

Construgéo dos corpus para anélise no Iramuteq

Realizou-se a andlise das seguintes questdes desencadeadoras, mediante auxilio
do programa IRAMUTEQ (Interface de R pour les Analyses Multidimensionnelles de Textes
et de Questionnaires): 1. Como vocé entende cuidados paliativos oncolégicos? 2. Como
vocé entende cuidados de fim de vida? 3. Vocé encontra dificuldades para realizar cuidados
de fim de vida? Se sim, quais? 4. O que vocé entende ser importante para sua pratica
nos cuidados de fim de vida prestados ao paciente oncologico? 5. Como vocé entende o
conhecimento técnico e cientifico para intervengéo nos sintomas e promog¢éao do conforto
aos pacientes em fim de vida? 6. O que vocé pensa sobre educacao para cuidados
paliativos oncolbgicos?

Confeccionou um corpus, com as respostas fornecidas pelos participantes para cada
questao desencadeadora. Em seguida, procedeu-se a analise dos corpus com auxilio do
software IRAMUTEQ. O corpus textual consiste em um conjunto de Unidades de Contexto
Inicial (UCI) que se pretende analisar, e é constituido pelo pesquisador. Cada conjunto
de entrevistas a que a analise foi aplicada sera um texto. Um conjunto de unidades de
textos constitui um corpus de analise. O corpus adequado a andlise do tipo Classificagéo
Hierarquica Descendente (CHD) deve constituir-se de um conjunto textual centrado em um
tema. O material textual deve ser monotematico, pois a andlise de textos sobre varios itens
previamente estruturados ou diversos temas resulta na reprodu¢éo da estruturacao prévia.
No caso de entrevistas, em que ha falas que produzem textos mais extensos, desde que o
grupo seja homogéneo, € suficiente entre 20 e 30 textos (Souza et al., 2018).

Os textos foram colocados em um Unico arquivo de texto no software LibreOffice
Unicode (UTF-8), o usado pelo Iramuteq. Cada texto foi separado com linhas de comando
que séo quatro asteriscos (****). Todo o arquivo foi corrigido, para que os erros de digitacéo
ou outros ndo fossem tratados como palavras diferentes.
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Para estar em conformidade com o Iramuteq, procedeu-se as decodificacoes das
variaveis: os participantes da pesquisa foram identificados como *enf_01, *enf_02, até
*enf_30. Uma das variaveis foi especializacao, identificada como “espec_1 para especialista
e *espec_2 para nao especialista. A segunda variavel atuacao, identificada como *atua_1
para atuacéo atual em oncologia em uma unidade hospitalar, *atua_2 se n&do atua no
momento na oncologia em unidade hospitalar. Exemplo: **** *enf_01 *espec_1 *atua_1

Exemplificacao: Corpus Conhecimento

Na quinta questédo desencadeadora: Como vocé entende o conhecimento técnico e
cientifico para intervengdo nos sintomas e promog¢ao do conforto aos pacientes em fim de
vida, foi redigido o corpus conhecimento. Para a formulagé@o das classes, consideraram-se
245 segmentos de textos, o que correspondeu a 86,94% de aproveitamento. Deste niUmero
de palavras diferentes, o software analisou a importancia de cada palavra e forneceu a
frequéncia minima ou superior igual a 3 >=3:260. Na CHD, o software também possibilitou
a divisao final das classes, que resultaram em seis. Foram 213 segmentos classificados de
245 (86,94%) e 918 formas.

Os vocabularios foram organizados na mesma classe no estudo, e as palavras
foram distribuidas em sete classes da seguinte forma: classe 1, com 31 segmentos de
texto, correspondendo a 14,55% do total de segmentos de texto (213); classe 2, com 41
segmentos de texto, correspondendo a 19,25% do total de segmentos de texto; classe
3, com 27 segmentos de texto, correspondendo a 12,68%; classe 4, com 37 segmentos
de texto, correspondendo a 17,37% do total de segmentos de texto; classe 5, com 31
segmentos de texto, correspondendo a 14,55% do total de segmentos de texto; classe 6,
com 46 segmentos de texto, correspondendo a 21,6%.

Figura 2: Dendograma corpus Conhecimento

mes

classe 6

classe 1

classe 5

Fonte: Sotware Iramuteq (2024).
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melhor  comunicaci momento cuidado  medicacac si
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conseguir diferente sofrer autonomia uso
coisa enfermeiro conforto  presente  ajudar
humano vida ouvir educagdo dripping
ar gm‘a‘;’ fe“flgf-"ga paliativo  simples
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Idaenéjlﬁcar comunicar individuo unidade conheciment .
pape intervencdo  qificil cuidar controlar
ggiiggdos _pall oidado palie P2SSal sentar g;:?csxi%rgg
sozinho lidar ul o B fata ficar

Figura 3: Dendograma de Classes a partir do corpus Conhecimento Fonte: Sotware Iramuteq (2024).

Exemplo: trecho da entrevista de um participante:

[...] Eundo uso nenhum instrumento no meu setor, eu ndo tenho o conhecimento,
a gente ndo esta focado, ndo sabemos de instrumentos e técnicas sobre
cuidados paliativos, la € muito protocolo de manutencdo de cateteres, de
ulceras por pressdo, de curativos de lesdo tumoral, isso a gente tem, mas
nédo temos os protocolos para avaliar a fadiga, temos da dor e da dispneia é
muito subjetivo, a gente vé que vai depender muito do olhar do médico, do
enfermeiro, da equipe, para saber se esta com dispneia ou ndo, se a morfina
esta ajudando ou ndo, e tem quando iniciar o dripping de morfina, ou quando
n&o é o suficiente entrar com dripping de midazolam e, ai, se o residente nao
tem conhecimento nenhum de cuidado paliativo, ele vai prescrever o dripping
de midazolam, e a gente vai ter que ficar controlando, e a gente via buscando
pessoas para ajudar, mas a gente nao tem... eu acho que tecnicamente, de
conhecimento cientifico a gente tem esse problema [...] enf_14.

Sintese

Ao considerar a complexidade do tema e das entrevistas, destaca-se que o0 uso do
software Iramuteq possibilitou identificar os conhecimentos dos enfermeiros especialistas
e nao especialistas sobre cuidados paliativos oncolédgicos, cuidados em fim de vida,
dificuldades encontradas na pratica assistencial de enfermagem hospitalar a esses
pacientes. As concepc¢des nos relatos, apoiadas no processamento analitico dos dados e
na analise tematica permitiram entender a necessidade de mudangas no cuidado a esses
pacientes no ambiente hospitalar, a partir de perspectiva educativa e comprometimento
institucional, bem como para a equipe multiprofissional.
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3 ESTUDO 2 - O USO DO SOFTWARE IRAMUTEQ EM PESQUISA
QUALITATIVA COM CRIANCAS E FAMILIARES

Enquadramento Tematico

O cancer infanto juvenil & definido como o grupo de doengas que afeta as criangas
e adolescentes entre zero e 19 anos. Sdo grandes as repercussdes do cancer para 0s
pacientes e as familias, cuja incidéncia aumenta a cada ano, mundialmente é estimada
incidéncia de 282.000 novos casos até 2045 (World Health Organization, 2020), sendo no
Brasil, para o biénio de 2023 a 2025, sao estimados 7.963 novos casos da doenca (Instituto
Nacional de Cancer, 2022).

No tratamento do céncer, diferentes modalidades sdo empregadas, sendo as
trés principais a quimioterapia, radioterapia e a cirurgia. Destaca-se a quimioterapia
antineoplésica, por ser a mais utilizada, a qual consiste no uso de farmacos para o
tratamento do cancer em nivel sistémico, podendo ser empregada de modo isolado
ou em associagao as outras formas de tratamento. Reflete-se, assim, sobre a terapia
antineoplasica, geralmente, longa e complexa, permeada por diversas idas ao hospital,
efeitos colaterais frequentes, varios exames, internagdes, que ocasionam situacdes de
estresse, dor, sofrimento e, muitas vezes, impondo limitagcdes e estigmas associados ao
cancer (Cruz et al., 2014; Silva; Cabral, 2012).

O estimulo para condugédo do estudo teve como ponto de partida a busca por
abordagem que possibilitasse a aproximacgao das perspectivas de criangas em tratamento
com a quimioterapia antineoplasica e os familiares, com a finalidade de desenvolver
material educativo abrangente as necessidades, desta forma, o objeto de estudo delimitado
na pesquisa original foi a promogao da saude das criangas escolares, em tratamento com
a quimioterapia antineoplasica ambulatorial, segundo as necessidades apontadas pelas
criancas e pelos familiares, para elaboracéo de orientagbes do enfermeiro oncologista.

Possibilitar as criangas espaco e voz foi um elemento focal no estudo, valorizando
as narrativas delas, de modo equénime as falas dos familiares, sendo premissa o propésito
de fazer a pesquisa com as criancas e ndo sobre elas (Facca; Gladstone; Teachman,
2020). Na producgéo dos dados, respeitaram-se os preceitos éticos de sigilo e privacidade
dos participantes, e realizadas entrevistas semiestruturadas com os dois grupos, sendo
seguido roteiro especifico para as criancas e outro para os familiares, todas as entrevistas
foram gravadas com equipamento eletrénico. Com as criangas, aplicou-se técnica do
desenho dirigido precedendo a entrevista, elemento que colaborou com a ludicidade na
interacéo e como desencadeador das falas. O material verbal produzido foi posteriormente
transcrito de modo integral.
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Contexto Metodolégico

Os métodos qualitativos proporcionam aprofundamento da visdo da realidade,
busca-se a esséncia dos fendmenos para produgdo de um conhecimento aprofundado
e critico (Egy, 2020). Como recurso aos pesquisadores em estudos qualitativos desde
a década de 1980, tém crescido a criacao de softwares. Estes programas auxiliam na
organizacgao, localizagéo e segregacao de informacgdes, de forma eficaz e rapida, quando
comparado aos processos realizados manualmente (Souza et al., 2018).

O impacto do uso do Iramuteq

IRaMuTeQ (Interface de R pour les Analyses Multidimensionnelles de Textes et de
Questionnaires) € um software de acesso livre e gratuito, criado por Pierre Ratinaud, na
Franca, cujo uso no Brasil se iniciou a partir de 2013. Além das vantagens do uso de
programas computacionais de modo geral, a escolha pelo IRaMuTeQ foi motivada também
pelo fato do software realizar diferentes tipos de analise, desde a lexicografia simples, como
a contagem de frequéncia de palavras, até analises multivariadas, como a Classificagcao
Hierarquica Descendente (CHD), produzindo ainda ilustragdes que auxiliam no processo
de interpretacdo e andlise (Camargo; Justo, 2021; Souza et al., 2018). Outro aspecto
relevante € a qualidade que confere a analise qualitativa, tornando-a clara, consistente,
confiavel, fidedigna e atendendo aos preceitos cientificos.

As analises desenvolvidas pelo IRaMuTeQ tém como base o material textual que
devera ser analisado, sendo a organizacao dos dados e o preparo do corpus indispensaveis.
De acordo com os requisitos, um Unico arquivo com as entrevistas transcritas foi produzido,
contendo somente as respostas dos participantes de ambos os grupos. Realizou-se a
revisdo com: correcdo de erros de digitacdo, pontuacdo, remogéo de caracteres especiais
(aspas, apostrofo, hifen); os nUmeros foram utilizados na forma algoritmica; foram retirados
vicios de linguagem; evitou-se o uso de diminutivos, sendo vocabulos transformados para
0 grau normal; palavras hifenizadas ou separadas, para serem tidas pelo software, como
uma Unica palavra foram unidas pelo caractere underline. O texto do corpus nao recebeu
qualquer tipo de formatagao (Camargo; Justo, 2021).

Outro aspecto importante é a definicdo das linhas de comando precedendo os
textos, segundo as normas de bom uso do software, cada linha de comando se inicia com
quatro asteriscos, as variaveis sao inseridas separadas por um espaco e introduzidas por
um asterisco. Neste estudo, as variaveis utilizadas foram: a primeira referente a numeracéao
sequencial do entrevistado e a segunda identificando se os textos procediam da entrevista
de uma criang¢a ou de um familiar, conforme os modelos apresentados: **** *e_1 *p_1; ****
*e_2 *p_2. O corpus foi aplicado no bloco de notas e salvo em arquivo com a codificagdo
de caracteres UTF-8 (Unicode Transformation Format 8 bit codeunits). Ao importar o corpus
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para IRaMuTeQ, foram selecionados na janela “definir o caractere” a opc¢ao utf_8_sig_all
languages; e o idioma portugués, sendo mantidas as outras opg¢des (Camargo; Justo, 2021;
Souza et al., 2018).

Exemplos

Na analise, utilizaram-se dos resultados obtidos na CHD, na Analise Fatorial de
Correspondéncia (ACF). Na CHD, obteve-se aproveitamento de 91,01%, sendo o corpus
particionado em seis classes. A CHD foi um recurso essencial, possibilitou identificar o
contetdo central de cada classe e, juntamente com a andlise da AFC, as relacdes apoiando
a analise qualitativa.

Figura 4 - Dendrograma da CHD e Anédlise Fatorial de Correspondéncia (AFC), respectivamente. Fonte:
dados do estudo, Rio de Janeiro, 2023.
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Fonte: Sotware Iramuteq (2024).

Como resultados, as classes identificaram temas referentes ao cancer e a
quimioterapia antineoplésica, alopecia, alimentagdo, nauseas e vOmitos, a percepgéo
do tempo no ambiente ambulatorial e sobre o cateter central. No plano cartesiano, as
classes mais distantes indicam menos interligacdes as demais, e um conjunto lexical mais
particular, como as classes com tema sobre os cateteres e a alopecia. As outras classes
mais centralizadas representam temas que possuem mais associacgdes e inter-relacoes.
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Sintese

Na interpretacdo e andlise, foram formadas quatro categorias, considerando-
se aspectos como os temas identificados na CHD, a insercdo nos segmentos de texto
alocados em cada classe, percentuais de aproveitamento identificados nas classes
individualmente, bem como a avaliagdo extensiva do material pela pesquisadora com a
leitura aprofundada. Destaca-se, por fim, que o uso do software IRaMuTeQ foi um recurso
importante no desenvolvimento da pesquisa, entretanto, a analise qualitativa estad também
ligada a reflexdo e abertura do pesquisador, assim a unido deste movimento frente aos
resultados obtidos no software possibilitou analise qualitativa mais aprofundada e precisa.

Por tal ferramenta colaboraram com a interpretacéo, possibilitando uma analise
qualitativa mais aprofundada e precisa.

A avaliagdo qualitativa dos dados esta fortemente ligada a uma postura especifica
de abertura e reflexividade do pesquisador, e transcende os limites do software. Entretanto,
consideramos que os resultados do processamento realizado por tal ferramenta colaboraram
com a interpretacgéo, possibilitando uma analise qualitativa mais aprofundada e precisa.

A avaliagdo qualitativa dos dados esta fortemente ligada a uma postura especifica
de abertura e reflexividade do pesquisador, e transcende os limites do software. Entretanto,
consideramos que os resultados do processamento realizado por tal ferramenta colaboraram
com a interpretacgéo, possibilitando uma analise qualitativa mais aprofundada e precisa.

4 ESTUDO 3: CONSULTA DE ENFERMAGEM DE PRIMEIRA VEZ EM
QUIMIOTERAPIA, A LUZ DAS PRATICAS AVANGADAS

Enquadramento Tematico

O enfermeiro clinico especialista em oncologia é o profissional de atuacdo nos
Servicos de Terapia Antineoplasica (STA), com conhecimentos especificos, em maioria,
adquiridos por meio dos cursos de Pos-graduacéo, nos moldes de residéncia, mestrado e
doutorado (Conselho Federal de Enfermagem, 1998)

De acordo com o CIE, Conselho Internacional de Enfermagem (2009), enfermeiros
de pratica avangada sdo bacharéis em enfermagem que adquiriram conhecimentos de
especialista, tém habilidades para tomar decisées complexas e competéncia clinica para
a pratica expandida da enfermagem, dentro do contexto ou pais em que é credenciado
(Cassiani; Lopez Reyes; Rosales, 2016).

Muito embora néo haja legalizagédo das praticas avangadas no Brasil, reconhece-se
que o escopo de atividades desempenhadas por enfermeiros de terapia antineoplasica é
bastante vasto e requer conhecimento técnico cientifico para desempenhar procedimentos
complexos e rotinas especificas inerentes a quimioterapia.
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No cenario de atuacdo de um enfermeiro de terapia antineoplasica, salienta-se
o0 gerenciamento dos Servicos de Terapia Antineoplasica (STA), atuacdo como membro
da equipe multiprofissional, atendendo a exigéncia da RDC 220/2004 (Brasil, 2004),
agendamento de tratamentos, administracao dos farmacos ap6s conferéncia da prescricdo
médica (medicamento, dose, superficie corporal, via de administracdo e cuidados de
enfermagem pré, durante e apdés quimioterapia), acesso venoso adequado ao esquema
terapéutico proposto, tendo em vista a seguranca do paciente e qualidade de vida e a
consulta de enfermagem (Oliveira et al., 2019).

O presente estudo € um relato de experiéncia, cujo objeto se limita as contribuicoes
do software IRAMUTEQ, na analise dos dados de estudo de natureza qualitativa de
dissertacdo de mestrado intitulada “Consulta de enfermagem de 1% vez em quimioterapia:
contribuicdes para a préatica avangada em oncologia no atendimento ambulatorial”.

Contexto Metodolégico e o impacto do uso do Iramuteq

O Iramuteq (Interface de R pour les Analyses Multidimensionnelles de Textes ET
de Questionnaires) consiste em um software gratuito que funciona como interface de R
(www.r-project.org), indicado para o gerenciamento e tratamento estatistico de textos de
entrevistas e questionarios abertos (Camargo; Justo, 2013; Loubére; Ratinaud, 2014).

Por meia dessa ferramenta, armazenaram-se e se processaram os dados obtidos
de 30 entrevistas com perguntas abertas e fechadas, em que o uso do software se mostrou
imprescindivel, devido ao elevado quantitativo de informagdes. No referido estudo, optou-se
pela realizagdo das andlises textuais e interpretagtes a partir da Classificacao Hierarquica
Descendente — CHD.

Estudos de natureza qualitativa expressam o pensamento e a compreensao de
fendmenos na visao propria do individuo, de acordo com o contexto no qual esta inserido,
0 que requer andlise minuciosa de conteudo textual, coletados por meio de entrevistas,
documentos, artigos de revistas, jornais e noticias.

O uso deste confere maior rigor metodolégico e contribui para agregar valor
estatistico significativo. Além disso, outros beneficios da utilizagdo do Iramuteq € que este
recupera os segmentos de textos associados a cada classe; apresentando rigor estatistico
e metodologico, com maior organizacdo dos dados, além de ser gratuito (Acauan et al.,
2020).

Para compor o corpus textual, os textos foram separados por linhas, denominadas
linhas de comando, com as respectivas variaveis selecionadas que devem obrigatoriamente
conter quatro asteriscos, um espago, um asterisco e uma identificacdo para cada texto,
conforme modelo a seguir:

**** *Enf _01*Sexo _2 * Idade_2 * Temp form_2* Titul_1 * Instituicdo_3

**** *Enf _27*Sexo _2 * I[dade_2 * Temp form_1 * Titul_1 * Instituicdo_2
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Por meio do corpus textual configurado para o programa, em 01 minuto e 10

segundos, foram obtidos os seguintes resultados: 30 textos; 1.007 segmentos de textos;

35.878 ocorréncias; 3.690 formas; 2.205 formas ativas; 2.348 (n° de lemas) formas distintas;

133 formas suplementares; nimero de formas ativas com a frequéncia >=3:8.777;1.852 n°

de hapax, média das formas por segmento 35.628600 e seis classes; 84,77% de retencéo

de seguimentos de texto e indice de aproveitamento de 76,86%, considerado bom, ja que

€ superior a 75%, conforme recomenda o software.

Exemplos

Figura 5 - Classificagdo Hierarquica Descendente.
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Por meio da CHD, identificaram-se seis classes distribuidas percentualmente da
seguinte maneira: classe 3 (21,4%), classe 5 (19,5%), classe 2 (18,2%), classe 1 (14,6%),
classe 4 (14,1%) e classe 6 (12,1%).

Apos leitura exaustiva dos segmentos de texto, foi possivel organizar as seis classes
oferecidas pelo software, de acordo com temas, como demonstra o Quadro a seguir.

Quadro 1 — Relagao de temas por classe

Classes | Temas

3 Instrumento para orientar a consulta de enfermagem de 12 vez

5e2 Como o enfermeiro realiza a consulta de enfermagem de 1% vez

1 Condigcbes/aspectos que sdo abordados na consulta de enfermagem de 12 vez
4 Sistematizacédo da Assisténcia (SAE) e consulta de enfermagem

6 Praticas avancadas na perspectiva do enfermeiro

Fonte: Elaborado pela autora, 2022.

Sintese

Diante do esforco monumental para categorizar classes tematicas, é indubitavel
admitir o do uso do IRAMUTEQ como auxilio indispensavel para pesquisadores na
otimizagcéo e organizacao dos dados, além de possibilitar anélises multivariadas.

CONCLUSAO

Autilizacédo do software Iramuteq consiste em ferramenta adequada para ser utilizada
na organizacao dos textos (entrevistas), utilizados em pesquisas qualitativas, no campo da
oncologia. Nos exemplos destacados neste capitulo, apds resultados organizados através
do corpo textual, o material resultante da organizacao dos dados resultou em esquemas que
auxiliaram na hierarquizacao dos temas mais relevantes e que auxiliaram no cumprimento
dos objetivos de estudo, mediante a analise tematica. Desta forma, este software contribui
para consolidacdo da pesquisa qualitativa na area de oncologia.
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