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RESUMO

Objetivo: realizar avaliagdes psicométricas da versdao adaptada do Competence Evaluation Questionnaire para enfermeiros brasileiros no
contexto hospitalar, avaliando a confiabilidade da estrutura interna desta versao.

Meétodo: trata-se de um estudo metodolégico, no qual a amostra constituiu-se de 273 enfermeiros pertencentes a duas institui¢des hospitalares
publicas. O instrumento é composto por 27 itens distribuidos em cinco dominios de competéncias. Para validade de constructo da versao
adaptada do instrumento, verificou-se Alpha de Cronbach, Analise Fatorial Confirmatéria e Exploratéria e calculado novamente o Alpha de
Cronbach dos dominios do instrumento, a fim de validar seu novo arranjo estrutural.

Resultados: foi verificado Alpha de Cronbach total de 0,923 e por dominios variando de 0,397 (Gerenciamento) a 0,833 (Processo de
enfermagem). Na anélise fatorial foram encontrados valores de Indice de Ajuste Comparativo e Indice de Tucker-Lewis, respectivamente,
0,808 e 0,783, demonstrando valores aceitaveis e préximos do ideal. Na andlise fatorial exploratéria, o indice de Kaiser-Meyer-Okin foi de
0,918 e o teste de esfericidade de Bartlett teve valor p<0,00, ocorrendo uma nova disposicdo estrutural do instrumento que posteriormente
se pode confirmar a consisténcia interna dos novos dominios variando de 0,732 a 0,845 e, portanto, todos os valores consistentes.

Conclusao: a versao para o portugués brasileiro do Questionario de Avaliacao de Competéncias ficou composta por 27 itens agrupados
aos dominios a que pertencem obedecendo aos critérios da Anélise Fatorial exploratoria realizada, revelando-se instrumento adequado,
vélido e confiavel.

DESCRITORES: Enfermeiros. Hospitais. Competéncia profissional. Tradugdo. Escalas.

APPLICABILITY ASSESSMENT OF THE PORTUGUESE VERSION OF A
COMPETENCY QUESTIONNAIRE FOR HOSPITAL NURSES

ABSTRACT

Objective: to develop psychometric assessments of the adapted version of the Competency Evaluation Questionnaire for Brazilian nurses
in the hospital context, assessing the reliability of the internal structure of this version.

Method: a methodological study was undertaken, in which the sample consisted of 273 nurses from two public hospitals. The scale consists
of 27 items, distributed in five competence domains. For the construct validity of the adapted version of the instrument, Cronbach’s Alpha
was verified, Confirmatory and Exploratory Factor Analysis was applied and Cronbach’s Alpha was again calculated for the questionnaire
domains, aiming to validate its new structural arrangement.

Results: the total Cronbach’s Alpha coefficient was 0.923, while the coefficients per domain ranged from 0.397 (Management) to 0.833
(Nursing process. In the factor analysis, a Comparative Fit Index and Tucker-Lewis Index of 0.808 and 0.783 were found, respectively,
demonstrating acceptable and near-ideal values. In the exploratory factor analysis, the Kaiser-Meyer-Olkin index was 0.918 and the result
of Bartlett’s sphericity test was p<0.00. After developing a new structural arrangement of the scale, the internal consistency of the new
domains was confirmed and ranged from 0.732 to 0.845, that is, all indices were consistent.

Conclusion: the Brazilian Portuguese version of the Competence Evaluation Questionnaire consisted of 27 items, grouped in the domains
they belong to. The criteria of the exploratory factor analysis applied were met, showing an appropriate, valid and reliability instrument.

DESCRIPTORS: Nurses. Hospitals. Professional competence. Translating. Scales.
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EVALUACION DE LA APLICABILIDAD DE LA VERSION PORTUGUESA
DE UN CUESTIONARIO DE COMPETENCIAS PARA LOS ENFERMEROS
HOSPITALARIOS

RESUMEN

Objetivo: realizar evaluaciones psicométricas de la versién adaptada del Competence Evaluation Questionnaire para los enfermeros brasilefios
en el contexto hospitalario y evaluando la confiabilidad de la estructura interna de esta version.

Meétodo: se trata de un estudio metodoldgico y constituido por una muestra de 273 enfermeros pertenecientes a dos (2) instituciones
hospitalarias ptblicas. El instrumento esta compuesto por 27 items distribuidos en cinco dominios de competencias. Para la validez del
constructo de la versién adaptada del instrumento se verificé el Alpha de Cronbach, el Anélisis Factorial Confirmatorio y Exploratorio y se
calcul6 nuevamente el Alpha de Cronbach de los dominios del instrumento, a fin de validar su nuevo orden estructural.

Resultados: se verific6 el Alpha de Cronbach total de 0,923 y por dominios variando de 0,397 (Gerenciamiento) a 0,833 (Proceso de enfermeria).
En el analisis factorial se encontraron los valores del Indice de Ajuste Comparativo e Indice de Tucker-Lewis, respectivamente, de 0,808
y 0,783, demostrando valores aceptables y proximos de lo ideal. En el analisis factorial exploratorio, el indice de Kaiser-Meyer-Okin fue
de 0,918 y el test de esfericidad de Bartlett tuvo un valor de p<0,00, ocurriendo una nueva disposicién estructural del instrumento que
posteriormente se pudo confirmar con la consistencia interna de los nuevos dominios variando de 0,732 a 0,845 y, por lo tanto, todos los
valores consistentes.

Conclusién: la version para el portugués brasileiio del Cuestionario de Evaluaciéon de Competencias qued6 compuesta por 27 items
agrupados con los dominios al que pertenecen y obedeciendo a los criterios del Andlisis Factorial exploratorio realizado, rebeldndose como

un instrumento adecuado, valido y confiable.

DESCRIPORES: Enfermeros. Hospitales. Competencia profesional. Traduccién. Escalas.

INTRODUCAO

No ambito hospitalar, a teméatica competéncia
profissional tem se constituido foco de atencao dos
administradores hospitalares, bem como dos enfer-
meiros. No seu processo de trabalho, os enfermeiros
assumem os cuidados aos pacientes mais graves,
desenvolvendo de forma compartilhada atividades
assistenciais e gerenciais,' necessitando de compe-
téncias especificas a fim de garantir a exceléncia da
qualidade da assisténcia.

Nesse contexto, as competéncias represen-
tam um conjunto de conhecimentos, habilidades e
atitudes que cada trabalhador possui e que serve
de referencial para construcdo de seu desenvolvi-
mento na empresa.” Desse modo, as competéncias
profissionais envolvem esses trés eixos, sendo os
conhecimentos compreendidos como o saber do
profissional; as habilidades, entendidas como o sa-
ber fazer; e as atitudes definidas como saber agir, jul-
gar, escolher e decidir em uma situacao especifica.?

Ao gerenciar pessoas, as empresas e/ou ges-
tores devem proporcionar condigdes para que as
competéncias individuais possam ser aproveitadas
pela organizacado. Diante disso, a avaliacao de de-
sempenho por competéncias é uma estratégia da
gestdo de pessoas que pode auxiliar no diagnoéstico
do potencial dos trabalhadores e melhorar o seu
desempenho. Para tal, importa ndo s6 para a adogao
dos conhecimentos técnico-profissionais, como tam-
bém na capacidade de mobilizar os individuos e a
organizacado para enfrentar problemas no cotidiano
de trabalho.?

A literatura internacional revela que pesquisa-
dores tém se preocupado com essa questao e desen-
volvido instrumentos para avaliar as competéncias
de enfermeiros por meio de seu desempenho, tanto
da area de satde publica* como da area hospita-
lar.>® No Brasil, pesquisadores tém identificado as
competéncias de enfermeiros no hospital,”® utili-
zando-se de abordagens qualitativas. No entanto,
até o momento da coleta de dados deste estudo,
ndo foram encontrados estudos publicados que
tivessem utilizado ferramentas quantitativas, como
escalas validadas, para avaliar as competéncias de
enfermeiros hospitalares.

Nessa perspectiva, o Competency Evaluation
Questionnaire (CEQ) é uma ferramenta construida
para avaliar as competéncias de enfermeiros, o qual
utilizou declaracoes de instrumentos de avaliacao
de hospitais de ensino, ptblicos e privados. E uma
escala do tipo Likert de cinco pontos que vai desde
1=baixa competéncia a 5=alta competéncia. Os itens
do CEQ revelam padrdes universais de cuidados
da American Nurses” Association (ANA), Nursing and
Midwifery Council (NMC) e do International Council
of Nurses (ICN), e apresentam enunciados de com-
peténcias distribuidos em cinco dominios, dentre
eles: gerenciamento, profissionalismo, resolucdo de
problemas, processo de enfermagem e conhecimen-
to dos principios bésicos de enfermagem.®

Assim, a luz da extensa revisdo da literatura e
discussoes de profissionais na area de recursos hu-
manos em enfermagem, percebeu-se que as compe-
téncias do CEQ relacionadas aos enfermeiros eram
pertinentes ao contexto cultural brasileiro. Para
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seu uso, faz-se necessaria a sua traducao e adap-
tacdo transcultural. Além disso, em continuidade
as etapas de validacao, torna-se necessario realizar
avaliacdes psicométricas para a confirmagao de sua
confiabilidade para o uso no Brasil.

Diante dessa premissa, este estudo teve como
objetivo realizar avaliagdes psicométricas da versao
adaptada do CEQ para enfermeiros brasileiros no
contexto hospitalar avaliando a confiabilidade da
estrutura interna desta versao.

METODO

Trata-se de um estudo do tipo metodolégico
que teve como foco verificar as propriedades psi-
cométricas da versdo portuguesa de uma escala de
avaliagdo de competéncias.

O processo de adaptagdo transcultural do CEQ
teve inicio com a autorizacao dos autores responsa-
veis pelo instrumento original. Assim, os referidos
autores permitiram realizar todo o processo de adap-
tagdo transcultural do instrumento com a aplicacao
de testes psicométricos posteriores. Desse modo,
uma abordagem muito empregada e utilizada neste
estudo apresenta a seguinte sequéncia: tradugao,
retrotraducao, revisao técnica da versao traduzida
por comité de juizes e piloto.” Complementarmente
as etapas de validacao do instrumento, foram realiza-
das analises estatisticas para avaliar em que medida
o instrumento pode, de fato, ser considerado valido
para o contexto ao qual foi adaptado. Assim, adap-
tar e validar um instrumento sdo, portanto, passos
distintos, porém complementares."

Ressalta-se que a primeira etapa se iniciou com
a tradugdo do instrumento original em inglés para
a lingua portuguesa por dois tradutores bilingues.
As duas versdes em portugués em conjunto com a
versao original em inglés foram avaliadas por um
Comité de especialistas (docentes de enfermagem,
enfermeiros hospitalares e dois linguistas) com
o objetivo de compara-las e elencar os itens que
mantiveram a equivaléncia semantica com os itens
do instrumento original, resultando na versao con-
sensual portuguésl. A terceira etapa constituiu-se
da retrotraducdo da versao consensual portuguésl
para o idioma original do instrumento; etapa esta
realizada por outros dois tradutores bilingues fluen-
tes em inglés, de forma independente, as cegas, para
a versao original do instrumento. A quarta etapa
constituiu-se das revisdes técnicas do instrumento
com a finalidade de comparar essa versao traduzida
as retrotraducdes e o original em inglés, resultando
na versao consensual portugués.

Essa versdo foi submetida a avaliacdo de um
comité de cinco juizes formado por enfermeiros
hospitalares que avaliaram a clareza, pertinéncia e
aparéncia dos itens do instrumento. Acrescentados
os ajustes sugeridos no instrumento, transcorreu-se
para a etapa piloto, da qual participaram 29 enfer-
meiros hospitalares. No entanto, o titulo adotado
para a versao adaptada do CEQ foi Questiondrio
de Avaliacao de Competéncias (QAC).

Em continuidade as etapas anteriormente ci-
tadas, foi realizada uma avaliagdo psicométrica do
QAC a fim de verificar sua confiabilidade. Para tal,
utilizou-se uma amostra nao aleatdria constituida
por todos os profissionais elegiveis, presentes ou es-
calados, para o trabalho nos hospitais participantes
durante o periodo de coleta de dados.

O calculo da amostra para a avaliacdao das
propriedades psicométricas do QAC partiu do pres-
suposto de que, para um instrumento contendo 27
questdes, seriam necessarios no minimo dez profis-
sionais para cada item a fim de se realizar a analise
fatorial."! Dessa forma, os critérios de inclusdo da
amostra foram: enfermeiros que trabalhavam nos
referidos hospitais que tinham contato diretamente
com os pacientes internados; enfermeiros que ndo
tinham contato direto com o paciente, mas cujas
funcdes desempenhadas no trabalho afetam dire-
tamente o cuidado ao paciente internado (lideres,
gerentes, supervisores); e estar presente em um
dos turnos de trabalho no periodo de realizagdao da
coleta de dados na organizacao, sendo que a mesma
ocorreu entre marco e outubro de 2016.

Assim sendo, para a validade de constructo da
versao adaptada do instrumento, verificou-se a consis-
téncia interna dos itens por meio do alfa de Cronbach.
Ap6s, foi realizada Andlise Fatorial Confirmatéria
(AFC), Exploratéria (AFE) e novamente AFC."> Na
AFC, o ajustamento do modelo proposto foi avaliado
pelos indices CFI (indice de ajuste comparativo) e TLI
(indice de Tucker-Lewis), para os quais valores acima
de 0,80 sao aceitaveis, sendo considerados 6timos o0s
valores acima de 0,95;" e o Root Mean Square Error of
Approximation (RMSEA), para o qual sao esperados
valores inferiores a 0,08." Posteriormente, a estrutu-
ra fatorial do instrumento foi avaliada por meio de
Andlise Fatorial Exploratéria (AFE). Para verificar a
adequacdo da andlise fatorial, foi utilizado o indice
de Kaiser-Meyer-Okin Measure of Sampling Adequacy
(KMO) e o teste de Esfericidade de Bartlett (p<0,05)
que avalia a presenca de correlagdes entre as variaveis.

Em continuidade, realizou-se o método de
extragdo com Analise de Componentes Principais e
Rotacao Varimax Ortogonal. Como critério de sele-
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¢do dos fatores, adotou-se autovalor maior que 1 e
cargas significativas, aquelas superiores a 0,3.”° Em
seguida, repetiu-se a anélise fatorial confirmatdria
(AFC) com o intuito de validar a estrutura fatorial
obtida na AFE. Ap6s, calculou-se novamente o Alfa
de Cronbach dos dominios do instrumento com o
intuito de validar seu novo arranjo estrutural. Em
todas as analises foi adotado o nivel de significancia
de 5% (alfa= 0,05).

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Ftica
em Pesquisa da Escola de Enfermagem de Ribeirao
Preto da Universidade de Sao Paulo, sendo registrada
sob CAAE: 38544414.9.0000.5393 com o Parecer N.
243/2014, e os participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS

O processo de adaptagao transcultural

Posteriormente a traducdo e a adaptagdo, o
QAC ficou composto por 27 itens, nos quais os res-
pondentes deveriam se manifestar acrescentando
valores de1a5, em que 1 =ndo se aplica a competén-
cia, 2 = baixa competéncia, 3 =competéncia modera-
da, 4 = boa competéncia e 5 = excelente competéncia.
A versao adaptada do instrumento para o portugués
ficou composta por 27 itens distribuidos em cinco
dominios de competéncias para enfermeiros, sendo
eles: gerenciamento, profissionalismo, resolucao
de problemas, processo de enfermagem e conheci-
mento dos principios basicos de enfermagem para
enfermeiros hospitalares.

Em relacao as caracteristicas sociodemogra-
ficas dos participantes do piloto, 89% eram do sexo
feminino, com idade variando de 26 a 44 anos, 45%
com mais de 10 anos de experiéncia profissional e
48% entre cinco e 10 anos de atuacdo no hospital.
Para o score total, o Alpha de Cronbach do piloto foi
de 0,932, aproximando-se do instrumento original
(0,97), e variagao entre 0,58 e 0,896 para os domi-
nios, corroborando com um estudo recente que, ao
validar um instrumento denominado Nurses Core
Competence in Palliative Care, obteve um Alpha de
Cronbach nos dominios do instrumento variando
de 0,51 €0,97.1

Validade de constructo

Caracterizagdo profissional e demogrifica dos
enfermeiros hospitalares

Uma vez que o objetivo central deste estudo
foi avaliar as propriedades psicométricas do QAC,

foi aplicado em uma amostra de 273 enfermeiros
atuantes em dois hospitais, dos quais 244 (89,4%)
eram do sexo feminino, sendo a média de idade
entre eles de 38,06 anos. No que diz respeito a sua
formagcao profissional, 90(33%) possuiam somente a
Graduagcdo, 128 (46,9%) apresentavam algum tipo de
Especializacao, 46 (16%) cursaram Mestrado e apenas
nove (3%) possuiam Doutorado, apresentando média
de experiéncia profissional de 13,5 anos e média de
tempo de servico na instituigao de 10,8 anos.

Andlise das respostas do QAC segundo os
dominios

Analisando as respostas dos enfermeiros
participantes do estudo, observou-se uso constan-
te das diversas competéncias elencadas no QAC.
Assim, foi possivel verificar que somente o item 12
Participacao em pesquisas cientificas e/ ou aplicacao
de resultados referente ao dominio Gerenciamento
teve como maior ocorréncia a competéncia mode-
rada, com 33% das respostas assinaladas; todos
0s demais itens de competéncias do QAC foram
considerados pela maioria dos enfermeiros como
boas ou excelentes, revelando que mesmo diante
da realidade complexa do ambiente hospitalar, da
constante atualizacdo de tecnologias e de novas
formas de relacdes de trabalho com a presenga de
equipes multiprofissionais, ocorre uma atuagao
comprometida dos enfermeiros, ou seja, ocorrem
atitudes positivas com a busca de desenvolvimento
de intimeras competéncias profissionais.

Validade e Confiabilidade do QAC

Inicialmente, verificou-se a consisténcia interna
dos itens, com Alpha de Cronbach total de 0,923, e por
dominios apresentados 0,397 (Gerenciamento), 0,717
(Conhecimento dos principios basicos), 0,746 (Profis-
sionalismo), 0,808 (Resolucdo de Problemas) e 0,833
(Processo de enfermagem). Assim, observou-se Alpha
de Cronbach consistente em quatro dominios do QAC.

Em continuidade, foi realizada AFC, na qual
foram encontrados valores de CFI e TLI, respec-
tivamente, 0,808 e 0,783, demonstrando valores
aceitaveis para o indice CFI e abaixo para TLL e o
Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA)
foi 0,086, o que ndo significa um bom ajuste do
modelo proposto. No entanto, a fim de verificar a
validade e fidelidade do instrumento, foi realizada
AFE em que o indice de KMO foi de 0,918 e o teste
de esfericidade de Bartlett teve valor de x2=3452,816
com p<0,001. No teste de Comunalidades, eviden-
ciou-se que todos os itens possuiam valores acima
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de 0,4, variando em ordem decrescente dos valores
de 0,714 a 0,406.

Quanto a extragado de fatores, a variancia to-
tal explicada apresentou cinco autovalores superio-
res a 1,00 com uma porcentagem cumulativa de 58 %

do total da variancia, sugerindo que o instrumento
poderia ser divido em cinco dominios similares ao
instrumento original, porém com um arranjo dife-
rente. Para verificacdo desses dominios procedeu-se
arotagdo Varimax, apresentada na tabela 1.

Tabela 1 - Matriz das cargas fatoriais com Rotacdo Varimax do QAC segundo o novo arranjo estabelecido.

Ribeirdo Preto, SP, Brasil, 2017. (n=273)

Itens/Dominio

27.Comunicacao das atividades com a equipe de enfermagem

26.Documentacao das atividades da enfermagem
6.Comunicacao com colegas enfermeiros
3.Comunicagdo com pacientes e seus familiares

25.Manutencao da seguranca do paciente

4.Comunicacdo com médicos e demais membros da equipe multidisciplinar

19.Manejo adequado de pacientes criticos

15.Habilidade para avaliar as necessidades do paciente (biolégicas, psicoldgicas, so-

ciais e espirituais)

17 Habilidade em estabelecer prioridades na assisténcia ao paciente
18.Execucdo das responsabilidades de enfermagem baseadas na fundamentagao

cientifica apropriada
20.Uso eficiente do tempo no trabalho
22 Habilidades administrativas e de prestagdo de contas

23.Entusiasmo, motivagdo na conducao das atividades de enfermagem

24 Aplicacao apropriada da filosofia e procedimentos hospitalares

21.Geracdo de novos conhecimentos relacionados ao desenvolvimento da profissao

12.Participagdo em pesquisas cientificas e/ou aplicacdo de resultados
5.Comunicag¢do com o pessoal administrativo do hospital (setor de recursos huma-

nos e finangas)

14.Habilidade para realizar as etapas do processo de enfermagem

13.Conhecimento das etapas do processo de enfermagem

16.Capacidade em realizar diagnésticos de enfermagem precisos e acurados

11.Atualizagdo do conhecimento na drea da enfermagem

10.Seguranca na implementacao das habilidades de enfermagem
2.Comprometimento com a pontualidade e carga horaria de trabalho

1.Aparéncia pessoal e postura profissional
8.Compromisso com as diretrizes éticas da profissdo

7.Cumprir e fazer cumprir com as normas e regulamentos do hospital
9.Conhecimento conceitual da enfermagem (familiaridade com as ciéncias basicas e

conceitos tedricos da enfermagem)

0,721

0,645

0,635

0,629

0,594

0,578
0,745
0,680

0,613
0,501

0,478
0,695
0,638
0,618
0,570
0,543
0,514

0,758

0,685

0,655

0,467

0,443
0,752
0,558
0,556
0,528
0,515

A tabela 1 revela cargas fatoriais acima de
0,4, sendo que o item 14 apresentou a maior carga
fatorial de 0,752.

Posteriormente, realizou-se a AFC, o que
indicou melhora dos indices CFI e TLI com 0,869 e
0,853, respectivamente. O RMSEA = 0,071 e SRMR
(Standardized Root Mean Square Residual) = 0,066 se
aproximando dos valores adequados e confirmando
a validade do instrumento. Por fim, foi realizado
Alpha de Cronbach para a nova estrutura do instru-
mento, no qual se pode confirmar a consisténcia
interna dos novos dominios variando de 0,732 a

0,845 e, portanto, todos os valores consistentes.

Dessa forma, considerando a nova disposi-
¢do e agrupamento dos itens, apds andlise fatorial,
os dominios foram renomeados. Para o dominio
Gerenciamento, foram incluidos os itens 5, 12, 21,
22, 23 e 24; no dominio Comunicacao, os itens 3,
4, 6,25, 26 e 27; para o dominio Resolucao de Pro-
blemas, os itens 15, 17, 18, 19 e 20; para o dominio
Processo de Enfermagem, os itens 10, 11, 13, 14 e 16;
e para o dominio Profissionalismo, os itens 1,2, 7, 8
e 9. A versdo brasileira do QAC validado com seus
respectivos dominios estd disposta no quadro 1.
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Quadro 1 - Versao Brasileira do QAC apés validacdo de constructo. Ribeirao Preto, SP, Brasil, 2017.

1.Aparéncia pessoal e postura profissional (Profissionalismo)

2.Comprometimento com a pontualidade e a carga hordria de trabalho (Profissionalismo)

3.Comunicagdo com pacientes e seus familiares (Comunicagdo)

4.Comunicacdo com médicos e demais membros da equipe multidisciplinar (Comunicagdo)

5.Comunicagdo com o pessoal administrativo do hospital (Setor de recursos humanos e finangas) (Gerenciamento)

6.Comunicagdo com colegas enfermeiros (Comunicagéo)

7.Cumprir e fazer cumprir com as normas e regulamentos do hospital (Profissionalismo)

8.Compromisso com as diretrizes éticas da profissdo (Profissionalismo)

(Profissionalismo)

9.Conhecimento conceitual da enfermagem (Familiaridade com as ciéncias basicas e conceitos tedricos da enfermagem)

10.Seguranca na implementacao das habilidades de enfermagem (Processo de enfermagem)

11.Atualizacdo do conhecimento na area da enfermagem (Processo de enfermagem)

12.Participagdo em pesquisas cientificas e/ou aplicacao de resultados (Gerenciamento)

13.Conhecimento das etapas do processo de enfermagem (Processo de enfermagem)

14.Habilidade para realizar as etapas do processo de enfermagem (Processo de enfermagem)

problemas)

15.Habilidade para avaliar as necessidades do paciente (biolégicas, psicoldgicas, sociais e espirituais) (Resolugdo de

16.Capacidade em realizar diagnésticos de enfermagem precisos e acurados (Processo de enfermagem)

17 .Habilidade em estabelecer prioridades na assisténcia ao paciente (Resolugao de problemas)

problemas)

18.Execucdo das responsabilidades de enfermagem baseadas na fundamentacao cientifica apropriada (Resolucdo de

19.Manejo adequado de pacientes criticos (Resolugdo de problemas)

20.Uso eficiente do tempo no trabalho (Resolucao de problemas)

21.Geragdo de novos conhecimentos relacionados ao desenvolvimento da profissdo (Gerenciamento)

22.Habilidades administrativas e de prestacdo de contas (Gerenciamento)

23.Entusiasmo e motivag¢do na condugdo das atividades de enfermagem (Gerenciamento)

24.Aplicacao apropriada da filosofia e procedimentos hospitalares (Gerenciamento)

25.Manutencao da seguranca do paciente (Comunicagao)

26.Documentacao das atividades da enfermagem (Comunicagao)

27.Comunicacao das atividades com a equipe de enfermagem (Comunicagao)

DISCUSSAO

Com a crescente preocupagdo em garantir
os cuidados prestados no contexto hospitalar e a
necessidade de um quadro de enfermeiros com
competéncias especificas, foram os fatores motiva-
dores que levaram as pesquisadoras a buscarem um
instrumento que pudesse avaliar o desempenho por
meio das competéncias desses profissionais.

Nessa perspectiva, o CEQ foi uma ferramenta
de dambito internacional, construida para avaliar
as competéncias de enfermeiros. Os autores da
versao original do CEQ asseguraram a validacao
semantica, adaptacdo cultural no idioma inglés e
piloto com 50 enfermeiros, no qual foi calculada a
consisténcia interna dos itens apresentando Alpha
de Cronbach =0,97."7 Posteriormente, foi testado em
uma amostra de 258 egressos de enfermagem com
formacoes diversas, provenientes de areas rurais e
urbanas do pais de origem avaliando as suas com-
peténcias para atuarem em hospitais comparando

0 sexo, a formagdo académica e o tipo de hospital.
Contudo, destaca-se que nao foram realizados ou-
tros testes psicométricos referentes ao instrumento
original nessa etapa."”

Ressalta-se que esta investigagao, apds o
processo de adaptagao transcultural, pretendeu
avaliar a aplicabilidade da versdo adaptada do
CEQ. Nessa direcao, é notério enfatizar que o
processo de adaptagao transcultural é uma etapa
complexa que exige cautela, de modo que a versao
obtida seja adequada ao constructo e equivalente
a versao original."

Dessa forma, visando atender a esses crité-
rios, a tradugdo foi realizada por dois tradutores
independentes juramentados, que sdo profissionais
habilitados a emitir tradugdes publicas oficiais.
No processo de adaptacao do CEQ, a validade
de contetudo, incluindo equivaléncias semanticas,
culturais, idiomaticas e conceituais, foi realizada
por um Comité de especialistas. Processo este es-
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sencial para obten¢do de um instrumento com ca-
racteristicas psicométricas satisfatorias.’®* Conforme
descrito anteriormente, o CEQ é composto de 27
itens distribuidos em cinco dominios. No processo
de adaptacao do mesmo, foram realizados ajustes
minimos nas expressdes dos itens 1, 4, 7, 9, 11, 13,
17, 19, 20, 21, 23 e 27, resultando na versdo adap-
tada denominada de Questionario de avaliacao de
competéncias (QAC).

Assim, reiterando as informacoes, para ava-
liar as propriedades psicométricas, foi utilizada
uma amostra de 273 enfermeiros que atuavam em
dois hospitais de grande porte. Considerando as
respostas dos enfermeiros ao QAC, destacam-se os
itens dois e oito, em que 69,2% e 72,2% dos profis-
sionais identificaram como excelentes competéncias
pertencentes aos dominios gerenciamento e profis-
sionalismo do instrumento original, corroborando
a pesquisa realizada pelos autores do CEQ na qual
as maiores médias de respostas ficaram entre estes
mesmos dominios.’ Essas respostas dizem respeito
ao elevado comprometimento do enfermeiro com
o seu local de trabalho, realizagdo profissional
nas atividades desenvolvidas dentro do contexto
organizacional, compromisso com as diretrizes
éticas da profissao, além de indicar que o estilo de
gestdo deve estar gerando motivacao e satisfagao,
favorecendo o desempenho dessas competéncias
pelos enfermeiros.

No entanto, para a avaliacdo das proprieda-
des psicométricas do QAC, foram aferidas a sua
consisténcia interna e a validade de constructo.
A andlise da consisténcia interna mensurada pelo
Alpha de Cronbach foi de 0,923, sendo considerado
excelente valor quanto mais préximos de 1 e para
estudos conclusivos acima de 0,80, sabendo-se que
a analise da consisténcia interna como parametro
para mensuracao da confiabilidade de questionario
constitui critério importante para a qualidade de
estudos de adaptagao.”?

Para a validade de constructo do QAC, foi
utilizada Analise Fatorial, sendo que a principio,
considerando-se uma estrutura teérica ja existente,
optou-se pela AFC a fim de verificar se 0 modelo
se adequava ao modelo original. A AFC mostrou
indice de CFI aceitavel, TLI e RMSEA abaixo do
valor adequado, o que significa que o modelo ori-
ginal necessita de ajuste. Assim, considerando que
o TLI e o CFI sao medidas que comparam o modelo
proposto com a estrutura original, na tentativa de
melhorar o ajustamento do modelo, procedeu-se
a AFE. Nessa analise, o indice KMO préximo a 1
e o teste de esfericidades de Barlett com p<0,05

revelaram uma matriz adequada com correlacao
homogénea entre os itens do instrumento.”

Além da anélise do KMO e do Teste de esferici-
dade de Barlett, empregou-se também a verificacao
das Comunalidades (H?). A comunalidade indica a
quantia total da variancia que uma variavel original
compartilha com todas as outras variaveis incluidas
na analise.” Neste estudo, todos os itens apresenta-
ram valores superiores a 0,4, indicando que nenhu-
ma varidvel deveria ser excluida. Simultaneamente,
foi realizado o método de extragdo dos fatores, o
que sugeriu a extracao de cinco fatores com valores
proprios superiores a 1, contribuindo, assim, para
explicar a variancia nas varidveis originais.

Em seguida, a rotagdo dos fatores foi efetuada
e de modo a tornar o resultado empirico facilmente
interpretavel sem afetar as propriedades estatisticas,
optando-se pela rotacao ortogonal Varimax para
minimizar o ndmero de variaveis que apresentavam
altas cargas em cada fator.”” Dessa forma, para inter-
pretar o papel que cada variavel tinha na definigdo
de cada fator, foi assumido como valor minimo
aceitavel uma carga fatorial > 0,45."° Nesse sentido,
a variancia total explicada sinalizou que a escala
poderia ser dividida em cinco dominios semelhantes
ao instrumento original, porém com um novo arran-
jo entre os itens. A nova apresentacdo revelou que
os itens sao vélidos por apresentarem carga fatorial
maior do que 0,4 e, portanto, nenhum item deve ser
excluido na adaptacao da versao original do QAC.

Posteriormente, foi realizada a AFC em que
se observou melhora nos indices de CFI, TLI e RM-
SEA, demonstrando que a nova estrutura é mais
adequada para ser utilizada. Entretanto, houve um
novo arranjo dos dominios com os itens, porém nao
houve retirada de qualquer item.

Nessa direcao, cabe enfatizar que todos os
itens apresentaram afinidades tedricas com seus
respectivos dominios, sendo identificado novo Al-
pha de Cronbach para os dominios do instrumento
confirmando adequado indice de confiabilidade em
todos os dominios, sendo o instrumento considera-
do apropriado para mensurar as competéncias de-
senvolvidas pelos enfermeiros no &mbito hospitalar.

No entanto, considera-se uma limitacgao
neste estudo pelo fato da amostra pertencer apenas
a duas institui¢des hospitalares. Novas pesquisas
fornecerdo sustentabilidade para consolidar a vali-
dade do instrumento, além de corroborar para seu
fortalecimento como instrumento de avaliagdo de
desempenho dos profissionais nas organizagdes
hospitalares.
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CONCLUSAO

Instrumentos para avaliagdo de competéncias
de enfermeiros hospitalares devem auxiliar futuros
profissionais, gestores e pesquisadores a realizarem
diagnosticos de competéncias de trabalhadores para
sua determinada funcdo a fim de realizar avaliacdes
de desempenho de cada profissional, bem como
favorecer a elaboracdo de treinamento e desenvol-
vimento de seu capital humano.

Este artigo apresentou a avaliagdo psicométri-
ca realizada da versao portuguesa adaptada deno-
minada de QAC, o qual tem o objetivo de avaliar as
competéncias dos enfermeiros que atuam em hos-
pitais. Observa-se que os resultados psicométricos
encontrados na amostra utilizada se apresentaram
adequados. Assim, a estrutura final do QAC ficou
composta por 27 itens que foram agrupados aos
dominios a que pertencem obedecendo aos critérios
da AFE realizada.

Percebe-se que o novo arranjo dos itens com
os dominios ficou com uma representacao mais
favoravel que o modelo original, ressaltando que
mantiveram o namero de cinco dominios de com-
peténcias, entretanto houve substituicdo de um
termo visando melhor compreensao, ficando assim
denominados: Processo de enfermagem, Gerencia-
mento, Comunicacdo, Resolugao de problemas e
Profissionalismo.

Assim, espera-se que futuramente o QAC
possa ser adotado em investigacdes cientificas no
intuito de estabelecer dados normativos das com-
peténcias de enfermeiros hospitalares, avaliando a
sensibilidade deste instrumento antes e ap6s inter-
vengdes, como também poderd auxiliar os gestores
de servicos de enfermagem na avaliagdo de seus
colaboradores.

REFERENCIAS

1. Camelo SHH. Professional competences of nurse to
work in Intensive Care Units: an integrative review.
Rev Latino-am Enfermagem [Internet]. 2012 [cited
2017 Mar 28]; 20(1):192-200. Available from: http://
g00.gl/m3KCQO

2. Oliveira DA, Gongalves RS, Barbosa ACQ. Percepcao
dos gestores de recursos humanos em relacdo
ao modelo de gestdao por competéncias. Rev FSA
[Internet]. 2014 [cited 2017 Mar 28]; 11(2):01-26.
Available from:http:/ / www#4.fsanet.com.br/revista/
index.php/fsa/article/viewFile/363/316

3. CameloSHH, AngeramiELS. Professional competence:
the building of concepts and strategies developed by
health services and implications for nursing. Texto
Contexto Enferm [Internet]. 2013 [cited 2017 Apr 10];

10.

11.

12.

13.

14.

22(2):552-60. Available from: http:/ / www.scielo.br/
pdf/tce/v22n2/v22n2a34.pdf

Kalb KB, Cherry NM, Kauzloric J, Brender A, Green
K, Miyagawa L, et al. A competency-based approach
to public health nursing performance appraisal.
Public Health Nurs [Internet]. 2006 [cited 2017 Mar
28]; 23(2):115-38. Available from: http:/ /www.ncbi.
nlm.nih.gov/pubmed /16684187

Safadi R, Jaradeh M, Bandak A, Froelicher E.
Competence assessment of nursing graduates of
Jordanian universities. Nurs Health Sci [Internet].
2010 [cited 2017 Mar 28]; 12(2):147-54. Available from:
http:/ /www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed /20602685

Nilsson J, Johansson E, Egmar AC, Florin J, Leksell J,
Lepp M, et al. Development and validation of a new
tool measuring nurses self-reported professional
competence- The Nurse Professional Competence
(NPC) Scale. Nurse Educ Today [Internet]. 2014 [cited
2017 Mar 28]; 34(4):574-80. Available from http://
www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed /23938092

Camelo SHH, Rocha FLR, Chaves LDP, Silva VLS,
Soares MI. Competencias profesionales y estrategias
organizacionales de gerentes de enfermeria. Cienc
Enferm [Internet]. 2016 [cited 2017 Mar 28]; 22(1):75-
86. Available from: http:/ /www.scielo.cl/ pdf/cienf/
v22nl/art_07.pdf

Paiva KCM, Junior WJS. Competéncias profissionais
de enfermeiros e sua gestdo em um hospital
particular. Rev Bras Enferm [Internet]. 2012 [cited
2017 Mar 28]; 65(6):899-90. Available from: http://
www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid
=50034-71672012000600003

Guillemin F, Bombardier C, Beaton DE. Cross-cultural
adaptation of health related quality of life measures:
literature review and proposed guidelines. J Clin
Epidemiol. 1993; 46(12):1417-32.

Borsa JC, Damésio BF, Bandeira D. Adaptacado e
validacao de instrumentos psicoldgicos entre culturas:
algumas consideracdes. Paidéia [Internet]. 2012 [cited
2017 Mar 28]; 22(53):423-32. Available from: http://
www.scielo.br/pdf/paideia/v22n53/14.pdf

Crocker L, Algina J. Introduction to Classical and
Modern Test Theory. New York (US): CBS College
Publishing; 1986.

Yuan KH, Bentler PM. Structural equation modeling.
In: C Rao, S Sinharay. ‘Handbook of Statistics:
Psychometrics’. Handbook of Statistics, Elsevier; 2007.
chapter 10.

Brown TA. Confirmatory Factor Analysis for Applied
Research. Second edition. New York: The Guilford
Press; 2015.

Pilati R, Laros JA. Modelos de equacdes estruturais
em psicologia: conceitos e aplica¢des. Psic: Teor e
Pesq [Internet]. 2007 [cited 2017 Mar 28]; 23(2):205-
16. Available from: http:/ /www.scielo.br/scielo.
php?pid=50102-37722007000200011&script=sci_
abstract&tlng=pt

Texto Contexto Enferm, 2018; 27(3):e2140017



Avaliacdo da aplicabilidade da versao portuguesa de um questiondrio... 9/9

15. Hair Junior JF, Black WC, Babin BJ, Anderson RE,
Tatham RL. Multivariate Data analysis. Seventh
Edition. Upper Saddle River: Prentice Hall; 2010.

16. Slatten K, Hatlevik O, Fagerstrom L. Validation
of a new instrument for self-assessment of nurses
core competencies in palliative care. Nurs Res
Pract [Internet]. 2014 [cited 2017 Mar 28]:1-8.
Available from: http:/ /www.hindawi.com/journals/
nrp/2014/615498/

17. Sperber AD. Translation and validation of study
instruments for cross-cultural research. Gastroenterel
[Internet]. 2004 [cited 2017 Mar 28]; 126(1 Suppl.
1):124-8. Available from: http:/ /www.ncbi.nlm.nih.
gov/pubmed /14978648

18. Beaton DE, Bombardier C, Guillemin F, Ferraz MB.

Correspondéncia: Silvia Helena Henriques Camelo.
Universidade de Sdo Paulo

Escola de Enfermagem de Ribeirao Preto,

Departamento de Enfermagem Geral e Especializada
Avenida dos Bandeirantes, 3900 - Campus Universitdrio
14040-902 - Monte Alegre, Ribeirao Preto, SP, Brasil
E-mail: shcamelo@eerp.usp.br

Guidelines for the process of cross-cultural adaptation
of self report measures. Spine. 2000; 25(24):3186-91.

19. Vieira VA. Escalas em Marketing: métricas de resposta
do consumidor e de desempenho empresarial. Sao
Paulo: Editora Atlas S.A.; 2011.

20. Kerwee CB, Screllingerhout JM, Vergagen AP, Koes
BW, De Vet HC. Methodological quality of studies
on the measurement properties of neck pain and
disability questionnaires: a systematic review. ]
Manipulative Physiol Ther [Internet]. 2011 [cited 2017
Mar 28]; 34(4):261-72. Available from: https:/ /www.
ncbi.nlm.nih.gov/pubmed /21621728

21. Pallant J. SPSS survival manual: A step by step guide
to data analysis using SPSS. 6th ed. McGraw-Hill
Education; 2016.

Recebido: 10 de abril de 2017
Aprovado: 08 de novembro de 2017

This is an Open Access article distributed under the terms of
the Creative Commons (CC BY).

Texto Contexto Enferm, 2018; 27(3):e2140017



