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RESUMO: Estudo metodolégico, realizado no periodo de julho/2011 a junho/2012, que objetivou traduzir e adaptar culturalmente
para o Brasil o instrumento chinés (it & PRAE & ¥ * R B E 122 T 444 15 2  §Y) que avalia a intengdo dos profissionais de satide de
cumprir as condutas pds-exposicao ocupacional a material biolégico. A amostra foi aleatéria e constituida por 15 profissionais de
enfermagem, expostos a material biolégico. O processo de adaptacdo cultural mostrou-se satisfatério e a validagao semantica evidenciou
que o instrumento é compreensivel (73,3%), adequado a cultura brasileira e bem aceito (85,2% dos itens com respostas favoraveis).
O uso do instrumento em pesquisas brasileiras possibilitard ampliar a discussdo sobre a¢des de prevengdo a exposigdo ocupacional a
material biolégico e planejamento de novas estratégias para os servicos de satde.

DESCRITORES: Exposicao a agentes biolégicos. Enfermagem. Intencao. Satide do trabalhador. Estudos de validagao.

ASSESSMENT OF ADHERENCE TO POST-EXPOSURE CONDUCTS
AMONG HEALTH WORKERS: TRANSLATION AND CULTURAL
ADAPTATION OF AN INSTRUMENT

ABSTRACT: Methodological study, undertaken between July /2011 and June/2012, whose aim was to translate and culturally adapt
to Brazil the Chinese instrument (i & P AF % % * f B %12 5 3 444 15 2 3 B that assesses health professionals” intent to comply with
conducts post-occupational exposure to biological material. The sample was random and consisted of 15 nursing professionals, exposed
to biological material. The cross-cultural adaptation process showed to be satisfactory and the semantic validation evidenced that
the instrument is understandable (73.3%), appropriate for the Brazilian culture and well accepted (85.2% of the items with favorable
answers). The use of this instrument in Brazilian studies will permit broader discussions about actions to prevent occupational exposure
to biological material and the planning of new strategies for the health services.

DESCRIPTORS: Exposure to biological agents. Nursing. Intention. Occupational health. Validation studies.

EVALUACION DE LA ADHESION A LAS CONDUCTAS POST-
EXPOSICION ENTRE TRABAJADORES DE SALUD: TRADUCCION Y
ADAPTACION CULTURAL DE INSTRUMENTO

RESUMEN: Estudio metodolégico, desarrollado entre julio/2011 y junio/2012, con objeto de traducir y adaptar culturalmente para Brasil
el instrumento chino (it & B AE & ¥ 4 R % ¥ T 4 15 2 i HE) que evalia la intencién de los profesionales de salud de cumplir con
las conductas post-exposicién profesional a material biolégico. La muestra fue aleatorizada y abarcé a 15 profesionales de enfermeria
expuestos a material biolégico. El proceso de adaptacién cultural se mostré satisfactorio y la validacién semdntica evidencié que el
instrumento es comprensible (73,3%), adecuado a la cultura brasilefia y bien aceptado (85,2% de los items con respuestas favorables).
El uso del instrumento en investigaciones brasilefias posibilitara ampliar la discusién sobre las acciones de prevencion a la exposicion
ocupacional a material biol6gico y la planificacién de nuevas estrategias para los servicios de salud.

DESCRIPTORES: Exposicién a agentes biologicos. Enfermeria. Intencién. Salud laboral. Estudios de validacién.
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INTRODUCAO

Nas instituicoes de assisténcia a saude, os
trabalhadores sdo expostos a riscos ocupacionais
biol6gicos, quimicos, fisicos, psicossociais e a
situacdes antiergondmicas.! A execugdo das ati-
vidades laborais em ambientes onde esses riscos
estdo presentes pode causar adoecimento e/ou
acidente de trabalho.?

Em se tratando dos riscos biol6égicos, os
agentes infecciosos, causadores de infec¢des ocu-
pacionais, que acometem com mais frequéncia os
trabalhadores de satde sdo os Virus da Imuno-
deficiéncia Humana (HIV), da Hepatite B (HBV)
e Hepatite C (HCV). Embora a prevengao a expo-
si¢do seja a principal medida para evitar esse tipo
de infecgdo, a adogao de condutas p6s-exposicao
adequadas torna-se, também, importante fator de
protecdo para evitar o adoecimento pelo trabalho.!

A Organizacdo Mundial de Satide estima a
ocorréncia de trés milhdes de acidentes percuta-
neos, com agulhas contaminadas por material
biolégico, por ano, entre trabalhadores da éarea
da satde, no mundo inteiro.’ No Brasil, é recente
a sistematizacdo de registros de acidentes ocu-
pacionais com material biolégico, impedindo o
conhecimento da magnitude desse problema,*
mas vérias investigagdes realizadas no pais con-
firmam que os trabalhadores de enfermagem estao
constantemente expostos a material biologico e
apresentam os maiores indices de acidentes de tra-
balho com esse tipo de exposi¢do.>*” A maioria dos
acidentes ocorre devido as exposicdes percutaneas,
com agulhas ocas, e nos dedos das maos. Entre as
causas da exposi¢do ocupacional encontram-se as
inadequadas condicoes de trabalho, ndo utilizagédo
de material de seguranca como Equipamento
de Protecdo Individual (EPI) e dispositivos com
agulhas retréteis, descarte inadequado de mate-
riais perfurocortantes,>® sobrecarga de trabalho,
fatalidade, culpa do profissional e negligéncia.

Essa é uma realidade preocupante, visto que
a adesdo as condutas pés-exposicao entre os profis-
sionais de satde ainda ndo é satisfatoria.'"™*? Estudos
mostram que cerca de 30% dos profissionais que se
acidentam com material biol6égico ndo procuram
atendimento clinico especializado para inicio das
condutas pés-exposi¢do recomendadas.’> Um
estudo sobre a adesdo ao tratamento profilatico
pos-exposicao a material biolégico revelou que
339 profissionais (53% da populacao estudada) que
iniciaram o acompanhamento clinico abandona-
ram o tratamento antes do tempo recomendado.'
O alto indice de abandono do acompanhamento

pos-exposicao a material biolégico revela a falta
de importancia atribuida a esse tipo de exposigdo
pelos trabalhadores e, por parte das instituigdes, na
maioria das vezes um ineficaz sistema de monito-
ramento dos trabalhadores acidentados."

Analisando os artigos cientificos relacionados
a instrumentos validados que quantificassem as
varidveis psicossociais envolvidas no comporta-
mento em saude, necessarios para a prevengao
das infeccdes, advindas da exposi¢do ocupacional
a material biologico potencialmente contaminado,
constatou-se a auséncia de instrumentos brasileiros
validados que abordassem as condutas po6s-ex-
posicao a material biolégico. Esses artigos foram
selecionados em uma busca as bases de dados
eletronicas ISI Web of Knowledge, Scopus, PubMed,
Lilacs e na Colecao SciELO, publicados no periodo
de 1989 a 2011, nos idiomas portugués, espanhol e
inglés, e identificados pelo mecanismo de busca das
palavras-chave/descritores (exposicdo a agentes
biol6gicos, condutas poés-exposigdo, riscos ocupa-
cionais, atitude, adesdo, enfermagem, equipe de
enfermagem, pessoal de satide, escalas e estudos
de validagdo). Entre os instrumentos encontrados,
desenvolvidos em outros paises, foi selecionado o
instrumento denominado Comply with post-exposure
management among health care workers, desenvolvido
originalmente no idioma chinés (i* % B4 & ¥ 4
RBREIE R T &4 18 2 EH)

O referido instrumento foi selecionado
para ser utilizado no estudo ora apresentado, por
abordar as condutas pds-exposi¢do ocupacional
a material biol6gico na drea da satide, por adotar
referencial teérico para embasar as suas discus-
sOes e andlises e por ter sido submetido, por seus
autores, a validacéo de face e contetdo e ao teste
de confiabilidade, que avaliou sua consisténcia
interna, utilizando o alfa de Cronbach (com indice
de 0,60 a 0,95, nas seis subescalas). Apesar de o
instrumento original ter sido elaborado para os
profissionais de satide, o processo de validagao
ocorreu em uma amostra de enfermeiros.

Para a elaboracdo desse instrumento, os
autores seguiram o referencial da Teoria do Com-
portamento Planejado (TCP). Essa teoria tem por
objetivo predizer e compreender as influéncias
motivacionais do comportamento. O principal
fator que determina o comportamento é a inten-
¢do, que é resultante de trés varidveis, a atitude
(avaliacao positiva ou negativa que o individuo
tem em relagdo a realizacdo de determinado com-
portamento), a norma subjetiva (percep¢do que
o individuo tem a respeito das pressdes sociais
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que sao exercidas sobre ele para a realizagdo ou
nao de determinado comportamento) e o controle
comportamental percebido (refere-se a facilidade
e/ou dificuldade percebida pelo individuo para
executar um comportamento).'*

Como no Brasil ndo existe instrumento que
faca a referida avaliacdo e o instrumento encontrado
foi desenvolvido em outro idioma, pais e cultura,
esta pesquisa teve como objetivo traduzir e adaptar
para a cultura brasileira, o instrumento Comply with
post-exposure management among health care workers.”

METODO

Estudo metodolégico,” quantitativo, que
teve a finalidade de adaptar culturalmente um
instrumento que avalia a intengdo de cumprir as
condutas pds-exposicdo ocupacional a material
biolégico.

Na literatura cientifica, sdo encontradas
varias propostas para o desenvolvimento de es-
tudos de adaptacao cultural de instrumentos de
pesquisas. Uma dessas propostas, publicada em
1993 e posteriormente atualizada, recomenda as
seguintes etapas: tradugao inicial do instrumento
original, sintese das tradugdes, retrotraducao (back-
translation), avaliacao das tradugdes por um comité
de juizes, pré-teste, submissdao do processo a um
comité constituido por autores ou responséveis
pelo instrumento.'*"” Essas etapas foram aprimo-
radas por outros estudos que também sugeriram
a obtencdo de uma sintese, depois das traducdes
iniciais e propuseram ainda que essa sintese
fosse submetida ao comité de especialistas antes
da realizacdo da retrotraducdo, possibilitando
precocemente a detecgdo de erros ou problemas
de compreensao.'® Essa proposta foi utilizada por
alguns pesquisadores brasileiros com o acréscimo
da etapa de analise semantica dos itens realizada
antes do pré-teste, objetivando identificar como os
entrevistados compreendem os itens e se eles te-
riam sugestdes de modificacao em alguns deles.*

Assim, as seguintes etapas foram percorri-
das neste estudo: tradu¢do do instrumento para
a lingua portuguesa, obtencao da sintese das tra-
dugdes, avaliagdo por um comité de especialistas,
retrotradugao (back-translation), obtencdo de uma
versdo consensual no idioma de origem e com-
paragdo com a versao original, andlise semantica
dos itens. As demais etapas, que incluem o pré-
teste e a andlise das propriedades psicométricas,
necessdrias para a validacao do instrumento, serdo
desenvolvidas posteriormente.

Para a realizagdo da etapa de andlise seman-
tica, foram utilizados dois formularios (Formulario
de Impressao Geral - FIG, e Formulario Especifico
- FE), os quais foram elaborados pelo Grupo Disa-
bilities Kids (DISABKIDS®) e traduzidos e validados
culturalmente para o Brasil por pesquisadores bra-
sileiros.” A utilizacao desses questionarios permitiu
uma avaliagdo geral do instrumento e uma avaliacdo
especifica, incluindo todas as subescalas apresenta-
das no instrumento. O DISABKIDS® é um projeto
europeu que estuda a melhoria da qualidade de vida
de criangas com condigdes cronicas de satde e que
tem desenvolvido um conjunto de instrumentos de
qualidade de vida, relacionada a satide, que estdo
sendo disponibilizados para o Brasil desde 2004.
Dentre as recomendagdes do Grupo DISABKIDS®,*
quando um instrumento possui um grande niimero
de itens, torna-se necessario dividir a amostra e os
itens em grupos para que a utilizacdo do FE garanta
a fidedignidade das respostas e para evitar o des-
gaste e o cansaco com avaliacao detalhada de todos
os itens componentes de um instrumento.

Visando a adaptagdo do instrumento esco-
lhido para a realidade brasileira, optou-se pela
inclusao das categorias do auxiliar de enfermagem,
do enfermeiro e do técnico de enfermagem na
amostra desse estudo, e ndo apenas da categoria do
enfermeiro como consta no instrumento original.
Essa alteracao na amostra utilizada para adaptagao
do instrumento para o Brasil foi autorizada pelo
primeiro autor do instrumento original, e consi-
derada adequada pelo referido autor.

Para atender as diretrizes do grupo DISA-
BKIDS® e obter as avaliagdes dos grupos para a
avaliacao especifica do instrumento, foi definida
amostra probabilistica de 15 profissionais de en-
fermagem expostos a acidente de trabalho com
material biolégico, sendo cinco sujeitos de cada
categoria profissional da enfermagem. Foram
incluidos no estudo os profissionais de enferma-
gem que estavam em atividade durante o periodo
de coleta de dados, ou seja, que ndo estavam em
gozo de férias, licencas médicas ou outro tipo de
afastamento. Um sorteio foi realizado no software
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS),
versao 17, para definicao da amostra.

A etapa de andlise semantica foi realizada em
um hospital universitario do interior de Minas Ge-
rais, no periodo de 14 a21,/05/2012. A escolha desse
hospital se deve ao fato de esse possuir profissionais
das trés categorias de enfermagem em ntmero sufi-
ciente para que, na definigdo da amostra, houvesse
representacdo igualitdria entre as mesmas.
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A populacao alvo do estudo foi constituida
por 110 profissionais de enfermagem atuantes
nesse hospital e que foram expostos a acidente de
trabalho com material biolégico, no periodo de
2010 a 2012, conforme listagem fornecida pelo Ser-
vico Especializado em Engenharia de Seguranca e
em Medicina do Trabalho (SESMT) da instituicdo.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica
em Pesquisa da instituigdo participante do estudo,
conforme Resolucdo n. 196/96, do Conselho Na-
cional de Satide, que regulamentava, na época do
estudo, as pesquisas envolvendo seres humanos,*
recebendo parecer favoravel, conforme Protocolo
de Aprovacao n. 041/12. Atendendo essa Reso-
lugdo, foi elaborado e, apds, assinado o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
que garante a participacao livre e voluntaria dos
sujeitos da pesquisa, bem como o seu anonimato
e o sigilo sobre as informagodes coletadas.

O processo de adaptagdo do instrumento
Comply with post-exposure management among health
care workers ocorreu a partir da autorizagao de uti-
lizagdo, concedida pelo primeiro autor do instru-
mento, que enviou, via correio eletronico, a versao
original, no idioma chinés. Para a utilizacao dos
formularios do Grupo DISABKIDS®, na realizagao
da etapa de anélise semantica deste estudo, uma
autorizagao prévia foi fornecida pela representante
do referido grupo no Brasil.

A versao original do instrumento Comply with
post-exposure management among health care workers
é autoaplicavel e possui duas partes de perguntas
sequenciais, uma relacionada aos Dados Basicos do
sujeito do estudo e outra com informac6es sobre a
altima Exposicao ao risco ocupacional a material
biol6gico. Apos esses itens, os autores apresenta-
ram seis subescalas, que foram elaboradas com
questdes tipo Likert, com opgdes de respostas
especificas para cada uma delas. Essas subescalas
estdo numeradas e sdo relacionadas aos constructos
da TCP, que sao assim definidas por seus autores:
1 - Atitude dos profissionais da drea da satde ex-
postos acidentalmente a material biol6gico, defini-
da como o grau de avaliacdo positiva ou negativa
relacionada a adesao as condutas pds-exposicao;
2 - Normas subjetivas, que se refere a percepgao
dos profissionais de satde sobre a pressao social
exercida sobre os mesmos, para aderir as condu-
tas pos-exposicdo. As proximas trés subescalas
abordam o controle comportamental percebido,
definido como a percepgdao dos profissionais de
saude sobre a dificuldade ou a facilidade com que
as condutas pos-exposicdo podem ser realizadas.

Essa percepgdo é medida por meio: 3- conhecimen-
to, 4- autoeficicia e 5- recursos. A sexta e ultima
subescala é denominada Intengdo de cumprir as
condutas apds a exposigdo a risco ocupacional e
foi definida como a inten¢ado de informar futuras
lesGes, participar do aconselhamento, receber va-
cinagdo e profilaxia pés-exposicdo e retornar para
os testes de acompanhamento finais de sorologia."

Uma versao reduzida da terceira versao
desse instrumento, contendo apenas as perguntas
relacionadas aos dados basicos de caracterizagdo
dos sujeitos e as seis subescalas, foi utilizada na
etapa de andlise semantica. A segunda parte do
instrumento, que caracteriza a exposigao ao risco
ocupacional a material biol6gico, foi excluida des-
sa etapa, com a intencdo de reduzir o nimero de
questdes, visto que os dois formularios elaborados
pelo Grupo DISABKIDS® também seriam utiliza-
dos. A primeira parte foi mantida com o objetivo
de caracterizar os sujeitos participantes dessa
etapa, fundamentando a discussao dos resultados.

O FIG possui quatro perguntas, com opgdes
de resposta objetivas, como: O que vocé achou do
nosso questionario em geral? - As questdes sdo
compreensiveis? - E sobre as opgdes de resposta?
Vocé teve alguma dificuldade em usa-las? - As
questdes sao importantes para a sua situagao? Ou-
tras trés questoes abertas permitem que o sujeito
manifeste suas sugestoes de mudancas ou acrésci-
mos no instrumento, além de questionar se houve
alguma pergunta que ele ndo quis responder.

O FE possui trés perguntas com respostas
fechadas, que avaliam a importancia atribuida ao
item (Isso é importante para a sua situagdo?), as
dificuldades de entendimento encontradas pelo
sujeito (Vocé tem dificuldade para entender essa
questdo?) e a opinido do sujeito sobre a clareza das
opgoes de respostas de cada item (As opcdes de
respostas estao claras e consistentes [de acordo] com
a questdo?). Além disso, oferece espaco para que o
sujeito possa, quando necessério, reformular o item
(Como vocé falaria/expressaria isso?) e outro espago
para que o sujeito possa descrever o item conforme o
seu entendimento (Vocé poderia me dizer, em suas
palavras, o que essa questao significa para vocé?).

Para iniciar a primeira etapa do processo de
tradugdo e adaptacdo do instrumento para a cultura
brasileira, uma empresa especializada em tradu-
¢Oes foi contratada para a realizagdo das tradugdes
iniciais da versao original do instrumento. As duas
tradugdes foram realizadas por tradutores inde-
pendentes, brasileiros ou naturalizados, bilingues
(portugués/chinés). Posteriormente, essas tradu-
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¢oes foram analisadas e sintetizadas em uma versao
consensual, em portugués, obtida em uma reunido
realizada na Escola de Enfermagem de Ribeirao
Preto da Universidade de Sdo Paulo (EERP/USP),
com a presenca de dois pesquisadores envolvidos
com a pesquisa e de uma tradutora, graduanda do
curso de enfermagem, natural de Taiwan, brasileira
naturalizada e com fluéncia no idioma chinés.

O comité de especialistas, responsavel pela
segunda etapa do processo, foi constituido por espe-
cialistas nos conceitos explorados pelo instrumento
e na metodologia, sendo um psicélogo, docente,
especialista no referencial teérico utilizado pelos
autores do instrumento original; duas enfermeiras,
docentes, com conhecimento sobre a metodologia
utilizada neste estudo, duas enfermeiras, docentes,
pesquisadoras na area de Satiide do Trabalhador. A
reunido aconteceu na EERP/USP e contou, também,
com a participacao da mesma tradutora da etapa
anterior. Um documento avaliativo foi elaborado
com arelagao de todos os itens da versao consensual
em portugués do instrumento e com espaco préprio
para a avaliacdo e registros das sugestoes de cada es-
pecialista, para cada equivaléncia analisada (equiva-
léncias semantica, idiomatica, cultural, conceitual).
As equivaléncias entre as versdes do instrumento
foram estabelecidas quando houve a concordéncia
de, pelo menos, 80% dos especialistas.”

Com a finaliza¢do da etapa anterior, obte-
ve-se a segunda versdo, em portugués, que foi
encaminhada para a retrotraducdo. A empresa
especializada, contratada para a realizagdao das
primeiras traducdes, foi também responsavel
pelas retrotradugoes (idioma portugués para o
idioma chinés). As tradugdes foram realizadas
por tradutores independentes, de nacionalidade
chinesa, obtendo-se, assim, duas versoes traduzi-
das. A empresa ofereceu garantia documentada
da nacionalidade dos tradutores.

Para a obtencdo de uma versao chinesa final,
ap0s o término das retrotradugdes, foi iniciada a
realizacdao de uma sintese das mesmas, com a par-
ticipacdo dos tradutores da empresa contratada,
responsaveis pela traducao portugués/chinés e
de uma tradutora com fluéncia nos dois idiomas.

Essa versao chinesa final foi entdo enviada
ao primeiro autor do instrumento original, para a
realizacdo da comparagdo da versao original do
instrumento com a versao chinesa final, obtendo
parecer favordvel, sem sugestdes de alteracdes.
Dessa forma, obteve-se a terceira versao do instru-
mento que, apds a coleta de dados, foi submetida
a etapa de analise seméantica.

A andlise semantica dos itens dessa terceira
versdo do instrumento, em portugués, teve como
finalidade identificar, junto aos sujeitos, a aceitagao,
arelevancia e a compreensdo dos itens e das opgdes
de respostas do instrumento a ser validado e se eles
teriam sugestoes de modificacao em alguns deles.

Na coleta de dados dessa etapa, a versdo
reduzida do instrumento e o FIG foram respon-
didos por todos os sujeitos da amostra. O FE foi
respondido por um grupo determinado de sujei-
tos, como preconiza a proposta do grupo DISA-
BKIDS®, também utilizada em estudos realizados
no Brasil.?#% As seis subescalas foram divididas
em quatro subséries, de forma que cada FE apre-
sentasse os itens de uma subsérie, possibilitando a
avaliacao da importancia de cada item, dificulda-
des encontradas, clareza das opgdes de respostas,
e com espago para sugestoes de reformulacdes dos
itens, quando necessario.

Antes do preenchimento desse formulario,
foi realizado um sorteio, mantendo a proporgao
de pelo menos um sujeito de cada categoria pro-
fissional de enfermagem, para avaliagdo de cada
subescala, conforme descrito no quadro 1.

Quadro 1 - Divisdao das quatro subséries por itens de cada subescala e categoria profissional

Subsérie Subescalas

Divisao das categorias profissionais da enfermagem

Subescala 1

Subsérie A (12 itens)

Aux. Enfermagem

Aux. Enfermagem

Enfermeiro Téc. Enfermagem

Subescala 2

Subsérie B (16 itens)

Aux. Enfermagem

Enfermeiro

Enfermeiro Téc. Enfermagem

Subescala 3

Subsérie C (13 itens)

Aux. Enfermagem

Enfermeiro

Téc. Enfermagem Téc. Enfermagem

Subescala 4
(7 itens)
Subescala 5
(6 itens)
Subescala 6
(7 itens)

Subsérie D Aux. Enfermagem

Enfermeiro

Téc. Enfermagem -
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Os sujeitos receberam esclarecimentos sobre
os objetivos do estudo e orientagdes relacionadas
a coleta de dados. Aqueles que concordaram em
participar do estudo e uma pesquisadora assina-
ram, em duas vias, o TCLE, elaborado para este
estudo. Em seguida, foram disponibilizados os
instrumentos de coleta de dados, que foram preen-
chidos pelos sujeitos participantes, na presenca de
um dos autores, que procedeu as anotagdes das
duavidas referidas pelos sujeitos, do tempo gasto
para o preenchimento e de suas observagdes.

RESULTADOS

As etapas de tradugdo e adaptacdo do instru-
mento foram realizadas em 11 meses, no periodo
de julho/2011 a junho/2012.

Reportando a primeira parte do instru-
mento (dados basicos), observou-se que, entre
os 15 profissionais de enfermagem participantes
do estudo, 13 eram do sexo feminino, sendo seis
casados e seis solteiros e nove sujeitos cursaram
0 ensino superior. A idade média encontrada foi
de 39,8 anos (intervalo de 22 a 60 anos) e o tempo

de trabalho foi, em média, de 13,9 anos (intervalo
de um a 35,6 anos).

Algumas alteragdes foram realizadas na
etapa de avaliacdo do comité de especialistas,
resultantes, principalmente, das avaliacbes das
equivaléncias semantica e cultural. Uma situagdo
que pode exemplificar a divergéncia cultural entre
os dois paises é a presenca do termo “sogros” nos
itens da subescala 2 - normas subjetivas, pois, na
versao original do instrumento, entre as pessoas
consideradas significativas para o sujeito, os so-
gros aparecem ao lado dos pais na composigao
dos itens dessa subescala, o que mostra um trago
importante da cultura oriental.

A etapa de anélise seméantica indicou a
necessidade de modificagdes em algumas partes
do texto do instrumento como, por exemplo, as
substituicdes de alguns termos, restruturagdo de
algumas questdes, objetivando tornar mais claro
o instrumento e mais facil a sua leitura.

Destaca-se que todas as modificagdes reali-
zadas por essas duas etapas tiveram aprovacao
do primeiro autor do instrumento original e estdo
descritas no quadro 2.

Quadro 2 - Alteragdes realizadas no instrumento ap6s as etapas de avaliagao do comité de especialistas

e analise semantica

Item Alteraciao Redacgdo anterior Nova redagao Justificativa(s)

Todos  |Substituicdo do |- - O termo agulha causou davidas
termo “agulha” para os participantes que nao se
por “material acidentaram com esse material, mas
biolégico” tiveram acidentes com exposicdo a

material biolégico.

Titulo Reformulagdo |Condutas de profis- | Adesao as Condutas Padronizar o texto em relagdo ao
sionais da area da | Pés-Exposicao entre termo “agulha” e mudar o titulo
satde pos-exposicao | Trabalhadores de Satide | para a tradugédo, em inglés (Comply
ocupacional por aci- | (ACPETS) with post-exposure management among
dentes com agulhas health care workers).

Dados |Reformulagdo |Vocé ja sofreu Quantas vezes vocé ja so- | Devido a divida ja descrita, criada

Basicos | e substituicdo |acidente de trabalho |freu acidente de trabalho |com o termo agulha, e necessidade

Item9 |pela expres- com agulhas? com material biolégico? | de quantificar o namero de aci-
sdo “material Dentre elas, notificou dentes de trabalho e notificacGes
biolégico” quantas vezes? realizadas pelo sujeito.

Subescala 2 | Retirada do Eu costumo seguir | Eu costumo seguir as Alteragdo sugerida pelo comité de
Itens 2.1 a |termo “sogros” |as opinides dos opinides dos meus pais | especialistas para obtengdo da equi-
2.4 meus pais (sogros) valéncia cultural do instrumento

Constatou-se que 13(86,7%), dos 15 sujeitos
participantes, ndo questionaram o nimero de itens
do instrumento, no entanto, dois sujeitos (13,3%)
se manifestaram a esse respeito, considerando-o
extenso. O tempo aferido para o preenchimento
da versdo reduzida do instrumento e dos dois for-

muldrios utilizados para a andlise semantica variou
entre 23 e 86 minutos, com média de 47 minutos.
Nesse célculo, esta incluido o tempo gasto com os
comentdrios dos sujeitos e a resolucdo de dividas.
Nao foi mensurado o tempo gasto para o preenchi-
mento apenas da versao reduzida do instrumento.
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Na andlise das respostas fornecidas no
preenchimento do FIG, a avaliagdo atribuida ao
instrumento pelos 15 sujeitos participantes da
etapa de Andlise Semantica variou entre muito
bom (53,3%) e bom (46,7 %). Quanto a compreen-
sdo dositens, 73,3% consideraram que 0s mesmos
eram faceis de responder e 26,7% consideraram

que os itens eram as vezes dificeis de responder.
A importancia dos itens do instrumento mostrou
resultados expressivos, com 86,7% atribuindo
muita importancia e 13,3% considerando que os
itens eram as vezes importantes. Esses resultados
estdo apresentados na tabela 1.

Tabela 1 - Resultados obtidos pelo Formulario de Impressdo Geral,” utilizado na etapa de analise
semantica do instrumento Adesdo as Condutas Pés-Exposicdo entre Trabalhadores de Saade

(ACPETS)

Itens do formulario de impressao geral

Frequéncia de

Alternativas de respostas respostas (n=15)

n %
O que vocé achou do nosso questionario em geral? Muito bom 8 53,3
Bom 7 46,7
Regular/mais ou menos - -
As questdes sdo compreensiveis? Faceis de entender 11 73,3
As vezes dificeis de entender 4 26,7
Nao compreensiveis - -
E sobre as opg¢Ges de resposta? Vocé teve alguma dificuldade em Nenhum /sem dificuldade 6 40
usé-las? Algumas dificuldades 9 60
Muitas dificuldades - -
As questdes sdo importantes para a sua situacao? Muito importantes 13 86,7
As vezes importantes 2 13,3

Nenhuma/sem importancia - -

Entre os problemas diagnosticados com o
preenchimento do FIG, os resultados menos fa-
vorédveis foram encontrados na terceira questao,
relacionada as opgdes de resposta do instrumen-
to. Entre os sujeitos que informaram esse tipo
de dificuldades constavam quatro auxiliares de
enfermagem, trés enfermeiros e dois técnicos de
enfermagem. O tnico auxiliar de enfermagem
que ndo relatou dificuldades com as opgdes de
respostas possui nivel superior completo.

Em relacao aos resultados obtidos com o FE,
verificou-se que, do total de 61 itens, 52 (85,2%)
apresentaram respostas favoraveis as questdes
apresentadas pelo formulario e apenas nove apre-
sentaram problemas.

O FE avalia os 61 itens do instrumento por
meio de trés perguntas, obtendo-se, dessa forma,
183 respostas, sendo que 18 respostas tiveram ava-
liacdes negativas e, dessas, 11 respostas eram de au-
xiliares de enfermagem, cinco respostas de técnicos
de enfermagem e duas respostas de enfermeiros.

Com o objetivo de amenizar as dificulda-
des encontradas e otimizar o entendimento do
instrumento como um todo, algumas alteracoes

foram realizadas em algumas opcdes de resposta
(subescalas 1, 2, 4 e 6) e no enunciado de alguns
itens (subescalas 1, 3 e 5). Outra alteracdo reali-
zada foi a inclusao de um texto de carater geral
e informativo, antes do inicio das seis subescalas
(Informagao: nas préximas paginas vocé responde-
ra a seis escalas que possuem op¢des de respostas
relacionadas a sua opinido e/ou compreensao
sobre a exposicdo acidental a material biolégico).

Destaca-se que, na subescala 2 (normas
subjetivas), os itens levam em consideragao as
expectativas das pessoas significativas para os pro-
fissionais de enfermagem (pais, irmdos, conjuge
ou namorado (a) e supervisor). Observou-se que
dentre os participantes da pesquisa, cinco sujeitos
apresentaram duvidas em escolher a opcao de
resposta adequada (discordo totalmente, discordo,
sem opinido, concordo e concordo plenamente)
visto que os itens nao se aplicavam a sua situacao,
por exemplo, ndo ter os pais vivos, ser filho tinico,
nao ter um conjuge/namorado. Nao encontrando
uma opgao de resposta adequada, escolheram a
opgao Sem opinido ou deixaram o item sem respos-
ta. A alteracao realizada foi o acréscimo da opgao
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nao se aplicam (exemplo: Os itens de 2.1 a 2.4 ndo
se aplicam), para ser utilizada pelo sujeito quando
o enunciado do item nao tiver relacao com a sua
situacdo. O numero total de itens da subescala
nao foi alterado, pois a opgdo acrescentada ndo
recebeu numeracao e sera utilizada para justificar
o motivo pelo qual o sujeito, possivelmente, ndo
tenha respondido aquele grupo de itens.

Além disso, foi acrescentado, antes da re-
lagdo dos itens dessa subescala, o seguinte texto:
Utilize a opcao ‘nao se aplicam’ quando o enun-
ciado do item nao tiver relacdo com a sua situagéao,
por exemplo, nao ter os pais vivos, ser filho tinico,
nao ter um conjuge ou namorado.

DISCUSSAO

Entre as dificuldades encontradas no percur-
so, compreendido entre a tradugédo e adaptacdo do
instrumento, Adesdo as condutas pds-exposigdo
entre trabalhadores de satide (ACPETS), podem-se
citar as questdes decorrentes de se trabalhar com
um instrumento desenvolvido no idioma chinés.
A caréncia de tradutores com fluéncia no idioma
chinés/portugués de naturalidade brasileira (tra-
dugdes) ou chinesa (retrotraducdes) que nao esti-
vessem vinculados a uma empresa, fez com que
essa fosse a estratégia utilizada nesse estudo. Essa
estratégia ndo interferiu na alteragao dos significa-
dos dos itens, o que foi confirmado pelo autor do
instrumento original, que realizou a comparagao
entre a versao adaptada e a versao original.

A participacdo do comité de especialistas
contribuiu para a avaliacdo dos itens do ins-
trumento, resultando em algumas alteracoes,
principalmente no que se refere as equivaléncias
semantica e cultural. Apds essa etapa, nova versao
foi obtida, com alteragbes no texto dos itens e de
algumas opgoes de resposta, possibilitando melhor
clareza e compreensdo do instrumento.

Os resultados obtidos com a anélise das
respostas fornecidas no FIG e FE demonstram que
a categoria dos auxiliares de enfermagem apre-
sentou nivel de dificuldade maior para responder
ao instrumento que os técnicos de enfermagem e
enfermeiros.

O trabalho da enfermagem é caracterizado
pela divisdo interna de seu trabalho, segundo
niveis diferentes de formacao entre as trés cate-
gorias que a compdem, ou seja, o enfermeiro com
nivel superior, o técnico de enfermagem com
nivel médio e os auxiliares de enfermagem com o
ensino fundamental.?” Dessa forma, diferenciam-

se os processos de aprendizado e de qualificagao
técnica para o exercicio do trabalho em cada nivel,
tornando-os desiguais.”

A categoria dos auxiliares de enfermagem
possui um grande percentual de trabalhadores
dentro da profissao e também é responsavel pelo
cuidado direto aos pacientes. Apesar disso, alguns
autores referem que o saber que caracteriza essa
categoria é constituido pelo conhecimento sobre as
técnicas de enfermagem, sem muita aproximagao
com o saber relacionado a sistematizagéo dos prin-
cipios cientificos, que fundamentam as técnicas,
e nem ao conhecimento gerado pela pesquisa em
enfermagem. Para esses autores, essas caracteris-
ticas comprometem a qualidade da assisténcia de
enfermagem e a qualidade dos servicos de satude,
pois consideram que o cuidado de enfermagem
nao pode ser realizado sem fundamentagao técni-
co-cientifica, pois esta relacionado a um conjunto
de agdes muitas vezes invasivas e que acarretam
riscos ou potenciais danos para os pacientes e para
os proprios trabalhadores.

Foi constatada boa aceitagdo da versao adap-
tada do instrumento a ser validado, visto que as
andlises, realizadas com os formularios utilizados
na etapa de analise semantica, indicaram dificulda-
des em alguns itens, mas a maioria deles recebeu
avaliacdes positivas dos sujeitos. No entanto, as
dificuldades apresentadas, relacionadas ao enten-
dimento de alguns itens e relatos de falta de clareza
e consisténcia de algumas opcdes de respostas, ndo
foram impeditivas da apresentacdo de respostas
coerentes ao objetivo do item formulado.

CONCLUSAO

A analise semantica da versdo adaptada do
instrumento chinés para o portugués mostrou a
necessidade de algumas alteracdes na sua redacao.
Além dessas alteracoes, verificou-se a necessidade
de excluir a categoria profissional dos auxiliares
de enfermagem, na continuidade do processo de
validacado das propriedades psicométricas do ins-
trumento, tendo em vista as dificuldades apresen-
tadas e observadas na etapa de analise semantica.

Os resultados obtidos mostram que houve
boa aceitacado do instrumento e a manutengao das
equivaléncias semdntica, idiomatica, cultural e
conceitual, assim como a validade de face. Outros
testes estatisticos de avaliacdo das propriedades
psicométricas do mesmo serdo realizados como
continuidade deste estudo, para posterior dispo-
nibilizagdo do instrumento para o Brasil.
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Conclui-se que a relevancia da selecdo de
instrumentos de outra origem linguistica procede
pelo potencial de cooperagdo e pela perspectiva de
relagdes internacionais na area da Satade do Tra-
balhador. O uso do referido instrumento em pes-
quisas brasileiras possibilitard ampliar a discussao
entre pesquisadores sobre as a¢des de prevengdo
a exposicdo ocupacional a material biolégico e o
planejamento de novas estratégias, para serem
empregadas nos servigos de satde.
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