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RESUMO

Objetivos: construir e validar o contetido de instrumento de competéncias do enfermeiro
residente em neonatologia. Métodos: pesquisa descritiva de construcédo e validacdo de
instrumento de medida. Na etapa 1, ocorreram a revisdo de literatura para o estabelecimento
da estrutura conceitual, definicdo das competéncias e objetivos, selecao, e organizacdo dos
itens. Na etapa 2, ocorreu a elaboragdo do instrumento. Na etapa 3, participaram sete juizes
especialistas, que validaram o conteudo através da técnica Delphi com Indice de Validade
de Contetido maior ou igual a 80%. Resultados: a pontuacao feita pelos juizes especialistas,
na primeira rodada, variou de 0,572 a 1,00, com média de 0,901 e desvio padréo de 0,161,
e na segunda rodada, mostrou o valor de 1,00. Conclusées: o instrumento de avaliagdo
de competéncias do enfermeiro residente em neonatologia teve seu contetido validado, e
agora pode ter suas propriedades psicométricas testadas.

Descritores: Educacdo em Enfermagem; Educacao Baseada em Competéncias; Enfermagem
Neonatal; Avaliacdo Educacional; Estudo de Validacéo.

ABSTRACT

Objectives: to construct and validate the content of an instrument for assessing the
competencies of resident nurses in neonatology. Methodes: this descriptive study involved
the construction and validity of a measuring instrument. Stage 1 involved a literature review
to establish the conceptual framework, define competencies and objectives, and select and
organize items. Stage 2 involved developing the instrument. Stage 3 involved seven expert
judges who validated the content using the Delphi technique, with a Content Validity Index
greater than or equal to 80%. Results: the score given by expert judges, in the first round,
ranged from 0.572 to 1.00, with an average of 0.901 and a standard deviation of 0.161, and
in the second round, it showed a value of 1.00. Conclusions: the instrument for assessing
the competencies of resident nurses in neonatology has had its content validated, and its
psychometric properties can now be tested.

Descriptors: Nursing Education; Competency-Based Education; Neonatal Nursing; Educational
Assessment; Validation Study.

RESUMEN

Objetivos: construiry validar el contenido del instrumento de competencias para enfermeras
residentes en neonatologia. Métodos: investigacion descriptiva sobre la construccion y
validacion de un instrumento de medicion. En la etapa 1, se realizd una revision bibliogréfica
para establecer el marco conceptual, definir las competencias y los objetivos, y seleccionary
organizar los items. En la etapa 2, se desarrollé el instrumento. En la etapa 3, participaron siete
jueces expertos, quienes validaron el contenido mediante la técnica Delphi con un indice
de Validez de Contenido igual o superior al 80%. Resultados: la puntuacién otorgada por
los jueces expertos en la primera ronda oscil6 entre 0,572 y 1,00, con una media de 0,901 y
desviacién estandar de 0,161,y en la segunda ronda, arrojé un valor de 1,00. Conclusiones: el
instrumento de competencias para enfermeras residentes en neonatologia ha sido validado
en su contenido, y sus propiedades psicométricas pueden ser probadas.

Descriptores: Educacion en Enfermeria; Educacion Basada en Competencias; Enfermeria
Neonatal; Evaluacién Educacional; Estudio de Validacién.
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Construcao e validacao de instrumento de avaliacao das competéncias do enfermeiro residente em neonatologia

INTRODUCAO

A enfermagem na saude neonatal garante o crescimento e o
desenvolvimento adequado do recém-nascido, com reducédo da
morbimortalidade neonatal, por meio de uma assisténcia efetiva
e segura™. Nesse sentido, ha necessidade de criar um ambiente
organizacional onde o processo de trabalho seja estruturado
com articulacdo dos aspectos assistenciais, gerenciais, educa-
tivos, investigativos e politicos?, conforme as necessidades do
recém-nascido e sua familia. O enfermeiro é o profissional com as
competéncias necessarias para executar e gerenciar a assisténcia
de enfermagem com resolutividade®.

Na formacéo do enfermeiro generalista, é prevista a aquisicdo de
competéncias que balizam a sua atuagdo, como as competéncias
gerenciais, educacionais, lideranca, tomada de decisao e comunica-
¢do™, que sao lapidadas, posteriormente, durante a especializacdo da
enfermagem neonatal, processo em que hd a ampliacdo de outras
competéncias, como a gestdo de recursos humanos, fisicos e de
materiais, gestdo do cuidado, construgao de indicadores, seguranca
do paciente, e elaboracédo de protocolos de procedimentos®.

Tendo como ponto de vista a base tedrica que mostra o conceito
de competéncias, compreende-se que competéncia é a capacidade
de atuar eficazmente em determinado tipo de situacdo amparada
em conhecimento e também se baseia em processos intuitivos
e processos de resolucao, possibilitando o desenvolvimento de
estratégias de acdo®. Ou seja, a competéncia é um saber agir
responsavel e reconhecido que implica mobilizar, integrar, trans-
ferir conhecimentos, recursos e habilidades que agreguem valor
econdmico a organizacao e valor social ao individuo®.

Ao reconhecer o impacto da assisténcia de enfermagem neona-
tal nos indicadores de sauide neonatal, os Ministérios da Educagao
e Saude tém investido na promocéo de programas de residéncia
em enfermagem neonatal. Esses programas sdo projetados para
qualificar enfermeiros como especialistas, equipando-os com um
perfil humanitario e ético, e com competéncias necessarias para
fortalecer a saude da populacdo neonatal®.

No sentido de adquirir as competéncias necessarias para se
tornar um especialista em enfermagem neonatal, os Projetos
Politicos Pedagdégicos dos programas de residéncia incorporam
estratégias de acompanhamento e desenvolvimento do residente,
incluindo a definicdo de metas de aprendizagem®.

Dentro de uma especializacdo, como um programa de resi-
déncia profissional em salide de enfermagem em neonatologia,
é adotada uma abordagem de ensino que se concentra nas
competéncias do enfermeiro residente. O objetivo é assegurar
que o futuro enfermeiro especialista tenha conhecimentos, ha-
bilidades, atitudes desejadas e valores por meio da metodologia
de problematizacédo e aprendizagem significativa“®.

A implementacdo de métricas avaliativas no processo de
ensino-aprendizagem do residente desempenha um papel funda-
mental no acompanhamento na sua aquisicdo de competéncias.
Embora a literatura apresente uma variedade de instrumentos
voltados a orientacdo da assisténcia de enfermagem, ha uma
notavel caréncia de pesquisas relacionadas as competéncias
especificas do especialista em enfermagem neonatal.

Diante do exposto, questiona-se: o instrumento de avaliagdo
de competéncias do residente de enfermagem neonatal abrange
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as competéncias necessdrias para este especialista durante a sua
formacao? E a partir dessa reflexao, o objetivo da investigacao foi
construir e validar o contetdo do instrumento elaborado para
avaliacdo de competéncia do enfermeiro residente especialista
em neonatologia.

OBJETIVOS

Construir e validar o contetido de instrumento de competéncias
do enfermeiro residente em neonatologia.

METODOS
Aspectos éticos

O estudo foi conduzido de acordo com as diretrizes de ética
nacionais e internacionais, e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Séo Paulo.

Desenho, periodo e local

Trata-se de pesquisa descritiva com foco na elaboracao e
validacao do conteido de um instrumento de medida, cujo
resultados foram organizados com base nos preceitos da ferra-
menta Guidelines for Reporting Reliability and Agreement Studies
do Equator™. Porém, devido as peculiaridades do processo de
analise do instrumento, foram realizadas adaptacoes.

O estudo foi desenvolvido em trés etapas: (1) estruturacdo
dos itens do instrumento (em 2019); (2) validacdo do contetido
(em 2022); e (3) composicdo final do instrumento (em 2023).

Etapa 1 - Estruturacao dos itens do instrumento

Para o estabelecimento da estrutura conceitual, definicdo das
competéncias e objetivos, escala de resposta, selecao e organizagdo
dos itens, foi realizada revisdo narrativa com a busca de artigos nas
bases de dados US National Library of Medicine National Institutes
of Health, Medical Literature Analyses and Retrieval System onlLine,
Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, além
de na biblioteca virtual Scientific Electronic Library Online e Australian
College of Nursing. Nas estratégias de busca, foram utilizados os Des-
critores de Ciéncias da Saude dos termos “educacdo em enfermagem’,
“educacdo baseada em competéncias’, “competéncia profissional’,
“enfermagem neonatal”e"avaliacdo educacional’; nos idiomas inglés,
espanhol e portugués, com a combinagao do operador booleano
AND adaptado a cada uma das bases de dados.

A partir da revisdo da literatura, ocorreu a elaboragéo e estrutu-
ragao do protétipo do instrumento nomeado como“Instrumento
de avaliacdo das competéncias do residente de enfermagem em
neonatologia” (ICEN), formulado pelo Programa de Residéncia
em Enfermagem em Neonatologia de uma universidade federal
do estado de Sdo Paulo, pautada no referencial teérico de Fleury;
Fleury®, Perrenoud” e Sociedade Brasileira de Enfermeiros Pedia-
tras, desfeita por Gaiva MAM et al."'?. Os requisitos identificados
foram agrupados em grandes dominios, que se caracterizam em
competéncias, em que cada competéncia define os objetivos
especificos que, consequentemente, permite a construcdo de
atividades e atitudes do residente especialista.
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Etapa 2 - Validacao de contetido

Foi realizada a escolha dos juizes especialistas. O tamanho
amostral foi definido por conveniéncia, respeitando as recomen-
dagdes de Pasquali”®. Neste estudo, sete juizes especialistas par-
ticiparam da validagao do conteddo do instrumento de avaliagédo
de competéncias, atendendo aos seguintes critérios de inclusao:
ser enfermeiro especialista, coordenador e/ou tutor de progra-
mas de residéncia em enfermagem neonatal; e possuir atuacéo
na assisténcia de enfermagem ao recém-nascido e sua familia.
Foram excluidos os coordenadores e tutores de programa que sao
de outras areas profissionais de salde. A busca dos especialistas
ocorreu através da avaliacdo dos curriculos na Plataforma Lattes
(http://lattes.cnpq.br/) do Conselho Nacional de Desenvolvimento
Cientifico e Tecnoldgico, por meio do critério assunto (residéncia
enfermagem neonatal) e filtros (formagao académica/titulacéao,
atividade profissional e instituicdo), publicacdes em periédicos
e/ou por indicagao de especialistas.

Aos especialistas, foram enviadas cartas convite por e-mail,
com apresentacao dos objetivos do estudo e a descricdo da
participacdo, através de preenchimento de questiondrio de
caracterizacdo e do formuldrio online, com os itens propostos
para validacdo de conteudo do ICEN. Apds o aceite, cada juiz
recebeu por e-mail o ICEN e o link do formulario eletrénico do
Google Docs para anélise do instrumento.

O instrumento de coleta de dados foi um questionario com-
posto por duas partes: A e B. A parte A possui sete questdes de
multiplas escolhas sobre caracterizagdo dos colaboradores, como
sexo, idade, titulacdo, tempo de formacéo e de atuacdo na area
na unidade neonatal e/ou programa de residéncia e funcdo que
exerce. Enquanto isso, a parte B possui 16 questdes conforme
a escala de Likert, sendo cinco questdes sobre “avaliacdo das
competéncias do enfermeiro residente em neonatologia quanto
a aparéncia e clareza’, dez questdes sobre “avaliacdo das com-
peténcias do enfermeiro residente em neonatologia quanto a
sua abrangéncia e pertinéncia para a pratica do enfermeiro que
atua nos contextos de atencdo a saide do recém-nascido e sua
familia” e uma questao sobre “avaliacdo das competéncias do
enfermeiro residente em neonatologia quanto a aplicabilidade na
prética dos programas de residéncia de enfermagem neonatal”

O grupo de juizes validou e determinou a confiabilidade do
instrumento através do questionario de avaliacdo baseado em
escalade Likert de 4 pontos: 1 = concordo fortemente, entendendo
que o item é relevante e nao precisa de revisao; 2 = concordo,
entendendo que o item é relevante, porém necessita de pequena
revisao; 3 =discordo, entendendo que o item é relevante, porém
necessita de grande revisdo; 4 = discordo fortemente, entendendo
que o item nao é relevante. Aos juizes, foi solicitada a andlise do
conteudo do ICEN para inclusdo ou exclusdo definitiva de itens,
e foi deixado um espaco, no questiondrio desses avaliadores,
para que eles escrevessem sugestdes para melhorar os itens ou
fazer comentarios sobre o objeto avaliado.

Etapa 3 - Composicao final do instrumento

Foram realizadas altera¢des dos itens de acordo com as
consideracdes dos juizes, e a versao atualizada do ICEN foi
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apresentada, sendo composta por competéncias, objetivos
especificos e atividades/atitudes esperadas do enfermeiro
residente em neonatologia.

Analise dos resultados e estatistica

Para verificacdo e avaliacdo das propriedades psicométricas
do ICEN, aplicou-se o Indice de Validade de Contetdo (IVC). Foi
calculado um IVC para cada item de acordo com as pontuagdes
1 e 2 da escala Likert, que se referem a concordancia entre os
juizes para determinado item avaliado. Dessa maneira, para o
calculo do IVC de cada item, foi definida a seguinte formula: n° de
respostas que obtiveram pontuacdo 1 e 2 dividido pelo ne total
de respostas do mesmo item. A concordancia de pelo menos 80%
entre os juizes serviu de critério de decisao sobre a pertinéncia e
aceitacdo do item¥, ou seja, o indice de concordancia aceitavel
do IVC foi de no minimo 0,80. Em casos em que este valor ndo
foi atingido, ocorreu outra rodada de avaliacdo para o item. O
calculo foi feito a partir da variancia dos itens individuais e da
variancia da soma dos itens de cada juiz, de todos os itens do
questionario, utilizando-se a mesma escala de medi¢cao.

RESULTADOS

O ICEN foi estruturado com cinco competéncias definidas em
préticas clinica baseada em evidéncias, educacdo permanente,
comunicacdo e relacionamento interpessoal e interprofissional,
lideranca, administracdo e gerenciamento, 26 objetivos especi-
ficos, e 168 atividades/atitudes fundamentais (Quadro 1) para
construcao da aprendizagem do enfermeiro residente em neo-
natologia, atribuidas por grau de complexidade do atendimento
ao recém-nascido e sua familia durante o periodo de formacao
do residente em 24 meses.

A competéncia “prética clinica baseada em evidéncias” con-
sistiu na assisténcia sistematizada privativa do enfermeiro com
exposicdo do pensamento critico e raciocinio clinico para a to-
mada de decisao. Conduziu a construcdo dos seguintes objetivos
especificos: aplicar as politicas publicas de atencdo ao pré-parto,
parto e nascimento, neonato e familia; analisar o processo de
saude-doenca do recém-nascido; realizar programas educativos,
visando a prevencéo de riscos neonatais e melhoria dos indicadores
de saude; realizar o cuidado centrado no recém-nascido e familia;
utilizar os recursos materiais e equipamentos de assisténcia neo-
natal; aplicar os conhecimentos e as habilidades da semiologia e
semiotécnica; desenvolver a capacidade da tomada de deciséo;
e desenvolver a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem.

A competéncia“educacao permanente”foi baseada na cons-
tante busca pela aprendizagem e qualificacdo profissional do
residente, possibilitando a construcao de objetivos especificos
como: apresentar interesse na busca do conhecimento; realizar
leituras criticas sobre politicas publicas, normas e funcionamen-
to do servico, processos fisiopatolégicos e de assisténcia de
enfermagem; consumir pesquisas que contemplem a melhoria
do ambiente de pratica neonatal; diagnosticar as demandas
de educacao permanente da equipe e planejar projetos edu-
cativos; e participar dos processos avaliativos dos membros
de enfermagem.
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Quadro 1 - As cinco competéncias, 26 objetivos e atividades/atitudes fundamentais para a constru¢do da aprendizagem do enfermeiro residente em
neonatologia do “Instrumento de avaliacao das competéncias do residente de enfermagem em neonatologia’, Sdo Paulo, Sdo Paulo, Brasil, 2023

COMPETENCIAS

OBJETIVOS ESPECIFICOS

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Pratica Clinica

Aplicar as politicas publicas de atencdo ao pré-natal, parto,
nascimento, neonato e familia, utilizando os servicos de referéncia e
contra referéncia.

Orientacao a familia sobre os programas
governamentais referente ao periodo perinatal

Analisar o processo saude-doenca do recém-nascido, tendo como
foco agoes seguras de educagao, protecao, recuperagao e promogao
em saude e prevencao de agravos ao recém-nascido e a familia.

Orientacao sobre a importancia da imunizacdo e
das primeiras vacinas

Realizar programas educativos visando a prevencéo de riscos
neonatais e a melhoria dos indicadores de saiide em todos os
cenarios de cuidado.

Orientacao a familia sobre prevencéo de infeccéo

Realizar o Cuidado Centrado na Crianca e Familia.

Favorecimento da participacao da familia no
cuidado do RN

Baseada em

Evidéncias Utilizar os recursos materiais e equipamentos de assisténcia Conhecimento dos materiais e técnicas para coletas
neonatal. de exames
Aplicar os conhecimentos e as habilidades da semiologia e Realizacdo do exame fisico do RN e correlacionar os
semiotécnica no processo de trabalho da enfermagem neonatal. achados com a fisiopatologia e a histoéria clinica
Desenvolver a capacidade da tomada de decisdo na assisténcia de . - . -

Autonomia e seguranca nas decisdes assistenciais
enfermagem neonatal.
- - A Compartilhamento das tomadas de decisao com a
Prética Clinica Baseada em Evidéncias. - - _ Py
equipe multiprofissional e com a familia
Desenvolver o Processo de Enfermagem ao RN identificando riscos Elaboracao das etapas do Processo de Enfermagem
e intercorréncias clinicas. pautadas no raciocinio clinico
Realizar estudos de casos pautados na atengdo integral ao RN e Apresentacao dos estudos de casos em reunides
familia. clinicas
Apresentar interesse na busca do conhecimento como elemento < -
. P Elaboracdo do relatdrio semanal de campo

fundamental para sua pratica clinica.
Realizar leituras criticas sobre politicas publicas, normas e
funcionamento da unidade neonatal, processos fisiopatoldgicos e Protocolos institucionais

Educacio de assisténcia de enfermagem dos RNs.

Permanente /

Servico Diagnosticar as demandas de educagao permanente da equipe e Identificacdo com o gestor da unidade neonatal a

planejar projetos educativos para melhoria da prética neonatal.

prioridade de acdo educativa

Consumir pesquisas que contemplem a melhoria do ambiente de
prética neonatal.

Elaboragdo e/ou atualizagéo de protocolos
institucionais

Participar dos processos avaliativos dos membros da equipe de
enfermagem.

Participagdo junto com as enfermeiras e gestoras
da avaliacéo dos funcionarios de enfermagem da
unidade neonatal

Comunicacao e
Relacionamento
interpessoal e
interprofissional

Apresentar comunicagao verbal e ndo verbal adequada para o
ambiente da unidade neonatal.

Comunicagado ndo verbal compativel com o perfil
do enfermeiro quanto: postura, toque, utilizacdo do
espaco e gestos

Realizar comunicagao escrita clara, objetiva e de acordo com as
normas da lingua portuguesa e da cultura organizacional.

Registros de enfermagem completos, com uso
das normas da lingua portuguesa, com clareza e
objetividade

Demonstrar dignidade e respeito em relacéo a familia.

Acolhimento e escuta terapéutica a familia do RN

Desenvolver o relacionamento assertivo na equipe interprofissional.

Implementa estratégias para prevencdo e mediacao
de conflitos

Utilizar as Tecnologias de Informagao e Comunicagao no cuidado
neonatal.

Utilizagdo dos recursos tecnoldgicos no processo de
ensino aprendizado e assisténcia neonatal

Continua
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COMPETENCIAS OBJETIVOS ESPECIFICOS

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

RN e familia.

Atuar de maneira interdisciplinar no planejamento do cuidado ao

Discussdo dos casos clinicos e condutas com a
equipe multidisciplinar

neonatal.

Desenvolver um perfil profissional que contemple atitudes
reflexivas, criticas, humanitarias, politicas e éticas com
responsabilidade e competéncia para atuagdo na enfermagem

Conhecimento da legislacdo que respalda a atuacao
do enfermeiro no cuidado ao RN e familia

Lideranca

Analisar criticamente o seu papel como cidadao profissional na
mudanca da realidade brasileira da assisténcia neonatal.

Apresentacdo de justificativas das suas a¢oes, além
da assisténcia de enfermagem direta, com reflexao
para transformacéo da realidade

Identificar os perfis de lideranga dos enfermeiros das unidades
neonatais e correlaciona-los com os modelos tedricos.

Identificacao do perfil do enfermeiro da unidade
neonatal, de acordo com os modelos tedricos

neonatal.

Desenvolver caracteristicas de lideranca do enfermeiro da unidade

Lidera pelo exemplo

Administracao e
Gerenciamento

Participar da administracdo e gerenciamento da unidade neonatal.

Participacao da admissédo do RN de médio e alto
risco na unidade neonatal

A competéncia “comunicacao e relacionamento interpes-
soal e interprofissional” foi desenvolvida com base na troca de
informacdo, comunicacao e interacdo dos profissionais com o
ambiente de trabalho que determinou os seguintes objetivos:
apresentar comunicacdo verbal e ndo verbal adequada; realizar
comunicacdo escrita, clara e objetiva; demonstrar dignidade e
respeito em relacdo a familia; desenvolver o relacionamento
assertivo com a equipe interprofissional; e utilizar as Tecnologias
da Informacao e Comunicac¢ao no cuidado neonatal.

A competéncia “lideranca” definiu os seguintes objetivos
especificos: atuar de maneira interdisciplinar no planejamento
do cuidado; desenvolver um perfil profissional que contemple
atitudes reflexivas, criticas, humanitarias, politicas e éticas com
responsabilidade e competéncia; analisar criticamente o seu papel
como cidadao profissional na mudanca da realidade brasileira
da assisténcia neonatal; identificar os perfis de lideranca dos
enfermeiros nos servicos de atendimentos neonatais e relacio-
na-los com os modelos tedricos; e desenvolver caracteristicas de
lideranga do enfermeiro nos servicos de atendimento neonatal.

A competéncia “administracao e gerenciamento” conduziu
a um objetivo especifico, que foi participar da administracdo e
gerenciamento dos servicos de saude.

Participaram do estudo sete juizes especialista, todos do sexo
feminino, cuja idade variou de 36 a > 51 anos. Todos os juizes
eram enfermeiros especialistas com tempo de graduacao de 16
a 20 anos. A titulacdo maxima entre os juizes foi um juiz com
pos-doutorado (14,3%), cinco com doutorado (71,4%) e um juiz
com mestrado (14,3%). De acordo com a titulagcdo apresentada,
trés dos juizes sdo especialistas em pediatria e neonatologia/
pediatria, e puericultura (42,9%); trés possuem titulacdo so-
mente em neonatologia (28,6%); um juiz possui especializacdo
em saude publica (14,3%); e um juiz possui especializacdo em
epidemiologia (14,3%).

Em relacdo a atuacdo profissional dos enfermeiros especia-
listas, dois sdo coordenadores de programas de residéncia em

enfermagem em neonatologia (28,6%); dois sdo preceptores
de programa de residéncia em enfermagem em neonatologia
(28,6%); um é tutor de programa de residéncia em enfermagem
em neonatologia (14,3%); e dois atuam como enfermeiros em
unidade neonatal (28,6%). Dentro do contexto de atuacao da
enfermagem em neonatologia, cinco dos juizes atuam na area
hospitalar (71,4%), e dois atuam no ensino (28,6%). Ao todo, os
enfermeiros especialistas mostraram que o seu tempo de atuacgao
na unidade neonatal foi o seguinte: trés juizes atuam ha mais de
21 anos (42,9%); um juiz atua entre seis e dez anos (14,3%); e um
juiz atua ha cinco anos (42,9%).

Na avaliagdo do IVC de cada item determinado pela concordan-
Cia entre os juizes segundo a escala Likert, foi utilizada a férmula
de célculo do IVC. Em relacdo a avaliacdo das cinco competéncias
do ICEN, na primeira rodada, realizada pelos juizes especialistas,
houve sugestdes de alteracdes nos itens de contetdo do ICEN
(Tabela 1). De acordo com as sugestdes apresentadas nos itens
pelos juizes, foi construida uma nova versao do instrumento,
com a modificacdo e manutencao de itens.

Conforme os dados estatisticos na primeira rodada de avaliacéo
do ICEN, observa-se a variacdo de IVC de 0,572 a 1,00, cuja média
entre eles foi de 0,901 e desvio padrdo de 0,161.

Na primeira rodada, os juizes avaliaram as competéncias contidas
no ICEN em trés partes quanto a aparéncia e clareza, abrangéncia e
pertinéncia, e aplicabilidade, totalizando 16 itens de avaliacdo. Ao
analisar a validacao de contetido de cada item composto na avaliacdo
das competéncias do enfermeiro residente em neonatologia quanto
aaparéncia e clareza, em que os juizes avaliaram caracteristicas como
linguagem, estrutura e apresentac¢ao do instrumento, foi notavel o
IVC satisfatério entre 0,857 e 1,00. Contudo, todos os itens avaliados,
dessa parte, receberam sugestdes e foram modificados de acordo
com os apontamentos dos juizes especialistas.

Observou-se que os itens quanto a aparéncia e clareza, e
aplicabilidade do instrumento apontaram resultados satisfatérios
referentes a validacdo de contetddo, em que IVC foide 0,857 a 1,00.
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Tabela 1 - indice de Validacao de Contetdo e itens do“Instrumento de avaliacio das competéncias do residente de enfermagem em neonatologia’, com
sugestdes de acordo com a avaliagdo dos juizes na primeira rodada, Sdo Paulo, Séo Paulo, Brasil, 2023

Itens com

Itens de avaliacdo do ICEN IvC sugestao dAju.stes
c . os itens
dos juizes
1. Aparéncia e clareza
1.1 O titulo reflete os objetivos do documento. 1,00 Sim Modificado
1.2 Alinguagem do documento estd clara e de facil entendimento. 1,00 Sim Modificado
1.3 O tamanho da fonte e o tipo de letra estao adequados a leitura. 0,857 Sim Modificado
1.4 A composicao visual esta atrativa e organizada. 0,857 Sim Modificado
1.5 A ordem de apresentacdo das competéncias esta disposta de forma ldgica. 1,00 Sim Modificado
2. Abrangéncia e pertinéncia
2.1 Os objetivos estdo de acordo com as atividades e atitudes propostas. 1,00 Sim Modificado
2.2 As principais politicas publicas e documentos norteadores que déo suporte as competéncias do 0,858 Néo Mantido
enfermeiro neonatologista foram contemplados no documento.
2.3 Os principais contextos de cuidado prestado pelo enfermeiro neonatologista foram contemplados no 1,00 Nao Mantido
documento.
2.4 A divisao dos periodos para aquisicdo de competéncia do residente enfermeiro esta adequada. 0,857 Néao Mantido
2.5 As cinco competéncias contemplam os principais aspectos da pratica do enfermeiro neonatologista 1,00 Sim Modificado
voltada ao cuidado centrado no neonato e familia.
2.6 Na competéncia “prética clinica baseada em evidéncias cientificas’, as atividades desenvolvidas estdo 0,858 Sim Modificado
organizadas de acordo com os objetivos especificos e sao importantes para a aprendizagem do residente.
2.7 Na competéncia “educagao permanente’, as atividades desenvolvidas estdo organizadas de acordo 0,572 Sim Modificado
com os objetivos especificos e sdo importantes para a aprendizagem do residente.
2.8 Na competéncia “comunicagdo e relacionamento interpessoal e interprofissional’, as atividades 0,857 Sim Modificado
desenvolvidas estdo organizadas de acordo com os objetivos especificos e sdo importantes para a
aprendizagem do residente.
2.9 Na competéncia “lideranca’, as atividades desenvolvidas estdo organizadas de acordo com os objetivos 1,00 Sim Modificado
especificos e sdo importantes para a aprendizagem do residente.
2.10 Na competéncia “administracdo e gerenciamento’, as atividades desenvolvidas estdo organizadas de 0,715 Sim Modificado
acordo com os objetivos especificos e sao importantes para a aprendizagem do residente.
3. Aplicabilidade
3.1 As competéncias sdo aplicaveis no seu contexto de trabalho. 1,00 Nao Mantido

No entanto, ao analisar a validacdo de contetiido de cada item
composto na avaliagdo das competéncias quanto a sua abran-
géncia e pertinéncia para a pratica do enfermeiro, o IVC resultou
entre 0,572 e 1,00, em que sete itens foram alterados de acordo
com as sugestdes dos juizes.

Ainda nessa parte de avaliagdo, dois itens obtiveram IVC
abaixo de 0,800, com indices insatisfatorios para validagao, que
foram o item 2.7, com IVC de 0,572, o qual envolve a competén-
cia “educacao permanente’, e o item 2.10, com IVC de 0,715, o
qual caracteriza a competéncia“administracdo e geréncia”. Esses
dois itens foram modificados com base nas opinides dos juizes
e, logo depois, conduzidos para a segunda rodada de validacao.
A segunda rodada ocorreu com o instrumento ajustado apenas
nos subitens 2.7 e 2.10, a partir das sugestées demonstradas na
primeira rodada.

Na primeira rodada, as avaliacdes dos juizes pertinentes
aos itens 2.7 e 2.10 fortaleceram a ideia do estudo em relacao
a validacdo e reestruturacao do instrumento. Na competéncia
“educacao permanente’, foi inserida a educacdo em servico, o
que intensifica a necessidade de associacdo dessas tematicas
na aprendizagem do enfermeiro residente, e as atividades e
atitudes para essas competéncias foram sintetizadas de 27 para
21 a¢des que sdo esperadas pelo residente. Enquanto isso, na
competéncia “administracdo e gerenciamento’, as atividades
e atitudes foram reformuladas para inclusao da gestao dos
indicadores de qualidade e ajuste da atividade sobre leitura e
reflexdo com possivel proposicdo de mudangas nos Procedi-
mentos Operacionais Padrdo.

Na segunda rodada, depois dos ajustes, os juizes especialistas
nao descreveram possiveis sugestoes, e o IVC se consolidou em
1,00 entre os subitens avaliados 2.7 e 2.10.

Ao verificar a validagao de contetido quanto a aplicabilidade
do instrumento nos programas de residéncia em enfermagem em
neonatologia, o IVC dispds em 1,00, e 0s juizes ndo apresentaram
sugestdes para modificacdo.

A configuracéo final do ICEN, apés as alteragées em confor-
midade com as avaliagdes dos juizes especialistas, possui cinco
competéncias, sendo a nova competéncia sugerida pelos juizes,
“educacao em servico’, incluida em conjunto com a competéncia
“educacgao permanente”. A quantidade de objetivos especificos
nao apresentou alteracao, continuando com 26 objetivos es-
pecificos. Enquanto isso, as atividades e atitudes esperadas do
enfermeiro residente em neonatologia apresentaram alteracoes,
o que reduziu a sua quantidade de 174 para 168. As atividades
e atitudes esperadas, que foram modificadas de acordo com as
avaliagOes dos juizes, estavam inseridas em duas competéncias:
“praticas clinica baseada em evidéncias” e “educacdo permanente/
educagao em servico”.

DISCUSSAO

A revisdo de literatura firmou os conceitos esperados sobre
competéncias do enfermeiro, direcionando o estabelecimento da
estrutura conceitual apresentada no ICEN, permitindo a definicao
das competéncias e objetivos do instrumento e, consequente-
mente, da organizacao dos itens expostos, nomeadas de atitudes
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esperadas. Ou seja, para cada competéncia, formularam-se ob-
jetivos relacionados a essa competéncia, e para cada objetivo,
foram mostradas atitudes que o residente necessita adquirir.

Ao pensar nas competéncias de um enfermeiro neonatologis-
ta, compreende-se a importancia do processo de formagao, em
que as praticas e os conteudos tedricos devem ser direcionados
ao compromisso em preparar o enfermeiro especialista para o
mercado de trabalho. As atividades que contribuem para a prética
do enfermeiro dentro da Unidade de Terapia Intensiva Neonatal
sdo: conhecer a missdo e valores institucionais; participar da
estrutura fisica e da composicdo da equipe multiprofissional;
prever servicos; gerenciar custos; estabelecer processos de
atendimento ao paciente e familia; construir indicadores; e criar
protocolos assistenciais®.

A comunicacao, tomada de decisdo e dificuldade de relacio-
namento interpessoal sdo desafios encontrados, e o enfermeiro
utiliza ferramentas gerenciais para a resolucao desses conflitos,
que facilitardo o processo de relacionamento interpessoal, o
estabelecimento dos vinculos e a organizacdo do ambiente de
trabalho!.

As competéncias“comunicacao e relacionamento interpessoal
e interprofissional’, “lideranca” e “administracdo e gerenciamen-
to” avaliadas no ICEN podem aukxiliar o residente na resolucéo
das demandas relacionadas, pois cada objetivo contido no
instrumento influencia a execucdo de atividades e atitudes que
podem conduzir o residente a uma comunicagao verbal e ndo
verbal adequada para um relacionamento assertivo que permita
atitudes criticas e reflexivas, além de ampliar a atuacéo gerencial
dos recursos disponiveis para realizacdo da assisténcia de enfer-
magem qualificada e segura®.

Outro estudo pontuou que as competéncias do enfermeiro
neonatologista sdo organizadas em dominios que incluem a
pratica ética e legal, pratica clinica, gestao, lideranca, trabalho
em equipe, pesquisa, producao de conhecimento, e pratica
educativa?. Os dados deste estudo identificam as competén-
cias, induzindo a insercdo de metodologias que promovam um
aprendizado relevante em torno dessas competéncias ao longo
da sua especializacado. Diante disso, uma das formas de garantir
que essas competéncias sejam desenvolvidas na especializacdo é
aintroducao de uminstrumento de avaliagdo como o ICEN. E por
meio de analise comparativa, os dominios apresentados por este
estudo estdo em consonancia com as competéncias estabelecidas
e construidas no préprio ICEN, que também considera o nivel de
competéncia do residente de forma gradual.

Torna-se necessario conhecer os instrumentos e os métodos
aplicaveis na avaliacdo da competéncia profissional em enfer-
magem. As metodologias de avaliacdo implicam a manutencdo
das agdes e estratégias do ensino aprendizagem e modificam as
propostas de qualificagao profissional®”.

Recentemente, a educacdo em enfermagem aborda uma
educacdo baseada em competéncias. O curriculo baseado em
competéncias permite uma compreensao dos conhecimentos,
habilidades e experiéncias, em que os alunos sao avaliados
criticamente pelas atribuicées, o que proporciona o aprimo-
ramento do pensamento critico e oferece oportunidades de
treinamento!819.

Araujo MM, Balsanelli AP, Balbino FS, Guareschi APDF.

Outro ponto baseia-se nas Diretrizes Gerais para os Progra-
mas de Residéncia Multiprofissional e em Profissional de Saude,
especificando que o projeto pedagdgico de um programa de
residéncia deve prever metodologias de integracao de saberes e
praticas que permitam construir competéncias compartilhadas,
tendo em vista a necessidade de mudancas nos processos de
formacao, atencao e gestao na satide®,

Foi observado que, na avaliacao dos itens do ICEN, realizada
pelos juizes, ocorreram algumas modificacdes nos itens, e outros
itens do instrumento ndo sofreram alteracao. Isso aconteceu
porque houve reflexdes dos especialistas acerca da avaliacdo
adequada do enfermeiro e de como deve ser o instrumento de
avaliacdo que possibilita uma aprendizagem e acompanhamento
do ensino na residéncia, para que atenda ao referencial tedrico
e pratico dos profissionais. As modificagdes existentes foram
criadas a partir de uma Unica rodada entre os juizes, pois foi
possivel nessa rodada alinhar o contetdo ao objetivo proposto.

Dessa forma, o instrumento de avaliacdo do estudo possui
fundamentacdo, tornando-se vélido considerando o seu con-
teldo, ja que contém aparéncia e clareza em sua estrutura, além
de abrangéncia e pertinéncia dos conteudos relevantes, que
devem ser pontuados na residéncia, mantendo a capacidade de
ser aplicavel por programas de residéncia em enfermagem neo-
natal. O objetivo é auxiliar coordenadores, tutores e preceptores
nos processos de avaliacdo do residente durante o cendrio de
pratica, o que permite proceder para testar suas propriedades
psicométricas.

Limitacao do estudo

Como limitagao do estudo, destaca-se a auséncia de instru-
mentos com 0 mesmo escopo que permitiriam a comparagao
dos resultados ou a realizacao de estudo comparativo. Outra
limitacdo é que o ICEN prevé a avaliacdo de competéncias do
residente enfermeiro, restringindo sua aplicagdo nos programas
de residéncia uniprofissional de enfermagem em neonatologia.

Contribuicao para as areas da enfermagem e satide

O estudo apresenta implicagdes para pesquisas futuras, pois
aborda temas relacionados a assisténcia do enfermeiro neona-
tologista, gestao e administracdo na drea de neonatologia, e
ensino na especializacdo, com foco na residéncia de enfermagem
em neonatologia.

CONCLUSOES

Este estudo validou o contetido do ICEN apds as andlises e su-
gestoes dos juizes especialistas. Desse modo, a configuragao final
do instrumento possui 26 objetivos especificos e 168 atividades
e atitudes fundamentais para construcdo da aprendizagem do
enfermeiro residente em neonatologia no periodo de 24 meses.

Considerou-se o ICEN como uma alternativa valida e con-
fiavel para avaliar o enfermeiro especialista. Espera-se que o
ICEN possa ser aplicado para os residentes de enfermagem em
neonatologia nos programas de residéncia com o intuito de ser
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um facilitador na avaliacdo das competéncias, favorecendo o
ensino da enfermagem e auxiliando o residente no seu préprio
desenvolvimento, onde o residente edifica sua prépria reflexao
e andlise critica do conhecimento transmitido.

AGRADECIMENTO

A Escola Paulista de Enfermagem, ao Departamento de
Administracdo em Servicos de Saude e Enfermagem, e ao
Departamento de Enfermagem Pediatrica da Universidade
Federal de Séo Paulo.

Araujo MM, Balsanelli AP, Balbino FS, Guareschi APDF.

CONTRIBUICOES

Araujo MM, Balsanelli AP, Balbino FS e Guareschi APDF contri-
buiram com a concepc¢édo ou desenho do estudo/pesquisa, com
aandlise e/ou interpretacdo dos dados e com a revisdo final com
participacdo critica e intelectual no manuscrito.

DISPONIBILIDADE DE DADOS E MATERIAL

Os dados de pesquisa estdo disponiveis em repositério: https://
doi.org/10.48331/scielodata.6 MRF78.

REFERENCIAS

1. Ministério da Saude. Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude da Crianca: orientacdes para implementagao. Brasilia: Ministério da

Saude; 2018.

2. Faustino TN, da Silva JA, Santos da Silva Batalha EM, Peixoto de Almeida Brandao S, Bitencourt Boente Calabrich MA, Meneses Pessoa
Lima FB. Nurses'work process in the management of hospital services: An integrative review. Satde Colet [Internet]. 2023 [cited 2022 may
51;13(84):12340-61. Available from: https://revistasaudecoletiva.com.br/index.php/saudecoletiva/article/view/3030/3633

3. Mikowski SBM, Garcia BRZ. Diretrizes curriculares nacionais na formagdo do enfermeiro. Contribuciones a Las Ciencias Sociales.
2023;16(12):31530-46. https: //doi.org/10.55905/revconv.16n.12-148

4.  RosaVC, Nogueira LO, Carvalho TF, Pereira TO. A percepcao do enfermeiro sobre a qualidade da sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem em uma unidade intensiva neonatal. Braz J da Develop. 2021; 7(6):56337-53. htps://doi.org/10.34117/bjdv7n6-170

5. Souza VL, Kobayashi RM, Simonetti SH. Construgcao de competéncias do enfermeiro para implantar unidade de terapia intensiva neonatal
cardioldgica. Rev Enferm. 2020; 23(264):3894-05. https://doi.org/10.36489/nursing.2020v23i264p3894-3905

6.  Perrenoud P. Construir as competéncias desde a escola. Professor da Universidade de Genebra. Porto Alegre: Artmed; 2009.

7.  Fleury MTL, Fleury A. Construindo o conceito de competéncia. Rev. Adm. Contemp. 2001; 5 (spe). https://doi.org/10.1590/

$1415-65552001000500010

8.  Gaiva MA, Balieiro MM, Rossetto EG, Santos LM, Duarte ED, Christoffel MM, et al. | Encontro de Residéncias em Enfermagem Neonatoldgica e
Pediatrica [editorial]. Rev Soc Bras Enferm Ped. 2022;22:e-edt16. http://dx.doi.org/10.31508/1676-379320220016

9.  Gualdezi LF, Scussiato LA, Peres AM, Rosa TF, Lowen IMV, Torres DG. Competence assessment in nursing education during field practices.
Rev. Enferm. 2020; 10(61):1-18. https://doi.org/10.5902/2179769239939

10. Barbosa KK, Silva RA, Barbosa DA, Abrao KR. Metodologias ativas na aprendizagem significativa de enfermagem. Rev Humanid Inov
[Internet]. 2021 [citado 10 maio 2022]; 8(44):100-9. Disponivel em: https://revista.unitins.br/index.php/humanidadeseinovacao/article/

view/4460

11.  Kottner J, Audigé L, Brorson S, Donner A, Gajewski BJ, Hrébjartsson A, Roberts C, Shoukri M, Streiner DL. Guidelines for reporting reliability
and agreement studies (GRRAS) were proposed. J Clin Epidemiol. 2011;64(1):96-106. https://doi.org/10.1016/j.jclinepi.2010.03.002

12.  Gaiva MAM, Silveira A, Viera CS, Maia EBS, Anders JC, Miranda JOF, Fonseca LMM, et al. Posicdo da Sociedade Brasileira de Enfermeiros
Pediatras sobre as competéncias essenciais do enfermeiro neonatologista e pediatra. Rev. Soc. Bras. Enferm. Ped. 2020;20(2):116-33. https://

dx.doi.org/10.31508/1676-3793202000016

13.  Medeiros RKS, Junior MAF, Pinto DPSR, Vitor AF, Santos VEP, Barichello E. Pasquali’s model of content validation in Nursing research. Rev
Enferm Ref. 2015; série IV(4): 127-35. https://dx.doi.org/10.12707/RIV14009

14. Yusoff MSB. ABC of content validation and content validity index calculation. J. Med. Educ. 2019;11(2):49-54. https://doi.org/10.21315/

€eimj2019.11.2.6

15.  Ferracioli GV, Oliveira RS, Souza VS, Teston EF, Varela PL, Costa MA. Competéncias gerenciais na perspectiva de enfermeiros do contexto
hospitalar. Enferm. Foco. 2020; 11(1): 15-20. https://doi.org/10.21675/2357-707X.2020.v11.n1.2254

16. Santos Bardella AC. O papel do enfermeiro na Gestao Hospitalar e suas competéncias. Sci. Electronic Arch. 2024;17(3). https://doi.

org/10.36560/17320241877

17.  Amaral, BVE, Graneiro TS, Miranda TL, Silva JS, Rocha CR. Instrumentos de avaliacdo de competéncia profissional em enfermagem: uma
revisdo integrativa. Res. Soc. Dev. 2022; 11(6): 01-12. https://doi.org/10.33448/rsd-v11i6.29085

18. Camargo SCV, Makuch DMV, Ogradowski KRP, Osternack KT. Marcos de competéncia para a formagao de enfermeiros no Brasil: revisao de
escopo. Espac Saude. 2024;25(e1000):1-12. https://doi.org/10.22421/1517-7130/e5.2024v25.e1000

Rev Bras Enferm. 2025;78(Suppl 3):€20240538 8 de 9


https://doi.org/10.48331/SCIELODATA.6MRF78
https://doi.org/10.48331/SCIELODATA.6MRF78
http://doi.org/10.55905/revconv.16n.12-148
http://doi.org/10.34117/bjdv7n6-170
https://doi.org/10.36489/nursing.2020v23i264p3894-3905
https://doi.org/10.1590/S1415-65552001000500010
https://doi.org/10.1590/S1415-65552001000500010
http://dx.doi.org/10.31508/1676-379320220016
https://doi.org/10.5902/2179769239939
https://revista.unitins.br/index.php/humanidadeseinovacao/article/view/4460
https://revista.unitins.br/index.php/humanidadeseinovacao/article/view/4460
https://doi.org/10.1016/j.jclinepi.2010.03.002
https://dx.doi.org/10.31508/1676-3793202000016
https://dx.doi.org/10.31508/1676-3793202000016
https://dx.doi.org/10.12707/RIV14009
https://doi.org/10.21315/eimj2019.11.2.6
https://doi.org/10.21315/eimj2019.11.2.6
https://doi.org/10.21675/2357-707X.2020.v11.n1.2254
https://doi.org/10.36560/17320241877
https://doi.org/10.36560/17320241877
http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i6.29085
https://doi.org/10.22421/1517-7130/es.2024v25.e1000

20.

Construgao e validagao de instrumento de avaliagdo das competéncias do enfermeiro residente em neonatologia
Araujo MM, Balsanelli AP, Balbino FS, Guareschi APDF.

Arends R. Competency-based curriculum in nurse practitioner education. J Am Assoc Nurse Pract. 2023;35(9):e123-9. https://doi.
org/10.1097/JXX.0000000000000928

Brasil. Ministério da Educagdo. Resolugdo n. 2, de 13 de abril de 2012. Dispde sobre Diretrizes Gerais para os Programas de Residéncia
Multiprofissional e em Profissional de Satde. Diario Oficial da Unido. 16 Abr 2012; Se¢ 1(n.73).

Rev Bras Enferm. 2025;78(Suppl 3):€20240538 9 de 9


https://doi.org/10.1097/JXX.0000000000000928
https://doi.org/10.1097/JXX.0000000000000928

