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Destaques: (1) Instrumentos validados para a avaliagao de
servigos em doencas cronicas. (2) Possibilidade de realizagdo
de novos estudos de adaptagoes do PCAT e PACIC. (3) Nao
foi identificada avaliacdo para menores de 18 anos com
doencas cronicas. (4) Uso de um instrumento genérico para
avaliar doencas cronicas especificas.

Objetivo: mapear a literatura cientifica sobre a validacdo de
instrumentos para a avaliagdo da qualidade dos servigos prestados
na atengdo primaria a saide em doengas cronicas relacionadas
com hipertensdo arterial sistémica, diabetes mellitus, hanseniase e
tuberculose. Método: revisdo de escopo, seguindo o método do Instituto
Joanna Briggs e descrito de acordo com o Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses Extension for Scoping Reviews.
Foram incluidas 13 bases de dados e literatura cinzenta. A selecdo dos
estudos foi realizada apds a remocdo de duplicatas e avaliacdo individual
e em pares. Os dados foram extraidos com base em um roteiro elaborado
e apresentados em forma de quadros e tabelas. Resultados: a analise
de 28 estudos selecionados mostrou que a sua maioria era do Brasil,
seguidos pela China e Malasia. Quase a metade dos instrumentos
validados eram genéricos, e os especificos eram sobre avaliagdo em
diabetes mellitus e hanseniase. Os tipos de validagdo realizados foram
de conteldo e de construto. Conclusao: ha necessidade de construgao
de instrumentos especificos devido a escassez de estudos sobre o
processo de validagdo de instrumentos para a avaliagdao da qualidade dos
servigos prestados pela atencdo primaria a saide em doengas cronicas.

Descritores: Estudo de Validacdo; Avaliacdo de Programas e
Instrumento de Pesquisa; Inquéritos e Questionarios; Doenga Cronica;
Pesquisa sobre Servigos de Salude; Método.
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Introdugéao

As doencas cronicas sdo definidas pela Organizagdo
Mundial da Saude (OMS) como patologias de
desenvolvimento lento e que persistem por periodos
acima de seis meses, requerendo terapéutica e cuidados
mais avancgados por um maior periodo de tempo, estando
essas doengas entre as principais causas de mortalidade
e morbidade no mundo®.

Os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS)
da Organizagdo das Nagdes Unidas (ONU) reforcam a
necessidade de uma maior atengdo a agravos como
diabetes, tuberculose, hipertensdo arterial e hanseniase,
necessitando maiores esforgos na prevengdo e no
tratamento dessas doencgas, presentes em todas as
regides do mundo®.

No cenario brasileiro, o Plano de AgOes Estratégicas
para o Enfrentamento das Doengas Cronicas e Agravos Ndo
Transmissiveis no Brasil 2021-2030 fortalece as diretrizes
para a prevengdo dessas doengas e o fortalecimento das
acOes de promocdo da saude e redugdo de iniquidades
e desigualdades sociais, através da reorganizagdo dos
servigos de saude, estabelecimento de programas e
projetos, e investimentos em areas do conhecimento
que favoregam a pesquisa em gestdo, a inovagao e a
implementacgdo de evidéncias cientificas nos servigos®.

A hipertensdo arterial sistémica e o diabetes
mellitus estdo entre as principais doencas crbnicas ndo-
transmissiveis. O grande impacto dessas doencas sobre
a populacao brasileira requer a adogdao de medidas
eficazes e monitoramento apropriado, de modo a oferecer
cuidados de saude capazes de atuar adequadamente nas
intervencdes e que possam resultar na diminuicdo da
incidéncia desses agravos, promovendo atividades ligadas
a prevencdo e ao tratamento farmacoldgico oportuno®.

A hanseniase e a tuberculose sdo doencgas cronicas
transmissiveis presentes no territorio brasileiro. Sédo
doengas infectocontagiosas que se configuram como um
grande problema de saude publica®. Existe um fator de
regionalizacdo relacionado a essas doencas, que apresenta
diferentes padrdes de distribuicdo espacial, ligados ao
aumento das desigualdades sociais e a existéncia de
bolsdes de pobreza. O comportamento dessas doencas
pode servir como um indicador de desenvolvimento de
uma determinada regido, refletindo na necessidade de
formulacgdo de politicas publicas, saneamento basico,
desenvolvimento econémico e melhor acesso aos servigos
de saude®.

Sendo assim, a hanseniase e a tuberculose sdo
doencgas prioritarias no cendrio nacional, possuindo
coordenacdes especificas que norteiam todo o protocolo de
prevencdo, promocdo a salde e atendimento nas unidades

de Atencédo Primaria a Saude, além de serem agravos de
interesse das pesquisas pelo Brasil®.

A Atengdo Primaria a Saude (APS) configura-se como
0 servico prioritario e ordenador da rede de atencdo para
o atendimento das doengas crbnicas transmissiveis e nao
transmissiveis. A APS, no Brasil, esta pautada nos principios
norteadores do Sistema Unico de Satde (SUS), e possui a
missdo de ofertar agdes e servigos dentro do conceito de
territorialidade. A qualidade em saude e, principalmente,
dos servigos da APS, atualmente se fortalece por
representar uma fungdo politica e social preponderante,
com consequéncia no processo de transformacdo e
valorizacdo de aspectos e atributos capazes de mensurar
a prestacdo dos servigos ofertados a populagdo®.

A APS, nesse cenario, caracteriza-se por um conjunto
de agbes com o objetivo de desenvolver atencdo integral,
de qualidade, e que direcione para elevar a autonomia das
pessoas e sua situacdo de salude de maneira individual
e coletiva, por meio da insercao nos servicos de uma
atengdo em saude qualificada®.

Nesse aspecto, a avaliagdo de servigos de saude
é essencial como processo de tomada de decisdo
baseado em evidéncias cientificas capazes de nortear
e/ou modificar a prestacao de servigos, garantindo uma
adequada resposta as demandas de saude da populagéo,
0 que permite a reformulagcdo de praticas através da
competéncia gerencial e da incorporacdo da producgdo
de informacdo para a definicdo de novas estratégias
de intervengdo®,

Nessa perspectiva, a construgdo, adaptacgao e
validagdo de instrumentos de avaliacdo de servigos é
considerada uma ferramenta gerencial imprescindivel na
qualidade em saude®?. A validacdo de instrumentos de
medidas consiste em criar formularios e questionarios
gue permitam mensurar aquilo a que se propde, 0 mais
proximo possivel da realidade, por meio de propriedades
psicométricas e parametros que garantam a validade e o
uso ampliado destes instrumentost-12),

Uma busca preliminar no PROSPERO (International
Prospective Register of Systematic Reviews), MEDLINE
(Medical Literature Analysis and Retrieval System Online),
CDSR (Cochrane Database of Systematic Reviews) e JBI
Evidence Synthesis (Joanna Briggs Institute) foi conduzida
para verificacdo, e nenhuma revisdo de escopo ou revisdo
sistematica atual ou em andamento foi identificada,
requerendo a necessidade de realizagdo deste estudo.

Diante do exposto, este estudo teve como objetivo
mapear a literatura cientifica sobre a validagdo de
instrumentos para a avaliacdo da qualidade dos servigos
prestados na atengdo primaria a saide em doengas
cronicas relacionadas com hipertensdo arterial sistémica,
diabetes mellitus, hanseniase e tuberculose.



Sousa GS, Silva FV, Longhi FG, Cortela DCB, Silva PRS, Ferreira SMB.

A presente revisdo de escopo tem o intuito de
corroborar, a partir de seus achados, os conhecimentos
disponiveis sobre a tematica em questdo, a fim de que
possam ser desenvolvidas estratégias mais eficazes no
enfrentamento das doencas cronicas, a partir da avaliagao
dos servigos prestados na atencdo primaria a saude, por
meio de instrumentos capazes de garantir a confiabilidade
e a reprodutibilidade do seu uso.

Método

Tipo de estudo

Trata-se de uma revisdo de escopo produzida
segundo os critérios e as recomendagles estabelecidas
pelo JBI® e descrita de acordo com o checklist Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR)(,
O protocolo deste estudo esta publicado na Open Science
Framework, em: https://osf.io/ynrht/.

Cenario de estudo e fontes de informagao

As buscas foram realizadas nas seguintes bases de
dados: National Institutes of Health (PubMed), Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL),
Cochrane Central, EMBASE, Scopus, Web of Science,
Psychological Abstracts (PsyCINFO) e Leprosy Information
Services (Infolep). A estratégia de busca foi adaptada
de acordo com os protocolos adotados por cada base de
dados, utilizando uma combinacdo de varios descritores.
A busca por literatura cinza foi realizada no Banco de
Teses e Dissertagdes da Coordenacgao de Aperfeicoamento
de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), DART - EBSCO
Open Dissertation, Networked Digital Library of Theses
and Dissertations (NDLTD), Biblioteca Digital Brasileira de
Teses e Dissertagdes — (BDTD) - Instituto Brasileiro de
Informacdo em Ciéncia e Tecnologia (IBICT) e American
Chemical Society (ACS) Guide to Scholarly Communication.

Periodo

Este estudo foi realizado de junho a outubro de 2023,
seguindo seis passos: critérios de elegibilidade, fontes de
informacgdo, busca na literatura, selegdo das fontes de
evidéncias, extragdo de dados e analise e apresentacdo
dos dados.

Populacao

A revisdo foi composta por 4.083 estudos,
identificados nas seguintes bases: 2511 na PubMed, 152

na CINAHL, 305 na EMBASE, 324 na Scopus, 108 na
Web of Science, 21 na PsycINFO, 37 na Infolep, 23 na
Cochrane Library, 391 no Catalogo de Teses e Dissertagbes
da CAPES, 25 na DART - EBSCO Open Dissertation, 21
na Networked Digital Library of Theses and Dissertations
(NDLTD), 153 na BDTD - Biblioteca Digital Brasileira de
Teses e Dissertacdes - IBICT - Instituto Brasileiro de
Informacgdo em Ciéncia e Tecnologia e 12 na ACS Guide
to Scholarly Communication.

Critérios de selegéao

A questdo de pesquisa foi elaborada com base no
acrénimo PCC (Populagdo, Conceito e Contexto)(*®, sendo
P: Estudos sobre instrumentos validados para mensurar
a qualidade dos servicos de saude; C: Processo de
validagdo; e C: Atendimento em hipertensdo arterial
sistémica, diabetes mellitus, hanseniase e tuberculose
na atencdo primaria a saude.

Foram incluidos estudos experimentais e quase-
experimentais, estudos metodoldgicos, estudos
observacionais analiticos e descritivos, abordagens
qualitativas, revisdes sistematicas e metandlises, capitulos
de livros, resumos de conferéncias, teses, dissertacbes e
outras fontes de literatura cinza pertinentes a tematica,
tais como revistas e sites especializados na area da saude,
sem restricdo de idioma e sem recorte temporal. Foram
excluidos estudos que avaliaram o autocuidado e estudos
gue ndo se encontravam disponiveis na integra. Tomando
por base o acrénimo PCC, foi formulada a pergunta de
pesquisa: Quais as evidéncias disponiveis na literatura
sobre os instrumentos para a avaliagdo da qualidade
dos servigos prestados na atencdo primaria a saude em
doencas crbnicas?

A pesquisa, neste cenario, em hanseniase,
tuberculose, hipertensao arterial e diabetes mellitus
se justifica por essas doencgas serem de interesse das
politicas de saude brasileiras, possuindo acdes e diretrizes
préprias e especificas que norteiam todos os aspectos de
prevengdo e promogdo a saude, nas redes de atengdo a
saude, do Ministério da Saude do Brasil.

Variaveis de estudo

Foi elaborado um instrumento especifico para que
ocorresse a coleta de dados dos artigos da melhor maneira
possivel. Este instrumento foi composto pelas seguintes
variaveis: tipo de periddico, pais de realizacdo do estudo,
doenga cronica avaliada pelo instrumento, populagéo
estudada, tipo de validagdao adotada, tipo de escala,
técnica de validacdo de conteldo, técnica de validagdo
de construto, calculo da consisténcia interna e calculo da
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confiabilidade e identificacdo dos principais achados no
conjunto de evidéncias.

Coleta de dados

A estratégia de busca seguiu trés etapas®. Na
primeira, realizou-se uma pesquisa preliminar nas
bases PubMed e no Cumulative Index to Nursing and
Allied Health Literature (CINAHL), com o objetivo de
identificar os termos contidos em titulos, resumos e
descritores para a montagem da estratégia de busca.
Na etapa dois, foi realizada uma segunda pesquisa
utilizando os termos encontrados na primeira etapa

somados aos descritores identificados. Na terceira
etapa, os pesquisadores buscaram nas listas de
referéncias estudos ndo recuperados nas duas primeiras
etapas.

Foi utilizada uma combinagdo dos seguintes
descritores: Pessoal de Saude / Health Personnel /
Personal de Salud OR Gestor de Salude / Health Manager /
Gestor de Salud OR Pacientes / Patients / Pacientes
AND Estudo de Validagao / Validation Study / Estudio
de Validacion AND Qualidade da Assisténcia a Saude /
Quality of Health Care.

A estratégia de busca completa se encontra descrita
na Figura 1, atualizada em 22/08/2023.

Base de dados

Estratégia de busca

PubMed

((“Health Personnel’[Mesh] OR “Health Personnel”) OR (“Health Manager”) OR (“Patients"[Mesh] OR Patients OR
Patient)) AND ((“Validation Study” OR “Validation Studies” OR “Validation Tool” OR “Validation Tools” OR “Validation
Instruments” OR “Validation Instrument”) AND ((“Health Evaluation”) OR (“Quality of Health Care’[Mesh] OR
“Quality of Health Care”))) AND (“Primary Health Care”[Mesh] OR “Primary Health Care” OR “Primary Healthcare”
OR “Primary Care”)

CINAHL

(((MH “Health Personnel”) OR “Health Personnel”) OR ((MH “Patients”) OR (Patient OR Patients))) AND ((MH “Validation
Studies”) OR (“Validation Study” OR “Validation Studies” OR “Validation Tool” OR “Validation Tools” OR “Validation
Instruments” OR “Validation Instrument”)) AND ((“Health Evaluation”) OR ((MH “Quality of Health Care”) OR “Quality
of Health Care”)) AND ((MH “Primary Health Care”) OR “Primary Health Care”)

EMBASE

(‘health care personnel’/exp OR ‘health care personnel’ OR ‘patient’/exp OR patient) AND (‘validation study’/exp
OR ‘validation study’) AND (‘health care quality’/exp OR ‘health care quality’ OR ‘health evaluation’) AND (‘primary
health care’/exp OR ‘primary health care’)

Scopus

TITLE-ABS-KEY ((“Health Personnel” OR “Health Manager” OR Patient) AND (“Validation Study” OR “Validation Studies”
OR *“Validation Tool” OR “Validation Tools” OR “Validation Instruments” OR “Validation Instrument”) AND (Evaluation
OR “Quality of Health”) AND (“Primary Health Care” OR “Primary Healthcare” OR “Primary Care”))

Web of Science

(“Health Personnel” OR “Health Manager” OR Patient) AND (“Validation Study” OR “Validation Studies” OR “Validation
Tool” OR “Validation Tools” OR “Validation Instruments” OR “Validation Instrument”) AND (Evaluation OR “Quality of
Health”) AND (“Primary Health Care” OR “Primary Healthcare” OR “Primary Care”)

PsycINFO (“Health Personnel” OR “Health Manager” OR Patient) AND (“Validation Study” OR “Validation Studies” OR “Validation
Tool” OR “Validation Tools” OR “Validation Instruments” OR “Validation Instrument”) AND (Evaluation OR “Quality of
Health”) AND (“Primary Health Care” OR “Primary Healthcare” OR “Primary Care”)

Infolep (“Validation Study” OR “Validation Studies” OR “Validation Tool” OR “Validation Tools” OR “Validation Instruments” OR

“Validation Instrument”)

Cochrane Library

(“Patients” OR “Health Personnel” OR “Health Manager”) AND (“Validation Study” OR “Validation Studies” OR “Validation
Tool” OR *“Validation Tools” OR “Validation Instruments” OR “Validation Instrument”) AND (“Quality of Health Care” OR
Evaluation) AND (“Primary Health Care”) = in Title Abstract Keyword

CAPES Catalogo de Teses
e Dissertagdes

Validacdo AND Avaliagdo AND “Atencéo Primaria a Saude”

DART — EBSCO Open

(“Health Personnel” OR “Health Manager” OR Patient) AND (“Validation Study” OR “Validation Studies” OR “Validation

Dissertation Tool” OR “Validation Tools” OR “Validation Instruments” OR “Validation Instrument”) AND (“Primary Health Care” OR
“Primary Healthcare” OR “Primary Care”)

Networked Digital (“Health Personnel” OR “Health Manager” OR Patient) AND (“Validation Study” OR “Validation Studies” OR “Validation

Library of Theses and Tool” OR “Validation Tools” OR “Validation Instruments” OR “Validation Instrument”) AND (Evaluation OR “Quality of

Dissertations (NDLTD) Health”) AND (“Primary Health Care” OR “Primary Healthcare” OR “Primary Care”)

BDTD - Biblioteca Digital
Brasileira de Teses e
Dissertagoes - IBICT —
Instituto Brasileiro de
Informacéo em Ciéncia e
Tecnologia

Validagdo AND Avaliagdo AND “Atencéo Primaria a Saude”

ACS Guide to Scholarly
Communication

(“Health Personnel” OR “Health Manager” OR Patient) AND (“Validation Study” OR “Validation Studies” OR “Validation
Tool” OR “Validation Tools” OR “Validation Instruments” OR “Validation Instrument”) AND (“Primary Health Care” OR
“Primary Healthcare” OR “Primary Care”)

Figura 1 - Estratégia de busca segundo as bases de dados. Cuiaba, MT, Brasil, 2023
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Extragao de dados

Os estudos foram selecionados por dois revisores
independentes, com experiéncia na tematica e na
realizagdo de revisdo de escopo. Um terceiro revisor foi
utilizado para resolver as discordancias de selegdo dos
estudos, optando pela inclusdo ou exclusdo destes.

A primeira selegdo ocorreu mediante leitura do titulo
e do resumo, levando-se em consideragdo a presenca de
elementos que indicassem ou ndo que se tratava de um
estudo avaliativo, de acordo com as doengas elencadas
nos critérios. Em seguida, foram lidos os textos na integra
e avaliados de acordo com os critérios de inclusdo/
exclusdo. Os textos provenientes de literatura cinza
tiveram o mesmo processo de avaliagdo.

A extracdao dos dados ocorreu de acordo com as
orientacdes estabelecidas no manual JBI*®., A JBI é uma
instituicdo que estabelece normas para a realizagdo das revisdes
sistematicas, atualizando dados e fazendo recomendagbes
necessarias para a qualidade desses produtos(?.

Tratamento dos dados

Os resultados obtidos foram importados para
0 programa EndNote Web, onde ocorreu a investigacao da
duplicidade das referéncias bibliograficas('”). Para analise,
selegao e exclusdo dos estudos utilizou-se o software Rayyan
(Qatar Computing Research Institute, Doha, Qatar)t®,
com os mesmos critérios de selegdo e exclusdo elencados
anteriormente, uma vez que a plataforma permitia migrar
0 arquivo das bases de dados, ficando mais facil e agil o
tratamento dos dados através dessa ferramenta.

O tratamento dos dados ocorreu de acordo com as
orientacdes estabelecidas no manual JBI®?, A partir da
selecdo da amostra final, os resultados foram organizados
através de quadros, figuras e tabelas descritivas.

Aspectos éticos

Por se tratar de um estudo com dados de dominio
publico e disponiveis na literatura, ndo houve a necessidade
de apreciacdo por Comité de Etica em Pesquisa. Contudo,
destaca-se que foram respeitados os direitos autorais com
as devidas citagGes de cada autor e periddico.

Resultados

Nas 13 bases de dados, identificaram-se 4.083
estudos, sendo 2511 na MEDLINE/PubMed, 152 na CINAHL,
305 na EMBASE, 324 na Scopus, 108 na Web of Science,
21 na PsycINFO, 37 na Infolep, 23 na Cochrane Library,
391 no Catéalogo de Teses e Dissertacoes da CAPES, 25 na

DART - EBSCO Open Dissertation, 21 na Networked Digital
Library of Theses and Dissertations (NDLTD), 153 na BDTD
- Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes -
IBICT - Instituto Brasileiro de Informacdao em Ciéncia e
Tecnologia e 12 na ACS Guide to Scholarly Communication.
Apds a selegdo por titulo, resumo e aplicagdo dos critérios
de elegibilidade, 28 estudos('®-4®) compuseram a amostra
final, conforme fluxograma (Figura 2).

Observou-se maior percentual de estudos publicados
sem registro de dados quanto ao periodo de coleta de dados
(n=15; 53,6%). Os estudos com registro do periodo de
coleta de dados foram realizados em 2003 e 2016 (n=13;
46,4%). Com relagdo ao ano de publicacdo, 6 (21,5%)
estudos foram publicados entre 2004 e 2010, 19 entre 2011
e 2020 (67,8%) e 3 (10,7) foram publicados apds 2020.

Quanto ao periodo de coleta de dados, observou-se
gue uma grande parte dos artigos ndo continham essa
informacao, fato este que pode prejudicar a avaliagdo
da qualidade metodoldgica dos mesmos. A maioria dos
artigos foram publicados antes de 2020, o que denota que
sua producdo retrocede a esta data, devido ao periodo de
avaliacdo dos mesmos pelo periddico cientifico. Ambos os
fatos merecem destaque, pois podem ser considerados
uma limitagdo quando se avalia a qualidade deste produto
e dos manuscritos utilizados.

Quanto ao tipo de periddico, a maioria dos estudos
foram publicados em revistas internacionais (n=22;
78,6%). Dentre os paises com maior publicacdo estdo o
Brasil (n=7; 25,0%), seguido da China (n=3; 10,7%) e
da Malasia (n=3; 10,7%). Os estudos apresentaram pelo
menos dois ou trés tipos diferentes de instrumento de
validagdo, sendo o questionario genérico em sua maioria
(n=13, 46,4%). Os questionarios eram de avaliagdes
em doencas cronicas em um contexto geral, seguidos
de instrumentos para avaliacdo do diabetes mellitus e
da hanseniase (n=5; 17,9%). Nessa revisdo de escopo,
nao foram identificados instrumentos para a avaliagdo da
gualidade dos servigos prestados em doencas cronicas
para a populacdo de criangas e adolescentes (< de
18 anos). A maioria dos estudos (n=19; 68%) foi realizada
em populagdo adulta e idosa (> de 18 anos).

Quanto aos tipos de estudos de validagao adotada
identificados, constatou-se adaptacdo transcultural
em 50% (n=14) dos estudos; 19 (67,9%) realizaram
validacdo de conteudo; 18 (64,3%), validacdo semantica;
e 23 (82,1%), validacdo de construto. Houve célculo da
consisténcia interna em 92,8 % (n=26) da amostra do
estudo, e foi calculada a confiabilidade através do teste/
reteste em apenas 13 (46,4%) estudos. Quanto ao tipo
de escala adotada, a maior parte dos estudos optou pela
escala Likert de 5 pontos (n=16; 57,1%). Os dados acima
estdo descritos na Tabela 1.



Rev. Latino-Am. Enfermagem 2024;32:e4294.

| Identificagdo de estudos através dos bancos de dados |

Identificagao de estudos por outros métodos

A

4

Registros identificados
nos bancos de dados

| Duplicatas removidas
»

Registros identificados nas referéncias

Figura 2 - Sintese das etapas da revisdo sistematica de escopo segundo adaptagdo do Preferred Reporting Items for

Systematic Reviews and Meta-Analyses. Cuiaba, MT, Brasil, 2023

Tabela 1 - Caracterizagcdo da producdo cientifica sobre instrumentos para a avaliagdo de servigos de saide em doencas

cronicas na Atengdo Primaria a Saude (n = 28). Cuiaba, MT, Brasil, 2023
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(n=223) (n=0) (n=5)
\
Registros excluidos
apos a 22 triagem
(n=176)
\
Total de estudos Regls_tr0§ excluidos:
ara avaliagéo de - Avaliaggo de
P . »| autocuidado (n=15)
elegibilidade .
(n=47) - Estudos _regllzados
em hospitais (n=4)
\
Registros incluidos
na revisao <
(n=28)

Variaveis n* %"
Tipo de revista de publicacao

Nacional 06 21,4
Internacional 22 78,6
Pais de realizagao do estudo

Alemanha 02 07,1
Brasil 07 25,0
China 03 10,7
Franca 02 07,1
Holanda 02 07,1
Malasia 03 10,7
Outros* 09 32,3
Doenga cronica avaliada pelo instrumento de pesquisa

Instrumento genérico$ 13 46,4
Hipertensao 03 10,7
Diabetes 05 17,9
Hanseniase 05 17,9
Tuberculose 02 07,1

(continua na préxima pagina...)
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Variaveis n* %"
Populagao estudada

< de 18 anos 00 00,0
> de 18 anos 19 68,0
Profissionais de saude 07 25,0
Gestores 02 07,0
Tipo de validagédo adotada'

Adaptagéao transcultural 14 50,0
Validagéo de conteudo 19 67,9
Validagéo de face 06 21,4
Validagdo semantica 18 64,3
Validacéo de construto 23 82,1
Calculo da consisténcia interna do instrumento

Sim 26 92,9
Néo 02 07,1
Calculo da confiabilidade do instrumento

Sim 13 46,4
Nao 15 53,6
Tipo de escala adotada

Dicotémica 01 3,6
Likert de 3 pontos 01 3,6
Likert de 4 pontos 04 14,3
Likert de 5 pontos 16 57,1
Qutros' 06 21,4
Instrumentos identificados

Adaptagdes do PACIC** 08 28,5
Adaptagées do PCATT* 08 28,5
Outros instrumentos diversos 12 43,0

*N = NUmero absoluto; '% = Percentual; *Paises com somente um estudo publicado: Canada, Dinamarca, Espanha, Etidpia, Finlandia, Paises Baixos, Turquia,
Taildandia e um ndo descrito; SUtilizado para avaliar doengas crbnicas de uma maneira geral, sem especificagdo; /A maioria dos estudos adota mais de um
tipo de validagdo; "Ndo mencionaram o tipo de escala/Likert de 11 pontos; **PACIC = Patient Assessment of Chronic Iliness Care (PACIC); ""PCAT = Primary

Care Assessment Tool

Com relagdo a utilizagdo dos instrumentos,
observou-se percentuais semelhantes de adaptacdes
tanto para o Patient Assessment of Chronic Illness Care
(PACIC) (n=8;28,5%) quanto para o Primary Care
Assessment Tool (PCAT); 43% (n=12) tratavam de outros
instrumentos além destes destacados por apresentarem
grande percentual.

No que se refere a validagdo de contelido, houve
maior percentual de utilizagdo da técnica de grupo focal
para analise das questdes dos instrumentos (n=11;
57,9%). Nos estudos de validagao de construto, 20 deles
realizaram analise fatorial (n=23;82,1%), seguidos pela
técnica de construto convergente (n=7;30,4%).

No que se refere aos agravos, observou-se maiores
percentuais para os instrumentos de diabetes mellitus
(n=5;17,9%) e hanseniase (n=5;17,9%). Os principais
achados para o instrumento sobre diabetes mellitus foram:

originalidade e adaptacdo transcultural; continuidade do
cuidado, prevencao e promocado da satde como fenémenos
de interesse; populagdo alvo adultos/idosos e profissionais
de saude; técnica de validacdo de construto divergente
e convergente; calculo do alfa de Cronbach satisfatorio
como medida de consisténcia interna e propriedades
psicométricas consideradas validas, estando aptos para
serem utilizados em estudos cientificos.

Os principais achados para o instrumento sobre
hanseniase foram: adaptacdo do PCAT; populagdo alvo
adultos, agentes comunitarios de salde, profissionais de
saude e gestores; validagdo semantica e validagao de
construto em espelho a outro instrumento do género;
calculo da confiabilidade através do teste/reteste e
propriedades psicométricas consideradas validas, estando
aptos para serem utilizados em estudos cientificos. Tais
achados estdo disponibilizados na Figura 3.



Rev. Latino-Am. Enfermagem 2024;32:e4294.

Doenca crénica

Principais achados

Diabetes

Instrumentos desenvolvidos originalmente®*?) e adaptados transculturalmente(.30-39,

Apresentou a continuidade do cuidado(®?%, a prevengéo e promogao da saide® ) e o cuidado®” como fendmenos de interesse.

Teve como publico-alvo e participantes do estudo a populagdo adulta®), adulta e idosa'®%" e profissionais de saide®°3.

Utilizou a técnica de validagéo de construto convergente/divergente(@-2537),

Apresentou alfa de Cronbach superior a 0,8(1925:30.37),

Os instrumentos apresentaram propriedades psicométricas consideradas validas, estando aptos para serem utilizados em
estudos cientificos!19-20.25:30.37)

Hanseniase

Os instrumentos foram adaptados do instrumento original denominado Primary Care Assessment Tool“?49),

Os estudos foram realizados na populagdo adulta“®*¥, com Agentes Comunitarios de Satde®“?, com profissionais de satde®“?
e com gestores®“®).

Foram realizadas validagdo semantica e avaliagdo das questoes quanto a clareza, compreensao e adequagao dos itens“04249,

Os instrumentos tiveram o seu construto avaliado através da analise fatorial“® ou da técnica de validagdo em espelho com

outro instrumento“244-45),

Foi calculada a confiabilidade do instrumento através do teste/reteste 04249,

estudos cientificos®42-49),

Os instrumentos apresentaram propriedades psicométricas consideradas validas, estando aptos para serem utilizados em

Figura 3 - Sintese das principais evidéncias encontradas nos estudos de validagdo de instrumentos para a avaliagéo

de servigos em diabetes e hanseniase (n = 10). Cuiaba, MT, Brasil, 2023

Discussao

O presente estudo identificou escassez de estudos
que tratavam sobre o processo de validacdo de
instrumentos para a avaliagdo da qualidade dos servigos
prestados pela APS em doengas cronicas em um contexto
geral, o que inclui os instrumentos de avaliacdo quanto aos
agravos para hipertensdo arterial, diabetes, hanseniase
e tuberculose, o que foi escopo de investigagao desta
revisao.

A maioria dos estudos foram publicados em revistas
internacionais; produzidos principalmente no Brasil,
na China e na Malasia; a maioria dos instrumentos de
pesquisa validados era instrumentos genéricos, seguidos
de instrumentos especificos para diabetes e hanseniase;
os estudos foram realizados em populagdao maior de
18 anos, tendo a validagdo de conteldo e a validagdao
de construto como principais processos de validade;
houve calculo de consisténcia interna na maioria dos
estudos e ndo foi calculada a confiabilidade em nenhum
dos estudos; a maioria dos instrumentos possuia escala
tipo Likert de 5 pontos, onde a validacdo de conteldo
ocorreu principalmente através da técnica de grupo focal
e a validacdo de construto através da analise fatorial; os
principais instrumentos encontrados foram adaptagoes
do PACIC e PCAT.

Quanto a publicagcdo de estudos em periddicos
internacionais (publicacdes realizadas em revistas
de outros paises fora do Brasil), existem critérios de
classificagdo para a definigao de circulagao internacional.
Sendo assim, ndo se pode caracterizar o processo de

internacionalizacdo da producdo cientifica tendo por base
apenas o pais. Essa discussdo perpassa também pela
indexacdo do periddico em bases internacionais e pela
qualidade da evidéncia no mundo cientifico“”.

A busca incessante pela qualidade dos produtos e
pela utilizagdo do método adequado em estudos cientificos
encontra-se em uma crescente escalada. Assim, conforme
a internacionalizagdo se difunde e passa a ser vista como
uma meta e um objetivo a ser atingido por autores e
instituicOes, as revistas indexadas em bases de dados
internacionais bem conceituadas e com um alto fator de
impacto apresentam mais visibilidade e prestigio para
atrair e selecionar bons estudos(®,

Quando se observa que a maioria dos estudos
encontrados foram produzidos no Brasil, é preciso refletir
sobre o aumento expressivo de vagas e de cursos de
mestrado e doutorado no pais, gerando pesquisas que
necessitam utilizar questionarios confiaveis, e que
geralmente recorrem aos instrumentos validados ou a
realizagdo de estudos de validagdao“®. As pesquisas em
saude no Brasil vém construindo espacos direcionados
para a busca de qualidade e aperfeicoamento de
técnicas e melhorias dos estudos cientificos, voltando-
se principalmente para o uso de tecnologias e avaliagoes
de servigos a partir de diversas perspectivas®?,

O cuidado com os pacientes com doencgas crénicas
é um dos principais desafios no mundo atual. E notdrio
que o paciente com uma condigdo cronica acesse mais 0s
servicos de salide do que os pacientes que ndo possuem
condigGes crbnicas. Diante desses fatos, ressalta-se a
importancia da validacdo de instrumentos genéricos
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para a avaliacdo da qualidade da assisténcia prestada
aos pacientes com doencas crénicas na APS.

Vale destacar também o importante papel central da
APS no SUS, tratando-se de um modelo de atencgdo forte
e consolidado frente a modelos de outros paises. Paralelo
a isso, 0 aumento da cobertura da Atencdo Basica e da
ESF ao longo dos ultimos anos no Brasil também pode ser
um fator contribuinte para a crescente demanda por uma
salde baseada em evidéncias cientificas e pela criagdo
de protocolos assistenciais e gerenciais dentro da APS,
incentivando a producdo de tecnologias e conhecimento
nessa area®.

A avaliacdo em hanseniase é de extrema importancia
para mensurar aspectos que possam impactar na
qualidade de vida dos pacientes e na qualidade dos
servigos prestados, além de ser uma ferramenta de
monitoramento e retorno do funcionamento das agbes
e percepgoes dos usuarios do servigo®). Sendo assim, a
hanseniase se mantém como um dos agravos prioritarios
nas politicas de saude publica do pais.

O diabetes é uma das principais doengas cronicas que
acometem a populagdo mundial e esta ligado a diversos
fatores bioldgicos e comportamentais. E também uma
das principais causas de morte por doengas cronicas®.
Essas causas fortalecem a necessidade da realizacdo de
estudos cientificos pautados nesses agravos e, com isso,
a utilizagdo de ferramentas de coleta de dados validadas
capazes de mensurar realmente aquilo que é proposto.

Com relagdo ao fato da maioria dos instrumentos
de pesquisa nos estudos de validagdo incluidos terem
como publico-alvo a populagdo adulta e idosa, sabe-
se que a idade é um importante fator de risco para
algumas doengas crOnicas existentes®?, o que pode
justificar o achado em questdo nesta revisdo. O Brasil é
um pais em envelhecimento e com um risco iminente de
pessoas com faixa etaria mais avangada e que requerem
maiores cuidados de salde e apoio da rede de protegdo
social®>®, evidenciando a necessidade real de realizacao
de pesquisas que impactem o ciclo das doengas cronicas
nessas faixas etarias.

Chama a atengdo o fato de ndo terem sido
encontrados instrumentos para a avaliagdao das doencgas
cronicas na faixa etaria de criancas e adolescentes
de uma maneira genérica, e especificamente para as
doencas elencadas nesta revisdo, a partir dos critérios
de elegibilidade adotados. A presenga de doengas cronicas
nessas faixas etarias pode servir como pardmetro de
avaliacdo para a qualidade e a capacidade de organizagdo
das redes de salde dentro de um sistema integrado®%.

Nesse ponto, os programas de saude voltados para
criangas e adolescentes na APS vém apresentando um
crescimento e uma busca na aproximacao desta clientela

dos servicos de salde, requerendo mecanismos que
busquem avaliar o desempenho das acdes e servigos de
saude disponibilizados para esse publico-alvo.

O processo de validagdo de conteldo de
instrumentos é essencial no processo de construgao e
de selecdo dos assuntos abordados, buscando deixar o
contelido mais confidvel e aperfeigcoar o instrumento de
medida, de modo que este possa realmente representar
a teoria que embasou a etapa de construgdo e medir
0 quanto estes itens sdo capazes de reproduzir o
fend6meno proposto®®. Diante disto, o fato de grande
parte dos estudos identificados nesta revisao terem
passado pela etapa de validagdo de contelldo pode
sugerir maior valor ao instrumento produzido. Vale
ressaltar também que os estudos que realizaram
adaptacao transcultural ndo mencionam a etapa de
validagdo de conteldo, porém, o instrumento original
possivelmente passou por esta etapa.

Observou-se que na maioria dos estudos que
descreveram terem utilizado a validacao de conteldo, esta
ocorreu através da técnica de grupo focal. Esta técnica
se assemelha a uma entrevista em grupo, onde, a partir
dos critérios de inclusdo e exclusdo, sdo selecionados
peritos (especialistas) que se reinem para avaliar as
questdes presentes no instrumento de medida e buscam
um consenso em grupo®®),

A maioria dos estudos selecionados nesta revisdo
passaram por validagdo de construto através da técnica
de analise fatorial. A validagdo de construto é uma
propriedade adotada nos testes psicométricos para avaliar
se realmente o instrumento de medida é capaz de medir
aquilo a que se propde, possibilitando, assim, determinar
caracteristicas capazes de explicar as variancias e o real
significado do teste(®>”.,

Quanto ao construto, faz-se necessario chamar
a atengdo aos poucos construtos/dominios relativos a
sallde mental do publico-alvo da avaliagdo de servigos.
Os aspectos inerentes a salde mental se constituem em
uma robusta politica de salde para usuarios, profissionais
e gestores, com um crescimento que merece destaque
através de seus protocolos assistenciais e gerenciais.

O uso da andlise fatorial na validacdo de construto
fornece subsidios avaliativos para as possiveis correlagbes
existentes entre as variaveis e suas relagbes entre si,
definidas através de fatores, onde um menor nimero
de tragos latentes pode explicar um maior nimero de
varidveis®7-®, Assim sendo, os estudos que apresentam
o processo de validagdao de construto, teoricamente,
possuem uma maior robustez de propriedades
psicométricas validas, representando melhor o fendémeno
estudado, e podendo traduzir a realidade desejada o mais
proximo possivel.
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O construto convergente/divergente diz respeito a
uma técnica na qual se utilizam outros instrumentos que
medem o mesmo construto tedrico e, assim, se avalia
se ambos os instrumentos irdo apresentar grandezas
inversamente ou diretamente proporcionais, permitindo
uma validacdo a partir de conceitos teodricos®®. A validacdo
em espelho foi utilizada como técnica por meio da qual se
adaptou um conjunto de instrumentos a partir do PCAT,
e realizou-se a analise fatorial em um deles, e com os
demais, onde ndo foi possivel realizar analise fatorial
devido ao tamanho da amostra, realizou-se validagdo em
espelho, tendo como referéncia o instrumento em que
ocorreu a analise fatorial“3:45-46),

Referente ao cdlculo da consisténcia interna, apenas
dois estudos ndo mencionaram a realizagdo de tal teste.
A consisténcia interna indica se um instrumento é
homogéneo ou ndo. Ela expressa se as subpartes do
instrumento sdo capazes de retratar a medida da mesma
caracteristica inerente. Uma consisténcia interna alta
pode indicar que os itens de um instrumento medem
0 mesmo construto teodrico®’-5®), Assim, o calculo da
consisténcia interna é essencial no processo de validagdo
de instrumentos de afericdo de medidas.

Nesta revisao de escopo foi observado que a maioria
dos instrumentos validados ndo mencionaram o calculo
da confiabilidade através do teste/reteste. Este céalculo
mede uma estabilidade temporal do questionario e sua
capacidade de reproduzir o mesmo resultado ao longo do
tempo e no espago®’-®, Diante disso, se faz necessaria
e importante a adogdo desta medida psicométrica na
validacdo de testes, contribuindo para uma maior
qualidade do instrumento de medida, desde que esse
instrumento aceite este tipo de medida, uma vez que
essa medida psicométrica pode ndo ser adequada, devido
a caracteristica do instrumento, ao tipo de populagéo
envolvida ou a agdo do tempo.

Nos estudos elencados, o PACIC foi o instrumento
mais adaptado. Trata-se de um instrumento que vem
sendo testado em diversos paises do mundo, pautado
no Modelo de Atencdo as Condigdes Crbnicas (MACC), e
sustentado através de evidéncias de varios estudos(©.
O instrumento pode ser utilizado de maneira genérica ou
para doencas cronicas especificas, evidenciando resultados
satisfatérios na avaliagdo de servigos, sendo considerado
de facil aplicacdo e de baixo custo(®?,

O PCAT, por sua vez, foi proposto e validado por
uma equipe liderada por Barbara Starfield, nos Estados
Unidos da América, como uma escala psicométrica para
avaliar, através de escores, todos os atributos da APS(®),
A partir de entdo, diversos autores brasileiros e de outros
paises comecgaram a utilizar o PCAT como instrumento

para a avaliacdo da APS, e a realizar processos de
adaptagdo transcultural do instrumento genérico e
adaptacles especificas para algumas doencgas cronicas
em particular®,

A continuidade do cuidado reflete os conceitos
da existéncia da longitudinalidade, assegurando um
cuidado em uma linha temporal, quantas vezes forem
necessarias, dimensionando entre si ligagdes entre as
acoes de prevencdo e de promogdo da saude, refletindo
também questdes referentes ao acesso aos servigcos
de saude(®?, Nas doengas cronicas, a continuidade do
cuidado, a prevencdo e a promocdo da salude sdo de
extrema importancia enquanto ferramentas para o cuidar
do usuéario e para o direcionamento adequado de acdes
na APS.

As limitagOes do estudo sdo referentes a auséncia
de clareza na descricdo de alguns processos de validagao
entre os instrumentos dos estudos selecionados,
podendo causar possivel viés no resultado apresentado.
A maioria dos estudos foram publicados antes de
2020, o que denota que sua producdo retrocede a
esta data, devido ao periodo de avaliagdo dos mesmos
pelo periddico cientifico, o que induz, também, a uma
limitacdo quando se avalia a qualidade deste produto e
dos manuscritos utilizados.

Conclusao

Os principais achados se referem a predominancia
de validagdo dos instrumentos genéricos e especificos
para hanseniase e diabetes, que configuram uma
prioridade na atengdo primaria a saude em doengas
cronicas, e evidenciou-se uma lacuna de conhecimento
para instrumentos validados para a atencao em
criangas e adolescentes. A maioria dos instrumentos
validados eram adaptacdes do PACIC e do PCAT,
demonstrando a importancia destes instrumentos na
avaliacdo de doencas crbnicas na populagdo adulta
e idosa e a partir da percepcao de profissionais de
salde e gestores.

As evidéncias indicam escassez de construgdo de
instrumentos especificos, e auséncia de estudos na
populacao infanto-juvenil sobre o processo de validacao de
instrumentos para a avaliagdo da qualidade dos servigos
prestados pela atengdo primaria a saude nas doencas
cronicas relacionadas na revisdo.

Portanto, recomenda-se a realizacdo de novos
estudos, e inclusive a validagdo de instrumentos
especificos para avaliar a qualidade dos servicos perante
a cronicidade desses agravos na populagdo de criangas
e adolescentes.
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