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RESUMO

Introdugao: A competéncia no autocuidado pode melhorar os resultados em salde na pessoa com ostomia de ventilagdo. A
utilizagdo de um instrumento para a avaliagao da competéncia de autocuidado na pessoa com ostomia permite uma recolha de
dados organizada e completa, facilitando a identificagdo das necessidades em cuidados de enfermagem. Em Portugal, ndo existe
um instrumento validado que permita avaliar a competéncia de autocuidado na pessoa com ostomia de ventilagdo.

Objetivo: Avaliar as propriedades psicométricas e clinimétricas do formuldrio de avaliagdo da competéncia de autocuidado na
pessoa com ostomia de ventilagdo.

Métodos: Estudo metodoldgico, numa amostra ndo probabilistica de 195 participantes.

Resultados: O formulario apresentou valores de consisténcia interna superiores a 0,90 em todos os dominios. A fidelidade inter-
juizes e o teste das duas metades demonstraram correlagdes muito elevadas e significativas. No que se refere a sua validade, foi
demonstrada uma correlagdo interdominios positiva e uma boa relagdo entre variaveis clinicas.

Conclusdes: O instrumento demonstrou boas propriedades psicométricas e clinimétricas, contudo, necessita de estudos
complementares para avaliagdo da fidelidade e validade.

Palavras-chave: autocuidado; cuidados de enfermagem; estudo de validagdo; ostomia; traqueostomia

ABSTRACT

Introduction: Self-care competence can improve health outcomes in people with a tracheostomy. The use of an instrument to
assess the self-care competence of the person with an ostomy allows for organized and complete data collection, facilitating the
identification of nursing care needs. In Portugal there is no validated instrument that allows the assessment of self-care
competence of the person with a tracheostomy.

Objetive: To assess the psychometric and clinimetric properties of the form to assess self-care competence of the person with a
tracheostomy.

Methods: Methodological study in a non-probability sample of 195 participants.

Results: The form presented internal consistency values greater than 0.90 in all domains. The inter-judge fidelity and the test of
the two halves showed very high and significant correlations. Regarding its validity, a positive interdomain correlation and good
relation between clinical variables were demonstrated.

Conclusion: The instrument demonstrated good psychometric and clinimetric properties, however further studies are needed to
assess reliability and validity.

Keywords: self care; nursing care; validation study; ostomy; tracheostomy

RESUMEN

Introduccion: La competencia para el autocuidado puede mejorar los resultados de salud en personas con una ostomia de
ventilacion. El uso de un instrumento para evaluar la competencia de autocuidado de las personas con ostomia permite una
recoleccion de datos organizada y completa, facilitando la identificacién de necesidades en el cuidado de enfermeria. En Portugal
no existe un instrumento validado que permita evaluar la competencia del autocuidado en la persona con ostomia ventilatoria.
Objetivo: Evaluar las propiedades psicométricas y clinimétricas del formulario de evaluacidn de la competencia de autocuidado
en personas con ostomia ventilatoria.

Métodos: Estudio metodoldgico en una muestra no probabilistica de 195 participantes.

Resultados: El formulario presentd valores de consistencia interna superiores a 0,90 en todos los dominios. La fidelidad entre
jueces y la prueba de las dos mitades mostraron correlaciones muy altas y significativas. En cuanto a su validez, se demostré una
correlacion interdominio positiva y una buena relacién entre las variables clinicas.

Conclusidns: El instrumento demostrd buenas propiedades psicométricas y clinimétricas, sin embargo, se necesitan mas estudios
para evaluar la fiabilidade y la validez.

Palabras Clave: autocuidado; atencion de enfermeria; estudio de validaciéon; ostomia; traqueostomia
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INTRODUCAO

Aincidéncia crescente de cancro da cabega e pescogo tem contribuido para um aumento significativo do nimero de pessoas com
uma ostomia de ventilagdo (Jakobsen et al., 2018). Esse nimero crescente verifica-se, tanto no contexto hospitalar, como no
contexto comunitario. Assim, a capacitacdo da pessoa para viver com a ostomia assume-se como uma area de intervengao
fundamental, e cada vez mais frequente, pelos enfermeiros.

A aquisicao de competéncia no autocuidado constitui-se como um dos maiores desafios colocados a pessoa com uma ostomia de
ventilacdo (Queirds et al., 2021). E esperado que a pessoa e/ou a familia adquiram competéncias para cuidar da ostomia, dos seus
dispositivos e de potenciais complicagdes quando regressam a casa (Spito & Cavaliere, 2019). Apesar de complexa e exigente, a
aquisicdo de competéncia para cuidar da ostomia é também descrita como impulsionadora de uma transi¢cdo sauddvel pois
melhora a aceita¢do do estoma, a qualidade de vida e ainda pode diminuir os custos associados aos cuidados de saude por reduzir
a incidéncia de complicagBes (Jansen et al., 2018).

A utilizagdo de um instrumento para a avaliagdo da competéncia de autocuidado na pessoa com ostomia de ventilagdo permite
uma recolha de dados mais organizada e completa, facilitando a identificagdo das necessidades em cuidados de enfermagem,
bem como o processo de tomada de decisdo do enfermeiro quanto as intervengdes a implementar. Além disso, pode contribuir
para a melhoria da partilha de informacgdo entre recursos hospitalares e comunitdrios, visto que uniformiza e detalha a informacgao
relativa a competéncia de autocuidado a ostomia de ventilagdo.

Em Portugal, ndo existe um instrumento de medida valido que permita avaliar os conhecimentos e as habilidades de autocuidado
gue a pessoa com ostomia de ventilagdo deve desenvolver.

Assim o objetivo deste estudo é avaliar as propriedades psicométricas e clinimétricas do formuldrio de avaliagdo do
desenvolvimento da competéncia de autocuidado na pessoa com ostomia de ventilagao, previamente desenvolvido por Queirds
e colaboradores (Queirds et al., 2015).

1. REVISAO DA LITERATURA

Uma ostomia de ventilagdo, também habitualmente designada por traqueotomia ou traqueostomia, consiste numa abertura ou
estoma criado no pesco¢o, com comunicacgdo direta a traqueia, que tem como principal objetivo permitir a entrada e saida de ar
dos pulmdes (National Health Service [NHS] Southern Health, 2017).

Independentemente da indicagdo clinica para a realizacdo da ostomia de ventilagdo, ou do facto de esta ser temporaria ou
definitiva, as pessoas recentemente ostomizadas vivenciam uma mudangca significativa na sua condicdo de saude. As repercussées
estéticas e funcionais que decorrem da cirurgia, dos eventuais tratamentos adjuvantes (quimioterapia ou radioterapia, no caso
de doenca oncoldgica) e da presenca do estoma podem afetar aspetos do foro psicoldgico, emocional, social e ainda a
comunicagdo da pessoa (Heutte et al., 2019). Por este motivo, o acompanhamento e orientagdo continua destas pessoas por uma
equipa multidisciplinar é considerado como determinante.

Os enfermeiros sdo os profissionais que “(...) prestam cuidados especializados com os objetivos de maximizar a independéncia
para o autocuidado, e apoiam as pessoas a adaptarem-se as mudangas que surgem devido a presenca do estoma” (Diregdo-Geral
da Saude, 2016, p. 20). As mudancas ocorridas com a presenca de uma ostomia exigem ndo soé a aceitagdo da nova condigdo como
também que a pessoa adquira habilidades e competéncias para cuidar da ostomia e para utilizar novos materiais e dispositivos no
estoma. Por isso, a promocdo do autocuidado é uma drea de intervengdo imprescindivel na pessoa com uma nova ostomia e que
assenta no campo de intervengdo auténoma do enfermeiro.

O autocuidado pode ser descrito como a habilidade do individuo, familia ou comunidade para promover a saude, prevenir a
doenca, manter a saude e lidar com a doenca ou incapacidade (World Health Organization, 2019). O autocuidado da ostomia é
considerado como um processo de tomada de decisdo que influencia as a¢des relacionadas com a manutengao do estoma e da
pele periestomal, a identificacdo de problemas e complicacdes e a gestdo dos mesmos (Villa et al., 2019). Assim, é esperado que
o enfermeiro implemente intervenc¢des de enfermagem que capacitem a pessoa para cuidar da sua ostomia de forma auténoma.
Para tal, uma avaliagdo sistematica da competéncia de autocuidado na prética clinica é altamente recomendada para identificar
as necessidades em cuidados e para dirigir as intervengGes as necessidades especificas de cada pessoa (Ausili et al., 2014).

De facto, os profissionais de saude sentem, cada vez mais, a necessidade de mensurar, de forma objetiva, os conceitos que
pretendem avaliar. A mensuracdo parece ser crucial, na medida em que transporta a ideia de unanimidade, visto que, pessoas
diferentes em locais diferentes poderdo atribuir uma equivalente classificacdo a um conceito. Os instrumentos de medida sdo o
meio através do qual se mensura o conceito que se pretende medir. No entanto, estes instrumentos, antes de serem utilizados,
devem ser testados e devidamente validados, de modo a assegurar a qualidade dos resultados obtidos (Souza et al. 2017).

De facto, instrumentos de avaliacdo validos sdo fundamentais para a colheita de dados sobre a pessoa ostomizada, para descrever
a sua competéncia no autocuidado e ainda para identificar, se necessario, intervenc¢des educativas ou de suporte (Villa et al.,
2019).
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Em 2015, Queirds e colaboradores construiram um instrumento intitulado de “Formulario de avaliagdo da competéncia de
autocuidado na pessoa com ostomia de ventilagdo”, contudo ainda ndo foi realizada a sua validagdo (Queirds et al., 2015).
Assim, a questdo de investigacdo definida para o presente estudo foi: Quais as propriedades psicométricas e clinimétricas do
formuldrio de avaliagdo da competéncia de autocuidado na pessoa com ostomia de ventilagdo?

2. METODOS

Trata-se de um estudo metodoldgico, uma vez que tem como propdsito validar um instrumento de medida.

2.1 Amostra

A amostra do estudo foi constituida por pessoas com uma ostomia de ventilagdo, ou propostas para a sua realizagao,
acompanhadas em trés hospitais do norte de Portugal. O método de amostragem utilizado foi o ndo probabilistico por
conveniéncia. O calculo do tamanho da amostra teve por base a proposta de Bryman e Cramer (2003) que corresponde a, no
minimo, cinco vezes o nimero de itens do instrumento que se pretende validar. Uma vez que o instrumento é composto por 39
itens a amostra foi constituida por um total de 195 participantes. Os critérios de inclusdo definidos foram: idade igual ou superior
a 18 anos; ter uma ostomia de ventilagdo (tempordria ou definitiva) ou estar a aguardar a sua realizagdo, e ainda, ter potencial
para o autocuidado a ostomia de ventilagao.

A amostra deste estudo foi constituida, maioritariamente, por individuos do sexo masculino (92,8%), casados (77,4%), com uma
média de idade de 63 anos (minimo 24 anos, maximo 85 anos), com quatro anos de escolaridade (71,8%) e encontrando-se
reformados (75,4%).Quanto ao seu quadro clinico, a maioria (77,9%) ja tinha sido submetida a cirurgia ha mais de um més (em
média ha 3 anos e 10 meses), conhecia o diagndstico que conduziu a cirurgia (90,7%), sendo o mais prevalente o carcinoma da
laringe (80,5%), era portador de uma ostomia cirdrgica (94,4%, os restantes 5,6% aguardavam a cirurgia), definitiva (76,1%),
resultante de uma laringectomia total (59%) e ndo tinha participado em consulta de enfermagem pré-operatédria (59,5%). Mais se
acrescenta que a amostra teve, maioritariamente, algum tipo de contacto com pessoas com ostomia de ventilagdo no periodo
pré-operatdério (79%) e ndo precisava de apoio no autocuidado a ostomia de ventilagdo de um cuidador informal no domicilio.

2.2 Instrumento de recolha de dados

A recolha de dados foi realizada apenas pela investigadora principal deste estudo, nos diferentes contextos de cuidados, entre
abril de 2018 e maio de 2019.

O formulario é constituido por duas partes, uma primeira dedicada a caracterizagdo do participante, onde se encontram variaveis
sociodemograficas, varidveis clinicas e de tratamento, sendo o objetivo desta primeira parte definir um perfil da pessoa, do seu
contexto clinico e de tratamento (Queirds et al., 2015). A segunda parte reporta-se a avaliagdo da competéncia de autocuidado a
ostomia de ventilagdio e é constituida por 39 itens (indicadores de resultado) distribuidos por um conjunto de seis
dimensdes/dominios, nomeadamente: o Conhecimento, a Autovigilancia, a Interpretacdo, a Tomada de Decisdo, a Execugdo, e a
Negociagdo e Utilizagdo de Recursos de Saude (Queirds et al., 2015). Cada item apresenta uma escala ordinal tipo likert, a qual é
atribuida uma cotagdo de 0 a 5, em que quanto maior a pontuagdo, maior a competéncia demonstrada, com a seguinte ordenagao:
0—"“ndoseaplica”, 1 - “ndo demonstra”; 2, 3 ou 4 — “demonstra parcialmente”; 5 — “demonstra totalmente”. Quanto a pontuagao
entre 2 e 4, a sua atribuicdo varia de acordo com o nimero de critérios demonstrados pelo participante para cada indicador dos
dominios da competéncia, tendo por base o manual de auxilio ao preenchimento do formulario, criado pelos autores aquando da
sua construcdo (Queirds et al., 2015).

2.3 Analise estatistica

Para a andlise e tratamento dos dados foi utilizado o programa informdtico Statistical Package for Social Sciences (SPSS), versao
22 para Windows.

Realizou-se a andlise exploratdria das variaveis, ficando demonstrada que a sua distribuicdo ndo era correspondente a uma curva
normal. Por este motivo, optou-se pela utilizagdo de testes estatisticos de diferenga ou associagdo ndo paramétricos para a analise
estatistica inferencial.

Para o estudo da fidelidade recorreu-se a avaliagdo da consisténcia interna, da fidelidade inter-juizes e do teste das duas metades.
O teste-reteste foi excluido desta avaliagdo pois esta relacionado com a estabilidade temporal/reprodutibilidade do instrumento
(Polit & Beck, 2016). Como a variavel principal diz respeito a competéncia no autocuidado, esta ndo é estavel no tempo. Assim, é
expectavel que esta se encontre em continua mutagao e desenvolvimento.

O estudo da validade é constituido pela validade de conteldo, de constructo e de critério. A validade de conteudo foi assegurada
no focus group realizado com peritos aquando da construgao do instrumento (Queirds et al., 2015). A validade de critério ndo foi
possivel avaliar visto que, ainda ndo existe outro instrumento valido para avaliar o mesmo conceito, ou conceitos similares. A
validade de constructo foi avaliada através de andlise fatorial e correlagdo interdominios, uma vez que se relacionam com a
confirmacdo da dimensionalidade do formuldrio e andlise da sua estrutura tedrica.
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Procedeu-se ainda ao estudo de relagcdes entre algumas varidveis, de forma a perceber se o instrumento era sensivel na sua
aplicagdo clinica (Ribeiro, 2010).

2.4 Considerag0es éticas

A realizacdo do presente estudo atendeu a todos os pressupostos éticos inerentes ao protocolo de Helsinquia. Durante a fase de
planeamento, foi solicitada autorizagdo aos autores do formuldrio bem como as instituicdes de saude selecionadas para
implementacdo do estudo, as quais emitiram pareceres favordveis. Durante a fase de recolha de dados, foi pedido através de um
documento formal o consentimento informado aos participantes, onde apds explicagdo sobre o estudo, objetivos e sua finalidade,
a pessoa refletia e manifestava a sua vontade, livre e esclarecida de participar, ou ndo, na investigacdo.

3. RESULTADOS

Na avaliagdo da consisténcia interna do instrumento, foi calculado o valor do Alpha de Cronbach dos diferentes dominios que
constituem o formulario, uma vez que cada dominio avalia uma parte/conteudo distinto. Os resultados sdo apresentados na

tabela 1.
Tabela 1 - Alpha de Cronbach dos dominios do formulario
Dominios do formulario N2 itens Alpha de Cronbach (n=195)
Conhecimento 13 0,96
Autovigilancia 5 0,93
Interpretacao 4 0,91
Tomada de decisdo 3 0,92
Execugdo 11 0,99
Negociagdo e utilizagdo dos recursos de satide 3 0,92

Os dominios da autovigilancia, interpretagdo, tomada de decisdo e negociagao e utilizagdo dos recursos de salde, apresentaram
valores do Alpha de Cronbach entre 0,90 e 0,95, correspondendo a uma excelente consisténcia interna do instrumento (Souza et
al., 2017). Os dominios do conhecimento e da execu¢do apresentaram valores do Alpha de Cronbach superiores a 0,95.

Durante o processo de analise dos dados, verificou-se a existéncia de um nimero elevado de respostas omissas ao item 31 (“limpa
a protese fonatdria”) do dominio da execugdo, pois trata-se de um procedimento especifico, que s6 se aplica a individuos que
tenham sido submetidos a colocagdo de prétese fonatdria, caracteristica essa que ndo se aplicava a grande parte da amostra
(69%). Optou-se assim por excluir este item nas restantes avaliagdes, para que este ndo comprometesse as respostas dadas pelos
individuos aos outros itens constituintes do dominio da execugdo. No entanto, de forma a compreender se a sua exclusdo teria
um impacto na consisténcia interna do instrumento, foi realizada uma avalia¢gdo do valor do Alpha de Cronbach do dominio da
execugdo excluindo este item, e obteve-se um valor de 0,99; ou seja, a sua retirada ndo provocava alteragdes na consisténcia
interna, apesar desse valor indiciar redundancia dos itens nesse dominio.

No que diz respeito a fidelidade inter-juizes, realizou-se uma comparagao entre os dados obtidos por um observador A versus os
de um observador B, tendo estes aplicado o formuldrio no mesmo momento, aos mesmos sujeitos, mas tendo atribuido
pontuagdes aos itens de forma independente. Os resultados encontram-se descritos na tabela 2.

Tabela 2 - Avaliagdo da concordancia entre avaliadores através do coeficiente correlagdo de Spearman (rs)

Conhecimento Autovigilancia Interpretagao Tomada de decisdo Execugdo! Negociagdo
Avaliador B Avaliador B Avaliador B Avaliador B Avaliador B Avaliador B
Conhecimento 0,99%**
Avaliador A p=0,0001
Autovigilancia 0,92%*
Avaliador A p=0,0001
Interpretagdo 0,98**
Avaliador A p=0,0001
Tomada de decisdo 0,66*
Avaliador A p=0,03
Execugdo! 1**
Avaliador A
Negociagdo 0,89%*
Avaliador A p=0,0001

*A correlagdo é significativa no nivel 0,05/ **A correlagao é significativa no nivel 0,01/ * - Com exclusdo do item 31 — “Limpa a prétese fonatdria”.
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Foi possivel constatar que existia uma correlagdo muito alta entre os resultados obtidos pelos diferentes avaliadores, sendo que,
os dominios do conhecimento, da autovigilancia, e da interpretacdo obtiveram um valor de rs acima dos 0,90 e com um nivel de
significancia de p < 0,001, o que traduziu resultados muito significativos. A dimensdo negociacdo e utilizacdo dos recursos de
saude também apresentou uma correlagdo alta. A execugdo foi o Unico dominio que obteve o valor rsigual a 1, o que traduziu
uma correlagdo perfeita, com concordancia total entre os dois observadores. A dimensdo tomada de decisdo obteve um valor rs
de 0,66 o que traduziu uma correlagdo moderada (Pestana & Gageiro, 2014).

Para a realizacdo do teste das duas metades, separou-se as respostas aos itens pares das respostas aos itens impares, criando
uma variavel par e uma variavel impar de cada dominio. Criadas essas novas varidveis procedeu-se ao calculo do coeficiente de
correlagdo da correlagdo de Spearman entre as varidveis. Os resultados encontram-se descritos na tabela 3.

Tabela 3 - Teste das duas metades através do coeficiente correlagdo de Spearman (rs)

Conhecimento Par Autovigilancia Par Interpretagao Par Ton'1a~da C.3 Execugdo! Par Negociag¢do Par
decisdo Par
Conhecimento impar 0,96**
p=0,0001
Autovigilancia impar 0,88**
p=0,0001
Interpretagdo impar 0,93**
p=0,0001
Tomada de decisdo impar 0,85%
p=0,0001
Execugdo! impar 0,99%*
p=0,0001
Negociagdo impar 0,86**
p=0,0001

**A correlagdo é significativa no nivel 0,01/ *- Com exclusdo do item 31 — “Limpa a protese fonatdria”.

Como se pode verificar na andlise da tabela, obteve-se: correlagdes muito elevadas nos dominios do conhecimento (rs=0,96;
p<0,001), interpretacdo (rs=0,93; p<0,001) e execugdo (rs=0,99; p<0,001) e correlagGes elevadas da autovigilancia (rs=0,88;
p<0,001), tomada de decisdo (rs=0,85; p<0,001) e negociacdo dos recursos de saude (rs=0,86; p<0,001) (Pestana & Gageiro, 2014).
Para o estudo da validade de constructo optou-se pela andlise fatorial, no sentido de confirmar a eventual dimensionalidade do
instrumento. Primeiramente realizou-se analise fatorial exploratéria pelo método da analise das componentes principais, sem
forgar o nimero de fatores. Obteve-se a extragdo de quatro componentes/fatores, o que ndo se adequava a estrutura tedrica que
presidiu a constru¢do do instrumento, nem revelava coeréncia tedrica. Seguidamente, procedeu-se a uma nova tentativa,
utilizando o método de Rotacdo Varimax com normalizagdo de Kaiser, forcando o nimero de fatores a seis, com a intencdo de os
itens se agruparem nos seis dominios do formuldrio. Apesar de o resultado demonstrar mais coeréncia do que a primeira tentativa,
ndo se obteve uma estrutura com coeréncia tedrica aceitavel, nem compativel com o constructo teérico do formulario. Assim,
optou-se por excluir esta analise.

Também foram estudadas as correlages interdominios, para perceber se o constructo que estamos a avaliar, apesar de ser
composto por diferentes dimensdes, faz parte de um todo coerente que pretendemos avaliar, que neste caso é a competéncia no
autocuidado. Os resultados encontram-se descritos na tabela 4.

Tabela 4 - Correlagdo entre os dominios do formulario

Autovigilancia Interpretagao Tomada de decisao Execugio?! Negociagdo
Conhecimento 2’:90(3;;01 2;801,;:)01 2;8()?:):)01 2’3)1,;:)01 2;702,;;01
Autovigilancia . 2':801,;801 2’:707,:):)01 2':%1,:):)01 2;%8,;;01
Interpretacao . JE— 2’:%%:)01 2':%2,8:)01 2;70?;;01
Tomada de decisdo _ J— — 2;70?:):)01 2;50(3;;01
Execugdo?! - I E— _— 2;%%;;01

**A correlagdo é significativa no nivel 0,01/ *- Com exclusdo do item 31 — “Limpa a protese fonatdria

Foi possivel perceber a existéncia de uma correlacdo positiva entre todos os dominios, demonstrando associacdes moderadas,
altas ou muito altas, e todas elas muito significativas estatisticamente. Este facto parece revelar que todos os dominios se
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relacionam entre si, embora mecam componentes diferentes do mesmo constructo.

O dominio do conhecimento foi o que apresentou correlagGes mais elevadas com os restantes dominios do formulario, sendo a
correlagdo mais forte entre o dominio do conhecimento e o dominio da execugdo (rs=0,91; p< 0,001).

De forma a avaliar se o instrumento era sensivel na sua aplicacdo clinica, optou-se por realizar um teste a relagdo estabelecida
entre a variavel principal, o autocuidado a ostomia, e as varidveis clinicas e sociodemograficas dos participantes. Segundo a
literatura, é esperado que os individuos que apresentam prestador de cuidados informal demonstrem uma menor competéncia
no autocuidado a ostomia do que os que ndo o possuem (Mota et al., 2016). Ao efetuar o teste de Mann-Whitney entre estas
duas variaveis, obtiveram-se diferencas estatisticamente significativas entre os dois grupos quanto ao nivel de competéncia de
autocuidado a ostomia de ventilagdo, em todos os dominios (p<0,001). Os individuos que ndo tinham prestador de cuidados
informal apresentaram um maior nivel de competéncia de autocuidado a ostomia de ventilagdo, tal como é descrito na literatura.
A segunda proposicdo em estudo foi quanto a existéncia de relagdo entre o desenvolvimento da competéncia de autocuidado a
ostomia de ventilacdo e a sua duragdo (temporaria vs definitiva). Segundo a literatura, é esperado que os individuos com ostomia
temporaria apresentem uma menor competéncia no autocuidado, quando comparados com os individuos com ostomia definitiva
(Taylor & Morgan, 2011). Ao efetuar o teste de Mann-Whitney entre estas duas varidveis, obtiveram-se diferencas
estatisticamente significativas entre os dois grupos, em todos os dominios (p<0,05). A competéncia de autocuidado demonstrada
era mais elevada nas pessoas com ostomia do tipo definitiva do que nas pessoas com ostomia de ventilacdo de carater temporario,
0 que também parece estar de acordo com o que é descrito na literatura.

4. DISCUSSAO

No que diz respeito a fidelidade, obteve-se um valor de Alpha de Cronbach entre 0,90 e 0,95 nos dominios da autovigilancia,
interpretagdo, tomada de decisdo e negociagado e utilizagdo de recursos de salde, o que corresponde a uma excelente consisténcia
interna. Segundo Tavakol e Dennick (2011), existem diferentes opinides sobre quais os valores aceitdveis de Alpha de Cronbach,
variando habitualmente entre 0,70 e 0,95. Contudo, nos dominios do conhecimento e da execu¢do os valores obtidos foram
superiores a 0,95, o que, segundo os mesmos autores, pode sugerir que alguns itens sdao redundantes, na medida em que testam
a mesma tematica/assunto, mas de uma forma diferente. Neste estudo n3o foi analisado o Alpha de Cronbach de cada um dos
itens do formulario, contudo seria importante fazé-lo nestes dois dominios, para perceber se medem conceitos similares. Assim,
sdo necessarios mais estudos que explorem a possivel redundancia versus relevancia/utilidade clinica de cada um dos itens que
compde os dominios do conhecimento e da execugao.

Quanto a fidelidade inter-juizes, ao comparar os dados obtidos por dois avaliadores diferentes, verificou-se a existéncia de
correlagGes positivas muito altas, o que traduz elevada concordancia. O dominio da execugdo obteve o valor rsigual a 1, o que
corresponde a uma correlagdo perfeita, existindo, portanto, concordancia total entre os dois observadores. A dimensao tomada
de decisdo foi a Unica que obteve uma correlagdo positiva moderada, com um valor rs de 0,66, no entanto, com elevado grau de
significancia estatistica. A existéncia de uma correlagdo perfeita na execugao deve-se possivelmente, ao cariz objetivo dos itens
que o constituem, sendo de facil classificagdo, e dai a obtengao de resultados iguais. Porém, o mesmo nao se verificou na tomada
de decisdo, em que as dissemelhancas observadas foram maiores, apesar de os valores serem aceitaveis e igualmente
significativos. O facto de esse dominio apresentar questdes mais subjetivas, e com uma possivel maior complexidade na resposta
do participante, podem estar na base da sua dificil mensuragdo e justificar os resultados obtidos.

Para finalizar a andlise da fidelidade do instrumento, foi realizado o teste das duas metades. Os resultados foram muito positivos,
sendo que no dominio do conhecimento, interpretacdo e execucdo observaram-se correlagdes positivas muito elevadas e
altamente significativas (p<0,001). Nos restantes dominios o valor de rs foi igual ou superior a 0,85, o que revelou correlagdes
positivas elevadas e, mais uma vez altamente significativas

Quanto a validade do instrumento, apenas se procedeu ao estudo da validade de constructo, através da analise fatorial e da
determinagdo das correlagdes interdominios. Utilizou-se a anélise fatorial exploratdria, no sentido de analisar a dimensionalidade
e estrutura do instrumento. No entanto, nas duas tentativas efetuadas, ndo se obteve a reorganiza¢do dos fatores segundo uma
estrutura tedrica coerente. Optou-se por desconsiderar esta analise, o que se constituiu como a principal limitacdo deste estudo.
Assim, devem ser realizados novos estudos complementares, nomeadamente com recurso a analise fatorial confirmatdria, para
perceber a validade de constructo do instrumento. No que diz respeito a correlagdo interdominios, verificou-se a existéncia de
correlagGes positivas e estatisticamente significativas entre todos os dominios do formulario, embora avaliem componentes
diferentes do mesmo constructo tedrico. O dominio do conhecimento foi o que apresentou correlagdes mais elevadas com os
restantes dominios do formulario. De facto, todos os dominios sdo dependentes de conhecimento, pois ndo é possivel o individuo
ter competéncia para vigiar, interpretar, tomar decisGes, executar e negociar se ndo tiver desenvolvido e consolidado
conhecimentos tedricos para o fazer.

No que diz respeito a analise da sensibilidade clinica do instrumento, ao comparar a relagédo obtida entre a varidvel principal e as
variaveis secundarias, com a evidéncia cientifica disponivel, pareceu existir consonancia, ou seja, os resultados vao de encontro
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ao que é descrito na literatura. Tanto quanto a presenca de um familiar cuidador como quanto a duragao da ostomia de ventilagdo,
obtiveram-se resultados compativeis e animadores, o que demonstra que o formulario é sensivel as diferengas esperadas.
Apesar de alguns dos resultados apresentados neste estudo preambular serem promissores, é necessario realizar mais estudos
para avaliar a fidelidade e a validade deste formuldrio. Quando existirem instrumentos que megam o mesmo conceito, ou
conceitos similares, bem como conceitos opostos, devera ser avaliada a validade de critério. Também a validade de constructo
deverad ser analisada em estudos seguintes. O processo de validagdo de constructo é considerado um dos mais exigentes, sendo
necessario, na maioria dos casos, estudos diversificados, de forma a se conhecerem e estabelecerem as covariancias entre as
variaveis relativas ao constructo (Bem et al., 2011). Para além disso, seria também importante realizar a validagdo do formulario
numa amostra mais significativa e representativa do pais, ndo restrita a regido norte conforme realizado neste estudo.

CONCLUSAO

A presenca de uma ostomia de ventilagdo coloca desafios ao individuo, a sua familia e aos profissionais de saude, sendo que cada
um deles ocupa um papel importante na capacitagdo para uma vida com ostomia, onde a coesdo e interajuda é indispensavel.
Estes desafios podem ser facilitados com a existéncia de instrumentos de avaliagdo da competéncia de autocuidado, teoricamente
solidos e clinicamente relevantes, que permitam ao enfermeiro orientar a presta¢do de cuidados de saude de forma mais
completa, rigorosa e ajustada.

O instrumento de avaliagdo da competéncia de autocuidado a ostomia de ventilagdo demonstrou um grau elevado de fidelidade
com excelentes valores de consisténcia interna em quatro dos seus seis dominios e correlagdes positivas muito fortes, tanto na
concordancia entre avaliadores como no teste das duas metades. Também apontou ser sensivel as diferengas esperadas entre as
variaveis, indicando uma boa capacidade de avaliar a realidade clinica. Contudo, salienta-se a necessidade de proceder a mais
estudos confirmatdrios da sua validade e fidelidade, que confiram mais segurancga aos resultados preliminares aqui apresentados.
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