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HIGHLIGHTS

1. Desenvolveu-se uma intervencdo promotora da adaptacdo dos sobreviventes de cancer.
2. Aintervencao privilegia a componente educacional e o suporte profissional.

3. Apresenta-se o protocolo para avaliar viabilidade e aceitabilidade da intervencao.
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ABSTRACT

Objective: to present the protocol of a pilot study that aims to evaluate the feasibility
ané acceptability of an educational nursing intervention to promote the adaptation of
cancer survivors, focused on coping and anxiety. Method: this protocol was developed
based on the Protocol Items: Recommendations for Interventional Trials 2013 (SPIRIT2013)
Statement, in the city of Porto - Portugal, in 2022. Results: the design, structure, content,
strategies, and evaluation instruments of the intervention to be implemented were defined.
Conclusion: This article provides in detail the structure and content of an educational nursing
intervention to promote the adaptation of cancer survivors that can be integrated into the
piloting phase procedures. It can also be considered a stimulus for the development of
new interventions and intervention programs in this phase of the cancer disease.
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INTRODUCAO

Ao longo das Ultimas décadas, tem-se assistido a um aumento nas taxas de
sobrevivéncia ao cancer, o qual se deve, em grande medida, aos progressos alcancados
no que concerne a prevencao, diagnostico e tratamento da doenca'. Um dos principais
desafios é garantir que os sobreviventes recebam os cuidados e o acompanhamento
necessarios apos o tratamento, e, para tal, € importante que as autoridades de salde e os
prestadores de cuidados de salde desenvolvam e implementem medidas para lidar com
essa demanda crescente.

Implicagdes fisicas, psicoldgicas, sociais, financeiras e existenciais relacionadas com
a doenga e respectivos tratamentos sao experienciadas pelos sobreviventes de cancer
e estas, com potencial de influenciar os multiplos dominios qualidade de vida, podem
permanecer por varios anos?. Além disso, a literatura documenta a existéncia de um
conjunto amplo de necessidades nao atendidas entre os sobreviventes de cancer?.

Apesar de, em Portugal, serem escassas as recomendacdes ou os planos para a
assisténcia profissional aos sobreviventes de céncer, sdo varias as instituicoes mundiais
a aconselhar o desenvolvimento de programas educacionais como meio de potenciar a
qualidade de vida desta populacdo®. Nao obstante os efeitos benéficos das intervencgdes
psicologicas, educacionais e/ou de apoio na vida dos sobreviventes de cancer, ainda
persistem lacunas no que diz respeito a resposta plena as suas necessidades. Por
conseguinte, torna-se imprescindivel repensar tais intervencoes, com o intuito de alcancar
resultados mais satisfatérios>.

Com a finalidade de contribuir para o aprimoramento do conhecimento sobre
adaptacao dos sobreviventes de cancer e melhorar a qualidade de vida e a resposta
profissional, mais concretamente a dos enfermeiros, para esta populacao, decidiu-se iniciar
uma série de estudos, apoiados nas orientagdes do Medical Research Council (MRC) para
o desenvolvimento e avaliagao de intervengoes complexas®.

Previamente a realizacdo deste estudo, foi realizada uma revisdo da literatura, um
estudo exploratério utilizando o recurso da técnica de grupo focal e um estudo descritivo
com o recurso da técnica de Delphi, que permitiram conhecer o estado da arte, desenhar
um esboco e validar a estrutura e o conteldo de uma intervencédo educacional .

Serdo definidos os procedimentos a serem implementados no estudo-piloto, que
terd como objetivos primarios: a) avaliar a viabilidade do recrutamento dos participantes
(sobreviventes de cancer); b) avaliar a aceitabilidade da intervencédo e dos procedimentos;
c) avaliar a adesao e a conclusdo da intervencao; d) avaliar se a intervencao foi realizada
e recebida conforme planejado (fidelidade); e e) efetuar uma avaliagdo qualitativa do
processo com os participantes e enfermeiros que realizam a intervencao para identificar
barreiras e fatores facilitadores. Adicionalmente, pretende-se avaliar a variabilidade da
qualidade de vida, coping, ansiedade e adaptacao dos participantes.

Com o intuito de proporcionar uma melhor compreensao deste enunciado, assumiu-
se como sobrevivente de cancer a pessoa com diagndstico de cancer que completou a
fase ativa dos tratamentos com intencao curativa, e o conceito de adaptagao ao cancer se
refere a capacidade de um individuo se ajustar e lidar com os efeitos fisicos, psicolégicos
e sociais da doenca """ Este artigo apresenta o protocolo de um estudo-piloto cujo
objetivo passara por avaliar a viabilidade e a aceitabilidade da Intervencdo Educacional em
Enfermagzm ara Promover a Adaptacado nos Sobreviventes de Cancer, focada no coping
e na ansiedade.
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METODO

Foi desenvolvido um protocolo (versao 1.0 de 20.05.2022) com base no SPIRIT2013
Statement. O SPIRIT2013 Statement consiste num conjunto de orientacdes que, com o
proposito de aprimorar o contetdo e a qualidade dos protocolos de ensaios clinicos, fornece
uma lista de verificacdo de itens recomendados a serem incluidos no desenvolvimento
desses tipos de protocolos.

Como questao de investigagao, definiu-se: Qual a aceitabilidade e a viabilidade da
Intervencao Educacional em En?ermagem para Promover a Adaptacgdao nos Sobreviventes
de Cancer? Para respondé-la, serd desenvolvido um estudo-piloto de grupo Unico cuja
implementacao da intervencao educacional sera realizada num hospital em Portugal.

A intervencao educacional se apoia em trés importantes teorias: Transition Theory
de Afaf Meleis'>™; Adaptation Model de Roy e Andrews '>; e Cancer Survivor Adaptation
Model de Naus e colaboradores''.

A intervencao inclui um conjunto de oito sessoes de educagao em saide conduzidas
por enfermeiros especialistas. Todas as sessdes foram desenhadas, tendo por base
a utilizacdo da International Classification for Nursing Practice (ICNP)%. O tamanho da
amostra (n=30) foi decidido em funcado das recomendacoes internacionais. Os participantes,
presentes nas Ultimas trés sessdes do tratamento oncoldgico, serdo recrutados no servigo
de ambulatério do hospital, considerando os critérios de elegibilidade definidos.

Os critérios de elegibilidade dos participantes e dos enfermeiros executores da
intervencao estao apresentados na Figura 1.

Ser adulto (>18 anos
Ter o diagndstico de uma doenca oncolégica

lll’.'

Incapacidade para falar, ler ou escrever em portugués |
Existir evolucio da doenga (metéstases)
Estar na fase paliativa da doenca oncolégica |

Critérios de exclusdo Ter alteragBes da capacidade cognitiva, que ndo permita a tomada de decisio efou que
limite a compreensio da informagdo que lhe é transmitida

| Ter realizado uma cirurgia de extracdo de tumor ou tecidos ha menos de 1 més |
| Ter sido diagnosticada com qualquer doenca mental/psiquidtrica ndo compensada |
| Estar ou ter estado a participar num estudo de investigagdo nos dltimos 6 meses |

‘;"

Critérios de elegibilidade dos
Participantes

Ser enfermeiro especialista, independentemente do vinculo ou dos anos de trabalho
Ter disponibilidade e aceitar participar no estudo
Participar numa sessio formativa de trés horas realizada pelos investigadores
Aceitar e seguir os guias orientadores das sessdes disponibilizados pelos investigadores
Aceitar a supervisio dos investigadores

intervencao

Critérios de elegibilidade dos
enfermeiros executores da

Figura 1 - Critérios de elegibilidade. Porto, Distrito do Porto, Portugal, 2022
Fonte: Autores (2022).
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E importante referir que durante a implementacgao da intervencao, se os participantes
deixarem de cumprir os critérios mencionados, serao excluidos do estudo, pois poderao
afetar a validade e precisao dos resultados

As oito sess6es que integram a intervencao educacional, desenvolvidas ao longo de
oito semanas, serao divididas em intervengdes em grupo (Flgura 2) realizadas em contexto
de auditério, sempre pelo mesmo enfermeiro, e em intervencgdes individuais (Figura 3)
com a p055|b|I|da e de incluir um familiar 5|gn|f|cat|vo realizadas em contexto de consulta,
onde cada enfermeiro executor da intervencdo acompanharia sempre o mesmo grupo de
participantes, para potenciar os resultados a obter.

Atividades

/ - Saudagdo/Cumprimento ao grupo de participantes

L - Apresentagido do profissional

Inicia 1 - Verificagio das condigdes para a realizagdo da sessdo

da sessao - Revisdo dos assuntos apresentados na sessdio anterior (se aplicavel)
- Comunicagdo dos objetivos da sessdo

Atividades
/ - Exposigiio de conceitos relacionados com a sessio

Promog¢iio |- Concretizar as intervengdes previstas para a sessdo de grupo

da adaptagio |- Promover o envolvimento dos participantes
- Partilha de experiéncias entre participantes

//—" Atividades
- Resumo da sessio

Finalizacio |- Esclarecimento de diividas
da sessio - Agendamento da proxima sessio (se aplicavel)
- Agradecimento e despedida do grupo de participantes

Figura 2 - Estrutura das sessdes em grupo. Porto, Distrito do Porto, Portugal, 2022
Fonte: Autores (2022).

Atividades

/ﬂ - Saudagdo/Cumprimento ao participante

- Apresentagio do profissional

M - Verificagido das condigdes para a realizagdo da sessdo
da sessdo - Revisiio dos assuntos apresentados na sessido anterior (se aplicivel)

- Comunicagédo dos objetivos da sessdo

Atividades
/ - Identificar as caracteristicas individuais do participante
- - Identificar as barreiras a adaptagdo do participante
d%"—"z - Concretizar as intervengdes previstas para a sessdo
da adaplacdd | _ promover o envolvimento do participante e do familiar significativo
(se adequado)
/,/" Atividades
- Resumeo da sessido
Finalizaciio | - Esclarecimento de dividas

da sessido - Agendamento da proxima sessdo (se aplicavel)
- Agradecimento e despedida do grupo de participantes

Figura 3 - Estrutura das sessdes individuais ou com familiar. Porto, Distrito do Porto,
Portugal, 2022
Fonte: Autores (2022).
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Todas as sessOes serao realizadas num local tranquilo, privado e que permita que as
atividades decorram sem interrupcdes. O enfermeiro executor da intervencao terd um guia
orientador, com indicacoes especificas para a intervencdo em cada uma das sessdes. Na
primeira sessao sera assinado um contrato de salde entre o enfermeiro e o participante
para criar um ambiente onde haja maior responsabilidade e maior compromisso.

A primeira sessao de cada dominio (sessdes 1, 3, 5 e 7), executada em grupo e com
o recurso de meios audiovisuais, tem uma abordagem mais expositiva, privilegiando a
partilha de experiéncias, o apoio de pares e o envolvimento dos participantes. A segunda
sessao de cada dominio (sessdes 2, 4, 6 e 8), executada individualmente ou com um
familiar significativo (sempre o mesmo ao longo da intervengdo), tem uma abordagem
mais individualizada, criando espaco para adaptar o conhecimento adquirido a condicao
especifica do participante.

O Quadro 1 apresenta o conteudo, os objetivos e a estrutura das sessoes 1 e 2.

Quadro 1 - Detalhes das sessdes 1 e 2 da intervengao educacional. Porto, Distrito do
Porto, Portugal, 2022

Dominio: Adaptacédo
Focos de atengdo a considerar: Aceitagdo do estado de salde (10044273); Adaptacao (10001741);
Autogestao (10046837); Capacidade para ajustar-se (10000047); Conhecimento sobre a satde (10008753);
Conhecimento sobre processo de mudanca de comportamento (10024907); Consciencializacao (10003083)

Sessao 1 - Intervencao em grupo

Objetivos:

- Apresentar e celebrar o contrato de saude
entre enfermeiro e participante

Promover a consciencializagdo da nova
condicao de saude - sobrevivéncia

- Promover o conhecimento sobre estado de
saude

- Promover a aprendizagem de técnicas de
adaptacgao

- Promover os processos de adaptacao saudaveis
no contexto da sobrevivéncia ao cancer

- Promover respostas psicoldgicas positivas no
processo de transicdo para a sobrevivéncia

Intervencoes:

- Contratualizar comportamento positivo (10035771)
- Ensinar sobre comportamento de procura de salude
(10032956)

- Ensinar sobre doenca (10024116)

- Ensinar sobre percurso clinico esperado (10050977)
- Ensinar sobre regime de tratamento (10024625)

- Ensinar técnicas de adaptacao (10023717)

- Facilitar aprendizagem (10051139)

- Promover aceitagcdo de estado de saude (10037783)
- Promover autoconhecimento (10036097)

- Promover autoeficacia (10035962)

- Promover autoestima (10024455)

- Providenciar material educativo (10024493)

Sessdo 2 - Intervencao individual ou com familia

r significativo

Objetivos:

Assistir o participante a identificar as
estratégias adaptativas mais adequadas a
condicao individual

- Disponibilizar apoio na implementagcdao de
técnicas de adaptacgao

- Integrar o familiar significativo no processo de
adaptacao do participante

Proporcionar espaco para o participante
expressar as suas emocgoes face ao processo de
adaptacgao

- Reforgar a importancia do conhecimento sobre
a doencga no processo de adaptagao

Intervencoes:

- Apoiar crencas (10026458)

- Apoiar imagem corporal positiva (10044531)

- Apoiar processo de tomada de decisao (10024589)

- Envolver no processo de tomada de decisao (10026323)
- Estabelecer confianga (10024396)

- Estar presente (10015575)

- Facilitar capacidade para participar no planeamento de
cuidados (10040501)

- Providenciar apoio na autogestao (10046960)

- Reforcar autoeficacia (10022537)

- Reforcar capacidades (10026436)

- Reforcar identidade pessoal (10026443)

- Reforcar regime comportamental (10039002)

Fonte: Autores (2022).
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os objetivos e a estrutura das sessoes 3 e 4.

Quadro 2 - Detalhes das sessées 3 e 4 da intervencao educacional. Porto, Distrito do

Porto, Portugal, 2022

(10005208); Stresse (10018888)

Dominio: Atitude/Coping
Focos de atengdo a considerar: Aprendizagem de capacidades (10018225); Atitude face ao estado de satde
(10040627); Autogestao dos sintomas (10046859); Capacidade para comunicar necessidades (10038183);
Capacidade para comunicar sentimentos (10026587); Capacidade para gerir stresse (10044124); Coping

Sessao 3 - Intervencao em grupo

Objetivos:

- Promover a aprendizagem de estratégias de
autogestao sintomas/emocgoes

- Promover o conhecimento
autovigilancia

- Promover processo de coping efetivo no
contexto da sobrevivéncia ao cancer

- Promover respostas psicoldgicas positivas no
processo de transicdo para a sobrevivéncia

sobre a

Intervencoes:

- Ensinar a automonitorizar (10046994)

- Ensinar sobre controlo de impulsos (10036148)

- Ensinar sobre controlo de sintomas (10038080)

- Ensinar sobre terapia de orientagdo para a realidade
(10043768)

- Facilitar aprendizagem (10051139)

- Promover autogestao de sintomas (10038469)

- Promover coping efetivo (10035936)

- Promover estabelecimento de limites (10026334)
- Promover relacionamento positivo (10035759)

- Promover status psicoldgico positivo (10032505)
- Providenciar material educativo (10024493)

Sessdo 4 - Intervencao individual ou com familiar significativo

Objetivos:

- Assistir a identificar a estratégias de coping
mais adequadas a condicao individual

- Disponibilizar apoio na implementacao de
estratégias de coping

- Integrar o familiar significativo no processo de
coping do participante

- Proporcionar espaco para o participante
expressar dificuldade na integragdo de
estratégias de coping eficazes

- Reforcar a importdncia da adogdo de
estratégias de coping eficazes no processo de
adaptacgao

Intervencoes:

- Estabelecer confianga (10024396)

- Estar presente (10015575)

- Facilitar capacidade da familia para participar no plano
de cuidados (10035927)

- Facilitar controlo de impulsos (10035716)

- |dentificar atitude face aos cuidados (10024429)
- Identificar obstaculos a comunicagdo (10009683)
- Reforcar capacidades (10026436)

- Reforgar comportamento positivo (10036176)

- Reforcar comunicacao (10050309)

- Reforgar consecugéo de objetivos (10026427)

- Reforcar controlo de impulsos (10036107)

- Reforcar definicdo de prioridades (10026188)

Fonte: Autores (2022).

O Quadro 3 apresenta o conteudo,

os objetivos e a estrutura das sessoes 5 e 6.
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Quadro 3 — Detalhes das sessoes 5 e 6 da intervencao educacional. Porto, Distrito do

Porto, Portugal, 2022

Preocupacao (10015466)

Dominio: Emocao/Ansiedade
Focos de atencao a considerar: Angustia (10006118); Ansiedade (10002429); Ansiedade face a morte
(10041001); Emocao (10006765); Esperanca (10009095); Inseguranca (10010311); Medo (10007738);

Sessao 5 - Intervengao em grupo

Objetivos:

- Promover a aprendizagem de estratégias
redutoras da ansiedade

- Promover o conhecimento sobre impacto da
ansiedade no processo de adaptagao

- Promover o controlo da ansiedade através de
técnicas de gestdo do stress no contexto da
sobrevivéncia ao cancer

- Promover respostas psicoldgicas positivas no
processo de transi¢cao para a sobrevivéncia

Intervencoes:

- Demonstrar técnica de relaxamento (10024365)
- Ensinar sobre gestdo de stresse (10038681)

- Ensinar sobre resposta psicolégica normal (10051028)
- Ensinar sobre terapia de diversao (10043536)

- Ensinar técnica de relaxamento (10038699)

- Facilitar aprendizagem (10051139)

- Promover esperanca (10024440)

- Promover padrao de repouso (10050912)

- Promover terapia pela atividade (10050908)

- Promover terapia recreativa (10036045)

- Providenciar material educativo (10024493)

Sessdo 6 - Intervencdo individual ou com familiar significativo

Objetivos:

- Assistir a identificar a estratégias de gestado
de stress mais adequadas a condi¢ado individual
- Disponibilizar aconselhamento sobre gestao
de emocodes

- Disponibilizar apoio na implementagdo de
estratégias de controlo da ansiedade

- Integrar o familiar significativo no processo de
gestao emocional do participante

- Proporcionar espaco para o participante
expressar dificuldade na integragdo de
estratégias de controlo da ansiedade

Intervencoes:

- Aconselhar sobre angustia espiritual (10026231)
- Aconselhar sobre esperanca (10026212)

- Aconselhar sobre medos (10026208)

- Apoiar status psicolégico (10019161)

- Confortar (10004664)

- Encorajar afirmagdes positivas (10024377)

- Encorajar repouso (10041415)

- Estabelecer confianca (10024396)

- Estar presente (10015575)

- Facilitar capacidade para comunicar sentimentos
(10026616)

- Providenciar apoio emocional (10027051)

- Providenciar apoio espiritual (10027067)

- Reforcar capacidades (10026436)

Fonte: Autores (2022).

O Quadro 4 apresenta o conteudo, os objetivos e a estrutura das sessoes 7 e 8.

Quadro 4 - Detalhes das sessdes 7 e 8 da intervencao educacional. Porto, Distrito do

Porto, Portugal, 2022

Dominio: Recursos
Focos de atencao a considerar: Apoio da familia (10023680); Apoio emocional (10027022); Apoio social
(10024074); Servico comunitario (10027359); Apoio espiritual (10027033)

Sessdo 7 - Intervencao em grupo

Intervencéo educacional em enfermagem para promover a adaptagao nos sobreviventes de céncer: protocolo para estudo-piloto
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Objetivos:

- Promover a identificacdo dos diferentes
recursos disponiveis

-Promoverautilizacdo dosrecursosidentificados
no processo de transicao para a sobrevivéncia
- Promover o conhecimento sobre a importancia
da utilizacdo de recursos no processo de
adaptacgao

Intervencoes:

- Ensinar sobre processo familiar (10036153)

- Ensinar sobre servico comunitario (10050983)

- Ensinar sobre servico de autoajuda (10038773)

- Ensinar sobre servico de saude (10050965)

- Ensinar sobre uso de dispositivo de apoio (10040909)
- Facilitar aprendizagem (10051139)

- Promover apoio da familia (10036078)

- Promover apoio espiritual (10038300)

- Promover apoio social (10024464)

- Promover capacidade para socializar (10050898)

- Promover comunicacao familiar efetiva (10036066)
- Promover processo familiar efetivo (10036084)

- Providenciar material educativo (10024493)

Sessdo 8 - Intervencdo individual ou com familiar significativo

Objetivos:

- Assistir a identificar os recursos mais adequadas
a condicao individual

- Disponibilizar aconselhamento sobre a
importancia do envolvimento da familia no
processo de adaptacao

- Integrar o familiar significativo como um
recurso importante

- Proporcionar espaco para o participante
expressar dulvidas sobre os recursos e
necessidades individuais

- Reforcar a importancia da utilizagdo dos
recursos disponiveis no processo de adaptagao

Intervencoes:

- Apoiar familia (10032844)

- Apoiar processo de tomada de decisdo familiar
(10026462)

- Apoiar rituais espirituais (10024591)

- Estar presente (10015575)

- Facilitar capacidade para comunicar necessidades
(10038196)

- Providenciar apoio social (10027046)

- Providenciar orientacao antecipadaafamilia(10026375)

Fonte: Autores (2022).

Ao longo de todas as sessdes de grupo, um investigador estard sempre presente,
sendo que este ndo terd nenhum papel ativo. Caso um participante falte a uma sessao de
grupo, o conteddo da mesma sera disponibilizado posteriormente. Caso o participante falte
a uma sessao individual, o seu conteudo sera reagendado. A Figura 4 ilustra o fluxograma

do estudo.
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identificacio dos potenciais participantes

!

Verificaglio dos critérios de elegibilidade dos participantes

Participantes elegiveis ‘/\l Participantes nfo elegiveis
Partici iveis 30 aceita
Participantes elegivels que sceitam articipantes eleglveis que nda aceitam

articipar no estudo
participar no estudo B pa

.

Apresentacio do estudo & sssinatura
do consentimento informada

———

Elegibilidade

Avaliagio secunddria

Intervengio educacional em Avaliagio baseline [antes da
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Figura 4 - Fluxograma do estudo. Porto, Distrito do Porto, Portugal, 2022
Fonte: Autores (2022).

A avaliagcao da intervencao incidird em quatro componentes: Viabilidade, Fidelidade,
Aceitabilidade e, adicionalmente, Avaliacdo Secundaria. Para avaliar a viabilidade serao
considerados: 1) ataxa derecrutamento dos participantes (100 xn.° participantes recrutados/
n.° potenciais participantes identificados); 2) a taxa de adesdo (100 x n.° participantes
que iniciam a intervengao/n.° participantes recrutados); 3) a taxa de retencdo (100 x
n.° participantes que concluem a intervencao/n.° participantes recrutados); 4) o tempo
necessario para o recrutamento dos participantes; 5) o n.° necessario de participantes
elegiveis para recrutar a amostra definida (n=30); 6) a taxa de conclusdo da intervencao
(100 x n.° participantes que concluiram todas as sessdes da intervencao/n.° participantes
gue iniciaram a intervencao); 7) a analise da viabilidade dos procedimentos de colheita de
dados e de recrutamento.

Para avaliar a fidelidade, proceder-se a gravacao em audio de todas as sessdes. Desta
forma, é possivel analisar se a intervencao pode ser concretizada na integra. O conteldo das
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gravacoes sera codificado e analisado por dois elementos da equipe de investigacado. Para
o efeito sera construida e utilizada uma matriz de verificacdo do contetddo da intervencao.
Para avaliar a aceitabilidade da intervencao e dos procedimentos, realizar-se-a no final da
intervencao uma avaliacdao qualitativa e quantitativa.

Atendendo as recomendacdoes do MRC’, decidiu-se aplicar aos participantes e
aos enfermeiros executores da intervencao um Questionario de Aceitabilidade de sete
dimensoes (afetividade; percepcao de esforco para a conclusao da intervencao; questdes
éticas; oportunidade; percepcao de efetividade; autoeficacia e impacto da intervencao)
em escala likert de cinco pontos.

Além disso, serdo realizadas entrevistas semiestruturadas a dez participantes apds
o término da intervencao, com o objetivo de conhecer as opinides acerca de aspectos
importantes, como as principais barreiras e os fatores que facilitaram a participacdo na
intervencdo, e entrevistas semiestruturadas a trés enfermeiros executores da intervencao
apos o término da intervencao, com o objetivo de recolher as opinides sobre a estrutura e
a organizagao da intervencao.

Relativamente a avaliacdo secundaria, sera realizada a avaliacdo da qualidade de
vida, coping, ansiedade e adaptagao dos participantes, no sentido de testar o uso dos
instrumentos, de se obter resultados preliminares, conhecer a variabilidade dos resultados
ao longo da intervencao e prever quais poderao ser os efeitos reais da mesma.

Diferentes instrumentos serado utilizados, incluindo o European Organization for
Research and Treatment of Cancer Quality of Life Questionnaire Core-30 (EORTC QLQ-C30),
o Cancer Coping Questionnaire (CCQ), a Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS) e
a Mental Adjustment to Cancer Scale (Mini-MAC), traduzidos e validados para a populagao
portuguesa /%4,

Os dados obtidos ao longo do estudo serao alvo de analise com o intuito de: 1)
calcular e interpretar as taxas de viabilidade e identificar os fatores que interferiram nesses
dados; 2) comparar o conteido da intervencdo planeada e efetivamente executada, e
3) verificar a aceitabilidade da intervencado atraves da analise dos dados resultantes da
aplicacao do Questionario de Aceitabilidade e a analise de conteludo das entrevistas, com
recurso da técnica de andlise de conteldo, proposta por Bardin %,

Estas analises permitirdao prever o nimero de participantes a serem recrutados e
qual serd a taxa de conclusdo quando a intervengao for executada em grande escala,
retificar os critérios de elegibilidade, avaliar a operacionalizagcdo da intervencao, verificar
se os enfermeiros executores da intervengdo necessitardao de formagao em maior escala
para a implementacao da intervencao protocolada e conhecer os aspetos da intervencao
que devem ser melhorados, quer ao nivel da estrutura, quer ao nivel do conteldo.

A coleta de dados de avaliagcao secundaria sera realizada em trés momentos distintos:
o primeiro (baseline) ocorrerd antes do inicio da intervencdo e integrard a avaliacdo
sociodemografica e clinica, bem como a avaliagdo da qualidade de vida, do coping, da
ansiedade e da adaptacdo; o segundo (t1) terd lugar imediatamente apds o término
das oito sessbes da intervencao; e o terceiro (t2) acontecera trés meses apds o fim da
intervencao. Nestes dois Ultimos apenas sera realizada a avaliacao da qualidade de vida,
do coping, da ansiedade e da adaptagao. Os dados decorrentes da avaliagao secundaria
serao analisados quantitativamente.

Este protocolo foi desenvolvido com base na Declaracao de Helsinquia '3, o projeto
de desenvolvimento da intervencao foi submetido a andlise pela Comissao de Etica conjunta
do Centro Hospitalar Universitario do Porto e do Instituto de Ciéncias Biomédicas Abel
Salazar — Universidade do Porto, e recebeu parecer positivo com a referéncia 2020/CE/
PO08(P320/CETI/ICBAS). Nao existe nenhum registo prévio desta intervencao em qualquer
plataforma para o efeito.
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RESULTADOS

Foram definidos o desenho, a estrutura, o conteldo, as estratégias e os instrumentos
de avaliacdo da intervencdo educacional. Prevé-se que os resultados desse estudo
permitam obter informacao preciosa para a possivel retificacdo da intervencao antes da sua
implementacao em larga escala, conhecer a opinidao dos participantes e dos enfermeiros
executores da intervencado acerca da implementacao, e, ainda, perspectivar qual serd a
variagdo dos resultados da intervencao quando esta for aplicada em larga escala.

DISCUSSAO

Ha evidéncias que documentam que os sobreviventes de cancer apresentam
necessidades substanciais nao atendidas pelos profissionais (por exemplo, a atencéo
recebida em relagdo a questdes como fadiga, dor, preocupacdoes com a salde mental,
dificuldades financeiras, o retorno ao trabalho e informacoes sobre a saide sexual) e,
cumulativamente, sentem-se insatisfeitos com a atencéo dada a tais informacdes %.

Necessidades psicossociais ndo atendidas levam a um aumento da morbilidade e
mortalidade e a um compromisso dos comportamentos para gerir a doenca e garantir a
saude %

Assim, o sucesso do tratamento inicial do cancer pode ser prejudicado por nao
antecipar ou prever os efeitos prejudiciais em médio-longo prazo, e devem, ainda, ser
desenvolvidos esforcos para evitar a desconexdo entre a terapia inicial e os cuidados de
acompanhamento em longo prazo %.

Os enfermeiros se encontram numa posicao privilegiada para constituirem uma ajuda
profissional relevante desta populacao, contudo, ainda sdo muitos a manifestar alguma
falta de preparagao®-*°.

Num cenario ideal, os sobreviventes de cancer devem ter acesso a programas de
alta qualidade que fornecam uma visdo mais ampliada de sobrevivéncia e que os prepare
para lidar com as consequéncias em longo prazo da doenca e dos tratamentos, assim
como para lidar com as implicagdes psicossociais por eles impostas.

O desenvolvimento de estratégias educativas para providenciar informagdo aos
sobreviventes de cancer e, consequentemente, capacita-los para participar ativamente
nos cuidados e tomar decisdes informadas e conscientes sobre a sua salde, constitui uma
alavanca importante para diminuir a recidiva do cancer, bem como para melhorar a gestao
dos efeitos da doencga na sobrevivéncia e a qualidade de vida. Contudo, os programas
educacionais podem ser excessivamente complexos, e essa pode ser a principal barreira a
apreensao e aplicacdo pratica da informacao por parte do sobrevivente de cancer.

A intervencao que neste protocolo se apresenta, tenta circunscrever e delimitar os
campos de atuacao aos dominios da adaptagao, coping, ansiedade e recursos, utilizando
uma base de fundamentacado consistente, adaptada ao contexto e as necessidades dos
sobreviventes.

Como principal limitacao da intervencao, apresenta-se o papel passivo imposto pela
estrutura da intervengao ao familiar significativo do participante.
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CONSIDERACOES FINAIS

Ao longo dos trabalhos previamente desenvolvidos, percebeu-se que apesar de nos
ultimos anos, as evidéncias cientificas reforcarem a ideia de que intervencoes educacionais
podem produzir efeitos positivos nos processos de adaptagao, na gestao das estratégias
de coping e da ansiedade, bem como na qualidade de vida, ainda, poucas intervencoes de
enfermagem neste ambito foram desenvolvidas.

Este fato é possivelmente justificado pela complexidade inerente ao desenvolvimento
deste tipo de intervencao. As interagdes entre as varias componentes da intervencao,
as dificuldades relacionadas com os comportamentos daqueles que implementam ou
recebem a intervencao, os diferentes niveis organizacionais da intervencao, a variabilidade
dos resultados e o grau de flexibilidade/adaptacdo da intervengao constituem fatores que
caracterizam as intervencoes complexas, onde precisamente esta intervencédo educacional
se insere.

Desenvolver, pilotar, avaliar, relatar e implementar uma intervengcao complexa é um
processo demorado, onde o processo é mais importante que o resultado. A publicacao
deste protocolo permite fazer a ligagdo entre a fase de desenvolvimento e a fase de
viabilidade/pilotagem da intervencao complexa.
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INTERVENCAO EDUCACIONAL EM ENFERMAGEM PARA PROMOVER A ADAPTACAO NOS
SOBREVIVENTES DE CANCER: PROTOCOLO PARA ESTUDO-PILOTO

RESUMO:

Objetivo: apresentar o protocolo de um estudo-piloto que visa avaliar a viabilidade e a aceitabilidade de uma
intervencdo educacional em enfermagem para promover a adaptagdo dos sobreviventes de céncer, focado no
coping e na ansiedade. Método: este protocolo foi desenvolvido com base no Protocol Items: Recommendations
for Interventional Trials 2013 (SPIRIT2013) Statement, na cidade do Porto - Portugal, em 2022. Resultados: foram
definidos o desenho, a estrutura, o conteldo, as estratégias e os instrumentos de avaliacdo da intervencao a serem
implementados. Conclusdo: este artigo fornece detalhadamente a estrutura e o conteddo de uma intervengédo
educacional em enfermagem para promover a adaptacdo dos sobreviventes de cancer passivel de integrar os
procedimentos da fase de pilotagem. Pode, ainda, ser considerado um estimulo ao desenvolvimento de novas
intervengdes e programas de intervencgdes nesta fase da doenga oncoldgica.

DESCRITORES: Enfermagem; Neoplasias; Sobrevivéncia; Adaptacgéo Psicoldgica; Educagdo em Salde.

INTERVENCION EDUCATIVA DE ENFERMERIA PARA PROMOVER LA ADAPTACION EN
SUPERVIVIENTES DE CANCER: PROTOCOLO DE ESTUDIO PILOTO

RESUMEN:
Objetivo: Presentar el protocolo de un estudio piloto destinado a evaluar la viabilidad y aceptabilidad de una
intervencién educativa de enfermeria para promover la adaptacion de los supervivientes de cancer, centrandose en el
afrontamiento y la ansiedad. Método: Este protocolo fue desarrollado con base en el Protocol ltems: Recommendations
for Interventional Trials 2013 (SPIRIT2013) Statement, en la ciudad de Porto - Portugal, en 2022. Resultados: Se
definieron el disefio, la estructura, el contenido, las estrategias y las herramientas de evaluacion de la intervencién que
se iba a llevar a cabo. Conclusién: Este articulo detalla la estructura y el contenido de una intervencién educativa de
enfermeria para promover la adaptacion de los supervivientes de cancer que puede integrarse en los procedimientos
de la fase de pilotaje. También puede considerarse un estimulo para el desarrollo de nuevas intervenciones y programas
de intervencidn en esta fase de la enfermedad oncoldgica.
DESCRIPTORES: Enfermeria; Neoplasias; Supervivencia; Adaptacién Psicoldgica; Educacion en Salud.
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