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RESUMO

Objetivo: construir e validar Teoria de Enfermagem para Adesao de Pessoas ao Tratamento de Hipertenséo
Arterial e Diabetes Mellitus.

Método: trata-se de estudo tedrico e metodoldgico que seguiu quatro etapas: desenvolvimento dos conceitos;
desenvolvimento e validagdo de proposi¢des; estruturacdo e contextualizagdo da teoria; e validagdo de
conteudo. O processo de validade ocorreu em duas rodadas, no periodo de julho a setembro de 2018, e teve
a participacdo de 7 juizes expertises na area de teorias de enfermagem e experiéncia no acompanhamento
de pacientes hipertensos e diabéticos.

Resultados: a Teoria de Enfermagem para Adeséo de Pessoas ao Tratamento de Hipertenséo Arterial e
Diabetes Mellitus € composta por 18 conceitos e tem a adesdo como elemento central. A estrutura conceitual
mostra que os fendbmenos estudados estido inseridos em sistemas abertos em constante interacdo, em que
as alteragdes em qualquer um dos envolvidos podem refletir nos demais, repercutindo diretamente na adesao
de pessoas ao tratamento e controle das referidas doencas crénicas. O indice de Validade de Contetdo da
primeira rodada foi de 0,79, e da segunda 0,97, constatando-se evolugao positiva das proposi¢des alteradas
em atendimento as recomendagdes dos juizes. A validagdo de conteudo evidenciou consisténcia interna
adequada nas duas rodadas, com alfa de Cronbach 0,79 na primeira, e 0,80 na segunda.

Conclusao: a elaboracao e validacdo da Teoria demonstraram ser coerentes com a proposta de cuidado
clinico de Enfermagem a pessoa com Hipertensao e Diabetes, cujo foco é a ades&o ao seu tratamento.

DESCRITORES: Teoria de enfermagem. Enfermagem. Doenga crénica. Hipertens&o. Diabetes mellitus.
Adeséao do paciente. Terapéutica. Estudos de validagao.
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NURSING THEORY FOR PATIENTS’ COMPLIANCE WITH THE TREATMENTS OF
ARTERIAL HYPERTENSION AND DIABETES MELLITUS

ABSTRACT

Objective: to elaborate and validate a Nursing Theory for Patients’ Compliance with the Treatments of Arterial
Hypertension and Diabetes Mellitus.

Method: this is a theoretical and methodological study that followed four stages, namely: development of
the concepts; development and validation of proposals; structuring and contextualization of the theory; and
content validation. The validity process took place in two rounds, from July to September 2018, with the
participation of 7 expert judges in the field of Nursing theories and experience in monitoring hypertensive and
diabetic patients.

Results: the Nursing Theory for Patient's Compliance with the treatments of Arterial Hypertension and
Diabetes Mellitus is composed of 18 concepts and has adherence as a central element. The conceptual
structure shows that the studied phenomena are inserted in open systems in constant interaction, in which
changes in any of those involved can reflect on the others, directly impacting on patients’ compliance the
treatment and control of the aforementioned chronic diseases. The Content Validity Index of the first round
was 0.79, and that of the second 0.97, showing a positive evolution of the altered proposals in compliance with
the judges’ recommendations. Content validation showed adequate internal consistency in the two rounds,
with a Cronbach’s alpha value of 0.79 in the first, and of 0.80 in the second.

Conclusion: the elaboration and validation of the Theory proved to be consistent with the proposal of clinical
Nursing care for people with Hypertension and Diabetes, whose focus is adherence to their treatments.

DESCRIPTORS: Nursing theory. Nursing. Chronic disease. Hypertension. Diabetes mellitus. Patient
compliance. Therapy. Validation studies.

TEORIA DE ENFERMERIA PARA LA ADHESION DE PACIENTES A LOS
TRATAMIENTOS PARA LA HIPERTENSION ARTERIAL Y LA DIABETES
MELLITUS

RESUMEN

Objetivo: construir y validar una Teoria de Enfermeria para la Adhesion de Pacientes a los Tratamientos de
Hipertensién Arterial y Diabetes Mellitus.

Método: se trata de un estudio tedrico y metodoldgico que siguié cuatro etapas: desarrollo de los conceptos;
desarrollo y validacion de propuestas; estructuracion y contextualizacion de la teoria; y validacion del
contenido. El proceso de validacién tuvo lugar en dos rondas, entre julio y septiembre de 2018, y conté con
la participacion de 7 jueces expertos en el area de teorias de Enfermeria y experiencia en el monitoreo de
pacientes hipertensos y diabéticos.

Resultados: la Teoria de Enfermeria para la Adhesion de Pacientes a los Tratamientos de Hipertension
Arterial y Diabetes Mellitus esta compuesta por 18 conceptos y tiene a la “adhesién” como elemento central. La
estructura conceptual indica que los fendmenos estudiados estan insertos en sistemas abiertos en constante
interaccién, en los que cambios en cualquiera de los sistemas implicados pueden verse reflejados en los
demas, con directa repercusién en la adhesién de los pacientes al tratamiento y control de las enfermedades
crénicas antes mencionadas. El indice de Validez de Contenido de la primera ronda fue de 0,79 y el de
la segunda,0,97, constatdndose asi una evolucién positiva de las propuestas modificadas conforme a las
recomendaciones de los jueces. La validacién de contenido demostré consistencia interna adecuada en las
dos rondas, con valores alfa de Cronbach de 0,79 en la primera y de 0,80 en la segunda.

Conclusién: la elaboracién y validacion de la Teoria demostraron ser coherentes con la propuesta de
cuidados clinicos de Enfermeria para el paciente con Hipertensién y Diabetes, con enfoque en la adhesion a
su tratamiento.

DESCRIPTORES: Teoria de enfermeria. Enfermeria. Enfermedad crénica. Hipertension. Diabetes mellitus.
Adhesién del paciente. Terapia. Estudios de validacion.
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INTRODUGAO

A producao do cuidado clinico de enfermagem voltado as pessoas com Hipertensao Arterial
(HA) e Diabetes Mellitus (DM) demanda envolvimento do paciente e uma compreenséo do seu
contexto de saude e doenga. Cabe ao enfermeiro, nos diversos espacos de atuacgao, desenvolver
conhecimentos e praticas, cientificamente fundamentados, para abordar a adesao ao tratamento
destas patologias’.

No contexto assistencial, identifica-se que para elas sao destinadas acdes voltadas para
promocao da saude e prevencao de complicagdes, mas com carater fragmentado e vertical. Isto
torna urgente o desenvolvimento de conhecimentos capazes de subsidiar as praticas da enfermagem,
articulando-a as politicas e programas de saude publica, bem como o aprofundamento do cuidado
a esses pacientes nos servigcos de saude?.

Uma das problematicas no cuidado a essas pessoas € a baixa adesao ao tratamento, que diz
respeito a concordancia entre o comportamento admitido por uma pessoa a partir das orientagdes
fornecidas por profissionais de saude. Fatores como a dificuldade no uso regular dos medicamentos
e a falta de compreensao sobre a doencga e associacdo HA e DM dificultam essa adesao, devido a
polifarmacia3.

Para tanto, o cuidado deve respeitar e atentar para a individualidade dessas pessoas, suas
necessidades e valores e, a partir desta concepgéo, orientar as decisdes clinicas®, proporcionando
maior participacao do paciente e, consequentemente, maior alcance dos resultados pretendidos.

Nesta perspectiva, o cuidado clinico de enfermagem precisa estar subsidiado por uma teoria
que fundamente a compreensao dos sistemas que envolvem tanto o paciente como o profissional.
Apesar das diversas teorias existentes para o cuidado de enfermagem, defende-se uma proposta de
teoria de médio alcance que se aproxime mais fortemente do contexto de Atencao Primaria a Saude
(APS) e, que por isso, possa viabilizar um cuidado mais efetivo por parte do enfermeiro envolvido
neste atendimento, com vistas a melhorar o controle de doencgas e da qualidade de vida das pessoas
influenciadas por este processo de adoecimento.

Para o fundamento tedrico e filoséfico do cuidado clinico de enfermagem, destacam-se as
concepgdes que envolvem os sistemas®®. Dentre estas concepgdes, destaca-se o Modelo Conceitual
de Sistemas Abertos (MCSA) que coloca o individuo inserido em trés sistemas interativos: o pessoal,
ou seja, consigo mesmo, € o tipo de sistema compreendido por um individuo em um ambiente; o
interpessoal, no qual ele interage com grupos; e o social, na reunido de grupos com interesses e
necessidades especiais formando as sociedades®.

Além deste modelo, é importante citar a Teoria Geral dos Sistemas que define sistema como
complexo de componentes em interacao; ela considera que o organismo nao é um sistema fechado,
mas aberto, em troca de energia com seu ambiente. A partir desta teoria, emerge um novo modelo ou
imagem do homem como um sistema de personalidade ativa, que implica uma orientagéo holistica,
a qual procura colocar, no foco do interesse cientifico, o organismo psicofisiologico®.

Os referenciais tedricos e filoséficos citados constituem subsidios para uma nova abordagem
tedrica, a exemplo das teorias de médio alcance, e podem fundamentar o cuidado clinico para os
pacientes hipertensos e diabéticos, além de contribuir para o desenvolvimento da enfermagem como
ciéncia.

As teorias de enfermagem, por sua vez, podem ser classificadas como: metateoria, a qual
refere-se a base filoséfica da disciplina; grande teoria ou macroteoria, que possui estrutura conceitual
abrangente; teoria de médio alcance, em que contém um numero limitado de conceitos e sdo mais
focalizadas que as grandes teorias; e microteoria ou teoria pratica, que € de admbito reduzido e
explicam um aspecto relativamente pequeno da realidade’.
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De acordo com a classificagao, as teorias de médio alcance (middle-range theories ou mid-
range theories) sdo importantes e necessarias, pois possibilitam o estabelecimento de pontes entre
teoria, pesquisa e pratica de enfermagem?. Dessa forma, surgiu a seguinte questao: qual a estrutura
e 0s conceitos de uma teoria de médio alcance para o cuidado clinico de enfermagem na abordagem
da adeséao ao tratamento de HA e DM?

Vale ressaltar que é possivel encontrar, na literatura, outras teorias voltadas para pacientes
diabéticos ou demais doencas crbnicas. Porém, estas foram construidas na perspectiva do autocuidado.

Por sua vez, a teoria apresentada, neste estudo, parte da problematica que envolve o mal e
o inadequado controle da HA e DM devido a baixa adesao ao tratamento, seja ele medicamentoso
e/ou ndao medicamentoso. Neste sentido, o produto deste estudo tem potencial para direcionar o
cuidado clinico de enfermagem para a singularidade do paciente com HA e DM, visando uma maior
adesao ao tratamento e uma participacao ativa, e almejando, ainda, reducdo das complicagdes,
hospitalizagdes e mortalidade.

Assim, com base no referencial tedrico-filosofico citado, este estudo objetiva construir e validar
Teoria de Enfermagem para Adesao de Pessoas ao Tratamento de HA e DM.

METODO

Trata-se de um estudo tedrico e metodolégico desenvolvido a partir de quatro etapas:”° a
primeira etapa corresponde ao desenvolvimento dos conceitos que compdem a teoria (especificagao,
definicdo e esclarecimento dos conceitos para descrever um fendmeno de interesse); a segunda
etapa abrange o desenvolvimento e a validagao dos enunciados relacionais que explicam as relagbes
entre os conceitos e constituem a estrutura da teoria; a terceira etapa envolve a estruturacao e
a contextualizagcao dos componentes da teoria, incluindo a identificacdo dos pressupostos e a
organizag¢ao dos vinculos entre os conceitos e as declaragdes para formar a estrutura tedrica; e a
ultima etapa corresponde ao teste das relagées tedricas, através do processo de replicagao e de
validacao de conteudo.

Na primeira etapa, para o desenvolvimento dos conceitos, foi escolhido o processo de sintese
literaria, que corresponde a um estudo de revisao; neste caso, revisdo de escopo, realizada para
adquirir novos insights ou novos conceitos’. Definiu-se a seguinte questao de pesquisa para nortear
a busca de evidéncias: como estdo definidos os fendbmenos envolvidos na adesao de pessoas ao
tratamento da HA e do DM?

Abusca dos dados ocorreu no més de margo de 2018, nos seguintes sitios: Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE)/PubMedline (PUBMED) e Scientific Electronic Library Online (SciELO).
Realizou-se busca avangada com o operador booleano AND e os descritores entrecruzados: “adesao
do paciente/Patient Compliance”, “hipertensao arterial/Arterial Hypertension” e “diabetes mellitus”.
Foram incluidas: publica¢des originais sobre a adesao do paciente ao tratamento de HA e DM; nos
ultimos 10 anos (de 2009 a margo de 2018); disponiveis em formato completo; nos idiomas portugués,
inglés e espanhol. A Figura 1 mostra fluxograma adaptado do Preferred Reporting Items for Systematic
Review and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) Checklist'®. Optou-se por
esta metodologia para melhor sistematizar e tornar claro o processo de selec&o dos artigos.

As publicacdes selecionadas foram lidas na integra e delas foram extraidas informagdes que
contribuiram para as definicdes dos conceitos. O desenvolvimento dos conceitos buscou descrever,
explicar e predizer a adesdo de pessoas ao tratamento de HA e DM.
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Figura 1 — Fluxograma dos procedimentos de inclusdo das publica¢des
adaptado do PRISMA-ScR. Fortaleza, CE, Brasil, 2018.

Na segunda etapa, os conceitos foram combinados entre si, sempre em diades, para compor
os enunciados relacionais da teoria, indicando associagao/correlagao quando descrevem conceitos
que ocorrem ou existem em conjunto, podendo ser de forma positiva, negativa ou neutra. Podem,
ainda, indicar causalidade, quando um conceito considerar causa da ocorréncia de outro, de forma
dependente ou independente.

Os enunciados relacionais, também conhecidos como proposicdes, descrevem o mundo
real e permitem a criagcao de teorias. Esse processo seguiu sete fases: sele¢do do enunciado a
ser analisado; simplificagdo do enunciado; classificagdo do enunciado; exame dos conceitos no
enunciado para definigao e validagao; especificagdo da relagédo entre os conceitos; exame da ldgica;
e determinagao da estabilidade.

Ao todo, foram construidas 152 proposi¢des, sendo que apenas aquelas relacionadas ao
conceito adesao, um total de 17, foram selecionadas por representarem o fendémeno central da
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teoria, sendo estudadas, analisadas e validadas. Ao final, foi apresentada uma relagao geral entre
os conceitos e enunciados, denominada de arcabouco tedrico da adesao de pessoas ao tratamento
da HA e DM.

Na terceira etapa, os conceitos e enunciados relacionais, formados a partir do elemento central
adesao, foram estruturados e contextualizados com a formulagéo de cinco vinculos sistematicos,
resultando em uma estrutura tedrica coerente e formal, representagdo integrada do fenémeno.

A quarta etapa correspondeu a validacao de conteudo da teoria com juizes (expertises). A
busca se deu pelo Curriculo Lattes, considerando a pontuagao de critérios relacionados a formacao
académica e a atuacao profissional nas areas de teorias de enfermagem e/ou HA e DM. Foi adotado
como critério de exclusao, o retorno do instrumento preenchido de forma incompleta ou incorreta e
fora do prazo.

Para o quantitativo de juizes foi considerado o numero minimo de seis e maximo de 20™".
Neste estudo, a partir da pontuacéo citada acima, buscou-se atingir um numero de 20 juizes, para
isso 26 foram convidados. O processo de validade ocorreu em duas rodadas, no periodo de julho
a setembro de 2018. Estes foram orientados a avaliar, como um todo, o instrumento contendo os
elementos da teoria e depois analisar os itens individualmente e para este processo foi preciso atentar
para os seguintes requisitos: pertinéncia tedrica, consisténcia, clareza, objetividade, simplicidade,
vocabulario e aplicabilidade clinica.

Os requisitos foram escolhidos, pois permitiram avaliar a importancia teorica dos itens avaliados,
de acordo com as seguintes especificidades: se o conteldo da teoria possuia profundidade; se era
expresso de forma clara, simples, inequivoca e sem ambiguidades; se possibilitava compreensao
objetiva e expressava uma unica ideia; e, por ultimo, se era importante para a populagao.

O instrumento foi construido com base nos conceitos e enunciados relacionais da Teoria de
Enfermagem para Ades&o de Pessoas ao Tratamento da HA e do DM e contemplou os enunciados
relacionais entre o conceito de adesao, elemento central, e os demais conceitos da teoria. Para
cada um dos 17 enunciados relacionais, foram construidos trés itens equivalentes, totalizando 51
afirmacdes que representavam as ideias da teoria.

Os juizes analisaram cada uma destas afirmagdes em dois momentos distintos. Na primeira
etapa, o indice de Validade de Contetido (IVC) minimo néo foi atingido. Dessa forma, as recomendacdes
de alteracao nos enunciados foram analisadas e as consideradas pertinentes, em coeréncia com os
achados da revisao foram acatados. Na segunda rodada, o IVC foi superado, atingindo resultado que
valida a Teoria. Neste processo, os juizes atribuiram notas para os sete requisitos e classificaram
como: adequado; adequado com alteragdes; e inadequado.

Para o calculo do IVC, foram consideradas apenas as respostas consideradas “adequadas’,
que depois de somadas, foram divididas pelo nimero total de juizes. A analise de concordancia entre
0s juizes se deu pelo Coeficiente de Correlagao Intraclasse (CCl), por meio das notas de 0,0 a 10,0
para cada requisito avaliado. Valores de IVC e CCl iguais ou superiores a 0,80 indicaram pertinéncia
e boa qualidade do item julgado. Além destes, foi calculada a confiabilidade do instrumento por meio
da analise da consisténcia interna, utilizando o coeficiente de confiabilidade alfa de Cronbach. E
possivel afirmar a confiabilidade da escala com valores do coeficiente superiores a 0,702,

A pesquisa atendeu aos preceitos éticos da Resolugao n°® 466/2012 do Conselho Nacional
de Saude.

RESULTADOS

Na primeira etapa do estudo, os conceitos da Teoria de Enfermagem para Adesao de Pessoas
ao Tratamento de HA e DM foram definidos por meio de um estudo de revisdo. A teoria possui 18
conceitos, a saber: Enfermagem; saude; ambiente; individuo; adesao; participagao do paciente;
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interacao; vinculo; comportamento; enfrentamento; comunicagao; doenga crbnica; controle da
HA; controle do DM; interveng¢des de enfermagem; relagéo terapéutica enfermeiro-paciente; apoio
familiar; e apoio social. De todos os conceitos, destaca-se o de adesao, uma vez que este constitui
o elemento central da teoria.

Na segunda etapa do estudo, os conceitos foram combinados em diades com o termo
adesao, elemento central da teoria e compuseram 17 enunciados relacionais, também chamados de
proposicdes. Estas afirmacdes estao apresentadas na Tabela 1 juntamente com os valores obtidos
no processo de validacdo. E na terceira etapa, os conceitos foram arranjados de forma légica e
constituiram cinco vinculos sistematicos, conforme apresentados na Figura 2.
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Figura 2 — Estrutura tedrica representada por conceitos e vinculos da ades&o de pessoas
ao tratamento da Hipertensao Arterial e Diabetes Mellitus. Fortaleza, CE, Brasil, 2019.

* Vinculo 1 - As pessoas estdo inseridas em sistemas abertos intercomunicantes que interagem

com outros individuos, grupos e com o ambiente promovendo ades&o ao tratamento e o
controle da HA e do DM.

® Vinculo 2 - As pessoas atuam de forma participativa, junto ao enfermeiro, diante do seu
tratamento e definem o seu comportamento mediante sua disposi¢do de enfrentar a doenga
cronica, bem como das condig¢des disponiveis a ele para alcangar esta adesao.

¢ Vinculo 3 - A relacao terapéutica enfermeiro-paciente ocorre por meio da interagédo e do
vinculo estabelecido entre eles, sendo fortalecida pela comunicagao efetiva e contribui
com as intervencgdes de enfermagem.
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¢ Vinculo 4 - Pacientes e enfermeiros interagem com familiares e amigos e sao apoiados
para o alcance de metas de saude.

* Vinculo 5 - As concepgdes de enfermagem, saude, ambiente e individuo permeiam todo
0 processo de adesdo de pessoas ao tratamento de HA e DM.

Os conceitos da teoria estudada foram classificados de acordo com os sistemas do MCSA. No
sistema pessoal, foram inseridos os conceitos que sao relevantes para entender os seres humanos como
pessoas no processo de adesao ao tratamento da HA e DM: participacéo do paciente; comportamento;
enfrentamento; e doencga cronica. No sistema interpessoal, encontram-se os conceitos que ajudam
na compreensao das interagdes dos seres humanos, os quais contribuem para a adesao: relagcao
terapéutica enfermeiro-paciente; comunicacgao; interagcao; vinculo; e intervencbes de enfermagem.
No sistema social, estdo os conceitos nos quais enfermeiros e pacientes interagem em uma dinamica
da sociedade, em que o processo de mudanca altera o meio ambiente: apoio familiar e apoio social.

No que concerne a relagido entre os conceitos, constatou-se que - enfermagem, saude,
ambiente, participacao do paciente, interagao, vinculo, comportamento, comunicagao, intervengdes
de enfermagem, relagéo terapéutica enfermeiro-paciente, apoio social e apoio familiar - associam-se
de forma positiva com a ades&o. Ja o conceito doencga crbénica associa-se de forma negativa com
a adeséo, pois, diante de um processo de adoecimento, ha maior probabilidade de acontecer uma
reducao na disposi¢cao da pessoa em aderir a um plano terapéutico.

No que diz respeito as relacbes de causalidade, percebe-se que o individuo e a sua capacidade
de enfrentamento determinam a adesao; e a adesao, por sua vez, ocasiona o controle da HA e do
DM. Deste modo, quando o individuo se dispde a enfrentar os obstaculos e dificuldades atrelados
a doenca e ao seu tratamento, a adesao ocorre. Com isso, o0 alcance dos resultados depende
do enfrentamento do paciente e, com isso, suas agbes e comportamentos, quando favoraveis e
adequados ao plano terapéutico estabelecido, propiciam o controle dessas doengas, uma vez que
0S niveis pressoricos e os valores glicémicos sdo mantidos em niveis desejaveis.

Na quarta etapa do estudo, a teoria foi validada por juizes. Inicialmente, 26 enfermeiros
foram convidados, através de carta convite, explicando os objetivos do estudo e os requisitos para
participacao. Para os que aceitaram foi enviado a sinopse da teoria, o termo de consentimento livre
e esclarecido, o instrumento de avaliagdo e um documento para caracterizagdo dos sujeitos. Todo
contato e envio de documentos ocorreu por meio de correio eletrénico.

Dos 26 enfermeiros, 12 aceitaram participar e responderam o instrumento na primeira rodada
e 7 na segunda. Portanto, a amostra do estudo foi de sete expertises. Destaca-se que a reducao da
amostra se deu pelo nao retorno do instrumento dos participantes na segunda etapa.

Dos sete juizes, cinco do sexo feminino, com média de 40 anos de idade e 20 anos de formacao,
todos desenvolvem cargos de docéncia, além de atividades assistenciais e referiram experiéncia
profissional nas areas de teorias de enfermagem, HA e/ou DM. A Tabela 1 apresenta os resultados
do IVC para cada um dos enunciados relacionais da teoria que foram validados, bem como o IVC
global para cada uma das duas rodadas.
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Tabela 1 — Analise dos enunciados relacionais na primeira e segunda rodada da validagao

de conteudo da Teoria de Enfermagem para Adesao de Pessoas ao Tratamento da

Hipertensao Arterial e Diabetes Mellitus. Fortaleza, CE, Brasil, 2019. (n=7)

. . . IvC* IVCt global IVC* IVCt global
Enunciados relacionais
1?2 Rodada 22 Rodada
A adesao se associa diretamente a enfermagem para
0,76 1,0
0 alcance de metas
A adesao interfere positivamente na saude do 057 0,95
paciente
O amb|ente influencia diretamente na adeséo do 0,76 0.95
paciente ao tratamento
As ac¢des do individuo determinam a adesao 0,43 0,95
A adesao envolve a participagao do paciente 0,81 0,95
A mteragiao entre o paciente e o enfermeiro interfere 0.90 0.95
na adesao
O vinculo estabelecido entre o paciente e o
. ~ 0,91 1,0
enfermeiro favorece a adeséo
A adesao se associa as agoes e aos comportamentos
; 0,86 1,0
do paciente
O alcance de metas depende da disposicao que o
individuo tem dg einfren_tar o] ’sel_J tratamento, be[n 0,71 0,79 1.0 0,97
como, das condic¢des disponiveis a ele para fazé-lo,
sendo determinantes para a adeséo.
A comunicag&o eptre 0 paciente e o enfermeiro 0,95 0,95
influencia a adesao
A doenga cronica requer adesao do paciente ao
0,95 1,0
tratamento
A adesao do paciente ao tratamento promove o
! - . 0,86 0,91
controle da hipertensao arterial.
A adeséo do paciente ao tratamento promove o
; . 0,71 0,91
controle do diabetes mellitus
As intervengdes de enfermagem influenciam a
~ ; 0,91 1,0
adesao do paciente ao tratamento.
A relagao terapéutica enfermeiro-paciente estimula a
~ 0,90 1,0
adeséo
O apoio familiar encoraja a adeséo. 0,91 1,0
O apoio social encoraja a adeséo. 0,66 1,0

*Indice de validade de conteudo; tindice de validade de contetido global.

Na primeira analise, 7 proposi¢des obtiveram IVC menor que 0,80. Estes foram indicados
como adequados, com corregdes e modificados conforme sugestdes dos juizes e considerados bons,
pertinentes e/ou 6timos com valores de IVC 0,95 e 1,0 na segunda analise. Esses valores mostram
uma evolucao positiva dos itens alterados em atendimento as recomendacgdes da primeira rodada,
constatando-se boa evolugao do instrumento. A consisténcia interna foi adequada nas duas rodadas,
com alfa de Cronbach 0,79 na primeira e 0,80 na segunda.

Em relagdo aos resultados da concordancia entre os avaliadores quanto aos requisitos do
instrumento, na primeira rodada, verificou-se que a aplicabilidade clinica obteve o maior valor de
CCl 0,885 e a objetividade o menor valor de CCI 0,608. Ja na segunda rodada, verificou-se que a
pertinéncia obteve o maior valor de CCI 0,973 e o vocabulario o menor valor de CClI 0,883, conforme

Tabela 2.
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Tabela 2 — Analise de concordancia entre os avaliadores quanto aos requisitos do
instrumento na primeira e segunda rodada. Fortaleza, CE, Brasil, 2018. (n=7)

ccr IC 95%t ccr IC 95%t
Aspectos
12 Rodada 22 Rodada
Pertinéncia 0,791 0,631 -0,882 0,973 0,952 - 0,984
Consisténcia 0,703 0,480 — 0,831 0,889 0,805 - 0,937
Clareza 0,757 0,575 - 0,861 0,922 0,863 — 0,955
Objetividade 0,608 0,312-0,776 0,904 0,831 -0,945
Simplicidade 0,801 0,651 -0,886 0,945 0,903 - 0,968
Vocabulario 0,689 0,456 — 0,823 0,883 0,795 -0,933
Aplicagéo clinica 0,885 0,795 -0,935 0,925 0,868 — 0,957

*Coeficiente de correlagao intraclasse; tindice de concordancia.

A partir da validacao de conteudo da Teoria de Enfermagem para Adesao de Pessoas ao
Tratamento da HA e do DM, péde-se reavaliar e reescrever alguns enunciados relacionais e conceitos
(saude, doenga crénica, controle da HA, controle do DM e apoio social) e a versao final destes
elementos foram apresentados neste estudo ja na verséo validada. As contribuicbes dos juizes
tornaram a teoria mais pertinente e coerente com a problematica estudada.

DISCUSSAO

A estrutura tedrica mostra os fenbmenos estudados inseridos em sistemas abertos como
um complexo de componentes em constante interacdo. Desse modo, a discussao do estudo reflete
sobre a confirmagao dos enunciados relacionais da teoria, em que as alteragbes, em qualquer um
dos sistemas envolvidos, podem refletir nos demais, repercutindo diretamente na adesao de pessoas
ao tratamento e controle da HA e DM.

Os sistemas pessoais e sociais influenciam o cuidado clinico desenvolvido para o paciente
hipertenso e diabético e o controle destas doengas. Porém, o sistema interpessoal possui maior
relacdo com a adesdo ao tratamento. Neste sistema, duas pessoas, a exemplo do paciente e do
enfermeiro, colaboram um com o outro para manter um bom estado de saude.

Entende-se que a adesao é um ato, uma pratica, uma conduta individual, ndo ocorre pela
outra pessoa. Entretanto, pode ser influenciada pelo coletivo, como por exemplo, pela enfermagem.
Assim, diante de um tratamento proposto, o enfermeiro pode atuar junto ao paciente, orientando-o
acerca da doenca e das suas complicagdes em curto, médio e longo prazo, bem como dos beneficios
advindos do alcance de metas para saude'.

O envolvimento e o comportamento participativo do individuo diante do plano terapéutico
estabelecido, colaborativamente com o enfermeiro, contribuem para a tomada de decisdes sobre
a prépria saude e o alcance das metas'. Neste contexto, o profissional deve negociar prioridades,
monitorar a adesdo, motivar a participagao e estimular o esforgo do paciente no manejo do seu
tratamento’.

Ainteragao do individuo com o enfermeiro pode ser favorecida com diversas estratégias como
a realizagao de visitas domiciliares, aconselhamento individual ou em grupos, incentivo ao uso de
tecnologias digitais, usadas para envio de lembretes ou conteudos sobre a¢des e comportamentos,
no contexto da promogéo da saude'®.

Os lagos interpessoais formados entre o paciente e o enfermeiro contribuem para o dialogo,
confianca nas informagdes recebidas e, consequentemente, para a continuidade do tratamento e
reforgam o didlogo pautado no interesse mutuo de ouvir e ser ouvido'®. Nesta perspectiva, o vinculo,
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fortalecido pela interagcdo mutua e a sintonia estabelecida no acompanhamento de um plano terapéutico,
trazem grandes contribuigdes para a adesao ao tratamento e o alcance de metas em saude.

Entende-se que as pessoas podem agir diante de um tratamento estabelecido e favorecé-lo,
mediante a pratica regular de atividades fisicas, menor consumo de alcool'’, bem como regularidade
quanto aos horarios de uso da medicagao e o comparecimento as consultas com profissionais de
saude’®. Assim, lidar com o adoecimento crdnico, proativamente, configura-se como uma estratégia
para enfrentamento da doenga e contribui com a adesao ao tratamento, preservacao da saude e
percepcao de bem-estar'’.

O compartilhamento de mensagens e informagdes entre o paciente e o enfermeiro, quando
ocorre de forma clara e compreensiva, traz grandes beneficios para o tratamento e possibilita a obtencao
de resultados satisfatérios, favorecendo a adesao. Neste sentido, mediante uma comunicacgao efetiva
e o fornecimento de informacgdes, é possivel fortalecer a motivagao e o compromisso para a mudancga
de forma solidaria, colaborativa e empatica, influenciando a resposta aos cuidados implementados
e contribuindo para um tratamento eficaz'®.

As doencas crénicas possuem diversas caracteristicas como o fato de serem permanentes,
passiveis de periodos de agudizagao e, quando nao tratadas adequadamente, geram incapacidades
e perda de autonomia, condigdes que tendem a aumentar com o avancgar da idade. Por estes motivos,
estas doengas possuem altas taxas de morbimortalidade e elevados custos de hospitalizagdes?®.
Diante disso, quanto melhor a compreensio do paciente sobre a sua condigdo crénica e suas
potencialidades para o autocuidado, maiores serdo as chances de se alcangar adesao aos regimes
terapéuticos.

Quando o paciente com HA e DM segue o tratamento medicamentoso e/ou ndo medicamentoso,
adotando um estilo de vida saudavel, com dieta balanceada, limitado consumo de alcool (uma dose
diaria para as mulheres e pessoas com baixo peso e duas doses diarias para os homens), controle
dos niveis de estresse e pratica regular de atividade fisica, os niveis pressoéricos sdo mantidos em
valores desejaveis?', bem como os indicadores: hemoglobina glicosilada, glicemias capilares e o
tempo no alvo sdo mantidos em valores desejaveis. Deste modo, as a¢des e os comportamentos
pactuados no plano terapéutico promovem o controle destas doencas e a atenuacgao ou retardo das
suas complicagbes agudas e crénicas?.

Compreende-se que as intervengdes de enfermagem sao ferramentas que contribuem para
promocao da saude e prevencao de complicagdes. Deste modo, deve-se esforgar para que o individuo
reconheca a importancia do cuidado de si, levando em conta a sua autonomia para escolher a
terapéutica de melhor controle dos fatores de risco para a doenga?. Deste modo, o enfermeiro tem
importante fungdo no monitoramento e avaliacdo dos pacientes hipertensos e diabéticos, devendo
atuar, em conjunto com o paciente, para o alcance de metas.

Arelagao entre enfermeiro e paciente constitui um instrumento basico do cuidar em enfermagem
humanizado, fortalecendo as habilidades do individuo em prol de sua saude e bem-estar®*. Essa
interacao requer uma escuta terapéutica pautada no respeito e na valorizacado das experiéncias, das
histérias de vida e da visdo de mundo™. Assim, quando o enfermeiro e o paciente desenvolvem uma
relagao terapéutica, ambos participam e se envolvem com os cuidados para a adesao terapéutica
e alcance de metas de saude.

Os comportamentos e agdes do individuo sao influenciados pelos habitos de vida familiar, bem
como pela cultura na qual ele esta inserido, contribuindo para a continuidade regular do tratamento
de doengas cronicas nao transmissiveis, como a HA e DM, Com essa proposic¢ao, & possivel refletir
que o suporte familiar € uma ferramenta importante para instigar e apoiar o paciente na mudanca e
na manutencao de habitos de vida saudaveis e no uso correto de medicamentos, proporcionando
melhores resultados a terapéutica estabelecida.
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Individuos que convivem com doengas cronicas tém a tendéncia de gerar maior confianga em
pessoas proximas por se sentirem mais acolhidos e mais otimistas diante das condutas terapéuticas
e clinicas; com isso, tornam-se mais dispostos para aderir ao tratamento’. Além dessas condutas,
as politicas publicas e as campanhas de saude podem ser particularmente eficazes na construcao
de estilos de vida saudaveis e habitos duradouros, contribuindo com esse processo.

A estrutura tedrica foi delimitada com base nos conceitos, enunciados ndo relacionais e
enunciados relacionais. Ela foi validada com juizes que verificaram a pertinéncia tedrica e a clareza
da teoria, identificando se os conceitos tedricos podem ser operacionalizados, ou seja, se podem
ser usados em situagdes reais, de forma a suportar ou refutar a afirmagao analisada. Ao final deste
estudo, tem-se uma nova teoria de enfermagem validada em seu conteudo para ser aplicada em
situagdes reais e, entéo, contribuir para adesao de pacientes hipertensos e diabéticos ao tratamento
e para o alcance de metas de saude, favorecendo o manejo de suas condigbes cronicas. Estudos
futuros aplicarao a teoria em contextos reais com pacientes hipertensos e diabéticos, identificando
suas potencialidades e fragilidades.

A estrutura conceitual pode ser identificada como sistemas abertos em constante interagéo, em
que as alteragdes em um desses fendmenos envolvidos nesses sistemas podem refletir nos demais,
repercutindo diretamente na adeséo de pessoas ao tratamento de HA e DM e, consequentemente,
no controle dessas condi¢des cronicas.

Apesar de haver, na literatura, controvérsias sobre o numero de juizes para validagao de
conteudo, reconhece-se, como limitagao deste estudo, a participacao de sete juizes para o procedimento
de validade da teoria. Sugere-se, nesse sentido, a realizacdo de novos estudos nessa area para
sustentar melhor o minimo de juizes para garantir a confiabilidade dos resultados de validagao.

Considera-se pertinente advogar pela interdisciplinaridade no cuidado a pessoas em condigbes
cronicas de adoecimento, mas salienta-se que o foco, neste estudo, foi de subsidiar a contribuicdo da
Enfermagem para o cuidado clinico dessa clientela. Porém, sabe-se que o trabalho interdisciplinar e
multidisciplinar é importante, necessario, e esforcos devem ser somados para efetivar a APS como
ordenadora e coordenadora do cuidado da rede de atencao a saude. Estudos futuros podem ser
pensados para aprimorar a teoria, contemplando estes aspectos e demais profissionais da saude.
Tal constatacao foi considerada uma limitagao do estudo.

CONCLUSAO

Neste estudo, elaborou-se uma teoria de enfermagem que descreve, explica e prediz o
processo de adesao de pessoas ao tratamento da HA e do DM. Essa teoria foi fundamentada no
referencial teérico do MCSA e no referencial filosofico da TGS. Ela retrata a HA e o DM, pois estas
provocam elevado impacto na saude da populagao e constituem grave problema de saude publica
associado, principalmente, a baixa adesao ao tratamento.

Ateoria elaborada é composta por dezoito conceitos e, destes, tem-se a adesdo como conceito
central da teoria. Ambos foram definidos a partir de uma ampla reviséo de literatura que buscaram
examinar os fendmenos de interesse da teoria. Todos os conceitos foram combinados entre si para
compor os enunciados relacionais da teoria. Um total de 17 proposi¢cdes foram selecionadas por
representarem o fendmeno central da teoria, sendo estudadas, analisadas e validadas. A validagao
de conteudo da teoria com juizes ocorreu em duas rodadas de analises, e delas participaram 7
expertises; e neste processo foram calculados valores de IVC, CCl e alfa de Cronbach.

ATeoria de Enfermagem para Adeséao de Pessoas ao Tratamento da HA e DM constitui-se em
uma tecnologia efetiva para o cuidado clinico de enfermagem. Ela proporciona uma fundamentacgao
cientifica para a sua pratica, orientando-a no sentido de promover maior ades&o ao tratamento com
a participagéo ativa do paciente, reduzindo as complica¢des, hospitalizagées e mortalidade.
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Espera-se que pesquisas futuras possam aplicar a teoria nos contextos empiricos, bem como

elaborar diagnésticos e intervengdes de enfermagem para aplicagdo do processo de enfermagem
junto aos pacientes hipertensos e diabéticos com o objetivo de contribuir com a ades&o ao tratamento
e alcance de metas de saude e promover o controle dessas doencas.
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