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RESUMO

Objetivo: descrever a utilizacdo da Classificagdo Internacional para a Pratica de Enfermagem nos
Subconjuntos Terminologicos desenvolvidos no Programa de Pds-Graduacdo em Enfermagem da
Universidade Federal da Paraiba, incluindo a investigacdo das publicacdes cientificas oriundas destes.
Métodos: estudo bibliométrico descritivo, com abordagem quantitativa de base documental, realizado entre
setembro de 2019 e fevereiro de 2020 com busca no Repositério Institucional da Universidade Federal da
Paraiba, no site do Programa de Pds-Graduac¢do em Enfermagem e na Plataforma Sucupira. Resultados:
identificou-se 19 pesquisas utilizando a Classificacao Internacional para a Pratica de Enfermagem, sendo
63,16% provenientes de dissertacfes e 36,84% de teses; 57,89% utilizaram a Teoria das Necessidades
Humanas Basicas como referencial tedrico; em relagé@o as publica¢cbes, obteve-se o somatério de 30 artigos,
cinco livros e 17 capitulos de livros. Consideracdes finais: a utilizagdo da Classificacdo Internacional para a
Préatica de Enfermagem no desenvolvimento de Subconjuntos Terminol6gicos progride quantitativamente no
tocante ao nimero de estudos, bem como na evolugéo das etapas metodoldgicas e, consequentemente, no
conhecimento da Enfermagem.

Palavras-chave: Enfermagem, Classifica¢cdo, Terminologia Padronizada em Enfermagem, Bibliometria,
Saude.

ABSTRACT

Objective: to describe the use of the International Classification for Nursing Practice in the Terminology
Subsets developed at the Graduate Nursing Program of the Federal University of Paraiba, including the
investigation of the scientific publications arising from these. Methods: descriptive bibliometric study, with a
guantitative documentary-based approach, conducted between September 2019 and February 2020 with a
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search in the Institutional Repository of the Federal University of Paraiba, on the website of the Graduate
Program in Nursing and on the Sucupira Platform. Results: 19 research studies using the International
Classification for Nursing Practice were identified, with 63.16% coming from dissertations and 36.84% from
theses; 57.89% used the Theory of Basic Human Needs as a theoretical reference; regarding the publications,
a total of 30 articles, five books and 17 book chapters were obtained. Conclusion: the use of the International
Classification for Nursing Practice in the development of Terminology Subsets progresses quantitatively with
regard to the number of studies, as well as the evolution of methodological steps and, consequently, the
knowledge of Nursing.

Keywords: Nursing, Classification, Standardized Nursing Terminology, Bibliometrics, Health.

RESUMEN

Objetivo: describir la utilizacion de la Clasificacion Internacional para la Practica de Enfermeria en los
Subconjuntos Terminolédgicos desarrollados en el Programa de Postgrado en Enfermeria de la Universidad
Federal de Paraiba, incluyendo la investigacion de las publicaciones cientificas derivadas de los mismos.
Método: estudio bibliométrico descriptivo, con enfoque cuantitativo de base documental, realizado entre
septiembre de 2019 y febrero de 2020 con busqueda en el Repositorio Institucional de la Universidad Federal
de Paraiba, en la pagina web del Programa de Posgrado en Enfermeria y en la Plataforma Sucupira.
Resultados: Fueron identificados 19 estudios que utilizaron la Clasificacion Internacional para la Practica de
Enfermeria, siendo que 63,16% provenian de disertaciones y 36,84% de tesis; 57,89% utilizaron la Teoria de
las Necesidades Humanas Basicas como referencia tedrica; en relacion a las publicaciones, fueron obtenidos
un total de 30 articulos, cinco libros y 17 capitulos de libros. Consideraciones finales: la utilizacion de la
Clasificacion Internacional de la Practica Enfermera en el desarrollo de los Subconjuntos Terminolégicos
progresa cuantitativamente en cuanto al numero de estudios, asi como en la evolucion de los pasos
metodolégicos y, en consecuencia, del conocimiento de la Enfermeria.

Palabras clave: Enfermeria, Clasificacién, Terminologia Normalizada de Enfermeria, Bibliometria, Salud.

INTRODUCAO

A Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE®) foi desenvolvida pelo International
Council of Nurses (Conselho Internacional de Enfermeiras - CIE) e trata-se de um sistema de classificacdo
que permite o desenvolvimento de uma linguagem universal, precisa e objetiva, contribuindo para a
continuidade de cuidados prestados pela equipe de enfermagem. O uso da CIPE® auxilia o processo de
comunicacdo entre enfermeiros, guiando a execu¢do do Processo de Enfermagem e representando uma
forma de melhoria para o registro da documentagéo do cuidado assistencial ao usuério, contribuindo assim,
para que a pratica profissional se torne eficaz, reconhecida e visivel (GARCIA TR e NOBREGA MML, 2013).

A CIPE® representa o dominio da pratica da Enfermagem no ambito mundial, por tratar-se de terminologia
padronizada, ampla e complexa e, além disso, é considerada uma tecnologia de informacéo, pois permite
coletar, armazenar e analisar dados de enfermagem em diversos cenarios, linguagens e regides geograficas,
contribuindo para que a pratica dos profissionais da Enfermagem se torne visivel no conjunto de dados sobre
saude. Em 2008, a CIPE® foi incluida pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) como uma Classificacédo
Relacionada na Familia de Classificagfes Internacionais (GARCIA TR, 2018).

Dentre as versdes da CIPE®, a versdo 1.0 introduz o Modelo de Sete Eixos e orienta a construcdo desses
subconjuntos terminolégicos da CIPE®, os quais devem ser constituidos por enunciados de diagnosticos,
resultados e intervencbes de enfermagem para grupos especificos de clientes com comuns e distintas
necessidades de salide (CONSELHO INTERNACIONAL DE ENFERMEIROS, 2007). A atual versao, a CIPE®
2019/2020, possui 4.475 termos, dos quais 2.430 sdo conceitos primitivos, 2.035 conceitos pré-coordenados,
e 10 Conceitos Organizadores dos demais termos da classificagcdo (GARCIA TR, 2020).
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A partir do entendimento de que, embora os sistemas de classificacdo, em especial a CIPE®, permitam a
articulacéio de termos simples para a elaboracéo de diagndsticos, resultados e intervencdes de enfermagem
de acordo com a necessidade da clientela, por si s6 esse sistema de classificagdo ndo contempla todas as
especificidades dos individuos aos quais se destinam os cuidados de enfermagem. Assim, o CIE prop0s e
orienta a construgdo de subconjuntos terminolégicos, que sdo direcionados a contextos especificos do
cuidado de enfermagem (INTERNATIONAL COUNCIL OF NURSES, 2008) e possuem grande
representatividade para a Enfermagem, por tratar-se de uma ferramenta tecnoldgica que trara contribuicées
para o desenvolvimento do Processo de Enfermagem, uma vez que auxiliard o enfermeiro na tomada de
decisdo e no pensamento critico, colaborando, desse modo, na escolha dos diagnésticos/resultados e
intervencdes de enfermagem (RESENDE FZ, et al., 2019).

No que concerne método para a elaboracdo desses subconjuntos terminolégicos da CIPE®, ainda ndo ha
uma padronizagdo detalhada do método, assim como ndo ha um modelo tedrico especifico que deva ser
adotado ao organizar os enunciados diagnosticos, resultados e intervencdes de enfermagem (NOBREGA
MML, et al, 2015). Entretanto, o CIE publicou em 2008 uma proposta metodolégica (International Council of
Nurses, 2008) para o desenvolvimento de Catalogos CIPE® com 10 passos, com a finalidade de nortear esse
processo. Em 2010, surgiu mais uma proposta metodolégica (COENEN A e KIM TY, 2010), contemplando
seis passos. Evidencia-se que, as duas propostas metodolégicas sado relevantes e possuem caracteristicas
em comum, séo elas: énfase a clientela, a prioridade de salde, a coleta de termos, ao mapeamento cruzado,
a validagdo dos enunciados por especialistas da area e ao referencial tedérico adotado enfermagem
(NOBREGA MML, et al., 2015).

Tendo em vista a busca pela constru¢éo de um banco de dados essenciais de enfermagem para a pratica
clinica e para construcdo de subconjuntos terminolégicos da CIPE®, o CIE iniciou, em 2003, a acreditacdo de
Centros para Pesquisa e Desenvolvimento da CIPE®, como estratégia para fomentar a implementacao e
utilizacdo desse sistema de classificacdo no ambito mundial, contabilizando-se, até 2020, 14 Centros
acreditados no mundo, dentre eles, um localizado no Brasil, em Jodo Pessoa-PB, vinculado ao Programa de
P6s-Graduagcdo em Enfermagem da Universidade Federal da Paraiba (PPGENF/UFPB), possuindo como
missdo: apoiar o desenvolvimento continuo da CIPE®; promover o seu uso no ensino, na pratica e na pesquisa
em enfermagem; e colaborar para fortalecimento e ampliagdo da CIPE® como terminologia de referéncia a
ser utilizada mundialmente (INTERNATIONAL COUNCIL OF NURSES, 2020).

Ressalta-se que, em um estudo (BESERRA PJF, et al., 2018), de ambito nacional, desenvolvido
pregressamente por membros do Grupo de Estudos e Pesquisas em Fundamentos da Assisténcia de
Enfermagem (GEPFAE) da UFPB, evidenciou o PPGENF/UFPB como responséavel pela mais expressiva
produgdo de Subconjuntos terminolégicos no Brasil, justificando a relevancia deste estudo.

Frente ao exposto, esse estudo objetivou descrever a utilizagdo da CIPE® nos Subconjuntos terminoldgicos
desenvolvidos no Programa de Pés-Graduacdo em Enfermagem da Universidade Federal da Paraiba,
incluindo a investigacéo das publicacBes cientificas oriundas destes.

METODOS
Desenho do estudo

Configura-se como um estudo bibliométrico descritivo, com abordagem quantitativa, de base documental,
que quantifica a producéo cientifica de teses e disserta¢des com a finalidade de difundir trabalhos, propagar
publicacdes, produtividade de autores e instituicdes, evidenciando o crescimento da ciéncia e o impacto de
publicac¢des diante do cenario internacional (GENTIL RC, et al., 2011).

Definicdo da amostra

A amostra deste estudo foi composta por dissertacdes e teses selecionadas a partir dos seguintes critérios
de inclusdo: estudos que descrevessem o desenvolvimento de subconjunto terminolégico da CIPE® ou de
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algumas de suas etapas; estudo realizado e defendido no PPGENF/UFPB, no periodo de 2009 a 2019.
Destaca-se que, a localizagdo do Centro CIPE®brasileiro foi determinante na decisdo amostral e na relevancia
dela, conforme evidenciado em estudo cientifico de &mbito nacional (BESERRA PJF, et al., 2018).

Coleta de dados

Para o desenvolvimento do estudo, realizou-se a coleta de dados no periodo de setembro de 2019 a
fevereiro de 2020, no Catalogo de Teses e Dissertacdes da Plataforma SUCUPIRA/CAPES (PLATAFORMA
SUCUPIRA/CAPES, 2019), no Repositério Institucional da UFPB (REPOSITORIO INSTITUCIONAL DA
UFPB, 2019) e no site do PPGENF/UFPB (PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM, 2019),
nos anos entre 2009 e 2019, haja vista que o CIE publicou o guideline contendo os passos para a elaboragéo
de subconjuntos terminoldgicos em 2008, o que justifica o periodo de inicio da coleta de dados.

Critérios de selegao

Para sele¢éo dos estudos foram utilizadas as palavras-chave: Classificacdo Internacional para a Préatica
de Enfermagem - CIPE®, Subconjunto Terminolégico e Nomenclatura de Enfermagem, bem como os
descritores: Diagnéstico de Enfermagem e Terminologia Padronizada em Enfermagem, obtendo-se os dados
apresentados na Tabela 1. Ressalta-se que, na Plataforma SUCUPIRA/CAPES, foram utilizados
concomitantemente as palavras-chave e descritores, os filtros: “Programa”, “Universidade” e “Ano”, com a
finalidade de delimitar a amostra.

Tabela 1 - Teses e dissertacdes identificadas.

Plataforma sucupira/Capes N Repositorio institucional da UFPB N
Nomenclatura de Enfermagem 348 | Nomenclatura de Enfermagem 4
Subconjunto Terminoldgico 11 | Subconjunto Terminologico 11
CIPE® 32 CIPE® 14
Terminologia Padronizada em Enfermagem | 346 | Terminologia Padronizada em Enfermagem 0
Diagnéstico de Enfermagem 348 | Diagnéstico de Enfermagem 17

Fonte: Moura RMA, et al., 2023.

Apbs procedimento de busca, realizou-se a leitura dos titulos e resumos dos 1.131 estudos identificados,
a fim de eliminar repeticbes e aplicar os critérios de inclusdo estabelecidos, obtendo-se, ao final, 19
dissertacOes e teses para compor a amostra do estudo. Destaca-se que, a busca no site do PPGENF/UFPB
(PROGRAMA DE POS-GRADUAGCAO EM ENFERMAGEM, 2019) sé foi necesséaria quando algum estudo
ndo se encontrava disponivel integralmente nas demais fontes de busca. No referido site também foi
executada a conferéncia das dissertagdes e teses no periodo de 2009 a 2019, pois nele dispde-se de listagem
por ano de defesa.

Em relacéo a investigacéo das publicagbes cientificas oriundas dos estudos, realizaram-se buscas diretas
nos curriculos dos autores das dissertacdes e teses na Plataforma Lattes do Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPq), considerando-se os seguintes critérios: artigo cientifico
publicado em periédico reconhecido/qualificado pela Coordenacgéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES); livro e capitulos de livros publicados em colaboragéo com o orientador da dissertagao/tese;
ter correlagdo com o objeto de estudo contemplado pelo subconjunto terminoldgico.

Andlise e tratamento dos dados

Para analise dos resultados, realizou-se a construgcao de uma planilha no Excel® for Windows contendo as
seguintes variaveis: ano de publicacéo, tipo de producéo, titulo, orientador/coorientador, referencial teérico,
tipo de estudo, objetivo da pesquisa, versdo da CIPE® utilizada, quantidade de diagnésticos, resultados e
intervencdes de enfermagem e publica¢des oriundas do estudo. Posteriormente, os dados foram confrontados
e correlacionados, sendo realizado a andlise estatistica descritiva, com registro da frequéncia das informacdes
obtidas e alguns resultados apresentados em formato de graficos e tabelas. As etapas metodoldgicas do
estudo estao apresentadas na Figura 1.
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Figura 1 - Descrigdo metodolégica do estudo.
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Legenda: CIPE® = Classificagdo Internacional para a Pratica de Enfermagem.

Fonte: Moura RMA, et al., 2023.

Aspectos éticos

Por tratar-se de um estudo do tipo bibliométrico, ndo houve a necessidade da aprovacdo por um Comité
de Etica em Pesquisas com Seres Humanos. Ainda assim, as informagdes selecionadas para analise
passaram pela revisdo por pares para assegurar a confiabilidade dos resultados.

RESULTADOS

Foram identificadas 19 pesquisas defendidas no PPGENF/UFPB utilizando a CIPE® no desenvolvimento
(total ou de algumas de suas etapas) dos Subconjuntos Terminologicos, sendo 12 (63,16%) dissertagfes e
sete (36,84%) teses. No Quadro 1, evidenciam-se os elementos: ano de publicacdo, tipo de producéo,
identificacdo/titulo da producéo, versdo da CIPE®, referencial teérico e quantidade de diagnésticos, resultados
e intervencdes de enfermagem.
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Quadro 1 - Elementos dos Subconjuntos Terminolégicos da Classificagdo Internacional para a Pratica de Enfermagem, desenvolvidos no Programa de Pds-

Graduacdo em Enfermagem, da Universidade Federal da Paraiba.

Ano Tipo Identificacao/titulo Vegsg@da Referencial tedrico DE/RE IE
2009 Dissertacéo (A) - Catélogo CIPE® para dor oncoldgica. Verséo 1.1 Modelo  teorico  para 0 cuidar - de 68 219
enfermagem em dor oncolégica.
- 7 5 - — - — — —
2009 Dissertaco (B) Qatalogo CIPE® para insuficiéncia cardiaca Versio 1.1 Mode;lo f|5|opatolo_g|co da Insuficiéncia 68 234
congestiva. Cardiaca Congestiva.
(C) - Diagnoésticos/resultados e intervengbes de
2011 Dissertacdo enfermagem para idosos: proposta de subconjunto | Versdo 2011 |Modelo de Vida. 129 627
terminolégico da CIPE®.
(D) - Proposta de subconjunto terminoldgico da
. ~ Classificagdo Internacional para a Pratica de = Teoria das Necessidades Humanas
2012 Dissertagdo Enfermagem - CIPE® para hipertensos na atencao Versao 2011 Bésicas. 60 351
bésica.
2013 Dissertaco (E) - Proposta de um subconjunto terminolégico da Versio 2011 Teoria das Necessidades Humanas 33 206
& CIPE® para clientes submetidos a prostatectomia. Bésicas.
- I = i i Hai ®
2014 Tese g:a)ra ;’%"edsasf)zoig&;“bco”‘“”to terminologico da CIPE® | ;0 o455 2011 |Modelo de Vida. 101 | 441
- i i ololl ® 3 ANi i
2014 Tese (G) S_ubconjunto _term|nolog|co~da CIPE_ para pessoas |\, .cx0 2011 Modelo de _Aten(;ao Croénica e _Teona 66 347
com diabetes mellitus na atencdo especializada. das Necessidades Humanas Bésicas.
(H) - Diagnosticos/Resultados e Intervencbes de Teoria das Necessidades Humanas
2014 Dissertacao enfermagem da CIPE® para a pessoa idosa | Versdo 2013 Basicas 72 383
institucionalizada. '
(I) - Validagdo do Subconjunto Terminologico CIPE® . Modelo de Dor Oncolégica e Teoria do
2016 Tese para Pacientes com Dor Oncoldégica. versao 2015 Conforto. 48 125
(J) - Validagcdo da nomenclatura de diagnésticos, Teoria das Necessidades Humanas
2016 Dissertacdo resultados e interveng8es de enfermagem para a clinica | Versédo 2015 Basicas 17 113
pediatrica do Hospital universitario da UFPB. '
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Ano Tipo Identificacao/titulo Ve(r;gg@da Referencial tedrico DE/RE IE
(K) - Subconjunto terminolégico da CIPE®, estruturado

2017 Tese em ontologia, para o autocuidado da pessoa com | Versdo 2015 |Teoria do Autocuidado. 70 103
estomia de eliminacgéo intestinal.
(L) - Proposta de Subconjunto Terminolégico da CIPE® . .

2017 Dissertacdo para a mulher idosa com vulnerabilidade relacionada ao | Verséo 2015 Teorla_ do Autocwdad_o_ € 0 Quadro 53 218

. Conceitual da Vulnerabilidade.

HIV/Aids.
(M) - Validacdo da Nomenclatura de diagnésticos, Teoria das Necessidades Humanas

2017 Dissertacdo resultados e intervencg8es de enfermagem para a clinica | Verséo 2015 Basi 29 72
o . ) - asicas.
cirdrgica do hospital universitario da UFPB.
(N) - Diagnosticos, resultados e intervengbes de Teoria das Necessidades Humanas

2018 Dissertacao enfermagem relacionados ao comportamento sexual da | Verséo 2017 Basicas 101 466
pessoa idosa. '

- I i ololl ®

2018 Tese (©) Subconj_untotermmologmodaCIPE paramulheres Versdo 2017 |Teoria das Transicoes. 142 752
com HIV e Aids.
(P) - Validagdo da Nomenclatura de diagnésticos,

2019 Dissertaco re§u!tadose|ntervengoe§de enfernjager_n'paraaclmlca Versio 2017 Tgorla das Necessidades Humanas 95 437
médica do Hospital Universitario Lauro Bésicas.
Wanderley/UFPB.
(Q) - Validacdo da Nomenclatura de diagnésticos,

2019 Dissertaco res_ultados e intervengoes dg enfermagem para a |\, cx0 0017 Tgorla das Necessidades Humanas a1 297
Unidade de Terapia Intensiva Geral do hospital Bésicas.
universitario da UFPB.

- . ——— 5 - -

2019 Tese (R)_ Subconjunto terminolégico da CIPE® para Versio 2017 Tgo_rla das Necessidades Humanas 114 855
pacientes graves com sepse. Basicas.
(S) - Subconjunto terminolégico da CIPE® para pessoas Teoria das Necessidades Humanas

2019 Tese com s[nt_drome metabdlica: _base conceitual para a teoria Versio 2017 Basicas e Teoria de médio alcance para 54 169
de médio alcance do cuidado no contexto de risco 0 cuidado no contexto de risco
cardiovascular. cardiovascular.

Legenda: DE- Diagnosticos de Enfermagem; RE- Resultados de Enfermagem; |IE- Interveng6es de Enfermagem.
Fonte: Moura RMA, et al., 2023.
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De acordo com o objetivo do estudo, as dissertacdes e teses podem ser diferenciadas do seguinte modo:
um estudo realizou a construgéo e validacdo de definicGes operacionais e de enunciados de diagnosticos,
resultados e intervencdes de enfermagem (H); um estudo realizou a construcdo e validacdo de enunciados
de diagnosticos, resultados e intervencdes de enfermagem (N), ambos em areas clinicas especializadas;
guatro estudos realizaram a construcdo e validacdo de definicbes operacionais e a operacionalizacdo dos
enunciados de diagnésticos, resultados e intervengdes de enfermagem para clinicas do Hospital Escola/UFPB
(J,M,P,Q); e 11 contemplaram a elaboracédo de subconjuntos para a pratica de enfermagem nos cuidados
primarios de saude e em areas clinicas especializadas (A,B,C,D,E,H,K,L,0,R,S). Salienta-se que dois dos
Subconjuntos que foram estruturados inicialmente como dissertacdo, mencionados acima, tiveram sua
continuidade no doutorado (F, I) para verificar a operacionalizacédo dos enunciados construidos, por meio de
estudos de caso clinico.

Em relagdo ao quantitativo de enunciados de diagnésticos, resultados e intervencdes de enfermagem
publicados nas 19 dissertacdes e teses, totalizam-se 1.361 diagndsticos/resultados de enfermagem e 6.328
intervencdes de enfermagem, perfazendo uma média de 4,65 intervengfes por diagndstico/resultado de
enfermagem. Ressalta-se que nesta soma, ndo houve a exclusdo das repeti¢cdes, o que podera ocorrer em
estudos posteriores. Destaca-se a expressividade dos nimeros destes elementos da pratica de enfermagem
gue a profissdo passou a dispor a partir da realizagdo destes estudos, enquanto se ratifica a importancia da
haver especificidade de diagndsticos, resultados e intervencdes de enfermagem para atender o cliente, familia
e/ou comunidade, permitindo, portanto, uma assisténcia agil e qualificada.

No que se refere a utilizagdo das versdes da CIPE®, verifica-se que, as mais empregadas foram a versédo
2017 em seis (31,6%) estudos e a versao 2015 em cinco (26,3%), em seguida, a versdo 2011 com quatro
(21,0%) estudos, e, por ultimo, as versdes 2013 e 1.1 com dois (10,5%) estudos, respectivamente. Para a
eleicdo da versdo da CIPE® a ser utilizada em cada estudo, os anos de publicacdo das versdes traduzidas
interferiu diretamente nesta escolha, pois a organizagdo dos estudos acontecia a depender da versdo mais
atual vigente/publicada para a época.

No que diz respeito a utilizacdo do referencial teérico nos estudos realizados, nota-se que todas as
dissertacbes e/ou teses utilizaram teorias ou modelos tedricos no seu desenvolvimento. O modelo
predominante foi a Teoria das Necessidades Humanas Basicas em 11 estudos (57,90%). Observou-se ainda
a utilizagdo da Teoria do Autocuidado, Teoria do Conforto, Teoria das Transi¢des e Teoria de Médio Alcance
para o Cuidado no Contexto de Risco Cardiovascular. Também foram utilizados os Modelo de Vida, Modelo
Tedrico para o Cuidar de Enfermagem em Dor Oncolégica, Modelo Fisiopatoldgico de Insuficiéncia Cardiaca
Congestiva, Modelo de Atenc¢do Crdnica e o Quadro Conceitual da Vulnerabilidade, evidenciando que tanto
as dissertacBes quanto as teses obtiveram relevancia no que se refere ao embasamento tedrico e com
subsidios significativos para a constru¢do das mesmas.

Quanto a variavel tipo de estudo, a pesquisa metodolégica apresentou maior frequéncia, totalizando 14
(73,7%) produtos (E,F,G,H,I,J,K,L,M,N,O,P,Q,R), seguida da exploratéria descritiva, com quatro (21,0%)
produtos (A,B,C,D) e estudo de métodos multiplos (S), representando um (15,3%) produto. Ressalta-se que,
0s primeiros quatro subconjuntos terminoldgicos (A,B,C,D) elaborados no PPGENF/UFPB, no periodo de
2009 a 2012, quando ainda nado se tinha a publicacdo dos modelos metodoldgicos (INTERNATIONAL
COUNCIL OF NURSES, 2008; COENEN A e KIM TY, 2010 ), foram classificados quanto ao propésito como
pesquisas exploratéria descritiva, 0 que denota que, a partir de 2013, houve avanco no conhecimento em
relacdo a compreensdo e aprimoramento dos métodos acerca da elaboragéo/estruturacdo dos subconjuntos
terminoldgicos da CIPE®.

Quanto a orientacdo dos estudos, todas as dissertacdes e teses foram orientadas por docentes
cadastrados no PPGENF/UFPB, contando também com a participacdo - na qualidade de coorientacéo, de
pesquisadoras que séo referéncia para a Enfermagem e que realizaram inimeras publica¢cfes relacionadas
a CIPE®. Em relagdo as publicacdes, analisa-se na Figura 2 a distribuicdo dos artigos, livros e capitulos de
livro provenientes das teses e dissertacfes que foram desenvolvidas e aprovadas no PPGENF/UFPB, por
ano de publicagéo.
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Figura 2 - Distribuicao das publicag8es (artigos, livros e capitulos de livro) oriundas das teses e dissertacdes
desenvolvidas e aprovadas no Programa de Pés-Graduacdo em Enfermagem, por ano de publicagéo.

0o

N

2009 2011 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
—e—Artigos cientificos 1 0 7 2 7 1 5 4 2 1
Livros 0 1 0 0 1 0 2 1 0 0
Capitulos de livros 0 7 1 1 7 0 0 0 1 0

Fonte: Moura RMA, et al., 2023.
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Observa-se o somatério de 52 produgdes, sendo 30 artigos cientificos, cinco livros e 17 capitulos de livros
publicados, no periodo entre 2009 a 2020, além dos trabalhos apresentados em anais de eventos, ndo
contabilizados neste estudo. Ressalta-se que 2015 foi 0 ano em que se obteve maior numero de produtos
provenientes dos estudos, somando-se 15 (28,85%) produgdes, incluindo artigos cientificos, livros e capitulos
de livros.

No que concerne a predominancia do tipo de publicacdo, nota-se o somatério de 30 (57,7%) artigos
cientificos publicados em periédicos nacionais e internacionais, destacando-se: 14 (46,7%) como produtos de
dissertacbes e 16 (53,3%) de teses. Das 14 publicagbes provenientes de dissertacBes, quatro (28,6%)
possuem estratificacdo A2; outros quatro (28,6%) possuem estratificacdo B1; trés (21,4%) s&o de
estratificacdo B4; dois (14,2%) sdo A3; e um (7,1%) B3. Ja em relacdo aos 16 produtos de teses, identificou-
se que cinco (31,2%) possuem estratificagdo A2; quatro (25,0%) sdo de estratificacdo B1; outros quatro
(25,0%) séo B4; dois (12,5%) sdo A3; e um (6,2%) B3.

DISCUSSAO

A Enfermagem abrange o cuidado integral, independente e colaborativo de individuos em todas as faixas
etérias, de forma individual, em familia e comunidade, realizando a promog¢éo da salde, a prevencdo de
doencgas e o atendimento especifico as pessoas em processo de adoecimento, em qualquer ambiente de
saude ou congénere (INTERNATIONAL COUNCIL OF NURSES, 2002).

Em concordancia com essa definicdo, constata-se que as pesquisas desenvolvidas dissertacdes e teses
contidos nesse estudo, atendem as perspectivas mencionadas, a saber: insuficiéncia cardiaca congestiva (B);
dor oncoldgica (A,l); pessoa idosa (C,F); hipertensos atendidos em Unidades Béasicas de Saude (D); clientes
submetidos a prostatectomia (E); pessoa idosa institucionalizada (H); diabetes mellitus na atencéo
especializada (G); pacientes hospitalizados na unidade de terapia intensiva (Q); pacientes hospitalizados na
clinica pediatrica (J); mulher idosa com vulnerabilidade relacionada ao HIV/Aids (L); pessoa com estomia de
eliminacao intestinal (K); mulheres com HIV e Aids (O); pacientes hospitalizados na clinica cirdrgica (M);
comportamento sexual da pessoa idosa (N); pessoas com sindrome metabdlica (S); pacientes hospitalizados
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na clinica médica (P); pacientes graves com sepse (R). Ressalta-se também que, a aplicabilidade da CIPE®
em diversos cenarios da pesquisa cientifica e da pratica clinica, além de fornecer subsidios ao profissional,
determinam a importancia do uso e do dominio por parte do enfermeiro em relacdo a essa ferramenta
tecnoldgica (BESERRA PJF, et al., 2018).

A atencdo primaria a saude, contemplada em sete (36,84%) estudos (C,D,F,H,L,0,S) é referida como
prioridade e considerada alicerce para o aprimoramento da salde e do bem-estar da pessoa, familia e
comunidade. Além dessa prioridade, refere-se ainda o cuidar centrado na pessoa (INTERNATIONAL
COUNCIL OF NURSES, 2020), cuja abordagem torna-se visivel nas 19 (100%) teses e dissertacdes
consideradas nesse estudo.

As clientelas de mulher e pessoa idosa séo citadas em seis (31,58%) estudos (C,F,G,L,N,O) enquanto
prioridade de saude/publico alvo. Destaca-se que agressdes verbais, fisicas, psicolégicas, pré-julgamentos
sofridos e situagdo economicamente desfavoravel séo fatores que acarretam em um aumento da
vulnerabilidade destas clientelas, tornando-se imprescindivel a implementacdo de cuidados especificos a
essa populacdo (FERREIRA KSC, et al., 2017). Seguindo a perspectiva da literatura, tais pesquisas
desenvolvidas buscaram assegurar uma assisténcia especifica e de qualidade.

Com relac&o ao objetivo dos estudos, observa-se que 11 (57,9%) pesquisas versaram sobre a elaboragéo
de subconjuntos terminolégicos da CIPE® para a pratica de enfermagem em cuidados primarios de salde ou
em areas clinicas especializadas. Destaca-se a utilizacdo do modelo brasileiro (NOBREGA MML, et al., 2015)
para a elaboragdo de subconjuntos terminolégicos da CIPE®, em cinco (45,4%) das pesquisas, adaptando as
etapas de acordo com a proposta de cada estudo. As demais pesquisas percorreram outros modelos
metodoldgicos (INTERNATIONAL COUNCIL OF NURSES, 2008; COENEN A e KIM TY, 2010). Assim, foi
possivel aferir que todas as pesquisas realizadas envolvendo subconjuntos terminolégicos ou etapas dos
subconjuntos foram desenvolvidas embasadas em um dos métodos de referéncia, garantindo confiabilidade
aos mesmos.

No que concerne ao referencial teérico, deve-se esclarecer que tanto as teorias de enfermagem como os
modelos tedricos sdo a base da representagdo tedrica e, consequentemente, direcionam para uma boa
producédo cientifica. Eles possibilitam a observacdo de como os fendbmenos podem ser associados e sua
funcionalidade, sendo assim, pertinentes tanto para os profissionais que estdo na pratica clinica quanto aos
que estudam a Enfermagem (RISJORD M, 2019).

Além do mais, é referenciada como um conectivo que sustenta no mesmo patamar a teoria e a pratica
clinica, podendo originar novas teorias e valida-las (BRANDAO MAG, et al., 2019). De acordo com
dissertacfes e teses comtempladas nesse estudo, a Teoria das Necessidades Humanas Bésicas foi a mais
utilizada. Esta teoria se fundamenta nas manifestacdes das necessidades basicas do ser humano, integrando
trés leis gerais: a lei do equilibrio, a lei da adaptagéo e a lei do holismo, as quais regem os fendmenos naturais
(HORTA WA, 2011).

Os estudos que utilizaram a Teoria das Necessidades Humanas Basicas foram destinados as prioridades
de saude/clientela: hipertensos na atencao bésica (D), clientes submetidos a prostatectomia (E), pessoas com
diabetes mellitus na atencdo especializada (G), pessoa idosa institucionalizada (H), comportamento sexual
da pessoa idosa (N) , pessoas com sindrome metabdlica (S), pacientes graves com sepse (R), e pacientes
hospitalizados nas clinicas pediatrica (J), cirargica (M), médica (P) e unidade de terapia intensiva (Q)
corroborando que o referencial tedrico utilizado é adequado a diferentes clientelas, prioridades e contextos
de saude.

A utilizacdo desta Teoria em 11 estudos pode ter relacdo com o fato da autora (HORTA WA, 2011) ter
realizado a introdugcdo do processo de enfermagem no Brasil, subsidiando relevante contribuicdo na
construcdo de um novo saber da Enfermagem, confirmando sua forte influéncia sobre o ensino, a pesquisa e
a pratica profissional no pais (LEMOS IC, et al., 2017). Ressalta-se que, destes 11 estudos, sete (63,6%)
desenvolveram sua pesquisa no Hospital Universitario Lauro Wanderley (HULW/UFPB), o que pode estar
relacionado também ao fato de o HULW/UFPB utilizar a Teoria das Necessidades Humanas Basicas como
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referencial tedrico para organizacdo dos instrumentos de coleta de dados, bem como na aplicacdo do
Processo de Enfermagem.

Quanto ao tipo de estudo, a maioria foi desenvolvida a partir da pesquisa metodologica, seguida da
exploratoria descritiva, e, por fim, estudo de métodos multiplos. As pesquisas séo classificadas de acordo com
seu proposito como exploratoria, descritiva e explicativa. As pesquisas exploratdrias tém como objetivo obter
mais familiaridade com o problema, com a finalidade de torna-lo mais compreensivel ou de levantar hipoteses.
Ja as pesquisas descritivas tém o propdsito de descrever as caracteristicas de um determinado fenémeno ou
populacao, ou ainda, de obter possiveis relacdes entre as variaveis (GIL AC, 2017).

Ja o estudo metodoldgico, refere-se a averiguacédo do problema, dos métodos de obtencéo, organizacao
e analise dos dados, ponderando sobre a elaboracao, validacdo e avaliacdo de instrumentos e técnicas de
pesquisa, com o propdsito de elaborar um instrumento confiavel, preciso e que possa ser utilizado por outros
pesquisadores (POLIT DF e BECK CT, 2019). Constata-se que a pesquisa metodoldgica foi responsavel pelo
norteamento da estruturacdo de 14 dos estudos identificados, e destes, 10 (71,4%) estdo relacionados a
construgdo dos subconjuntos terminolégicos da CIPE®, o que pode ter relagdo com a publicacdo dos modelos
metodolégicos (INTERNATIONAL COUNCIL OF NURSES, 2008; NOBREGA MML, et al., 2015; COENEN A
e KIMTY, 2010), bem como, com a necessidade de se utilizar um método mais rigoroso e confidvel para sua
elaboracao.

Em relagdo as publica¢des oriundas das teses e dissertagBes contempladas nessa pesquisa, ressalta-se
gue a CAPES, vinculada ao Ministério da Educacao, criou o sistema de classificagdo dos periodicos utilizados
pelos programas de Po6s-Graduagdo para divulgagcdo de sua producdo cientifica - Qualis, de modo que,
periédicos nacionais e internacionais sdo categorizados, dentre outros indicadores, nos estratos de Al a C,
de acordo com critérios pré-estabelecidos (BRASIL, 2019). Nesse aspecto, identificou-se predominancia,
dentre as teses e disserta¢cBes, de nove publicacdes de estrato A2 (30%). A publicacdo de um artigo cientifico
em periodicos especializados é o principal veiculo de divulgacdo de uma pesquisa em todas as areas
académicas, tornando-se um importante instrumento de mensuracdo da produtividade do pesquisador, bem
como, um produto de grande relevancia para o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico de um pais (AVENA
MJ e BARBOSA DA, 2017).

Como limitagbes do estudo, destaca-se a dificuldade em obter informagbes, no curriculo Lattes dos
autores, relacionadas as produgbes publicadas provenientes das dissertagfes e teses desenvolvidas e
aprovadas no PPGENF/UFPB. Acredita-se que, os resultados desse estudo apresentam contribuices
relevantes para o conhecimento da Enfermagem e Saulde, corroborando a utilizagdo da CIPE® e o
desenvolvimento e/ou operacionalizacdo de terminologias clinicas como um instrumento tecnolégico (til e
importante para a Enfermagem, fortalecendo sua linguagem padronizada e fundamentada em teorias ou
modelos tedricos.

CONSIDERACOES FINAIS

A utilizacdo da CIPE® no desenvolvimento pesquisas que levaram aos subconjuntos terminolégicos ou
etapas desses subconjuntos, progride quantitativamente no tocante ao nimero de estudos, bem como, na
evolucao das etapas metodologicas que subsidiam esses produtos tecnolégicos. A totalizagcao de 19 estudos
desenvolvidos utilizando a CIPE® em um intervalo de 10 anos, mais do que permitiu a estruturacdo de
subconjuntos terminol6gicos a clientelas especificas, possibilitou também o avanco do conhecimento dos
enfermeiros frente a demandas de cuidados sistematizados, favorecendo a apropriagdo por parte destes em
relacdo a esta ferramenta.
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