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RESUMO

A qualidade de vida do enfermeiro hospitalar abrange aspectos fisicos, psicolégicos
e sociais. Portanto, sua avaliagdo deve ser multidimensional para melhoria das
condicbes de trabalho. Nesse sentido, objetivou-se traduzir e adaptar
transculturalmente o instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire
(HNQWLQ) para o portugués do Brasil. Trata-se de um estudo metodolégico
desenvolvido com base no referencial tedrico de Beaton e colaboradores, que
abrangeu traducao, sintese das traduc¢des, retrotraducao, revisdo por um comité de
experts, realizacdo de pré-teste e reviséo final. O instrumento foi criado e validado
na China, em 2016, para avaliagdo da qualidade de vida de enfermeiros que
trabalhavam em ambito hospitalar. Essa pesquisa foi desenvolvida em um hospital
publico localizado em Teresina-Piaui, instituicdo referéncia para a regido nordeste e
gue possui um elevado quantitativo de enfermeiros. A amostra foi composta por dois
grupos de participantes, o primeiro formado por cinco experts. Esse grupo foi
composto por uma doutora em ciéncias que trabalha com traducédo e adaptacéo de
instrumentos de medidas, trés doutores em ciéncias com atuacéo na area de saude
do trabalhador, e uma doutora em ciéncias que possui expertise na tematica
gualidade de vida. O segundo grupo, para realizacdo do prée-teste, foi formado por
30 enfermeiros que prestam servicos assistenciais no ambito hospitalar, sendo a
amostra selecionada por conveniéncia. Os critérios de inclusdo para o0s experts
foram baseados em Fehring e para os enfermeiros foi estar em exercicio profissional
por periodo minimo de 6 meses. A coleta de dados foi realizada por meio das
traducdes, retrotraducbes e aplicagdo do pré-teste. A analise qualitativa de
equivaléncia semantica, idiomatica, conceitual e cultural foi desenvolvida, bem como
a andlise quantitativa dos dados com o Statistical Package for the Social Sciences
versao 22.0. Deu-se a andlise descritiva simples das variaveis categoricas, além do
caculo de média, mediana e desvio-padréao das variaveis numeéricas. Também foram
aplicados o teste Qui-quadrado e o coeficiente Kappa de Fleiss. O estudo respeitou
todos os preceitos éticos contidos na Resolugcédo 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude, e possui parecer 2.570.003. O processo de traducdo e adaptacao
transcultural seguiu rigorosamente todas as etapas preconizadas por Beaton e
colaboradores, sendo a traducdo realizada por dois brasileiros e as retrotraducfes
por uma irlandesa e um canadense. A analise das equivaléncias semantica,
idioméatica, cultural e conceitual foi desenvolvida pelo grupo de experts para
obtencdo da harmonizacdo e naturalizacdo ao idioma portugués brasileiro. Cabe
ressaltar que, a maioria das modificacbes foram realizadas na secdo de dados
sociodemograficos. De acordo com o calculo do coeficiente Kappa de Fleiss a
concordancia entre os experts foi classificada como leve. Os enfermeiros que
participaram do pré-teste eram predominantemente do sexo feminino, com faixa
etaria compreendida entre menos de 26 a 50 anos. Na realizacdo do pré-teste,
houve resisténcia dos enfermeiros para participacdo, devido a extensdo do
guestionario, no entanto apds consentimento positivo consideraram o instrumento
como bom e de facil compreensdo. Desse modo, o instrumento traduzido e
adaptado manteve suas propriedades psicométricas originais, apresentou boa
concordancia entre as equivaléncias, e é compreensivel ao publico para o qual foi
adaptado. Portanto, esta adequado para avaliacdo da qualidade de vida de
enfermeiros hospitalares do Brasil.

Descritores: Qualidade de Vida. Saude do trabalhador. Enfermeiras e enfermeiros.
Hospital. Psicometria.



ABSTRACT

Quality of life of hospital nurses embraces physical, psychological and social
aspects. Therefore, its evaluation must be multidimensional in order to improve
nurses’s work conditions. In this regard, it was aimed to translate and fit, cross-
culturally, an instrument called Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire
(HNQWLQ) into Brazilian Portuguese. It is intended to be a methodological study
carried out on the basis of the Theoretical frame by Beaton et al (2007), which
covered translations, summary of translations, back-translations, an expert
committee’s review, undertaking of a pre-test and the final review. This instrument
was created in China in 2016 in order to avaluate the quality of life of nurses who
work at hospitals. This research was conducted in a public hospital located in the city
of Teresina-Piaui, this institution is reference to northeastern region and it has a high
number of nurses. This sample was composed by two groups of participants, the first
one is formed by 5 espexts, as recommended by Nielsen (1993). This group
consisted of one research in sciences, that works with translation and adaptation of
evaluation instruments, three doctors in sciences that works with a worker health
area, and one doctor in sciences that have knowledge about quality of life. The
second group, to perform the pre-test, was formed by 30 nurses who provide care
services in the hospital, being a sample anchored for convenience. The criteria of
inclusion to the experts were based on Fehring (1994) and to the nurses teh criterion
was being professionaly active by a minimal period of 6 consecutive months. Data
collection was performed by means of translations, back-translations and na
application of a pre-test. A qualitative analysis of semantic, idiomatic, conceptual and
cultural equivalence was carried out and it was also carried out a quantitative
analysis of data by using the Statistical Package for the Social Sciences (SPSS),
version 22.0. This study respected all ethical principles found in the resolution term
466 of 2012 from the National Council of Health, with number 2,570,003. The cross-
culturally process of translation and adaptation carried out all the stages based by
Beaton and collaborators, the translation was made by two Brazilians and
backtranslations by an Irishwoman and a Canadian. And the analysis of semantic,
idiomatic, cultural and conceptual equivalences was done by a group of experts to
obtain the harmonization and naturalization to Brazilian Portuguese language. A
majority of the changes were made in the section on sociodemographic data.
According to the calculation of Fleiss's Kappa coefficient, a concodance among
experts was rate as slight. The nurses who participated in the pre-test were
predominantly female, ranging from less than 26 to 50 years. There was a resistance
to participate of pré-test from nusrses due to the extension of the questionnaire,
however after with positive consent, they considered the instrument as good and
easy to understand. In conclusion, the translated and adapted instrument maintained
its original psychometric properties, it exhibited a good concordance amongst
semantic, idiomatic, cultural and conceptual equivalences among the experts, and it
is comprehensible to the public which it has been adapted. Thus, it is adequate to
evaluate the life quality of hospital nurses in Brazil.

Key words: Quality of Life. Occupational Health. Nurses. Hospitals. Psychometrics.
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1 INTRODUCAO

1.1 Contextualizacao do problema

A sociedade contemporanea perpassa por continuas transformacgdes sociais,
culturais e econdmicas, 0 que tem propiciado crescente abordagem sobre o bem-
estar fisico e mental do ser humano. Em decorréncia disso, a Qualidade de Vida
(QV) vem se tornando alvo de discussfes e andlises. Essa constatacdo pode ser
evidenciada pelo aumento de estudos sobre o tema na literatura cientifica (RIBEIRO;
SANTANA, 2015).

A qualidade de vida € complexa e apresenta conceitos dinamicos,
abrangentes, polissémicos, carreados de subjetividade. Inclui aspectos de satisfacéo
pessoal e de bem-estar coletivo. Pode, também, ser interpretada como uma
representacdo social, com fatores individuais e objetivos constituintes dos atores
sociais (MENDONCA; ARAUJO, 2016).

Nesse sentido, QV é a maneira que o individuo percebe seu posicionamento
diante da vida e das relagbes humanas, o que inclui seus anseios, motivacoes e
apreensbes (WHO, 1997). Diante disso, apreende-se que a percepcdo de QV
apresenta cunho subjetivo e pessoal, podendo variar de acordo com o0 meio social e
cultural ao qual o individuo esté inserido.

Ao contextualizar a qualidade de vida no ambito do trabalho, observa-se a
permanéncia do carater multifacetado. E importante ressaltar que essa tematica esta
ganhando mais atencdo devido aos estudos que consideram diferentes variaveis
relacionadas a satisfacdo no trabalho, seguranca, remuneracdo, dentre outros. No
entanto, ha varios outros aspectos que interferem na qualidade de vida profissional,
esses incluem fatores de ordem fisica, psicolégica e social (SWAMY;
NANJUNDESWARASWAMY; RASHMI, 2015). Desse modo, a Qualidade de Vida no
Trabalho (QVT) refere-se a manuntecdo do equilibrio entre vida profissional e
pessoal. O ambiente de trabalho deve favorecer crescimento e satisfacao
profissional (HSU; KERNOHAN, 2006).

Abordar QVT remete para conceitos de cunho integral que possam abranger
todas as dimensdes do trabalho, isso envolve relages interpessoais, sentimentos
em relagdo as oportunidades e realizagcao pessoal ao desempenhar sua funcéo, ou

seja, deve-se pensar em pessoas, trabalho e organizacdo (HSU, 2016). Ao
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considerar a abordagem integral, citada anteriormente, para a QV no trabalho, o
trabalhador necessita ter seu bem-estar garantido e um processo de trabalho
humanizado. As vantagens sdo satisfatérias tanto para a organizacao quanto para o
profissional, ao passo que a assisténcia terd mais qualidade e reduzira o
absenteismo e a rotatividade de pessoal (SWAMY; NANJUNDESWARASWAMY;
RASHMI, 2015).

Especificando o ambiente de trabalho, como hospitalar, tém-se a exposi¢céo
a diversos riscos ocupacionais, por ser considerado um meio insalubre. E no que se
refere aos profissionais de salde, a equipe de enfermagem se destaca como a mais
susceptivel a esses riscos. Devido a passar mais tempo em cuidado direto com o
paciente e desempenhar atividades que envolvem manipulagcéo de perfurocortantes,
fluidos corporais, além de possuir cargas horarias exaustivas (LORO et al., 2014).

A equipe de enfermagem lida com circunstancias laborais, que resultam na
exposicdo a diversos fatores que comprometem a saude fisica e mental, direta ou
indiretamente. Isso pode ser exemplificado pela auséncia ou deficiéncia no
planejamento do trabalho, a lida com o sofrimento e a baixa remuneracédo. Ademais,
a sobrecarga mental pode acarretar no uso e abuso de substancias psicoativas e no
desenvolvimento de sindromes, o desgaste fisico pode ocasionar problemas
musculoesqueléticos, infec¢cdes, cancer, dentre outros, e ainda o desgaste
emocional pode resultar em inseguranca e baixa estima (WALKER, 2015).

Sao escassos 0s estudos que abordam QV dos profissionais da saude,
principalmente de enfermeiros (FERIGOLLO; FEDOSSE; SANTOS FILHA, 2016).
De forma geral, quando se enfoca QV, os pesquisadores a associam com uma
doenca especifica na amostra em estudo, o que visa avaliar a influéncia de
determinada patologia na QV do individuo.

Avaliar qualidade de vida torna-se um desafio, por apresentar carater
multidimensional, principalmente no contexto do ambiente de trabalho do enfermeiro.
Devido a caréncia em ambito nacional de instrumentos especificos para avaliar a QV
desta categoria, observa-se que os estudos disponiveis, sobre o tema, enfocam uma
abordagem conceitual. Considerando que a maioria dos instrumentos que avaliam a
QV foram desenvolvidos em ambito internacional, enfatiza-se a relevancia em
realizar rigoroso processo de adaptacgéo transcultural, de instrumentos que avaliem a

QV do enfermeiro, para uso no contexto brasileiro.
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1.2 Objeto de estudo

A pesquisa tem como objeto de estudo: traducdo e adaptacéo transcultural
do instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire para o portugués
do Brasil.

1.3 Questao de pesquisa

A traducéo e adaptacéo do instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life
Questionnaire é adequada para avaliar a qualidade de vida no trabalho de

enfermeiros brasileiros?

1.4 Justificativa

O trabalho exerce grande influéncia na vida humana, é tido como meio para
adquirir bens materiais, para sobrevivéncia, exercicio da cidadania, insercao social,
dentre outros. Nesse sentido, o trabalhador dedica uma carga horéaria consideravel
do seu dia ao local de trabalho. E ao se tratar do trabalho no ambiente hospitalar,
tem-se a percepcdo de ser um local que demanda esforcos fisicos, mentais e
sociais, além de ser considerado um ambiente insalubre. E relevante salientar que
os enfermeiros necessitam de uma qualidade de vida satisfatéria no trabalho, visto
gue o produto do trabalho € uma assisténcia direcionada a pessoas em sofrimento,
gue, por vezes, estdo com problemas de saude.

Dentre os trabalhadores da equipe de salde hospitalar, o enfermeiro
permanece mais tempo no ambiente de trabalho em assisténcia direta ou indireta ao
paciente. Além disso, o enfermeiro almeja uma condicdo financeira estavel, o que
acarreta no engajamento de mais de um vinculo empregaticio e como consequéncia
tem uma maior exposicado aos riscos ocupacionais como bioldgico, fisico, quimico e
ergondémico.

Diante do exposto, focar na qualidade de vida no trabalho do enfermeiro é
acdo indispenséavel, diante de toda a demanda exigida, que envolve tanto atribuicbes
assistenciais quanto gerenciais. No Brasil, existem diversas pesquisas disponiveis

na literatura cientifica que abordam a QVT do enfermeiro, no entanto, essa
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abordagem é realizada com instrumentos genéricos, carecendo de aspectos que
interferem na QV no ambiente hospitalar.

E importante salientar que em ambito nacional existem instrumentos para
avaliar a QV de forma geral, e geralmente as pesquisas abordam a interferéncia de
uma patologia especifica na QV do individuo. E quando os estudos tratam da
qualidade de vida no trabalho o enfoque € no ambiente laboral, os instrumentos
utilizados se referem apenas a satisfacdo no trabalho, no entanto, para a avaliacéo
da QVT é necessaria uma abordagem ampla de todas as dimensdes inerentes ao
exercicio da profisséo.

Outro fato é que os instrumentos desenvolvidos ndo séo direcionados para
enfermeiros. Diante do exposto, percebe-se a importancia de traduzir e adaptar um
instrumento que seja especifico para a categoria. A0 passo que 0s resultados
poderao ter uma abordagem que proporcione um olhar atencioso para melhoria das
condicbes de trabalho do enfermeiro, e contribuicdo para o desenvolvimento de
politicas para QV do enfermeiro. Pois para o enfermeiro execer uma assisténcia de

gualidade necessita ser cuidado, ou seja, saude e qualidade de vida assegurados.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Adaptar transculturalmente o Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire

(HNQWLQ) para o portugués do Brasil.

2.2 Objetivos especificos

Traduzir o instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire para o
portugués do Brasil;

Analisar as equivaléncias Semantica, Idiomatica, Cultural e Conceitual das sinteses
das traducdes;

Verificar o entendimento de enfermeiros em relacdo a verséo final do instrumento

traduzido para o portugués do Brasil.
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3 REFERENCIAL TEORICO

Esta seg¢do encontra-se dividida em duas categorias, a primeira categoria
aborda o percurso histérico conceitual da tematica qualidade de vida e os métodos
de avaliagdo da QV do enfermeiro, e a segunda categoria discorre sobre a
contextualizacédo da QV no ambiente de trabalho do enfermeiro.

Para o desenvolvimento deste referencial foram utilizados livros que
abordam referenciais tedricos sobre o conceito de qualidade de vida, e também foi
realizada uma busca em bases eletrbnicas de dados para melhor abordagem da
tematica. Foi elaborada a seguinte questdo de pesquisa: Qual a avaliacdo da
gualidade de vida de enfermeiros em hospitais? A questao foi estratificada, segundo
a técnica PICo, na qual o P (populagéo) sao enfermeiros, o | (interesse): qualidade
de vida, e o Co (contexto): hospital (Quadro 1).

Em seguida foi estabelecido o critério de inclusdo: artigos publicados nos
idiomas: portugués, inglés e espanhol, e critério de excluséo: estudos em formato
editorial, teses e revisdes. ApOs a realizacdo das duas primeiras etapas, que foram a
elaboracdo da questdo de pesquisa e o estabelecimento dos critérios de inclusédo e
exclusao, iniciou-se a busca, no periodo de janeiro a marco de 2018, por meio do
Portal de Periodicos da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES), nas seguintes bases de dados: National Library of Medicine
(MEDLINE-PUBMED), Cumulative Index to Nursing & Allied Health Literature
(CINHAL), Web of Science — Colecéao Principal (Clarivate Analytics), e na Biblioteca
Virtual em Saude (BVS).

Para o levantamento das publicacdes nas bases de dados citadas, foram
utilizados os descritores controlados em ciéncias da saude (DeCS) e descritores
controlados do vocabulario MeSH - Medical Subject Headings (Quadro 1). O
cruzamento desses descritores nas bases citadas ocorreu com 0s operadores

booleanos OR e AND, e resultou nas expressfes de busca contidas no quadro 1.

Quadro 1- Estratificacdo da questdo de pesquisa, descritores controlados do
vocabulario MeSH das bases de dados cientificas.

Decs/MesH
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P Enfermeiro Nurses
I Qualidade de vida Quality of life
Co Hospital Hospitals

Expressbes de Busca

(("Nurses"[Mesh]) AND "Quality of life"[Mesh]) AND

"Hospitals"[Mesh]
Medline-PubMed

(MH "Nurses") AND (MH "Quality of life") AND (MH

CINAHL Hospitals™)
Web of Science TS=("nurses" AND "quality of life" AND "hospitals")
BVS (mh:(enfermeiras e enfermeiros)) OR

(mh:(enfermeiros)) AND (mh:(qualidade de vida))
AND (mh:(hospitais))

Legenda: DeCS - Descritores Controlados em Ciéncias da Saude; MeSH - Medical Subject Headings;
MEDLINE-PUBMED; CINAHL - Cumulative Index to Nursing & Allied Health Literature, e BVS —
Biblioteca Virtual em Saude.

Fonte: Autora, 2019.

A busca nas bases de dados resultou no total de 405 artigos, na MEDLINE-
PUBMED foram encontrados 40 artigos, dos quais 8 foram selecionados, na
CINHAL 4, e selecionados 2, na Web of Science a busca resultou em 361 artigos,
foram selecionados 57 artigos, e por fim a busca na BVS que resultou em 0 estudos.
Foi realizada leitura de titulo e resumo dos 405 artigos, com objetivo de selecionar a
amostra pré-final, que totalizou em 67 publicacdes. Nesse sentido, foi realizada a
leitura na integra dos 67 artigos e foram selecionadas 11 publica¢des, que

respondiam a pergunta de estudo.
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3.1 Histérico do constructo qualidade de vida e métodos de avaliagcdo na

Enfermagem

O conceito de qualidade de vida tem sido definido e avaliado de diferentes
maneiras na pesquisa em enfermagem, geralmente é abordado em termos de
satisfacdo e associado a sintomas de doencgas. Desse modo, 0 caos existente na
literatura cientifica da area da saulde resulta da incapacidade de definir o termo
qgualidade de vida, e a partir disso, criar um instrumento ou usar um ja existente que
reflita de forma exata o conceito (ANDERSON; BURCKHARDT, 1999).

O percurso histérico do conceito de QV vem sendo desenvolvido desde
Aristoteles, que concebeu a ideia de que uma vida excelente era resultado da
felicidade, e ter uma vida boa. No entanto, para socidlogos e psicélogos
contemporaneos, QV é caracterizada pelas expectativas que o ser humano tem
diante da vida, e de como essas expectativas sao alcancadas (ANDERSON;
BURCKHARDT, 1999; SEIDL; ZANNON, 2004).

Segundo Padilha e Sousa (1999) o conceito qualidade de vida é extenso,
desse modo, pode ser considerado uma familia de conceitos, assume caracteristicas
especificas de acordo com o contexto em que é abordado, mas de forma geral
implica no processo de avaliagdo de como se vive. Cabe ressaltar que a QV é uma
tematica sujeita a uma diversidade de interpretacdes.

O crescimento do tema nas ultimas décadas sugere a busca por clareza e
consisténcia do significado, assim como também a avaliacdo da QV, ou seja, a
busca para atingir o amadurecimento conceitual e metodoldgico para utilizacdo
cientifica. Na literatura médica o termo qualidade de vida surgiu pela primeira vez na
década de 30, por meio de um levantamento de estudos que objetivou conceituar
QV. A partir dos anos 90 o conceito de QV passou a ter um carater subjetivo e
multidimensional (SEIDL; ZANNON, 2004).

Na literatura contemporanea, o constructo qualidade de vida pode ser
concebido como representacdo social carreado de fatores objetivos e subjetivos do
individuo. Contempla ainda, bem-estar e satisfacdo diante da vida (MENDONCA;
ARAUJO, 2016).

O constructo qualidade de vida pode assumir carater individual, que esta
sujeito as situacbes pessoais e pode também assumir uma vertente global com

fatores basicos, entretanto, é evidente que sempre serdo elencados fatores que
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englobem todas as facetas da vida, de ordem fisica, psicologica, social, espiritual,
politica, econ6mica e cultural. Trata-se de um fenbmeno carreado de subjetividade e
gue se for questionado ao individuo, aparecerdo diferentes perspectivas com
conceitos divergentes ou concordantes (ANDERSON; BURCKHARDT, 1999).

Diante das significagOes citadas, cabe ressaltar que o conceito de qualidade
de vida adotado nesta pesquisa € o abordado pela Organizacdo Mundial de Saude,
gue envolve o contexto social e cultural da vida do individuo e sua posicéo ativa
diante das relagcbes humanas (WHO, 1997). Esse conceito foi adotado pela
abrangéncia multidimensional que o Hospital Nurses Quality of Work Life
Questionnaire apresenta.

Ademais, o conceito especifico da qualidade de vida no trabalho, adotado
também nesse estudo, € a definicdo da autora do instrumento que defende que a
gualidade de vida no trabalho € uma entidade complexa influenciada pela interacao
de varios fatores pessoais e profissionais. Havendo a necessidade de manter um
balanco adequado entre vida pessoal e trabalho, para que o tempo livre ndo seja
afetado pelo trabalho, além de salario e carga de trabalho adequados. Nessas
condicbes havera oportunidades de aprendizado, crescimento e satisfacéo
profissional (HSU; KERNOHAN, 2006).

Ao tratar a qualidade de vida no trabalho percebe-se o predominio de
subjetividade, multidimensionalidade, énfase no bem-estar e no equilibrio do ser
humano para o desenvolvimento de suas atividades laborais. Sabe-se que todos os
fatores na vida do individuo irdo ter influéncia na QVT, sobretudo os intrinsecos ao
préprio trabalho, como o aspecto ambiental e psicossocial. Varias sdo as condicdes
gue podem evidenciar a precariedade na QVT, podendo ser citados a baixa
produtividade, falta de motivacdo e concentracdo e a elevada rotatividade (RIBEIRO;
SANTANA, 2015).

Ha diversos referenciais que abordam a QVT relacionando motivacdo e
satisfacdo no trabalho, cabe citar o modelo proposto por Walton em 1973 que elenca
categorias conceituais de andlise da QVT e envolve oito aspectos, a saber:
compensacdo justa e adequada, ou seja, salario equivalente ao trabalho
desenvolvido; condi¢cdes de trabalho, que proporcione um ambiente seguro e
saudavel; uso e desenvolvimento de capacidades, que se refere a divisdo de tarefas;
chances de crescimento e seguranga, o que envolve a valorizagdo do profissional;

integracdo social na instituicdo; constitucionalismo, ou seja, direitos trabalhistas;
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trabalho e espaco total de vida, no qual o trabalho ocupa grande parte da vida do
profissional; e relevancia social da vida no trabalho, aponta para o comprometimento
do trabalhador e instituicdo (WALTON, 1973).

Para Quirino e Xavier (1987) a QVT se refere a satisfacdo pessoal que o
individuo atinge por meio de suas experiéncias no ambiente de trabalho. Dessa
forma, a abordagem da QVT enfoca as necessidades dos funcionérios e a resolugao
de problemas que implicam no desempenho laboral.

Nesse contexto, a qualidade de vida no trabalho reflete o equilibrio e
flexibilidade entre a vida profissional e pessoal. Ademais, esta relacionado a
humanizacédo do ambiente de trabalho, democracia, potencializagdo da motivagcéao e
satisfacdo, criacdo de significado ao trabalho e valorizagdo profissional
(AHVANUIEE; RAJABI; FARSI, 2018).

Por se tratar de uma tematica de carater multifacetado avaliar a qualidade de
vida torna-se um desafio, sobretudo quando se refere a QV do enfermeiro.
Entretanto, deve ser realizada para analise do processo de trabalho e delineamento
de estratégias que visem a melhoria das condicbes de trabalho com objetivo de
tornar o ambiente de trabalho um local harmonioso (HIPOLITO et al., 2017).

Na literatura cientifica internacional ha um numero significativo de estudos
metodoldgicos que realizam traducdo e adaptacao de instrumentos para a avaliacao
da QV do enfermeiro, e pesquisas que utilizam instrumentos previamente adaptados
para a realidade local, o que denota uma preocupacdo em melhorar a avaliacdo
desse constructo (MACHADO et al., 2018). Dentre estes, pode-se citar os seguintes
instrumentos: Walton Quality of Life Scale, Questionnaire of Quality of Nursing Work
Life, Professionalism Scale, Professional quality of life scale for nurses e o
WHOQOL_BREF.

Foram desenvolvidos dois estudos no Ird que avaliaram a QV do enfermeiro
utilizando os instrumentos Walton Quality of Life Scale e o Questionnaire of Quality
of Nursing Work Life, Questionnaire of Mensure of Job Satisfaction nos quais foi
abordado a relacdo dos fatores associados a QV do enfermeiro (AHVANUIEE;
RAJABI; FARSI, 2018; SADAT, ABOUTALEBI, ALAVI, 2017).

Nessa perspectiva, outra pesquisa realizada na Coréia do Sul utlizou o
instrumento Professionalism Scale para avaliar QV profissional de enfermeiros que
trabalham em hospital oncoldgico. Foi evidenciado que ao passo gque se aumenta o

profissionalismo também aumenta a satisfacéo no trabalho (JANG; KIM; KIM, 2016).
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Outra pesquisa com enfermeiros hospitalares da Grécia mostrou que a satisfagéo no
trabalho afeta diretamente a qualidade de vida do enfermeiro, foi utlizado o
Questionnaire of Mensure of Job Satisfaction (IOANNOU et al., 2015).

Na China foi utilizada a versédo chinesa da escala Professional quality of life
scale for nurses, para avaliacdo da QV de enfermeiros que possuia 3 subsecdes que
abrangiam: exaustdo, burnout e satisfacdo. Os resultados mostraram que tanto os
fatores institucionais quanto os pessoais influenciam na qualidade de vida (SHEN;
ZHANG; JIANG, 2015). E no Chile foi avaliado os fatores associados a qualidade de
vida de enfermeiros utilizando o instrumento WHOQOL_ BREF na verséo chilena
(BARRIENTOS; SUAZO, 2007).

3.2 Qualidade de vida do enfermeiro hospitalar

A enfermagem brasileira vivencia uma série de condi¢cdes desfavoraveis que
interferem na qualidade de vida no trabalho, especialmente ao se tratar do ambiente
hospitalar observa-se a exacerbacdo dessas condicbes. O ambito hospitalar
proporciona abalos fisicos e psicoldgicos, provenientes da deficiéncia na estrutura
fisica, auséncia de materiais, baixa remuneracdo, dimensionamento de pessoal
inadequado, duplas jornadas de trabalho o que gera insatisfacdo com o trabalho e
comprometimento da QVT (AMARAL; RIBEIRO; PAIXAO, 2015).

Em consonancia a afirmativa acima, uma pesquisa realizada em quatro
hospitais publicos do Paquistdo, em 2017, mostrou que os enfermeiros possuem
uma carga horaria excessiva de trabalho e um elevado numero de pacientes para
prestacdo de cuidados, devido aos hospitais ndo possuirem um quantitativo
adequado de enfermeiros. Ademais, o enfermeiro vivencia situacfes cotidianas no
trabalho que envolvem experiéncias emocionais dificeis, pois lidam com o
sofrimento, com a morte, o medo, com a fragilidade fisica e mental do ser humano.
Dessa forma, deve-se manter uma postura profissional de ndo envolvimento
sentimental, no entanto ndo se deve perder a empatia e sensibilidade humana. No
intuito de manter este equilibrio entre sentimento e conduta profissional o enfermeiro
€ suscetivel a sentir angustia, fadiga e estresse (MOHSIN; SHAHED; SOHAIL,
2017).

A qualidade de vida no trabalho do enfermeiro pode ser prejudicada por

causas diversas, tendo também estreita relacio com a exposicdo a riscos
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ocupacionais. A exposi¢cao constante aos riscos ocupacionais pode ser evidenciada
pela somatizacdo que se manifesta por sintomas fisicos, mentais e emocionais.
Desta forma, a exposicdo a cargas psiquicas, fisiolégicas e mecanicas aumentam a
probabilidade de adoecimento (ARAUJO, 2015).

Como mencionado anteriormente, varios fatores intrinsecos ao trabalho
interferem na QV do enfermeiro. Nesse sentido, um estudo realizado em 2012 na
regido metropolitana de Tokyo evidenciou que até mesmo as caracteristicas dos
pacientes causam desgastes. Alguns exemplos sao pacientes que néo
compreendem as instru¢cdes médicas, que necessitam de auxilios nas atividades
diarias de vida e os que possuem deficiéncias cognitivas, pois requerem cuidados
especiais, maior tempo na assisténcia o que aumenta a carga de trabalho (OYAMA;
YONEKURA; FUKAHORI, 2015).

Somando aos riscos citados, cabe listar que, um modelo de gestéao
centralizador, relacbes conflituosas e desgastantes com a propria equipe de
enfermagem, desvalorizagdo e as condicbes inadequadas de trabalho séo
determinantes na baixa QVT (FREIRE; COSTA, 2016).

Entretanto, Mohsin, Shahed e Sohail (2017), mostraram associacao positiva
da qualidade de vida dos enfermeiros com variaveis demograficas como: idade,
experiéncia, renda mensal, horas de trabalho e apoio social. Evidenciaram que a
experiéncia profissional aumenta com a idade, e esta quando aprimorada tem
relacdo vantajosa com a renda mensal.

Nessa mesma perspectiva, estudo desenvolvido com 157 enfermeiros, em
2014 na cidade Iraniana Caxa, apontou que quanto mais experientes sdo 0s
enfermeiros melhor a adaptacdo ao ambiente e as exigéncias do trabalho. E que ter
mais de um vinculo empregaticio melhora a QV dos enfermeiros devido a obtencéo
de melhores condi¢des financeiras e maior interacdo social (SADAT; ABOUTALEBI;
ALAVI, 2017).

Nesse sentido, a QVT deve ser abordada e discutida no préprio ambiente
laboral, com acfes direcionadas aos enfermeiros. Medidas como disponibilizar
informacbes sobre saude e bem-estar, abertura para expressao de sentimentos e
opinides e a promocdo de um ambiente harmonioso, que consequentemente facilita
0 processo de trabalho. Entretanto, sdo poucas as instituicdes que desenvolvem
programas e politicas eficientes voltadas para saude dos trabalhadores (HIPOLITO
et al., 2017).
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Além disso, Farrokhian, Motaghi e Sharif (2016) acrescentam que para
melhorar a QVT do enfermeiro é necessaria a avaliacdo de fatores como a carga
horaria de trabalho, absenteismo, perspectivas sociais e a prestacdo de servico.
Ressalta ainda que programas educativos, provisdo de areas esportivas e
recreativas para relaxamento e a garantia de quantitativo de pessoal adequado para
os horéarios de maior demanda de servico sdo medidas eficazes para a melhoria da
gualidade de vida do enfermeiro.

Diante do exposto, é essencial a abordagem da qualidade de vida no
trabalho do enfermeiro, pois essa permite avaliagdo das condi¢cdes laborais e das
perspectivas profissionais, o que gera melhoria da QVT, ao passo que facilita o
atendimento das necessidades do trabalhador no exercicio de suas atribuicbes

(RIBEIRO; SANTANA, 2015).
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4 METODO

4.1 Tipo de estudo

Estudo do tipo metodolégico com abordagem quantitativa. A pesquisa
metodoldgica consiste na investigacdo dos métodos de fazer ciéncia, ou seja,
investiga os métodos de obtencdo, organizacado e analise de dados por meio da
elaboracao, validacdo e avaliacdo de instrumentos de medida (POLIT; BECK, 2011).

Nesse sentido, para a utilizagdo de instrumentos que foram criados em outro
contexto, faz-se necessario realizar alguns procedimentos metodologicos que

garantam a adequacao cultural para o contexto que se deseja utilizar o instrumento.

4.2 Local do estudo

A pesquisa foi desenvolvida em um hospital publico, localizado no municipio
de Teresina-Piaui. A instituicdo oferece procedimentos de média e alta
complexidade, conta com servigcos ambulatoriais e internagdes clinicas. A instituicao
em estudo € referéncia para a regido nordeste, caracteriza-se como hospital de
grande porte e possui 382 leitos ativos e duas unidades de terapia intensiva. Conta
com varias especialidades médicas e dentre os trabalhadores de enfermagem, tém-
se um total de 147 enfermeiros. Além disso, como hospital escola, desenvolve
atividades de ensino, pesquisa e extensdo (PIAUI, 2017).

A escolha do local do estudo justifica-se por ser uma instituicdo de referéncia
para o estado do Piaui, além de contar com elevado quantitativo de enfermeiros na
prestacdo da assisténcia. E relevante ressaltar que o hospital foi recentemente
acreditado. Acrescenta-se que foi considerada, também, a experiéncia da

pesquisadora (orientadora) em realizar estudos anteriores no local.

4.3 Populacdo e amostra

A pesquisa foi composta por dois grupos de participantes, o primeiro formado
pelo comité de experts. A composicdo desse grupo é crucial para adequada
adaptacado cultural do instrumento, nesse sentido, os participantes devem possuir

conhecimento sobre: estudos metodologicos de traducdo e adaptacdo de
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instrumentos, a temética qualidade de vida e/ou saude do trabalhador, linguistica, e
dominio dos idiomas envolvidos (inglés e portugués).

Para a composicdo do comité de experts foram selecionados cinco
participantes conforme recomenda Nielsen (1993), entre trés e cinco experts. Esse
grupo foi composto por uma doutora em ciéncias que trabalha com a tematica
traducdo e adaptacdo de instrumentos de medidas, trés doutores em ciéncias com
atuacdo na area de saude do trabalhador, e uma doutora em ciéncias que possui
expertise na tematica qualidade de vida. A selecdo desses participantes deu-se
mediante andlise de curriculo na plataforma lattes e baseada no sistema de
pontuacdo de especialistas, elaborada por Fehring (1994), no qual os enfermeiros
devem obter pontuacdo minima de cinco pontos, dessa forma, os enfermeiros
selecionados obtiveram pontuagao entre nove e treze pontos, conforme apresentado

no quadro 2.

Quadro 2- Sistema de pontuacao de especialistas, Teresina-Piaui, 2019.

Pontuacgéo obtida pelos Experts

Critérios de Fehring (1994) Pontuacéo = E> Es Es Es

- Mestre em enfermagem 4

-Mestre em enfermagem-dissertagdo com

conteudo relevante dentro da area

-Pesquisa com publicagbes na area 2 2 2 2 2 2
-Artigo publicado na area em um periddico de 2 2 2 2 2 0
referéncia

-Doutorado 2 2 2 2 2 2
-Pratica clinica de pelo menos 1 ano de duragéo 1 1 1 1 1 1

na area de enfermagem em clinica médica

-Certificado (especializacdo) em area clinica 2 0 0 2 0 0

médica com comprovada pratica clinica

Pontuacdao total 11 11 13 11 9

Critérios adaptados de Fehring (1994).
Legenda: Ei: Expert 1, E2: Expert 2, Es: Expert 3, E4: Expert 4, Es: Expert 5.
Fonte: Autora, 2019.

O segundo grupo de participantes, para o pré-teste, foi formado por 30
enfermeiros que prestam servicos assistenciais no ambito hospitalar, sendo a

amostra selecionada por conveniéncia (BEATON et al., 2007).
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4.4 Critérios de inclusao e exclusao

Os critérios de inclusdo, para o comité de experts, abrangeram: possuir
atuacdo na teméatica, com experiéncia pratica, ter projetos desenvolvidos e artigos
publicados sobre qualidade de vida, saude do trabalhador e adaptacéo transcultural
de instrumentos, ter participado de conferéncias ou cursos envolvendo a temética.
Para os enfermeiros assistenciais, o critério de inclusdo foi estar em exercicio
profissional na instituicdo onde se desenvolveu o estudo por periodo minimo de seis
meses e como critério de exclusdo enfermeiros que estivessem de férias ou em

afastamento no periodo da coleta de dados.

4.5 Apresentagéo do instrumento

Para utilizacdo do instrumento, que avalia qualidade de vida do enfermeiro
hospitalar, foi enviada uma carta (APENDICE A) por meio de endereco eletrdnico
para a autora do instrumento. A carta solicitava a permissdo, ao demonstrar o
interesse em traduzir e adaptar o questionario para o contexto brasileiro. Em seguida
foi elaborado um documento (APENDICE B) que descreveu todo o procedimento de
traducdo e adaptacdo transcultural que seria realizado, a autora concedeu parecer
positivo ao autorizar o uso do instrumento no Brasil.

O instrumento em estudo é o Hospital Nurses Quality of Work Life
Questionnaire (ANEXO A), criado na China em 2016, foi realizada validacéo de face
e contelido e apresenta boa consisténcia interna com indice de Cronbach 95. Possui
escala tipo likert com pontuacdo de 1 a 5, sendo o 1 (discordo totalmente) e 5
(concordo totalmente). Trata-se de um questionario que avalia a qualidade de vida
no trabalho de enfermeiros no ambito hospitalar, e abrange todas as dimensdes
inerentes ao exercicio profissional da categoria, desde aspectos organizacionais,
relacionamento entre a equipe multiprofissional, capacitacdo até a satisfacdo no
trabalho (HSU, 2016).

O questionario é composto por oito secles, descritas a seguir: a primeira
secdo € composta por 26 questbes que abordam dados sociodemograficos, a
segunda sec¢do € composta por quatro subse¢bes que englobam os aspectos
organizacionais, tails como bem-estar, avangcos na carreira, remuneragao e

estabilidade. A terceira secdo possui dez subsec¢Oes que contemplam aspectos do
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trabalho, como a natureza do trabalho, carga, horarios, a utilizagdo do tempo, a
divisdo e ambiente de trabalho, assisténcia no trabalho, local e variedade de
trabalho (HSU, 2016).

A quarta secdo é composta por seis subsecdes que tratam da atualizacdo
profissional, envolve questdes sobre perspectivas de emprego, realiza¢des, suporte
profissional, autoridade e desenvolvimento profissional significativo. A quinta se¢ao
compreende cinco subsecdes e questiona sobre interrelacdes, englobando a relagao
com supervisores, o relacionamento com os médicos, a disponibilidade voluntéria, a
oferta de ajuda aos colegas e a imagem do hospital (HSU, 2016).

A sexta secdo € dividida em quatro subsecbes que tratam sobre
autoeficacia, com questbes sobre resolucdo de problemas, persisténcia,
determinacado e perseverancga. A sétima secao aborda a auto-concepc¢ao vocacional
gue questiona sobre consideragcdo pelo hospital, dedicacédo no trabalho, devocéao,
envolvimento, compromisso com o trabalho. Por fim, a se¢do oito aborda os
beneficios (HSU, 2016).

4.6 Processo de traducdo e adaptacado transcultural do instrumento Hospital

Nurses Quality of Work Life Questionnaire

Em virtude dos véarios métodos descritos na literatura cientifica sobre o
processo de traducéo e adaptacao transcultural de instrumentos de medidas, optou-
se nessa pesquisa pelo modelo desenvolvido por Beaton (MACHADO et al., 2018).
Esse percurso metodolégico abrange seis etapas, a saber: traducdo, sintese das
traducdes, retrotraducédo, revisdo por um comité de experts, pré-teste e revisdo do
comité de adaptacao transcultural (Figura 1). A seguir tém-se a descricdo de cada
etapa (BEATON et al., 2007).

Etapas 1 e 2. O processo de adaptacdo transcultural se iniciou com a
traducdo do instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire
(HNQWLQ). Foram realizadas duas traducdes, do idioma original (inglés), para o
portugués brasileiro (ANEXOS B; C). As duas traducfes foram comparadas para
identificacdo de discrepancias idiomaticas, ambiguidades e identificacdo de palavras
mais adequadas.

Os dois tradutores eram bilingues, com fluéncia no inglés, idioma que o

instrumento HNQWLQ foi criado, e possuem como lingua nativa o portugués
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brasileiro, idioma para o qual foi traduzido o instrumento. Outra recomendacao
adotada foi que, um dos tradutores tinha conhecimento da tematica do questionario
e o outro tradutor ndo. Apéds a realizacdo das duas traducdes, as pesquisadoras, por
possuirem proficiéncia em inglés, realizaram uma sintese tendo como base o

instrumento original e as duas traducdes iniciais (ANEXO D).

Figura 1- Etapas do processo de traducdo e adaptacdo transcultural do NQWL,
Teresina-Piaui, 2019.

Tradugao do NQWL para o portugués do Brasil

{

Tradutores bilingues cuja
Tradutor 1 lingua materna € o portugués Tradutor 2
Nao conhece a tematica, nao Conhece a tematica, possui
possui experiéncia na area da experiéncia na area da satude

saude

I_’ Sintese das tradugdes pelo tradutor 3 4J

1

[ Retrotradugao

1

[ Tradutores bilingues cuja lingua materna ¢é o inglés, sem conhecimento ]

da versao original do instrumento e sem conhecimento sobre a tematica

{ 4

Retrotradutor 1 Retrotradutor 2

I—p [ Revisao pelo Comité de experts 4J

4

Pré-teste ]

{

Comité de revisao de adaptagao transcultural

Legenda: NQWL - Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire.
Fonte: Autora, 2019.

Etapa 3. Foram realizadas duas retrotraducdes (ANEXOS E e F), para o
idioma de origem, por outros dois tradutores, que ndao conheciam a versao original

do instrumento e que ndo possuiam conhecimento sobre a tematica. Os tradutores



32

tém como lingua nativa o idioma de origem do instrumento (inglés). Essa etapa
permitiu a verificacdo da precisédo da traducao e a eliminacdo de erros.

Etapa 4. Nessa etapa foi elaborada a verséo pré-final do HNQWLQ (ANEXO
G) para aplicagdo na populacdo (amostra=30) de enfermeiros brasileiros. Para a
revisao foi realizado um consolidado baseado no instrumento original, em cada item,
nas instrucbes, opcdes de resposta e pontuacdo do instrumento, assim como
também as traducdes, sinteses e retrotraducdes. Por meio eletrénico foi enviado aos
experts uma carta convite e um Termo de Consentimento livre e esclarecido - TCLE
(APENDICES C e D). Apds o aceite em participar da pesquisa e assinatura do TCLE
foram enviados as orientacdes e um instrumento (APENDICE E) para a andlise de
equivaléncias do questionario, a versao original do HNQWLQ, as duas traducdes e
consolidado em portugués e as duas retrotraducdes. O grupo de experts realizou
uma avaliacao criteriosa para manutencao das equivaléncias conceitual, semantica,
cultural e idiomatica, da primeira e segunda versao do instrumento em portugués.
Cabe afirmar que a equivaléncia conceitual se refere a validade dos conceitos na
realidade para qual o instrumento foi traduzido, a semantica mantém os significados
das palavras, a idiomatica aponta para a preservacao das expressdes populares na
significancia do pais de adaptacdo e por fim a cultural para a manutencdo do
contexto cultural do idioma alvo (GUILLEMIN; BOMBARDIER; BEATON, 1993).

Etapa 5. O pré-teste foi a ultima etapa do processo de adaptacéo cultural, no
gual utilizou-se a verséao pré-final do HNQWLQ, sua aplicacéo foi destinada a trinta
enfermeiros assistenciais. Inicialmente os enfermeiros responderam ao questionario
e em seguida foram indagados a respeito da compreenséo de cada item, perguntas
e respostas. Esse procedimento avaliou as propriedades psicométricas do HNQWLQ
adaptado.

Etapa 6. ApGs a realizacdo de todas as etapas de traducdo e adaptacéo
transcultural foram encaminhados todos os documentos e relatorios dos
procedimentos realizados para o comité de revisdo de adaptacao transcultural. 1sso

se fez necessario para verificacdo do cumprimento de todas as etapas do processo.
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4.7 Coleta e analise de dados

Inicialmente realizou-se a andlise qualitativa de equivaléncia, na qual foram
analisadas as traducdes, sinteses e retrotraducfes, posteriormente, o comité de
experts analisou o primeiro consolidado do instrumento HNQWLQ em portugués,
gue teve foco na equivaléncia semantica, idiomatica, cultural e conceitual da versao
proposta do questionario (ANEXO F). Em seguida, foi realizada uma analise
quantitativa, na qual verificou-se o indice de Validade do Contetido (IVC) de cada
item do HNQWLQ, que abordou a porcentagem de concordancia entre os experts.

Na aplicacdo da versdo pré-final durante o pré-teste, foi realizada uma
analise qualitativa sobre o entendimento dos itens do HNQWLQ e a dificuldade em
preenché-lo (APENDICE (BEATON et al., 2007). Os dados foram registrados em
planilha do Microsoft Office Excel for Windows através de dupla digitacdo, sendo
realizada limpeza do banco de dados e correcdo de erros e em seguida foram
exportados e processados no Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)
versao 22.0. Deu-se a analise descritiva simples das variaveis categoricas, além do
caculo de média, mediana e desvio-padrdo das variaveis numéricas. Também foi
aplicado o teste estatistico Qui-quadrado (k2) de contigéncia para comparacédo de
frequéncia, e o coeficiente Kappa de Fleiss para quantificacdo da concordancia entre

0 grupo de experts.

4.8 Aspectos éticos e legais

O projeto foi encaminhado ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP) da
Universidade Federal do Piaui, e foi aprovado no dia 28 de marco de 2018 com
namero de parecer 2.570.003 (ANEXO H). Como a instituicdo coparticipante
também possui comité de ética em pesquisa, o projeto foi encaminhado diretamente
do CEP da UFPI para o CEP da instituicdo coparticipante, o qual obteve parecer
favoravel, numero 2.652.779, no dia 14 de maio de 2018 (ANEXO I).

A pesquisa respeitou todos o0s preceitos éticos contidos na Resolucao
466/12 do Conselho Nacional de Saude, que trata das diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012).

Aos participantes, equipe de experts e enfermeiros hospitalares, foi

garantido o sigilo das informacgc6es bem como o direito de se recusar a participar ou
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retirar seu consentimento, em qualquer fase da pesquisa, sem nenhuma
penalizacdo, mediante aceite e assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido-TCLE (APENDICES D e G).

4.9 Riscos e beneficios

A pesquisa apresentou riscos minimos aos participantes (enfermeiros
hospitalares), como sentirem-se desconfortaveis e exaustos em responder as
guestbes de pré-teste do instrumento HNQWLQ. No entanto, a aplicacdo do
guestionéario foi conduzida em ambiente e horario adequados, as davidas foram
esclarecidas, e reafirmado o sigilo e a confidencialidade das informag0es fornecidas.

No que se refere a equipe de experts, o risco relacionou-se ao desgaste
mental pelo rigoroso processo metodoldgico. Entretanto, as
reunides/videoconferéncias foram agendadas com antecedéncia. Os pesquisadores
conduziram a harmonia do desenvolvimento da pesquisa com planejamento e
organizacao, ao atender os prazos previamente estabelecidos no cronograma, o que
evitou sobrecarga no desenvolvimento das atividades.

Espera-se que o estudo contribua para melhoria da avaliacdo da qualidade
de vida no trabalho de enfermeiros, pois 0 questionario que foi traduzido e adaptado
para o contexto brasileiro, € um instrumento util e direcionado para a categoria. Além
disso, a publicacdo da pesquisa, em revistas indexadas de enfermagem, auxiliara na

area da saude, educacao e enfermagem.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 Tradugao e adaptacao transcultural do Hospital Nurses Quality of Work Life

Questionnaire

As duas traducdes do instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life
Questionnaire foram realizadas por 2 tradutores bilingues (Portugués/Inglés), que
tém o portugués como lingua materna. A primeira traducdo do HNQWLQ para o
portugués do Brasil foi realizada por um brasileiro com formagdo em engenharia
civil. O mesmo possui dominio no inglés, com proficiéncia comprovada do idioma,
além de ter residido na Irlanda por mais de um ano. Nesse sentindo, obedeceu-se as
recomendacbes de Beaton et al., (2007), pois o tradutor citado n&o possuia
experiéncia na area da saude e nem conhecimento sobre a tematica estudada.

No que se refere a segunda traducédo, a mesma foi realizada por uma
brasileira, com proficiéncia comprovada em inglés. Possui formacdo académica em
Enfermagem, residiu na Irlanda por um ano e trés meses, tendo a experiéncia
pratica com o idioma. A segunda tradutora conhecia a tematica e possuia
experiéncia com a area qualidade de vida.

Com base no questionario do HNQWLQ original e nas duas traducdes
citadas acima, foi realizada uma sintese das traducdes pelas pesquisadoras do
estudo, pois ambas possuem proficiéncia em inglés. Para avaliacdo das traducdes
foram realizados quatro encontros presenciais, nos quais foram discutidas
expressbes e palavras mais adequadas, sendo levada em consideracdo, as
condicBes sociais e econdmicas do Brasil, dessa forma obteve-se uma versédo do
HNQWLQ no portugués brasileiro.

A versao consolidada em portugués foi enviada para tradutores visando a
realizacdo de duas retrotraducdes. Ambos sao bilingues (Portugués/Inglés), e tém
como lingua materna o inglés, ndo tinham conhecimento sobre a tematica em estudo
e nem conheciam a versdo original do questionario. A primeira retrotradutora é
irlandesa, tem dominio do portugués brasileiro, atualmente reside na regiao sudeste
do Brasil e exerce docéncia numa instituicdo privada de idiomas. O segundo
retrotradutor € canadense, possui amplo conhecimento do portugués, exerce a
funcé@o de revisor de revistas cientificas e consultoria em inglés. Atualmente reside

na regiao nordeste do Brasil.
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Apesar do questionario ter sido elaborado no continente asiatico (Taiwan), e
os retrotradutores terem como lingua nativa o inglés europeu e americano,
respectivamente, foi declarado pela autora do questionario que o mesmo foi
desenvolvido no inglés americano. Embora haja diferencas minimas em palavras e
expressbes nos diferentes continentes, os retrotradutores foram orientados a
realizarem as retrotraducdes com base no inglés americano, devido ser o de origem
do questionario.

Em seguida todo o material produzido, incluindo as duas traducdes para o
portugués, o consolidado das traducbes e as duas retrotraducdes para o inglés
foram enviadas para o comité de experts, para avaliacdo das equivaléncias
semantica, idiomatica, conceitual e cultural da verséo consolidada em portugués.

O grupo de experts, citado no método (pagina 27), foi composto por cinco
doutores em ciéncias, com dominio em inglés e expertise nas seguintes tematicas:
instrumentos de medida em enfermagem, escalas e testes, qualidade de vida e
saude do trabalhador. Cada expert avaliou o questionario e deu sugestdo de
mudancas. Todas as recomendacfes foram discutidas e acordadas, o que resultou
na pendltima versdo do questionario em portugués. Foram enviadas, por meio
eletrénico, a versao final da traducédo em portugués e da retrotraducao e a autora do
guestionario realizadou apreciacdo e consideracdes, com aprovacao da versao final
(ANEXO J).

5.2 Andlise de equivaléncia semantica, idioméatica, cultural e conceitual do

Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire

Sobre o processo de adaptacdo transcultural citado acima é valido
mencionar as modificacfes realizadas, pelo grupo de experts, no instrumento
Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire versao em portugués, antes da
realizacdo do pré-teste. As equivaléncias semantica, idiomatica, conceitual e cultural
foram adquiridas nessa fase, ao passo que as sugestbes de mudancas foram
aceitas quando houve a concordancia de no minimo trés experts. Para melhor
visualizacdo e organizagdo, cabe ressaltar que devido ao extenso numero de
guestdes, todas as modificagbes realizadas foram descritas em quadros de acordo
com a divisdo em sec¢bes que o questionario original apresenta. Nesse sentido, no

guadro 3 sdo apresentadas todas a questdes alteradas, acrescentadas ou excluidas
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da primeira secdo do instrumento que aborda perguntas sobre dados
sociodemograficos. Nessa se¢do 16 questdes foram alteradas.

Em relacdo as modificacbes (quadro 3), na questdo 04, o0s experts
recomendaram a exclusdo de um item de resposta “morando num dormitério
hospitalar’, pois ndo € comum os hospitais brasileiros terem dormitérios. Assim
como também néo é frequente em Taiwan, pois tradicionalmente os filhos retéem a
responsabilidade de cuidar dos pais e dos familiares, precisando morar com 0s
familiares, no entanto esse item foi abordado no questionario original devido ser uma
realidade comum a outros paises, principalmente para enfermeiros solteiros, com
objetivo de faciliatar nas trocas de turnos e auxiliar na recuperacédo da forca fisica
apos os plantdes (HSU; KERNOHAN, 2006).

Sobre a questdo 06, que trata da formacao profissional, foi necessaria uma
adaptacdo nas opcdes de respostas, pois em Taiwan o nivel educacional de
enfermeiros varia desde escola vocacional a dois, trés e cinco anos de ensino
superior, além de também ter bacharelado (HSU; KERNOHAN, 2006). Em
decorréncia disso, os itens adaptados ao sistema de ensino da enfermagem do
Brasil foram: graduacdo, especializacdo, mestrado, doutorado e pds-doutorado
(QUADRO 3).

Durante as reunides com 0s experts surgiram indagacfes a respeito do
ganho salarial, pois na maioria dos paises europeus e asiaticos o ganho salarial é
contabilizado anualmente e no Brasil o salario € mensal. Inicialmente foi realizada
apenas a traducdo literal do valor anual e a conversdo de dolar para real,
posteriormente o0 grupo de experts chegou ao consenso que seria necessaria
adaptacdo das respostas para a realidade nacional. Devido a renda mensal do
enfermeiro brasileiro variar de acordo com a instituicdo hospitalar, se privada ou
publica, carga horaria, se o vinculo empregaticio € municipal, estadual ou federal
(ARAUJO et al., 2017), chegou-se ao consenso que as respostas se apresentariam
em forma de salarios minimos adquiridos mensalmente, como pode ser observado

no guadro 3.
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Quadro 3- Modificagdes da Secéo 1 do Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire versao portugués, Teresina-Pl, 2019.

Questdes HNQWLQ

Versao Portugués Consolidado |

Versao Portugués Consolidado I

Questéo 2 Faixa Etaria Faixa etaria
Menos de 25/ 26-30/ 31-35/ 36-40/ 41-45/ 46-50/ acima de 50 Menos de 26/ 26-30/ 31-35/ 36-40/ 41-45/ 46-50/ acima de 50
Questéo 4 Situacdo de Moradia Situacdo de Moradia
Morando com membros da familia (que ndo sejam sogros) Morando com membros da familia (que ndo sejam sogros)
Morando com sogros Morando com sogros
Morando num dormitorio hospitalar Morando com outros(que ndo sejam parentes)
Morando com outros(que ndo sejam parentes) Morando sozinho
Morando sozinho
Questdo 6 Qual o seu mais elevado grau de formacéo na enfermagem? Qual o seu mais elevado grau de formac&o na enfermagem?
Escola vocacional Graduacao
Cinco anos de ensino superior Especializacdo
Trés anos de ensino superior Mestrado
Dois anos de ensino superior Doutorado
Bacharelado Outro, por favor especifique
Mestrado
Outro; por favor especifique
Questdo 7 Salario annual atual Renda mensal
Menos de 50.000 reais 2 salarios minimos
50.001-62.000 reais De 3 a 4 salarios minimos
62.001-75.000 reais De 5 a 6 salarios minimos
75.001-85.000 reais De 7 a 8 salarios minimos
Mais de 85.000 reais De 9 a 10 salarios minimos
Acima de 10 salérios minimos
Questéo 8 Experiéncia como enfermeiro(a) desde a conclusédo da graduacgéo Experiéncia professional desde a conclusdo da graduacéo do
do curso de enfermagem curso de enfermagem
Menos de 2 anos Menos de 3 anos
Menos de 3 anos De 3 a5 anos
3-5 anos De 6 a 8 anos
6-8 anos De 9 a 11 anos
9-11 anos De 12 a 14 anos
12-14 anos De 15 a 17 anos
15-17 anos Acima de 18 anos
Acima de 18 anos
Questao 10 Qual tipo de licenca de enfermagem vocé tem? Qual tipo de registro de enfermagem vocé tem?

Licenca de enfermagem
Licenca professional de enfermagem

Provisorio

Definitivo Continua...
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Outra; por favor especifique

Outro, por favor especifique

Questéo 11 Quais posi¢cbes vocé ja ocupou na profissao de enfermagem? Quais cargos vocé ja ocupou na profissdo de enfermagem?
(Vocé pode escolher mais de uma) (Vocé pode escolher mais de uma)
Supervisor Supervisor
Enfermeiro(a) gerente Enfermeiro(a) gerente
Lider de setor Lider de setor
Enfermeiro(a) professional Enfermeiro(a)
Enfermeiro(a) Outro; por favor, especifique
Outro; por favor, especifique
Questdo 12 Qual é sua posicdo atual? (Vocé pode escolher mais de uma) Qual é seu cargo atual? (Vocé pode escolher mais de uma)
Lider de setor Lider de setor
Enfermeiro(a) professional Enfermeiro(a)
Enfermeiro(a) Outro; por favor, especifique
Outro; por favor, especifique
Questéo 14 Em quantos setores vocé ja teve experiéncia e quais sdo estes? | Em quantos setores vocé ja teve experiéncia e quais sdo estes?
(Vocé pode escolher mais de uma) (Vocé pode escolher mais de uma)
Departamento medico Clinica medica
Departamento cirdrgico Clinica cirargica
Departamento de obstetricia e ginecologia Clinica obstétrica e ginecologica
Departamento pediatrico Clinica pediatrica
Unidade de cuidado intensive Unidade de Terapia Intensiva
Sala de emergéncia Urgéncia e Emergéncia
Sala de cirargia Centro cirudrgico
Outro; por favor, especifique Outro, por favor especifique
Questao 15 Qual o tipo de ala vocé esta trabalhando atualmente? Em qual tipo de setor vocé esta trabalhando atualmente?
Departamento medico Clinica médica
Departamento cirdrgico Clinica cirargica
Departamento misto Clinica medico-cirargica
Outro; por favor, especifique Outro, por favor especifique
Questao 16 Com que frequéncia vocé muda para outro turno de Agosto a
Outubro? Questéo excluida pois ndo de adequa a realidade brasileira
Quatro dias/ Uma semana/ Duas semanas/ Trés semanas/ Um
més/ Alteracdo de escala/ Outro; por favor, especifique
Questéo 17 Qual tipo de turno vocé mais cumpriu no ultimo més? (Por favor, Qual tipo de turno vocé mais atuou no ultimo més? (Por favor,

margue uma)
Turno matutino
Turno de meia-noite

marque uma)
Turno manha

Turno tarde Continua...
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Turno noturno
Turnos rotativos

Turnos alternados
Turno vespertino
Turno noturno

Questéo 18 Quais treinamentos ou aulas vocé teve? (Vocé pode escolher
mais de uma)
Aula nivel 1
Aula nivel 2 Vocé teve treinamentos? Sobre quais temas? Com que
Aula nivel 3 frequéncia?
Treinamento de lideranca
Aulas de treinamento de administracao
Unidade especial de treinamento
Aulas ndo especificas de enfermagem
Outra, por favor, especifique
Questédo 22 Religido Religido
Protestantismo Catélica Apostélica Romana
Catolicismo Evangélica Reformada
Crencas populares (Budismo, Taoismo, religies asiaticas ou Evangélica Pentecostal
africanas) Evangélica Neopentecostal
Islamismo Espirita
Nenhuma Umbanda e Candomblé
Outra; por favor, especifique Sem religido
Outra, por favor especifique
Questéao 24 Meu suporte psicoloégico vem principalmente de: Meu suporte psicoldgico vem, principalmente, de:
Familia Familia
Parceiro(a) Parceiro(a)
Amigos Amigos
Animal de estimacéo Animal de estimacéo
Dinheiro Dinheiro
Religido Religido
Colegas Colegas
Grupo ou organizacao Grupo ou organizacao
Associacao Associacao
Nenhum  Outro; por favor, especifique Ninguém Outro; por favor, especifique
Questao - Vocé tem quantos vinculos empregaticios?
Acrescentada

Fonte: Autora, 2019.
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A respeito da questdo 10, que trata sobre o tipo de licenca de enfermagem
gue o enfermeiro possui, 0s conselhos regionais de enfermagem do Brasil
disponibilizam apenas duas formas de registros, a saber: o provisorio e o definitivo,
em razao disso essas opc¢oes de respostas foram consideradas pelos experts. Sobre
as perguntas 14 e 15 que tratam da quantidade de setores trabalhados e o setor
atual, respectivamente, o termo departamento foi substituido pela palavra clinica,
adequando-se a forma que sao conhecidas nos hospitais brasileiros.

Ja a questado 16 foi excluida, pois esse sistema de mudanca de turnos entre
0s meses de agosto e outubro ndo existe na realidade do Brasil. Sobre a questao 18
de treinamento profissional o grupo de experts chegou ao consenso de que o ideal
seria reformular a pergunta de forma que a questdo se tornasse aberta, pois
algumas opcdes dadas pelo questionario original ndo condizem com a realidade
brasileira, essa mudanca favoreceu a abrangéncia nas respostas.

A pergunta 22 que trata sobre religido foi modificada pelo grupo de experts,
pois as religifes listadas nas op¢cdes de respostas sdao popularmente adotadas no
continente asiatico como exemplo o Taoismo e o0 Budismo. Os experts sugeriram
adaptar essas alternativas de acordo com dados fornecidos pelo Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE, 2009).

A ultima modificacéo realizada na secao de dados sociodemogréficos foi o
acréscimo de uma questao que aborda a quantidade de vinculos empregaticios, pois
a literatura cientifica aponta que ha relacdo entre qualidade de vida no trabalho e
guantidade de vinculos empregaticios, podendo ter consequéncias positivas ou
negativas (ARAUJO et al., 2017).

Segundo Anbazhagan et al (2016) em seu estudo sobre problemas de saude
em enfermeiros hospitalares causados pelo horério de trabalho, afirma que ao
possuir mais de um vinculo empregaticio o enfermeiro passa a ter que trabalhar em
horérios que se sobrepdem ao tempo habitual de sono e descanso. Dessa forma,
torna-se vulneravel a inimeros problemas de saude, tais como disturbios do sono,
dor de cabeca, gastrite, problemas musculoesqueléticos, irregularidades menstruais,
depressao e ansiedade. Corroborando com Souza et al (2018) que enfatizam ser um
agravante da QVT ter mais de um vinculo empregaticio, pois resulta em grande
desgaste fisico e mental. Entretanto, para Sadat, Aboutalebi e Alavi (2017) ter mais

de um vinculo empregaticio melhora a qualidade de vida devido o aumento no
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ganho salarial e melhoria nas interagbes sociais, ao passo que possibilita o
conhecimento de novos ambientes e pessoas.

Com base nos estudos elencados acima, foi realizado o calculo do qui-
guadrado na busca de associacao entre a qualidade de vida no trabalho e o0 nimero
de vinculos empregaticios. Entretanto 13 células do banco de dados esperavam
uma contagem menor que 5, nesse sentido aplicou-se o teste exato de qui-quadrado
de Fisher que mostrou que ndo had uma associagao significativa entre as variaveis
apresentadas, (x?[8, N=30] = 5,71, p = 0,679). Foi observado que os enfermeiros
gue possuiam dois vinculos apresentaram uma maior probabilidade de ter uma QVT
regular (76,9%), do que os que possuiam apenas um vinculo empregaticio. A
medida V de Cramer do tamanho do efeito foi de 0,30.

Nos quadros 4, 5 e 6 as alteracdes realizadas na segunda, terceira e quarta
secdes do questionario sao referentes as adaptacdes de equivaléncias idiomaticas e
culturais, no intuito de manter as expressfes mais adequadas e corriqueiras ao
portugués brasileiro. Ademais, houve a exclusédo do item 1.3, pois a afirmacéo ja era

abordada na questédo anterior (1.2).
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Quadro 4-ModificagOes da Secédo 2 do Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire versao portugués, Teresina-PI, 2019.

Questdes HNQWLQ

Versao Portugués Consolidado |

Versao Portugués Consolidado I

Questéo 1.2 O atual sistema de transferéncia e promog¢&o no departamento de | O atual sistema de tranferéncia e promog¢&o no setor é justo.
enfermagem ¢é justo.
Questéo 1.3 O atual sistema de transferéncia e promogé&o no setor € justo. Questao excluida pois é contemplada na questédo 1.2
Questéo 2.1 O hospital proporciona, regularmente, reuniées sobre bem-estar. O hospital promove, regularmente, reunides sobre bem-estar.
Questéo 2.3 O programa de bem-estar que eu atualmente tenho € justo. O programa de promocé&o de bem-estar promovido pela
instituicdo em que trabalho é bom.
Questéo 3.1 Minha remuneragao é suficiente para cobrir meu custo de vida. Minha remuneragdo é suficiente para pagar minhas despesas
pessoais.
Questédo 4.1 Eu tenho seguranca no trabalho, ja que o hospital ndo me Eu tenho seguranca no trabalho, ja que o hospital ndo me
demitird sem avisar antecipadamente. demitira sem aviso prévio.
Questéo 4.2 O atual local de trabalho n&o sera realocado por outro sem um O meu atual local de trabalho ndo seré substituido por outro

aviso prévio.

sem um aviso prévio.

Fonte: Autora, 2019.

Quadro 5-Modificacdes da Secdo 3 do Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire versao portugués, Teresina-Pl, 2019.

Questdées HNQWLQ

Verséo Portugués Consolidado |

Versdo Portugués Consolidado I

Questédo 6.2 O cuidado do paciente que é atribuido a mim esté aceitavel para O cuidado ao paciente que realizo é condizente com minha
a carga de trabalho. carga de trabalho aceitavel.

Questdo 6.3 Minha carga de trabalho diaria esta sob me controle. Tenho controle sobre a minha carga de trabalho diaria.

Questédo 6.4 Ha tempo suficiente para finalizar todo o trabalho no meu tempo Ha tempo suficiente para finalizar todo o trabalho no meu turno
de servico. de servico.

Questéo 7.1 No caso em que eu esteja doente ou esteja ausente, o hospital Caso eu esteja doente ou ausente, o hospital tem profissionais
tem mao-de-obra suficiente para me substituir. suficientes para me substituir.

Questédo 7.4 Quando meu trabalho conflita com minhas atividades familiares, Quando meu trabalho coincide com minhas atividades
posso solicitar afastamento. familiares, posso solicitar afastamento.

Questdo 7.5 Ha tempo suficiente para que eu possa cuidar da minha familia. Tenho tempo suficiente para cuidar da minha familia.

Questdo 7.6 Uma vez que a escala de trabalho esteja estabelecida, é Uma vez que a escala de trabalho esteja estabelecida, é
improvavel alteracdo da mesma. improvavel a sua alteracao.

Questéo 8.1 Despois do descanso, eu ainda me sinto cansado(a). Despois do periodo de descanso, eu ainda me sinto

cansado(a).
Questao 8.3 Eu tenho que usar meus feriados quando o hospital exige que eu | Eu tenho que usar meus feriados quando o hospital exige que

participe de atividades extra-curriculares.

eu participe de atividades extras.

Continua...
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Questéo 8.4 Meu atual trabalho atrapalha toda minha rotina de vida. Meu trabalho atual atrapalha toda minha rotina pessoal.

Questéo 8.5 As demandas do meu trabalho atual fazem com que eu saia mais | As demandas do meu trabalho atual fazem com que eu saia
tarde (mais de 30 minutos). tarde frequentemente (mais de 30 minutos).

Questédo 9.1 Eu possuo uma descricdo de trabalho clara no meu emprego. Eu tenho uma clara descri¢cdo das atividades no meu trabalho.

Questédo 9.2 Meu atual emprego tem uma clara demarcacgéo de tarefas. Meu emprego atual tem uma separacéo clara de tarefas.

Questdo 11.1

No caso de disputas relacionadas ao trabalho, o hospital oferece
0 suporte e assisténcia necessarios.

No caso de conflitos relacionados ao trabalho, o hospital oferece
0 suporte e assisténcia necessdaria.

Questdo 12.1

O deslocamento entre meu local de trabalho e minha casa é
conveniente.

O deslocamento entre meu local de trabalho e minha residéncia
€ adequado.

Questdo 13.1

Além de cuidar de pacientes, eu tenho uma natureza de trabalho
diversificada.

Além de cuidar de pacientes, eu tenho uma natureza de
trabalho diversificada.

Questdo 13.2

Eu possuo um bom relacionamento e harmonia com as pessoas
no hospital.

Questao excluida devido repeticdo na questdo 24.2

Questdo 14.1

O excesso de atividades nao relacionadas a enfermagem evita
gue eu exerca minhas atividades de enfermagem.

O excesso de atividades nao relacionadas a enfermagem
impede gue eu exerca minhas atividades de enfermagem.

Questdo 14.2

Me deixa desconfortavel quando alguns pacientes consideram os
enfermeiros como membros ndo importantes da area da saude.

Deixa-me desconfortavel quando alguns pacientes consideram
os enfermeiros como membros ndo importantes da area da
saude.

Fonte: Autora, 2019.

Quadro 6-Modificacdes da Secédo 4 do Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire versao portugués, Teresina-Pl, 2019.

Questdées HNQWLQ

Verséo Portugués Consolidado |

Versdo Portugués Consolidado I

Questédo 15.1

Enfermagem é um trabalho que oferece boas oportunidades e
perspectivas futuras.

A enfermagem é uma profissao que oferece boas oportunidades
e perspectivas futuras.

Questéo 15.2

Eu tenho a oportunidade de buscar um desenvolvimento
profissional que se adegua aos meus interesses pessoais.

Eu tenho oportunidade de buscar uma qualificagéo profissional
que se adequa aos meus interesses pessoais.

Questédo 16.1

O hospital reconhece os empregados que possuem exceléncia
profissional.

O hospital reconhece os funcionarios que possuem exceléncia
profissional.

Questédo 16.4

Eu sou bem remunerado(a) pelas minhas contribuicdes.

Eu sou bem remunerado(a) pelas minhas atividades
desenvolvidas.

Questdo 17.1

Novos funcionérios tém treinamento especial para familiariza-los
com o trabalho.

Novos funcionéarios tém treinamento para familiariza-los com o
trabalho.

Questédo 17.2

Os acordos séo feitos com uma pessoa especifica para ajudar os
novos funcionarios a se adaptarem com o trabalho.

Os acordos séo feitos com o responsavel para ajudar os novos
funcionarios a se adaptarem com o trabalho.

Questédo 18.1

Eu tenho autoridade para tomar decisdes sobre prioridades
profissionais.

Eu tenho autonomia para tomar decisGes sobre prioridades
profissionais. Continua...
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Questédo 20.1

Oportunidades de treinamentos especiais aumentam meu
desempenho profissional.

Oportunidades de treinamentos melhoram meu desempenho
profissional.

Questdo 20.2

O atual trabalho carece de oportunidades para o desenvolvimento
de novas técnicas.

No trabalho atual falta oportunidades para o desenvolvimento
de novas técnicas.

Fonte: Autora, 2019.

Quadro 7-Modificacdes da Secédo 5 do Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire versao portugués, Teresina-Pl, 2019.

Questdes HNQWLQ

Versdo Portugués Consolidado |

Versdo Portugués Consolidado I

Questédo 21.3

Meus superiores apontam como meu trabalho coopera e colabora
com outros profissionais dentro do hospital.

Meus superiores apontam como meu trabalho coopera e
colabora com outros profissionais do hospital.

Questédo 21.5

Meus superiores sao claros sobre as normas e praticas
profissionais de enfermagem clinica.

Meus superiores sao claros sobre as normas e préticas
profissionais de enfermagem assistencial.

Questdo 21.7

Ha um relacionamento de confianca e respeito matuo entre meus
superiores e enfermeiros.

Ha um relacionamento de confianca e respeito matuo entre os
enfermeiros gestores e enfermeiros assistenciais.

Questdo 21.9

Meus superiores oferecem orientacéo e suporte quando eu
preciso de assisténcia.

Meus superiores oferecem orientacéo e suporte quando eu
preciso de ajuda.

Questédo 22.3

Eu posso me comunicar e negociar bem com os médicos.

Eu consigo me comunicar e entender bem com os médicos.

Questdo 23.1

Questéao 23.2

Eu voluntariamente ajudo colegas a resolver quaisquer
dificuldades que surgem no trabalho deles

Eu tenho a vontade de ajudar os colegas a resolver quaisquer
dificuldades que surgem no trabalho deles.

As questdes 23.1 e 23.2 foram unificadas para:
Eu voluntariamente ajudo colegas a resolver quaisquer
dificuldades que surgem no trabalho deles

Questéo 23.3

Eu voluntariamente compartilho responsabilidades profissionais
com meus colegas.

Eu voluntariamente compartilho responsabilidade do trabalho
com meus colegas.

Questédo 24.1

Questéo 24.2

Eu tenho um relacionamento harmonioso com meus colegas.

Eu tenho um relacionamento agradavel e de confianga com meus
colegas.

As questdes 24.1 e 24.2 foram unificadas para:

Eu tenho um relacionamento harmonioso e de confianga com
meus colegas.

Questéo 25.1

Meu atual hospital oferece varios canais de comunicacao para
gue expressemos nossas opiniées e nos da feedback.

O hospital atual onde trabalho oferece varios canais de
comunicagdo para que expressemos nossas opiniées e nos da
feedback.

Questéo 25.2

O publico considera o hospital onde trabalho, muito confiavel,
com uma reputacdo boa.

O publico considera o hospital onde trabalho, muito confiavel,
com reputacéo boa.

Questéo 25.3

Eu voluntariamente promovo com boa vontade a imagem do
hospital.

Eu promovo voluntariamente, com boa vontade, a imagem do
hospital.

Questéo 25.4

Eu voluntariamente esclare¢o os equivocos de outrem sobre o
hospital.

Eu voluntariamente esclare¢o os equivocos dos outros sobre o
hospital.

Fonte: Autora, 2019.
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Na quinta secdo, que trata de questbes de inter-relacionamento, citada no
quadro 7, além da harmonizacgé&o cultural e idiomatica das questdes, foi realizada a
unificacdo das perguntas 23.1 e 23.2, para evitar duplicacdo, pois o grupo de experts
chegou a conclusdo que ambas exprimiam o mesmo significado. Da mesma forma,
os itens 24.1 e 24.2 também foram unificados, dando origem a apenas uma questdo
(QUADRO 7). As modificacbes realizadas nas Ultimas sec¢Bes também foram

direcionadas a manutenc¢do das equivaléncias semanticas, culturais e idiomaticas.
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Quadro 8-Modificacbes da Secdo 6 do Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire versao portugués, Teresina-Pl, 2019.

Questdes HNQWLQ

Versao Portugués Consolidado |

Versao Portugués Consolidado I

Questéo 1 Eu usualmente desisto no meio do caminho. Eu geralmente desisto ho meio do caminho.

Questéo 3 Se as coisas parecem ser complicadas, eu geralmente ndo as Se as coisas parecem complicadas, eu geralmente ndo as
tento. enfrento.

Questéo 4 Quando eu aprendo coisas hovas, eu rapidamente desisto em Quando eu aprendo coisas hovas, eu rapidamente desisto em
caso de ndo ser bem-sucedido(a) no comeco. caso de ndo ser bem-sucedido(a) inicialmente.

Questéo 6 Quando algum assunto parece dificil, eu evito aprendé-lo. Quando algo parece dificil, eu evito aprendé-lo.

Questéo 7 Eu ndo tenho confianga na minha habilidade profissional. Eu ndo tenho confianga na minha competéncia profissional.

Questdo 12 Quando eu traco um plano, sou capaz de colocar o plano em Quando eu elaboro um plano, sou capaz de coloca-lo em
pratica. pratica.

Questéo 15 O fracasso me faz trabalhar com mais determinagéo. O fracasso me faz trabalhar com mais empenho.

Questéao 18 Raramente eu atinjo os objetivos importantes que trago para mim. | Raramente eu alcanco 0s objetivos importantes que traco para

mim.

Fonte: Autora, 2019.

Quadro 9-Modificacdes da Secédo 7 do Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire versao portugués, Teresina-PI, 2019.

Questdes HNQWLQ

Verséo Portugués Consolidado |

Versdo Portugués Consolidado I

Questéo 1 Eu fago esfor¢o para recomendar aos meus amigos que utilizem Eu me esforgo para recomendar aos meus amigos que utilizem
0s servicos do meu hospital. 0s servicos do hospital que trabalho.

Questéo 2 Eu sinto que o conceito do hospital € muito semelhante ao meu. Eu sinto que os valores do hospital sdo muito semelhantes aos

meus.

Questéo 3 Em todas as oportunidades de trabalho, eu me sinto feliz por ter Em todas as oportunidades de trabalho, eu me sinto feliz de ter
escolhido este hospital. escolhido este hospital.

Questéo 4 Eu sinto que posso desenvolver minhas habilidades e talentos Eu sinto que posso desenvolver minhas habilidades e talentos
dentro do sistema do hospital. dentro do hospital.

Questdo 5 Eu me sinto orgulhoso(a) por ser um membro do hospital. Eu me sinto orgulhoso(a) por ser um funcionario do hospital.

Questdo 6 Com absoluta certeza este € o melhor hospital que eu poderia Com absoluta certeza este € o melhor hospital que eu posso
encontrar. encontrar.

Questao 7 Nao ha perspectivas a longo prazo neste hospital. N&o héa perspectivas de trabalho a longo prazo neste hospital.

Questédo 8 Eu me volto inteiramente ao meu trabalho. Eu me dedico inteiramente ao meu trabalho.

Questéo 11 Para mim, meu trabalho assume uma pequena parte da minha Meu trabalho representa uma pequena parte da minha vida.

vida.

Continua...
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Questéo 13 Eu fago hora extra para finalizar meu trabalho mesmo que eu ndo | Eu fago horas extras para finalizar meu trabalho mesmo que eu
receba pelas horas-extras. ndo receba pelas horas extras.

Questéo 14 Eu quero ficar em casa ao invés de trabalhar todo o tempo. Eu quero ficar em casa ao invés de trabalhar o tempo todo.

Questéo 16 Se houver qualquer mudanca drastica na situacao atual, eu Se houver qualquer mudanca drastica na situacao atual do
deixarei este hospital. hospital, eu pedirei demissao.

Questéo 17 Quando eu vou para a cama, eu sempre descanso e penso sobre | Quando vou dormir, eu sempre descanso e penso sobre o

o trabalho de amanha.

trabalho de amanha.

Fonte: Autora, 2019.

Quadro 10-Modificacdes da Secéo 8 do Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire versao portugués, Teresina-Pl, 2019.

Questdes HNQWLQ

Versédo Portugués Consolidado |

Versdo Portugués Consolidado I

Questdo 1

Alguns colegas esforgcam-se para atingir fama e riqueza com a
finalidade de ganhar vantagens pessoais.

Alguns colegas esforcam-se para obter credibilidade e riqueza,
com a finalidade de ganhar vantagens pessoais.

Fonte: Autora, 2019.
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Além das analises qualitativas das equivaléncias semantica, idiomatica,
cultural e conceitual, também foi realizada andlise estatistica das equivaléncias, que
guantificou a concordancia entre os experts. Para isso foi realizado o calculo do
coeficiente Kappa de Fleiss que proporciona o grau de concordancia com mais de
dois experts (LANDIS; KOCK, 1977). Os resultados estédo descritos na tabela 1, que
mostra o coeficiente de cada categoria, sendo o -1 ndo equivalente, O indefinido e 1

equivalente.

Tabela 1- Valores do coeficiente Kappa de Fleiss por categorias. Teresina-Pl, 2019.

Equivaléncia CcP KAPPA p-valor
-4 0 1 -1 0 1 -1 0 1
Semantica 0,136 0128 0,933 0,110 0,080 0,179 <0000 <0,002 <0,000
Idiomatica 0,119 0,141 0,934 0,093 0,094 0,184 <0000 <=0,000 <=0,000
Cultural 0224 0,09 0914 0,193 0,032 0,195 =0000 =0220 <=0,000
Conceitual 0,100 0,100 0,929 0,062 0,056 0,183 =0016 =0,032 <0,000

Legenda: CP - Conditional Probability; -1: ndo equivale; 0: indefinido; 1: equivale.
Fonte: Autora, 2019.

A classificacdo do coeficiente Kappa de Fleiss mostra que se o valor do
coeficiente for Kappa <0,0 hd uma concordancia pobre; se 0,0 <Kappa< 0,20 existe
uma concordancia leve; se 0,21 <Kappa <0,40 a concordancia € classificada como
justa; se 0,41< Kappa <0,60 é moderada; se 0,61 < Kappa <0,80 tem uma
concordancia substancial, e se 0,81< Kappa <1,0 hd uma concordancia quase
perfeita (LANDIS; KOCK, 1977). Desse modo, a concordancia entre os 5 expertes,
mostrou-se leve entre as categorias. Nessa perspectiva, também foi calculado o
Kappa de Fleiss geral de cada equivaléncia, na qual mostrou-se similar aos valores

das categorias, citados anteriormente, sendo classificado como leve (TABELA 2).

Tabela 2- Valores do Coeficiente Kappa de Fleiss das equivaléncias. Teresina-Pl,
2019.

Equivaléncia KAPPA p-valor
Semaéntica 0,134 <0,000
Idiomatica 0,138 <0,000
Cultural 0,142 <0,000
Conceitual 0.119 <0.000

Fonte: Autora, 2019.
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5.3 Caracterizagado socio demogréafica da amostra

Os enfermeiros participantes da pesquisa eram predominantemente do sexo
feminino (93,3%), com faixa etaria compreendida entre menos de 26 anos a mais de
50 anos de idade, sendo que 96,7% possuiam de 26 a 50 anos. Sobre o estado civil
43,3% eram casados, 90% moravam com membros da familia e a maioria delarou-
se cristdo catolico (80%) (Tabela 3). Esses dados corroboram com os dados
resultantes da pesquisa de origem do Hospital Nurses Quality of Work Life
Questionnaire, na qual todos os 619 participantes eram mulheres, com faixa etaria
entre 26 e 30 anos (HSU, 2016). Nesse contexto um estudo transversal, realizado na
regido Centro-Oeste do Brasil, delineou o perfil sdcio demografico dos enfermeiros
gue atuam na rede hospitalar e mostrou que o perfil do enfermeiro € caracterizado
por um grande contingente de trabalhadores do sexo feminino, em diferentes faixas
etarias e contextos de vida (ARAUJO et al., 2017).

A questdo salarial foi diversificada, devido ao hospital avaliado possuir
diferentes formas de contratacéo e vinculos, nesse sentido a renda mensal variou de
2 a 10 salarios minimos, tendo predominancia para 3-4 salarios minimos (30%). O
instrumento HNQWLQ aborda o aspecto remuneracdo na questdo 3, onde 60%
declarou que a remuneracéo € insuficiente para cobrir as despesas pessoais, 53,3%
mostra-se insatisfeito com sua remuneracdo e 60% considera que o ganho salarial
ndo € equivalente ao esforco de trabalho. Em consonancia a esses dados, uma
pesquisa realizada em um hospital publico de S&o Paulo mostrou que 69,9% dos
enfermeiros ndo estdo satisfeitos com o salario recebido (SANTOS; PAIVA; SPIRI,
2018).

Ainda na secdo sécio demografica sdo abordadas, na tabela 4, questdes
sobre formacdo profissional e trabalho. A respeito da formacdo, 76,7% dos
enfermeiros possuiam especializacdo e 20% declararam ter mestrado, o que
evidencia a busca por qualificacdo ao passo que se desenvolve 0s conhecimentos,
habilidades e competéncias profissionais.

A maior parte dos enfermeiros (53,3%) possuia de 2 a 3 vinculos
empregaticios e 56,7% desempenham suas atividades laboarais no turno manha.
Com relacdo a quantidade de hospitais ja trabalhados 83,3% declararam ter

trabalhado de 2 a mais de 4 hospitais e 30% declararam terem mais de 18 anos de
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experiéncia profissional. Além desses dados também foi mencionado que a

institucao oferece treinamentos regularmente (73,3%).



Tabela 3- Caracterizacao socio demografica dos enfermeiros participantes do pré-teste. Teresina-Pl, 2019.

VARIAVEIS (N=30) %
Sexo

Feminino 28 93.3
Masculino 2 6,7
Faixa Etaria

Menos de 26 1 3,3
26-30 4 13,3
31-35 3 10,0
36-40 2 6,7
41-45 b3 26,7
46-50 4 13,3
Acima de 50 anos 38 26,7
Estado Civil 3

Casado 13 433
Vive com parceiro 2 6,7
Solteiro 10 33,3
Divorciado 2 6.7
Vivendo separadamente 3 10,0
Religido

Catdlica Apostdlica Romana 24 80.0
Evangélica Pentecostal 1 3.3
Sem religidao 1 3.3
Testemunha de Jeova 2 6.7
Outro 1 3.3
N3&o respondido 1 33
Situacdo de Moradia

Morando com membros da familia 27 90,0
Morando com sogros 1 3,3
Meorando sozinho 2 6,7
Renda mensal

2 salarios minimos 2 6,7
3-4 salarios minimos 9 30.0
5-6 salaries minimos 6 20,0
7-8 salarios minimos 7 233
9-10 salarios minimos 3 10,0
NZ3o respondido 3 10,0

Fonte: Autora, 2019.



Tabela 4- Caracterizacao socio demografica dos enfermeiros participantes relacionada ao trabalho. Teresina-Pl, 2019.

VARIAVEIS (N=30) %
Formacao

Graduacao 1 33
Especializacao 23 76,7
Mestrado 6 20,0
N° de vinculos

Um vinculo 14 46,7
Dois vinculos 13 433
Trés vinculos 3 10,0

N° hospitais ja trabalhados

Um hospital 5 16,7
Dois hospitais 10 333
Trés hospitais 12 40,0
Mais de quatro hospitais 3 10,00
Turno atual

Manha 17 56,7
Tarde 5 16,7
Alternados 5 16,7
Noturno 3 10,0
Treinamento

Sim 22 73.3
Nio 2 6,7
N&o respondido 6 20,0
Experiéncia profissional

Menos de 3 anos 1 33
3-5 anos 5 16,7
6-8 anos 5 16,7
9-11 anos 3 10,0
12-14 anos 1 33
15-17 anos 6 20,0
Acima de 18 anos 9 30.0

Fonte: Autora, 2019.



54

A respeito da caracterizagdo socio demogréfica relacionada a qualidade de
vida no trabalho, ilustrada na tabela 5, 50% dos enfermeiros consideraram sua
condicao fisica atual como boa e 26,6% como regular e ruim. Quando questionados
sobre o suporte psicologico (76,7%) referiram ter a familia como suporte. E sobre a
gualidade de vida no trabalho 60% considerou regular, enquanto 23,3% enfermeiros

classificaram como ruim e muito ruim.

Tabela 5- Caracterizacdo sociodemografica dos enfermeiros participantes
relacionada a qualidade de vida no trabalho. Teresina-Pl, 2019.

VARIAVEIS (N=30) %
Condigao fisica atual

Muito boa 7 233
Boa 15 50,0
Regular 7 233
Ruim 1 33
Suporte psicologico

Familia 23 76,7
Parceiro 1 33
Amigos 1 33
Religido 2 6.7
Colegas 2 6,7
Ninguém 1 33
Foco de vida x

Familia 21 70,0
Trabalho 7 233
Qutro 1 3.3
N&o respondido 1 33
QvT

Boa 4 133
Regular 18 60.0
Ruim 3 10.0
Muito ruim 4 13.3
QOutro 1 3.3

Fonte: Autores, 2019.
Legenda: QVT: Qualidade de vida no trabalho
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5.4 Realizacdo do pré-teste do Hospital Nurses Quality of Work Life

Questionnaire — Verséao brasileira

O pré-teste foi realizado com 30 enfermeiros hospitalares, conforme
recomenda Beaton et al (2007). Ao abordar a validade semantica, utilizou-se o
Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire (HNQWLQ) na versdo em
portugués, e além do questionario foi aplicado um instrumento de avaliacdo
gualitativa sobre o entendimento de cada item do HNQWLQ, que abordava a
compreensao das questbes e quais as dificuldades encontradas em respondé-las
(APENDICE F). Na realizacdo do pré-teste houve resisténcia na aceitagdo em
participar da pesquisa, devido ao extenso numero de questbes (150). No entanto,
apos o consentimento positivo, 63,3% dos enfermeiros consideraram o instrumento
como bom e apenas um enfermeiro (3,3%) o classificou como ruim. Referente ao
entendimento das questdes, 50% dos participantes consideraram o instrumento de
facil compreensdo, em contrapartida os outros 50% o consideraram “mais ou
menos”. Além disso, sobre as questdes de dados socio demograficos, 73,3%
relataram n&o terem tido dificuldades em responder as perguntas, como pode ser
observado na tabela 6.

Em relacdo a compatibilidade das questdes abordadas com a realidade da
gualidade de vida do enfermeiro, 23 participantes concordaram que € condizente
com a realidade do enfermeiro hospitalar brasileiro. Ademais, quando indagados a
respeito do desejo de modificar alguma pergunta do questionario 80% nao tiveram
interesse em modificar. Entretanto trés participantes sugeriram alteracdes de alguns
termos elencados no HNQWLQ.

Os enfermeiros ao avaliarem o instrumento sugeriram algumas modificacfes
tais como, a substituicdo do termo remanejo para substituido (questédo 4.2) e folga
para feriado (questdo 8.3). Sugeriram também a néo utilizacdo de expressdes

extremas como: nunca, tudo e sempre.



Tabela 6- Avaliacédo da validade semantica do Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire. Teresina-Piaui, 2019.

VARIAVEIS NQWLQ

(n=30) %
O que vocé achou do questionario em geral?
Muito bom 4 13.3
Bom 19 63,3
Regular 5 16,7
Ruim 1 3.3
N#o respondido 1 3.3
As questoes sao compreensiveis?
Sim 15 50,0
Mais ou menos 14 46,7
N3o respondido 1 33
Vocé teve alguma dificuldade em responder as perguntas sobre
dados socio demograficos?
Sim 1 3.3
Mais ou menos 6 20,0
Nao 22 73,3
Nao respondido 1 33
As questdes tém relagao com a realidade da qualidade de vida dos
enfermeiros?
Sim 23 76,7
Mais ou menos 7 233
Vocé gostaria de mudar alguma pergunta do questionario?
Sim 6 20,0
Nao 24 80,0
Vocé gostaria de acrescentar alguma coisa ou substituir algum termo
ao questionario?
Sim 3 10,0
Nao 27 90.0

Fonte: Autora, 2019.
Legenda: HNQWLQ: Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire
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Por ser um instrumento novo que até o momento ndo teve ainda aplicacdo
em outros cenarios, torna-se restrita a possibilidade de comparag¢do, sendo
imprescindivel a execucdo de novos estudos, bem como a validagdo do mesmo com
amostra mais representativa. Para a versédo final do instrumento neste estudo foi

adotada a nomenclatura: HNQWLQ - verséao brasileira.
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6 CONCLUSAO

A qualidade de vida no trabalho do enfermeiro hospitalar depende da
interac&o de diversos fatores associados a vida pessoal e profissional. Desse modo,
sua avaliacdo deve ter uma abordagem multifacetada, sendo realizada por
instrumento de medida especifico para a categoria e que abranja todos os aspectos
inerentes a qualidade de vida desse profissional no trabalho.

O processo de tradugcdo e adaptacdo transcultural realizado com o
instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire para o portugués do
Brasil seguiu rigorosamente todas as etapas preconizadas por Beaton e
colaboradores. As adaptacdes realizadas para manutencdo das equivaléncias
semantica, idiomatica, cultural e conceitual promoveram a harmonizacdo e
naturalizagdo do questionario ao portugués do Brasil. Vale ressaltar que a
concordancia entre os experts foi bem avaliada por meio do célculo do coeficiente
Kappa de Fleiss, e apesar de ter sido classificada como leve, o HNQWLQ- verséo
Brasileira apresenta-se compreensivel para o publico alvo, ou seja, enfermeiros
brasileiros.

Futuramente, com a realizacdo do processo de validagcdo do questionario,
sera possivel aplica-lo com um quantitativo maior de enfermeiros, o que possibilitara
uma analise descritiva melhor fundamentada, além da verificacdo fidedigna das
associacOes entre as variaveis diretamente relacionadas a QVT.

Referente as limitacbes destacam-se a extensdo do questionario, o que
dificultou a adesdo na participacdo dos experts, tradutores, retrotradutores e
enfermeiros. O tempo foi outro fator limitante, pois o0 processo de adaptacao
transcultural requer um cronograma extenso, principalmente quando o instrumento
gue se deseja adaptar é longo. Além da dificuldade de comunicacdo com a autora
do HNQWLQ devido ao ndo dominio do idioma materno da mesma. Bem como a
escassez de material publicado sobre o questionario até o momento.

A utilizacdo do HNQWLQ- versdo Brasileira possibilitard no Brasil uma
avaliacdo multidimensional da QVT do enfermeiro hospitalar. Dessa forma,
contribuira na correta identificagdo dos fatores negativos no processo de trabalho,
além de proporcionar um olhar atencioso para as condi¢cdes de trabalho da
enfermagem, e contribuir no desenvolvimento de politicas para a QV do enfermeiro

gue atua no ambito hospitalar.
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APENDICES

APENDICE A- Carta de solicitacdo de consentimento para utilizacdo do
instrumento

MINISTERY OF EDUCATION
FEDERAL UNIVERSITY OF PIAUI
HEALTH SCIENCES CENTER
POSTGRADUATE NURSING PROGRAM
Campus Universitario Ministro Petronio Portela, Bloco SG 12, Bairro Ininga
Zip cody: 64049-550 — Teresina-Piaui — Brazil — Telephone: (86) 3215-5558
E-mail: ppgenf@ufpi.edu.br

Hello, Professor

My name is MarciaTeles de Oliveira Gouvéia, | am a Ph.D. Professor of the nursing course at
the Federal University of Piaui, located in Piaui, Brazil. I am developing an orientation of a
dissertation project about quality of nurse working life, which has been being undertaken by
my master degree student, Francisca Fabiana Fernandes Lima. Then, we performed a search
on international scientific database, where we found your article about the development of a
questionnaire which examines the quality of nurse working life and | indeed appreciated your
survey. | would like you to know, that I am interested in applying your nurse quality of
working life questionnaire. | would intend to do a process of translation and cross-cultural
adaptation to Brazil.

So, I would like to know:

Was your questionnaire developed in English?

Has the questionnaire already been translated to Portuguese?

Has the questionnaire been adapted to Brazilian nurses?

Would you consent on the translation, cross-adaptation and use of your questionnaire in
Brazil?

If your answer is positive, could you send me a copy of the questionnaire final version?

Thank you so much for your attention,

Best regards. Marcia Teles de Oliveira Gouveia.
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APENDICE B — Descricédo do procedimento metodolégico da pesquisa para a
autora do instrumento

MINISTERY OF EDUCATION
FEDERAL UNIVERSITY OF PIAUI
HEALTH SCIENCES CENTER
POSTGRADUATE NURSING PROGRAM
Campus Universitario Ministro Petronio Portela, Bloco SG 12, Bairro Ininga
Zip cody: 64049-550 — Teresina-Piaui — Brazil — Telephone: (86) 3215-5558
E-mail: ppgenf@ufpi.edu.br

Professor

The questionnaire will be used in a population of Brazilian hospital nurses. The
purpose of the study is to evaluate the quality of life of hospital nurses in Brazil, and from that
to implement a program of quality of work life at hospitals to nurses. Then the first procedure
is to translate and adapt an instrument that evaluates the quality of life at work in a sample of
Brazilian nurses.

The instrument will be translated according to Beaton et al. (2007), which includes
six stages. The cross-cultural adaptation process begins with an initial translation of the
instrument. There will be two translations, from the language which the questionnaire was
developed to Brazilian Portuguese. This stage will be developed by two translators, who need
to be bilingual and fluent in English. Another recommendation is that one of the translators
should know the subject of the questionnaire and the other translator does not. After the two
translations, another translator will make a synthesis based on the original instrument and the
two translations.

The third stage consists in the back translations, to the original language (English), it
will be developed by two other translators who are not familiar with the original version of
the instrument and who are not aware of the subject matter. Translators should have the native
language of the instrument as theirs. This step will allow verification of translation accuracy
and elimination of errors.

The IV stage is a review by an expert committee, the pre-final version of the

questionnaire will be elaborated to be tested. For the review, a consolidation based on the
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original instrument, instructions, response options and punctuation of the instrument will be
made, as well as translations, syntheses and backtranslations. The committee of experts will
make an analysis to achieve the conceptual, semantic, idiomatic and functional equivalence,
between the original version and the one that will be adapted.

The pre-test is the V last stage of the cross-cultural adaptation process,on which the
pre-final version of the instrument will be used, and carried out with hospital nurses. Initially
the nurses will respond to the adapted questionnaire and then will be asked about the
comprehension of each item, question and answer. This procedure will evaluate the
psychometric properties of the instrument.

Finally, the last stage is the submission of the questionnaire to transcultural
adaptation committee, when transcultural translation and adaptation stages have been
completed, all documents and reports on the procedures performed for the transcultural
adaptation review committee will be sent. This is necessary to verify that all process steps
have been followed.

It is important to highlight that the cross-cultural translation and adaptation of the
instrument will be developed in the master degree program, and the validation of the
instrument will be made in a PhD program.

The questionnaire is really important, because it can explore the reality of nurses
work life quality in Brazil and it will be a significant step to develop a program of work life
quality. In fact it is necessary because there is a large number of hospital nurses in Brazil,
according to the regional nursing council, only in the state of Piaui there are 6.847 nurses, and

in generalthey work in unhealthy conditions and exhaustive working hours.

Thank you so much for your attention,

Best regards.

Marcia Teles de Oliveira Gouveia

Reference

BEATON, D. et al. Recommendations for the cross-cultural adaptation of the DASH
&QuickDASH outcome measures. Institute for work & health, p. 45, 2007.
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APENDICE C- Carta convite enviada para o grupo de experts
CARTA CONVITE

Teresina, 27 de agosto de 2018.
Ilma Sr(a)
Prezado Senhor(a),

Gostaria de convida-lo a participar na qualidade de juiz/especialista da avaliacdo de
equivaléncias, que constitui parte do desenvolvimento do projeto de pesquisa “Adaptacao
transcultural do instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire para o
portugués do Brasil”, que tem como objetivo principal adapta-lo culturalmente para o
portugués do Brasil.

O estudo € parte do Projeto de Mestrado desenvolvido no Programa de P6s Graduagao
em Enfermagem da Universidade Federal do Piaui (UFPI).

O Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire foi desenvolvido para avaliar a
qualidade de vida de enfermeiros que trabalham no @mbito hospitalar.

A escala esta sendo traduzida seguindo as etapas propostas por Beaton et al ,(2007), e
segue as seguintes etapas:

1 Traducéo

2 Sintese

3 Retro traducéo

4 Avaliagéo pelo comité de Juizes
5 Pré teste

6 Versdo Final

Para a avaliagdo do comité de juizes, é necessaria a analise por especialistas com
reconhecido saber na area, além da habilidade para o reconhecimento das expressdes, também
a desenvoltura com a lingua portuguesa.

Desta forma, gostariamos de contar com sua importante participacdo no estudo ao
proceder a analise da traducdo do Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire para
nosso idioma.

As instrucbes para a avaliacdo das equivaléncias do referido instrumento serdo
enviadas, juntamente com o formulario para preenchimento, versdo original do instrumento e
a versao traduzida para o portugués, apos aceite de participacao.

Agradecemos antecipadamente pela atencdo, e colocamo-nos a disposicdo para
esclarecimentos que se fizerem necessarios, e aguardamos retorno de sua avaliacao.

Francisca Fabiana Fernandes Lima
Enfermeira-Mestranda da Universidade Federal do Piaui-UFPI
Discente

Prof® Dr2 Marcia Teles de Oliveira Gouveia
Enfermeira-Docente da Universidade Federal do Piaui-UFPI
Orientadora
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APENDICE D - Termo de consentimento livre e esclarecido: grupo de experts

MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
PRO-REITORIA DE ENSINO DE POS-GRADUACAO
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM
Campus Universitario Ministro Petronio Portela, Bloco SG 12, Bairro Ininga
CEP: 64049-550 — Teresina-PI — Brasil — Fone (86) 3215-5558
E-mail: ppgenf@ufpi.edu.br

Titulo do projeto: Adaptacdo transcultural do instrumento Hospital Nurses Quality of Work
Life Questionnaire para o portugués do Brasil

Pesquisador responsavel:Professora Doutora. Marcia Teles de Oliveira Gouveia.

Instituicdo: Universidade Federal do Piaui/ Programa de Pds-graduacdo em Enfermagem
Telefone para contato (inclusive a cobrar): (86) 99271419; (86) 8839 7111

Pesquisadores participantes: Mestranda. UFPI: Francisca Fabiana Fernandes Lima.

E-mail: marciaO6 @gmail.com; ffabiana-fl@hotmail.com.

Venho convida-lo a participar da pesquisa intitulada “Adaptagdo transcultural do
instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire para o portugués do Brasil”
vinculada ao Programa de Pds-Graduacdo em Enfermagem da Universidade Federal do Piaui
(UFPI), a finalidade de sua participacdo é avaliar as equivaléncias semantica, idiomatica,
cultural e conceitual da versao traduzida consenso 1, do referido instrumento.

O estudo tem como objetivo adaptar o instrumento Hospital Nurses Quality of Work
Life Questionnaire para o portugués do Brasil que avalia a qualidade de vida de enfermeiros
que trabalham no ambito hospitalar.

Sua participacdo € voluntaria, e caso aceite, vocé ser& um Membro do Comité de
Especialistas, vocé recebera o instrumento “Hospital Nurses Quality of Work Life
Questionnaire” na versdo em inglés original e traduzido para o portugués brasileiro, o
questionario contém 08 secbes contempladas em 149 itens, ird também receber todas as
orientacfes sobre como realizar sua avaliacdo das equivaléncias, bem como os instrumentos
de avaliagdo. Em caso de duvidas em relacdo as instrucBes, vocé podera solicitar
esclarecimentos e serd prontamente atendido, o tempo previsto para analise sera de

aproximadamente 60 minutos, porém vocé pode usar o tempo que julgar necessario.
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Acreditamos que sua participacdo neste momento da pesquisa € de extrema
importancia, pois nos auxiliard no processo de traducdo, adaptacdo do questionario para a
lingua portuguesa do Brasil.

O risco minimo de sua participacao nessa pesquisa seria algum desconforto emocional,
por envolver questdes de cunho pessoal, relativas ao relacionamento com os colegas de
trabalho ademais poderia ocorrer o risco relacionado a sua identificagdo, e essa ser
reconhecida, porém ndés, os pesquisadores responsaveis, Ihe asseguramos que a privacidade de
sua identidade, sera mantida em total sigilo. Os resultados da pesquisa serdo publicados e
ainda assim sua identidade sera preservada. Caso vocé tenha algum prejuizo material ou néo,
decorrente da pesquisa podera solicitar indenizacdo, conforme legislacdo vigente/ (Resolugédo
CNS n466 de 2012).

Vocé podera ter acesso aos resultados da pesquisa e acompanhar o andamento da
mesma, afirmamos que vocé podera tirar dividas ou mesmo reclamar se for o caso para o
pesquisador responsavel em qualquer momento. Declaro ainda que vocé ndo recebera
qualquer gratificacdo por sua participacdo nesta pesquisa, pois sua participacdo sera
voluntaria.

A pesquisa em questdo, por envolver seres humanos foi submetida a apreciacdo do
Sistema CEP/UFPI, que convalida a garantia e resguardo da integridade e direitos dos
voluntérios participantes da pesquisa. Informamos que esta pesquisa foi aprovada pelo Comité
de Etica em Pesquisa da UFPI, sob o nimero do CAAE 85051118.4.0000.5214.

Pesquisadora: Francisca F. F. Lima Prof. Dr2 Marcia Teles de Oliveira Gouveia

ffabiana-fl@hotmail.com marcia06@gmail.com

Comité de Etica em Pesquisa da UFPI: Campus Universitario Ministro Petronio Portela — Pro-
Reitoria de Pesquisa, Bairro: Ininga CEP: 64.049-550, Telefone: (86) 3237-2332, email:
CEP.ufpi@ufpi.edu.br.

Eu, , recebi informacbes e
estou ciente, aceito participar da pesquisa de forma livre e esclarecida, para tanto assino este
documento.

Teresina, de de 2018.
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APENDICE F - Questionario para avaliacdo do entendimento do Hospital
Nurses Quality of Work Life Questionnaire

AVALIA(;AO QUALITATIVA DO QUESTIONARIO
1. O que vocé achou do questionario em geral?
() Muito bom ( )Bom ( ) Regular ( ) Ruim
2. As questdes sdo compreensiveis?
( )Sim ( ) Maisou menos ( ) Nao

3. Sobre as respostas do questionario de dados demograficos, vocé teve alguma
dificuldade em respondé-las?

( )Sim ( ) Mais oumenos ( ) Né&o

4. As questbes tem relacdo com a realidade da qualidade de vida dos enfermeiros?
( ) Sim () Mais oumenos ( ) Né&o

5. Vocé gostaria de mudar alguma pergunta do questionario?

( )Sim ( ) Néo

6. Vocé gostaria de acrescentar alguma coisa ou substituir algum termo ao
guestionario?

( )Sim ( ) Néo
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APENDICE G - Termo de consentimento livre e esclarecido: enfermeiros

MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
PRO-REITORIA DE ENSINO DE POS-GRADUACAO
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM
Campus Universitario Ministro Petronio Portela, Bloco SG 12, Bairro Ininga
CEP: 64049-550 — Teresina-PI — Brasil — Fone (86) 3215-5558
E-mail: ppgenf@ufpi.edu.br

Titulo do projeto: Adaptagdo transcultural do instrumento Hospital Nurses Quality of Work
Life Questionnaire para o portugués do Brasil

Pesquisador responsavel:Professora Doutora. Marcia Teles de Oliveira Gouveia.

Instituicdo: Universidade Federal do Piaui/ Programa de Pds-graduacdo em Enfermagem
Telefone para contato (inclusive a cobrar): (86) 99271419; (86) 8839 7111

Pesquisadores participantes: Mestranda. UFPI: Francisca Fabiana Fernandes Lima.

E-mail: marciaO6 @gmail.com; ffabiana-fl@hotmail.com.

O respeito devido a dignidade humana exige que toda pesquisa Se processe apos
consentimento livre e esclarecido dos participantes, individuos ou grupos que por si e/ou por
seus representantes legais manifestem a sua anuéncia a participacdo na pesquisa (1V, da Res.
466/2012, do CNS). Vocé como participante da pesquisa, esta sendo convidado (a) para
autorizar a sua participacdo nesta pesquisa, no qual seu formulario ndo seré identificado, para
garantir o anonimato. Vocé precisa decidir se quer autorizar ou ndo sua inclusdéo como
participante da pesquisa. Para melhor esclarecer, participante de pesquisa, de acordo com a
Resolucdo 466/2012, do CNS, é o (a) participante pesquisado (a), individual ou
coletivamente, de carater voluntario, vedada qualquer forma de remuneracdo. Por favor, ndo
se apresse em tomar a decisdo. Vamos ler cuidadosamente 0 que se segue e pergunte ao
responsavel pela pesquisa sobre qualquer duvida que tiver. Apos ser esclarecido (a) sobre as
informacBGes a seguir, no caso de autorizar sua participacdo na pesquisa, assine este
documento, que esta em duas vias. Uma delas é sua e a outra € da pesquisadora responsavel.
Vocé podera recusar sua participacdo de imediato e a qualquer tempo sem qualquer
penalidade.

ESCLARECIMENTOS SOBRE A PESQUISA:

A presente pesquisa tem como objeto de estudo: Adaptacdo transcultural do instrumento
Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire para o portugués do Brasil.

Os procedimentos adotados nesta pesquisa: Para a realizacdo da coleta de dados, sera
aplicado um instrumento da versdo pré-final do questionario. Em seguida os participantes
serdo indagados a respeito da compreensdo de todas as questdes do questionario e o nivel de
dificuldade em respondé-las.
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Objetiva-se nesta pesquisa: Traduzir e adaptar um instrumento que avalia a qualidade de
vida no trabalho em uma amostra de enfermeiros brasileiros. E mais especificamente, traduzir
o0 instrumento de avaliagdo da qualidade de vida no trabalho de enfermeiros para o portugués
brasileiro; analisar a equivaléncia semantica, idiomatica, cultural e conceitual das sinteses das
traducles; e avaliar o entendimento e dificuldade em responder a versdo final do instrumento
traduzido.

Riscos: A pesquisa podera apresentar riscos minimos aos participantes e 0s mesmos podem
sentir-se desconfortaveis em responder as questdes, porém, os pesquisadores estardo prontos
para intervir, esclarecendo duvidas e reafirmando o sigilo e a confidencialidade das
informacgdes fornecidas.

Beneficios: Espera-se que o estudo contribua para melhoria da avaliacdo da qualidade de vida
no trabalho de enfermeiros, pois 0 questionario que sera traduzido e adaptado para o contexto
brasileiro serd um instrumento 0til e direcionado para a categoria. Em consequéncia 0s
beneficios serdo voltados para a melhoria da qualidade de vida no trabalho dos enfermeiros.

Em qualquer etapa da pesquisa, vocé tera acesso ao pesquisador responsavel e participante
pela presente pesquisa para esclarecimento de eventuais duvidas. O principal pesquisador € a
Professora. Dra. Marcia Teles de Oliveira Gouveia, E-mail: marcia06@gmail.com.
Pesquisador Assistente € Francisca Fabiana Fernandes Lima; E-mail: ffabiana-
fl@hotmail.com. Em caso de ddvida entrar em contato com Comité de Etica em Pesquisa —
CEP/UFPI, situado no Campus Universitario Ministro Petrénio Portela, Bairro Ininga,
Teresina-Pl. Email: cep.ufpi@ufpi.edu.br. Fone: (86)3237-2332.

O periodo da sua participacao esta previsto para 0s meses de outubro a novembro de 2018 e as
entrevistas serdo realizadas no préprio hospital. Lembramos-lhe que vocé terd o direito de
posteriormente desistir desta autorizacdo a qualquer tempo, sem que implique em prejuizos
para o seu tratamento.

CONSENTIMENTO DA PESSOA PARTICIPANTE DA PESQUISA

Eu, R.G.
CPF ,residente
fone(s):
abaixo assinado, concordo em autorizar a minha participacdo como participante da
pesquisa no projeto de pesquisa intitulado: “Traducdo e adaptacdo de um instrumento
para avaliar a qualidade de vida no trabalho do enfermeiro”, tendo como pesquisadora
responsavel a Professora. Dra. Marcia Teles de Oliveira Gouveia e a pesquisadora
participante, mestranda: Francisca Fabiana Fernandes Lima. Declaro que tive pleno
conhecimento das informacg6es que li ou que foram lidas para mim, descrevendo o projeto
de pesquisa, tudo em conformidade com o estabelecido na Resolucdo 466/2012, do
Conselho Nacional de Saude. Declaro, ainda, que discuti com a pesquisadora responsavel
ou participante sobre a minha decisdo em autorizar a minha participacdo nesse estudo
como participante da pesquisa e sobre a possibilidade de a qualquer momento (antes ou
durante a mesma) revogar a autorizacdo, sem penalidades e/ou prejuizos ao meu
tratamento, retirando 0 meu consentimento. Ficaram claros para mim quais sdo 0s
propdsitos do projeto de pesquisa, 0s procedimentos a serem realizados, a existéncia de
riscos minimos, as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos permanentes. Ficou
claro também que a minha participagdo é isenta de despesas e que tenho garantia do acesso
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a pesquisa em qualquer tempo. Concordo, voluntariamente, em participar deste projeto de
pesquisa.

Teresina, de de

Nome e Assinatura do participante ou responsavel

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntéaria o Consentimento Livre e esclarecido
deste aprticipante ou representante legal para a participacdo neste estudo.

Assinatura da pesquisadora responsavel
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APENDICE H - Declaracdo de Compromisso das Pesquisadoras

MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
PRO-REITORIA DE ENSINO DE POS-GRADUAGAO
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM ENFERMAGEM

Ao Comité de Etica em Pesquisa da UFPI,

Eu, MARCIA TELES DE OLIVEIRA GOUVEIA, pesquisadora responsavel e

FRANCISCA FABIANA FERNANDES LIMA, pesquisadora participante da pesquisa
intitulada “Adaptacdo transcultural do instrumento Hospital Nurses Quality of Work
Life Questionnaire para o portugués do Brasil”, declaramos que:

Assumimos o compromisso de cumprir os Termos das Resolu¢des N° 466/2012, de
12 de dezembro de 2012 e N° 510/2016, de 07 de abril de 2016, do Conselho
Nacional de Saude, do Ministério da Saude e demais resolu¢cdes complementares a
mesma (240/97, 251/97, 292/99 e 340/2004).

Assumimos o compromisso de zelar pela privacidade e pelo sigilo das informacbes,
gue serdo obtidas e utilizadas para o desenvolvimento da pesquisa;

Os materiais e as informacGes obtidas no desenvolvimento deste trabalho serédo
utilizados apenas para se atingir o(s) objetivo(s) previsto(s) nesta pesquisa e nao
serdo utilizados para outras pesquisas sem o devido consentimento dos voluntarios;
Os materiais e os dados obtidos ao final da pesquisa serdo arquivados sob a
responsabilidade de Marcia Teles de Oliveira Gouveia da area de Enfermagem da
UFPI; que também sera responsavel pelo descarte dos materiais e dados, caso os
mesmos hao sejam estocados ao final da pesquisa.

N&o h& qualquer acordo restritivo a divulgacéo publica dos resultados;

Os resultados da pesquisa serdo tornados publicos através de publicacbes em
perioddicos cientificos e/ou em encontros cientificos, quer sejam favoraveis ou nao,
respeitando-se sempre a privacidade e os direitos individuais dos sujeitos da
pesquisa;

O CEP-UFPI sera comunicado da suspensao ou do encerramento da pesquisa por
meio de relatorio apresentado anualmente ou na ocasido da suspensdo ou do
encerramento da pesquisa com a devida justificativa;

O CEP-UFPI sera imediatamente comunicado se ocorrerem efeitos adversos
resultantes desta pesquisa com o voluntario;

Esta pesquisa ainda nao foi total ou parcialmente realizada.

Teresina, __ de de 2018

MARCIA TELES DE OLIVEIRA GOUVEIA — CPF: 714.495.664-72
Pesquisadora Responsavel

FRANCISCA FABIANA FERNANDES LIMA — CPF: 038.977.983-01
Pesquisadora Participante
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APENDICE | =Termo de Confidencialidade

MINISTERIO DA EDUCAGCAO

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
PRO-REITORIA DE ENSINO DE POS-GRADUAGAO
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM ENFERMAGEM

Titulo do projeto: Adaptacao transcultural do instrumento Hospital Nurses Quality of
Work Life Questionnaire para o portugués do Brasil

Pesquisador responsavel: Marcia Teles de Oliveira Gouveia

Pesquisadora participante: Francisca Fabiana Fernandes Lima
Instituicdo/Departamento: Universidade Federal do Piaui/ Departamento de Enfermagem
Telefone para contato: (86) 99271419; (86) 8839 7111

Local da coleta de dados: Hospital publico

Os pesquisadores do presente projeto se comprometem a preservar a privacidade
dos patrticipantes cujos dados serdo coletados por meio do preenchimento do instrumento
de pesquisa: o questionario que serd adaptado. Concordam, igualmente, que estas
informacgfes serdo utilizadas Unica e exclusivamente para execugdo do presente projeto. As
informagBes somente poderdo ser divulgadas de forma andnima e serdo mantidas no prédio
do programa de poés-graduacdo de Enfermagem por um periodo de 2 anos sob a
responsabilidade da Prof. Dra. Marcia Teles de Oliveira Gouveia. Apés este periodo, 0s

dados serao destruidos.

Marcia Teles de Oliveira Gouveia
CPF: 714.495.664-72

Francisca Fabiana Fernandes Lima
CPF: 038. 977.983-01
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APENDICE J - Carta de encaminhamento do projeto de pesquisa

MINISTERIO DA EDUCACAOC
. UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI .
PRO-REITORIA DE ENSINO DE POS-GRADUACAO
CENTRQ DE CIENCIAS DA SAUDE
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM

Teresina, 12 de Margo de 2018
llmo Sr.

Prof.° Dr® Herbert de Sousa Barbosa.
Coordenador do Comité de Etica em Pesquisa da UFPI

Cara Prof?,

Estou enviando o projeto de pesquisa intitulado “Adaptacao transcultural do
instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire para o portugués do
Brasil, para a apreciacao por este comité.

Confirmo que todos os pesquisadores envolvidos nesta pesquisa realizaram a
leitura e estdo cientes do contetudo da resolucdo 466/12 do CNS e das resolucdes
complementares a mesma (240/97, 251/97, 292/99 e 340/2004).

Confirmo também:

1- que esta pesquisa ainda nao foi iniciada,

2- que nao ha participacao estrangeira nesta pesquisa,

3- que comunicarei ao CEP-UFPI os eventuais eventos adversos ocorridos

com o voluntério,

4- que apresentarei relatorio anual e final desta pesquisa ao CEP-UFPI,

5- que retirarei por minha propria conta os pareceres e o certificado junto a

secretaria do CEP-UFPI.

Atenciosamente,

Pesquisador responséavel

Assinatura:

Nome: Marcia Teles de Oliveira Gouveia
CPF: 714.495.664-72

Instituicdo: Universidade Federal do Piaui
Area: Saude

Departamento: Enfermagem




ANEXOS
ANEXO A- Instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire

Thank you for taking the time to fill in this questionnaire. Please answer all the questions. Do not
put your name or any identification mark on the questionnaire.

One: Demography

Please tick (¥) the relevant response spontanecously and feel free to make any additional

comments if there is no appropriate selection for you.

1.Gender :
[Male [[JFemale

2.Age :
[] Less than 25 [ ]26~30 [ ]31~35 [ ]36~40
[ 41~45 [] 46~50 [_] above 50

3 Marital status
[] Married [[] Live with partner [] Single
[[JWidowed [] Divorced [_] Living separately

4.Living status
[[] Living with family members (non- parents in law) [_JLiving with parents-in-law
[[] Living in hospital dormitory[ ] Living with other (not family members) []Live alone

5. Number of dependency in the family : Total people
Live together: children Other; Please specify your relationship

6. Your highest nursing education level?
[] Vocational School [C] Five year college
[] Three year college [] Two year college
[] Bachelor [] Master [_] Other; Please specify

7.Present annual salary rital
[] Less than 450,000 NT dollars [ 450,001 ~550,000 NT dollars
[[] 550,001 ~650,000 NT dollars  [_]650,001~750,000 NT dollars
[] More than 750,000 NT dollars
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ANEXO H- Parecer consubstanciado do CEP da instituicdo proponente

UFPI - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO PIAU[ - CAMPUS %"WM o
MINISTRO PETRONIO

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Adaptagao transcultural do instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life
Questionnaire para o portugués do Brasil

Pesquisador: MARCIA TELES DE OLIVEIRA GOUVEIA
Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 85051118.4.0000.5214

Instituicdo Proponente: Universidade Federal do Piaui - UFPI
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Nuamero do Parecer: 2.570.003

Apresentacao do Projeto:

Estudo de abordagem quantitativa do tipo metodolégico.Que envolve a tradugdo e adaptagdo de um
instrumento que avalia a qualidade de vida de enfermeiros hospitalares.O processo metodolégico de
traducdo e adaptacao transcultural seguira 06 etapas: traducdo, sintese das tradugdes, retrotraducéo,
revisdo por um comité de experts, pré-teste e revisdo do comité de adaptagao transcultural. A pesquisa sera
realizada em um hospital publico localizado no estado do Piaui. A pesquisa sera composta por dois grupos
de participantes, um grupo sera formado pelo comité de experts que contard com um doutor em
enfermagem que trabalhe com salde ocupacional, um especialista em adaptagao transcultural, uma pessoa
fluente nos dois idiomas (portugués e inglés), e dois enfermeiros assistenciais. O pré-teste sera realizado
com um grupo de 40 enfermeiros hospitalares. Em relagé@o a coleta

de dados, inicialmente haverd uma andlise qualitativa de equivaléncia, na qual serdo analisadas as
tradugoes, sinteses e retrotradugdes, posteriormente, o comité de experts analisara a versao pré-final do
instrumento, que focara na equivaléncia semantica, idiomatica, cultural e conceitual da versdo proposta do
questionario. Em seguida,

sera realizada uma andlise quantitativa, na qual sera verificado o indice de validade do conteudo (IVC) de
cada item do instrumento, que abordara a porcentagem de concordancia entre os experts. Na aplicagao da
versdo pré-final no pré-teste, sera realizada uma anélise sobre o entendimento dos itens do instrumento e a
dificuldade em preenché-lo.

Endereco: Campus Universitario Ministro Petronio Portella - Pr6-Reitoria de Pesquisa

Bairro: Ininga CEP: 64.049-550
UF: PI Municipio: TERESINA
Telefone: (86)3237-2332 Fax: (86)3237-2332 E-mail: cep.ufpi@ufpi.edu.br
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UFPI - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO PIAU - CAMPUS %"W“M "
MINISTRO PETRONIO

Continuagao do Parecer: 2.570.003

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

- Adaptar o instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire (NQWLQ) para o portugués do
Brasil.

Objetivos Secundarios:

- Traduzir o instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire para o portugués do Brasil;
- Analisar a equivaléncia semantica, idiomatica, cultural e conceitual das sinteses das tradugdes;

- Avaliar o entendimento e dificuldade em responder a versao final do instrumento traduzido.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

A pesquisa apresenta riscos minimos aos participantes (amostra de enfermeiros), como sentirem-se
desconfortaveis em responder as questdes de pré-teste do instrumento. No entanto, as entrevistas serdo
conduzidas em ambiente e horario adequados, as dividas serdo esclarecidas e sera reafirmado o sigilo e a
confidencialidade das informagdes fornecidas. No que se refere a equipe de experts, o risco pode
relacionarse a desgaste mental pelo rigoroso processo metodolégico. Entretanto, as
reunides/videoconferéncias serdo agendadas

com antecedéncia. Os pesquisadores estarao aptos a conduzir a harmonia do desenvolvimento da pesquisa
com planejamento e organizagao, ao atender os prazos previamente estabelecidos no cronograma, para
evitar sobrecarga no desenvolvimento das atividades.

Beneficios:

Contribuicdo para melhoria da avaliagédo da qualidade de vida no trabalho de enfermeiros, pois o
questionario que sera traduzido e adaptado para o contexto brasileiro, sera um instrumento Gtil e
direcionado para a categoria. Além disso, a publicagdo da pesquisa, em revistas indexadas de enfermagem,
auxiliara na area da saude e educagao.

Comentarios e Consideracées sobre a Pesquisa:
Pesquisa relevante.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:
Todos os termos foram anexados na plataforma.

Endereco: Campus Universitario Ministro Petronio Portella - Pré-Reitoria de Pesquisa

Bairro: Ininga CEP: 64.049-550
UF: PI Municipio: TERESINA
Telefone: (86)3237-2332 Fax: (86)3237-2332 E-mail: cep.ufpi@ufpi.edu.br
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UFPI - UNIVERSIDADE

FEDERAL DO PIAUIi - CAMPUS

MINISTRO PETRONIO

Continuagao do Parecer: 2.570.003

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:

Projeto de pesquisa ap

to a ser desenvolvido.

Consideracoes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Q=

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 28/03/2018 Aceito
do Projeto ROJETO 1086741.pdf 11:06:59
Declaragao de Declaracaodalnstituicao.pdf 28/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito
Instituicao e 11:05:21 |OLIVEIRA GOUVEIA
Infraestrutura
Folha de Rosto FolhadeRosto.pdf 28/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito
11:00:42 |OLIVEIRA GOUVEIA

Outros CartadeEncaminhamento.pdf 12/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito
22:10:11  [OLIVEIRA GOUVEIA

TCLE / Termos de | TCLEexperts.pdf 12/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito

Assentimento / 21:46:49 [OLIVEIRA GOUVEIA

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de | TCLEenfermeiros.pdf 12/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito

Assentimento / 21:46:24 |OLIVEIRA GOUVEIA

Justificativa de

Auséncia

Outros Instrumento.pdf 05/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito
22:39:24 [OLIVEIRA GOUVEIA

Outros CurriculumLattes.pdf 05/03/2018 |[MARCIA TELES DE | Aceito
22:38:14 [OLIVEIRA GOUVEIA

Cronograma Cronograma.pdf 05/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito
21:23:56  [OLIVEIRA GOUVEIA

Outros Termodeconfidencialidade.pdf 05/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito
20:55:13 [OLIVEIRA GOUVEIA

Projeto Detalhado / | Projeto.pdf 05/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito

Brochura 20:51:17 |OLIVEIRA GOUVEIA

Investigador

Declaragao de DeclaracaoDePesquisadores.pdf 05/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito

Pesquisadores 20:43:01 |OLIVEIRA GOUVEIA

Situacao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:

Endereco: Campus Universitario Ministro Petronio Portella - Pré-Reitoria de Pesquisa

Bairro: Ininga CEP: 64.049-550

UF: PI Municipio: TERESINA

Telefone: (86)3237-2332 Fax: (86)3237-2332 E-mail: cep.ufpi@ufpi.edu.br

Péagina 03 de 04

79



UFPI - UNIVERSIDADE

Plataforma

FEDERAL DO PIAUI - CAMPUS %M

MINISTRO PETRONIO

Continuagao do Parecer: 2.570.003

Nao
TERESINA, 28 de Margo de 2018
Assinado por:
Herbert de Sousa Barbosa
(Coordenador)
Endereco: Campus Universitario Ministro Petronio Portella - Pré-Reitoria de Pesquisa
Bairro: Ininga CEP: 64.049-550
UF: PI Municipio: TERESINA
Telefone: (86)3237-2332 Fax: (86)3237-2332 E-mail: cep.ufpi@ufpi.edu.br
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ANEXO [- Parecer consubstanciado do CEP da instituicdo coparticipante

HOSPITAL GETULIO VARGAS W moe

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

Elaborado pela Instituicao Coparticipante
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Adaptagao transcultural do instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life
Questionnaire para o portugués do Brasil

Pesquisador: MARCIA TELES DE OLIVEIRA GOUVEIA
Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 85051118.4.3001.5613

Instituicao Proponente: PIAUI SECRETARIA DE SAUDE
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 2.652.779

Apresentacao do Projeto:

Estudo de abordagem quantitativa do tipo metodoldgico.Que envolve a tradug@o e adaptacdao de um
instrumento que avalia a qualidade de vida de enfermeiros hospitalares.O processo metodolégico de
traducdo e adaptacao transcultural seguira 06 etapas: traducéo, sintese das tradugdes, retrotradugéo,
revisdo por um comité de experts, pré-teste e revisdo do comité de adaptacgao transcultural. A pesquisa sera
realizada em um hospital publico localizado no estado do Piaui. A pesquisa sera composta por dois grupos
de participantes, um grupo sera formado pelo comité de experts que contara com um doutor em
enfermagem que trabalhe com salde ocupacional, um especialista em adaptagao transcultural, uma pessoa
fluente nos dois idiomas (portugués e inglés), e dois enfermeiros assistenciais. O pré-teste sera realizado
com um grupo de 40 enfermeiros hospitalares. Em relagédo a coleta de dados, inicialmente havera uma
andlise qualitativa de equivaléncia, na qual serdo analisadas as tradugées, sinteses e retrotraducdes,
posteriormente, o comité de experts analisara a versao pré-final do instrumento, que focara na equivaléncia
semantica, idiomatica, cultural e conceitual da versao proposta do questionario. Em seguida,

serd realizada uma andlise quantitativa, na qual sera verificado o indice de validade do contetdo (IVC) de
cada item do instrumento, que abordara a porcentagem de concordancia entre os experts. Na aplicacéo da
versao pré-final no pré-teste, sera realizada uma analise sobre o entendimento

Endereco: FREI SERAFIM, 2352

Bairro: CENTRO CEP: 64.001-020
UF: PI Municipio: TERESINA
Telefone: (86)3221-5704 E-mail: c.arquimedes@uol.com.br
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HOSPITAL GETULIO VARGAS W mo

Continuagao do Parecer: 2.652.779

dos itens do instrumento e a dificuldade em preenché-lo.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

- Adaptar o instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire (NQWLQ) para o portugués do
Brasil.

Objetivos Secundarios:

- Traduzir o instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life Questionnaire para o portugués do Brasil;

- Analisar a equivaléncia semantica, idiomatica, cultural e conceitual das sinteses das tradugdes;

- Avaliar o entendimento e dificuldade em responder a versao final do instrumento traduzido.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

A pesquisa apresenta riscos minimos aos participantes (amostra de enfermeiros), como sentirem-se
desconfortaveis em responder as questdes de pré-teste do instrumento. No entanto, as entrevistas serdo
conduzidas em ambiente e horario adequados, as dividas serao esclarecidas e sera reafirmado o sigilo e a
confidencialidade das informagdes fornecidas. No que se refere a equipe de experts, o risco pode
relacionarse a desgaste mental pelo rigoroso processo metodolégico. Entretanto, as
reunides/videoconferéncias serdo agendadas com antecedéncia. Os pesquisadores estardo aptos a
conduzir a harmonia do desenvolvimento da pesquisa com planejamento e organizagao, ao atender os
prazos previamente estabelecidos no cronograma, para

evitar sobrecarga no desenvolvimento das atividades.

Beneficios:

Contribuicao para melhoria da avaliagdo da qualidade de vida no trabalho de enfermeiros, pois o
questionario que sera traduzido e adaptado para o contexto brasileiro, serd um instrumento Gtil e
direcionado para a categoria. Além disso, a publicagdo da pesquisa, em revistas indexadas de enfermagem,
auxiliard na area da saude e educagao.

Comentarios e Consideracées sobre a Pesquisa:

Pesquisa viavel e de grande alcance social.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacéo obrigatoria:

Foram apresentados:

- Folha de Rosto preenchida, assinada, carimbada e datada.

- Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) em linguagem clara e objetiva com todos os
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aspectos metodoldgicos a serem executados;

- Declaracéo da Instituicdo e Infra-estrutura em papel timbrado da instituicdo, carimbada, datada e assinada;
- Projeto de pesquisa na integra (pdf);

- Instrumento de coleta de dados EM ARQUIVO SEPARADO(questionario)

Recomendacoées:

Nao se aplica

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:

De acordo com a andlise, conforme a Resolugdo CNS/MS N9466/12 e seus complementares, opresente
projeto de pesquisa apresenta o parecer APROVADO por se apresentar dentro das normas de
eticidade vigentes. Apresentar/Enviar o RELATORIO FINAL no prazo de até 30 dias ap6s o encerramento
do cronograma previsto para a execugao do projeto de pesquisa.

Consideracoes Finais a critério do CEP:
PROTOCOLO DE PESQUISA APROVADO EM REUNIAO DO COLEGIADO DO CEP DO HGV.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao

Outros CartadeEncaminhamento.pdf 12/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito
22:10:11__|OLIVEIRA GOUVEIA

TCLE / Termos de | TCLEexperts.pdf 12/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito

Assentimento / 21:46:49 |OLIVEIRA GOUVEIA

Justificativa de

Auséncia

TCLE / Termos de | TCLEenfermeiros.pdf 12/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito

Assentimento / 21:46:24 |OLIVEIRA GOUVEIA

Justificativa de

Auséncia

Outros Instrumento.pdf 05/03/2018 |MARCIA TELES DE | Aceito
22:39:24 [OLIVEIRA GOUVEIA

QOutros CurriculumLattes.pdf 05/03/2018 [MARCIA TELES DE | Aceito
22:38:14 [OLIVEIRA GOUVEIA

QOutros Termodeconfidencialidade.pdf 05/03/2018 [MARCIA TELES DE | Aceito
20:55:13 [OLIVEIRA GOUVEIA

Projeto Detalhado / | Projeto.pdf 05/03/2018 [MARCIA TELES DE | Aceito

Brochura 20:51:17 _|OLIVEIRA GOUVEIA
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Investigador

Projeto.pdf

05/03/2018 [MARCIA TELES DE | Aceito
20:51:17 [OLIVEIRA GOUVEIA

Situacao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacao da CONEP:

Nao

TERESINA, 14 de Maio de 2018

Endereco: FREI SERAFIM, 2352

Bairro: CENTRO

Assinado por:
Arquimedes Cavalcante
(Coordenador)

CEP: 64.001-020

UF: PI Municipio: TERESINA

Telefone: (86)3221-5704

E-mail:

Cardoso

c.arquimedes@uol.com.br
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ANEXO J- Versao final do instrumento Hospital Nurses Quality of Work Life
Questionnaire em portugés

NQWFQ- Verséo brasileira

Obrigado por disponibilizar este tempo para preencher este questionério. Por favor, responda todas as perguntas.
Néo coloque seu nome ou qualquer tipo de identificacdo no questionario.

Segdo Um: Demografia

Por favor, marque com (x) a resposta apropriada e sinta-se livre para fazer quaisquer comentarios adicionais em
caso de ndo haver uma alternativa adequada para vocé.

1. Sexo
()Masculino ()Feminino

2. Faixa Etaria

()menos de 26 ()26-30
()31-35 ()36-40( )41-45
()46-50 ()acima de 50

3. Status civil
()casado ( )vive com o parceiro(a) ()solteiro
()viavo ( )divorciado ( )Vivendo separadamente

4. Situacao de moradia

()morando com membros da familia (que ndo seja sogros)
()morando com sogros

()morando com outros (que ndo sdo parentes)

()morando sozinho(a)

5. Nimero de dependentes na familia: Total de __ pessoas
Vive com: criangas Outros, por favor, especifique seu vinculo:

6. Qual o seu mais elevado grau de formacgéo na enfermagem?
()Graduagéo
()Especializacdo
()Mestrado

()Doutorado

()outro, favor especifique:

7. Renda mensal

() 2 salarios minimos

() de 3 a 4 salarios minimos

() de 5 a 6 salarios minimos

() de 7 a 8 salarios minimos

() de 9 a 10 salarios minimos

() Acima de 10 sal&rios minimos

8. Experiéncia profissional desde a conclusdo da graduacéo do curso de enfermagem.
()Menos de 3 anos

()de3ab5anos

()de6a8anos

()de9allanos

()de 12 a 14 anos

()de15a17 anos

() Acima de 18 ano
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