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INTRODUGAO:

A presenca de um estoma requer do individuo mudangas no estilo de vida, a aquisi¢cdo de
habilidades para manusear os equipamentos envolvidos no cuidado de sua estomia e o
desenvolvimento da capacidade em reconhecer eventuais complicagdes'”. O conhecimento acerca da
estomia e de como realizar 0 seu cuidado estdo associados com menores taxas de complicagoes,
principalmente em relagdo a pele periestomal®. Além disso, um individuo bem orientado tem a
capacidade de detectar precocemente possiveis complicagées e consequentemente procurar o servigo
de referéncia com mais rapidez®. Diversos estudos ressaltam que o autocuidado torna o individuo
mais seguro de sua condicao, contribuindo para a adaptacéo a nova rotina, a sua propria seguranca e
também para a melhoria da qualidade de vida 4.

Nesse contexto, torna-se imprescindivel a existéncia de instrumentos que avaliem
adequadamente o autocuidado de pessoas com estomia de eliminagao intestinal, a fim de permitir que
os profissionais possam realizar o diagndstico e formular intervengoes adequadas e individualizadas®.
Dentre os instrumentos disponiveis na literatura, o Cuestionario Sobre las Capacidades de
Autocuidados de los Pacientes Ostomizados (CAESPQO) destaca-se pelo reconhecido rigor
metodoldgico que foi construido e as evidéncias satisfatdrias da avaliacdo das suas propriedades de
medida®®.

O CAESPO foi desenvolvido na Espanha, possui 60 itens divididos em trés subescalas: 23 itens
na subescala Autocuidados generales (a = 0.75), 19 itens na de Autocuidados de desarrollo personal e

interaccion social (a = 0.78) e 18 itens na subescala Autocuidados especificos del problema de salud
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(a =0.90). Cada subescala é dividida em trés segmentos: Dimensién conocimientos, Dimension
préactica e Dimension grado de interés®®.

Considerando a importancia de um instrumento validado para mensurar o autocuidado de
pacientes com estomias de eliminagdo, faz-se necessaria a disponibilizagdo do CAESPO para a
cultura brasileira, pois, contribuira para que os profissionais facam uma avaliagao do autocuidado
desses pacientes, e assim possam planejar estratégias mais especificas para atender suas
necessidades e incentivar sua autonomia.

Desse modo, esse estudo visa adaptar e validar o conteudo do Cuestionario Sobre las

Capacidades de Autocuidados de los Pacientes Ostomizados (CAESPO) na cultura brasileira.

METODOLOGIA:

Trata-se de um estudo metodologico'”, que seguiu cinco estagios, para o processo de
adaptagdo transcultural®. O primeiro estagio ocorreu em novembro de 2022, ocasido na qual o
instrumento foi traduzido por dois tradutores independentes (T1, T2). Em seguida, a sintese das duas
versdes foi comparada por um terceiro tradutor que possuia o portugués como lingua materna e
fluéncia na lingua espanhola, resultando na versao T122.

No estagio lll, a versao sintese foi retraduzida para a lingua original (Back Translation) e duas
retrotraducdes (BT1 e BT2) desta versdao foram produzidas. Os trés primeiros estagios foram
realizados por profissionais de empresas contratadas e especializadas em traducéo de instrumentos.

No IV estagio, todas as versdes foram submetidas a avaliacdo de um comité de cinco experts
que foram selecionados por conveniéncia, sendo um deles uma pessoa com estomia. Para esta etapa
foi construido um formulario online na Plataforma REDCap®, no qual continha o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), uma ficha de caracterizagao dos especialistas, orientagbes
sobre a avaliacdo dos itens no que se refere as equivaléncias semantica, idiomatica, conceitual e
cultural entre as versdes original e sintese (T12), além da clareza e relevancia dos itens e as versdes
do instrumento produzidas nas etapas anteriores. Foram solicitadas as seguintes avaliagdes: titulo,
orientacbes para responder as secdes, possibilidades de respostas e os 60 itens que compdem o
instrumento.

No pré-teste, estagio V, a versdo do instrumento resultante da avaliacdo do grupo de
especialistas foi aplicada em 30 pacientes portadores de estomias, também selecionados por
conveniéncia em um hospital universitario do interior do estado de Sao Paulo. Apds aceitarem
participar do estudo, assinaram o TCLE e receberam instrugdes especificas sobre o preenchimento.
Foram solicitados a avaliar o tempo de preenchimento e a clareza para a compreens&o da instrucéo do
preenchimento, dos itens e das respostas. Além disso, foram solicitados a expressar suas opinides
sobre itens que necessitavam de revisdo, em um espaco contido ao final do instrumento.

Os resultados obtidos pela avaliagao dos especialistas foram digitados no programa Excel for
Windows/XP® e para avaliar a concordancia entre eles no que se refere as equivaléncias e clareza,

foram calculados o indice de Validade de Contetdo (IVC) e o Kappa Modificado, em que valores acima
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de 0,8 e 0,75, respectivamente, foram considerados satisfatorio®'. Para avaliar a relevancia, foi
calculada a Razdo de Validade de Contetdo (RVC)!'?, em que valores iguais ou acima de 0,78 foram
considerados aceitaveis.

Este estudo obteve a autorizacdo do autor do instrumento original para realizar o processo de
adaptacédo transcultural e validagdo do instrumento para a cultura brasileira, bem como aprovacgéo do
Comité de Etica em Pesquisa da universidade (CAAE: 65055522.1.0000.5404) e seguiu todos os

principios éticos em sua realizagio.

RESULTADOS:

As etapas de tradugéo, sintese e retrotraducao foram realizadas sem grandes dificuldades, uma
vez que nao exigiram modificagcdes significantes.

Com relagcdo ao IV estagio, na primeira rodada de avaliagdo dos especialistas, 47 itens
atingiram 1,00 para o IVC, Kappa Modificado e RVC. Dois itens (25 e 30) nao atingiram os valores
estabelecidos para os testes realizados e, por isso, foram reformulados e 13 itens, apesar de terem
sido bem avaliados, tiveram os termos “ostomia” substituido por “estomia” e "dispositivos" por
"equipamentos coletores", conforme solicitagdo dos especialistas.

Na segunda rodada de avaliagao, todos os itens alcancaram 100% de concordancia entre os
especialistas, com as alteragdes realizadas.

No estagio do pré-teste participaram 30 pacientes estomizados e verificou-se que o tempo
médio de preenchimento do instrumento foi de 21 minutos (dp £ 5 min.; minimo 10 ; maximo 34). Na
avaliagdo da compreensao das instrugdes de preenchimento, facilidade para entender os itens e
assinalar as respostas do instrumento, 26 (86,7%) participantes referiram que os itens do instrumento

e as respostas eram claras.

DISCUSSAO:

O processo de adaptacao transcultural do CAESPO para a cultura brasileira foi rigoroso e
complexo, garantindo o cumprimento de todas as exigéncias necessarias para se alcangar a
equivaléncia entre a versdo original e a versdo adaptada do instrumento®. Esse procedimento foi
conduzido de forma sistematizada, seguindo as recomendacdes da literatura internacional e de
maneira semelhante a estudos anteriores®'. Os resultados do pré-teste evidenciaram que o
instrumento possui aplicabilidade pratica ao publico para o qual foi destinado.

E importante enfatizar a necessidade de novos testes para avaliar as propriedades de medida
por meio da confiabilidade, validade de construto e critério, a fim de evidenciar que o instrumento seja

valido e confiavel para ser aplicado na pratica clinica.

CONCLUSOES:
O processo de adaptagao transcultural do CAESPO foi conduzido de acordo com as etapas

descritas na literatura internacional e foi concluido adequadamente. A validagdo de conteldo da
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versao brasileira traz evidéncias de que o instrumento pode ser utilizado em pesquisas futuras.

Trata-se de um instrumento que possibilitara mensurar o autocuidado de pacientes com estomias de

eliminagdo e dessa forma auxiliara os profissionais a planejar estratégias mais especificas para

atender e incentivar a autonomia destes pacientes.
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