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Resumo

Objetivo: Validar uma cartilha educativa para orientacdes no manejo da doenca do enxerto contra o hospedeiro em
pacientes submetidos ao transplante de células-tronco hematopoiéticas. Método: Pesquisa metodoldgica. Previamente
a validacdo da cartilha, esta foi construida percorrendo-se trés etapas: revisdo integrativa da literatura; busca e sele¢do
de orientacfes para os cuidados em manuais e principais web sites; e entrevistas com enfermeiros especialistas. Apds,
uma primeira versdo da cartilha foi gerada. Para validacdo, participaram enfermeiros atuantes dos principais centros
de transplante de células-tronco hematopoiéticas do Brasil, a selecdo se deu por busca em um grupo de WhatsApp do
Brasil. Cada cuidado constante na cartilha recebeu uma escala do tipo Likert, de quatro pontos. O processo se deu por
meio da técnica Delphi, de forma on-line, com auxilio da plataforma do Google Docs, em duas rodadas. Para anélise
dos dados, foram calculados o coeficiente de Kappa, o indice de validade de conteldo e o alfa de Cronbach.
Resultados: A cartilha alcancou coeficiente Kappa de 0,064, indice de validade de contetdo de 0,99 e alfa de
Cronbach de 0,84 na primeira rodada, demonstrando alcance de validade e confiabilidade, em termos de contetdo. As
sugestoes, referentes ao layout, foram submetidas a validagdo em uma segunda rodada. As consideragdes foram
acatadas e elaborada a versdo final da cartilha. Conclusdo: Este estudo atingiu o objetivo de validar uma cartilha para
orientacfes no manejo da Doenca do Enxerto Contra o Hospedeiro.

Palavras-chave: Pesquisa metodoldgica em enfermagem; Transplante de células-tronco hematopoéticas; Doenca
enxerto-hospedeiro; Cuidados de enfermagem; Educacdo em salde.

Abstract

Obijective: To validate an educational booklet for guidance in the management of graft-versus-host disease in patients
undergoing hematopoietic stem cell transplantation. Method: Methodological research. Prior to validating the booklet,
it was built in three stages: integrative literature review; search and selection of guidelines for care in manuals and
main websites; and interviews with specialist nurses. Afterwards, a first version of the booklet was generated. For
validation, nurses working from the main hematopoietic stem cell transplant centers in Brazil participated, the
selection was made by searching a WhatsApp group in Brazil. Each care contained in the booklet received a four-
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point Likert scale. The process took place through the Delphi technique, online, with the help of the Google Docs
platform, in two rounds. For data analysis, the Kappa coefficient, the content validity index and Cronbach's alpha
were calculated. Results: The booklet achieved Kappa coefficient of 0.064, content validity index of 0.99 and
Cronbach's alpha of 0.84 in the first round, demonstrating range of validity and reliability in terms of content. The
suggestions, referring to the layout, were submitted to validation in a second round. The considerations were accepted
and the final version of the booklet was prepared. Conclusion: This study achieved the objective of validating a
booklet for guidelines in the management of Graft Versus Host Disease.

Keywords: Methodological research in nursing; Hematopoietic stem cell transplantation; Graft-host disease; Nursing
care; Health education.

Resumen

Objetivo: Validar una cartilla educativa para orientacion en el manejo de la enfermedad de injerto contra huésped en
pacientes sometidos a trasplante de progenitores hematopoyéticos. Método: Investigacion metodolégica. Previo a la
validacion de la cartilla, ésta fue construida en tres etapas: revision integrativa de la literatura; bisqueda y seleccion
de guias de atencion en manuales y principales sitios web; y entrevistas con enfermeras especialistas. Posteriormente,
se generd una primera version del cuadernillo. Para la validacion participaron enfermeros que actlan en los
principales centros de trasplante de células progenitoras hematopoyéticas de Brasil, la seleccién se realiz6 mediante
busqueda en un grupo de Whatsapp de Brasil. Cada cuidado contenido en el cuadernillo recibié una escala Likert de
cuatro puntos. El proceso se llevo a cabo a través de la técnica Delphi, en linea, con la ayuda de la plataforma Google
Docs, en dos rondas. Para el analisis de los datos se calculd el coeficiente Kappa, el indice de validez de contenido y
el alfa de Cronbach. Resultados: La cartilla alcanz6 coeficiente Kappa de 0,064, indice de validez de contenido de
0,99 y alfa de Cronbach de 0,84 en la primera ronda, demostrando rango de validez y confiabilidad en cuanto al
contenido. Las sugerencias, referentes al disefio, fueron sometidas a validacion en una segunda ronda. Las
consideraciones fueron aceptadas y se elabord la versién final del cuadernillo. Conclusion: Este estudio logré el
objetivo de validar un folleto de directrices en el manejo de la enfermedad de injerto contra huésped.

Palabras clave: Investigacion metodoldgica en enfermeria; Trasplante de células Progenitoras hematopoyéticas;
Enfermedad injerto-hospedador; Cuidados de enfermeria; Educacion en salud.

1. Introducéo

O transplante de células-tronco hematopoiéticas (TCTH) é um tratamento utilizado para algumas doengas
hematoldgicas malignas e ndo malignas, o qual tem por definigdo a tentativa de substitui¢do da medula 6ssea defeituosa e ndo
funcional por células-tronco hematopoiéticas saudaveis. Trata-se de terapéutica longa, que envolve riscos e complicagBes que
podem acometer diferentes érgdos, necessitando de manejo diferenciado para esse perfil de pacientes (Marques et al., 2019).

O TCTH se subdivide em autélogo e alogénico, a depender do tipo de doador das células-tronco, sendo que, no
primeiro, as células-tronco sdo coletadas do préprio paciente, e, no segundo, provém de um doador aparentado ou ndo ao
paciente (Zombirilli et al., 2019).

No transplante alogénico ha a preocupagdo com as compatibilidades necessarias entre doador e receptor, a fim de
obter éxito no tratamento. O fato de as células-tronco serem provenientes de um doador pode aumentar significativamente o
risco de ocorréncia de complicagBes, como a doencga do enxerto contra 0 hospedeiro (DECH), que, além de estar associada a
altas taxas de morbidade, implica em altera¢es nos dominios da qualidade de vida (Marques et al., 2021).

A DECH ¢ desencadeada pela ativacdo das células T do doador, que reconhecem os antigenos do hospedeiro
(receptor) como ndo préprios, isso provoca uma reacdo do tipo autoimune em o6rgdos como pele, pulmdes, figado e trato
gastrintestinal (TGI). Tal complicacdo pode ser classificada em aguda, caracterizada por lesdes cutineas, gastrintestinais e
hepaticas, e cronica, a qual esta associada a danos progressivos do tipo ulcerativo em mucosas, ou ainda, lesdes sistémicas em
outros érgaos, como pele e pulmdes. A DECH cronica apresenta mais caracteristicas semelhantes aquelas de doencas
autoimunes (Pereira et al., 2020).

Todo o processo de TCTH é dividido em etapas, sendo que a participacdo do enfermeiro, em todas elas, contribui com
a prevencao e identificacdo precoce das complicagfes, em especial a DECH (Niero et al., 2021). Ainda, a educagdo em saude,

nesse cenario, é importante instrumental para o cuidado profissional.
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Frente a isso, é pertinente discutir acerca das tecnologias no ambito da salde, tanto em nivel teérico, quando do ponto
de vista conceitual, considerando os impactos da incorporacdo de tecnologias na pratica dos servigos de saide. Como parte
deste processo, a enfermagem vem investindo na produgdo de conhecimentos que contribuam para uma melhor compreenséo
desta temética, abarcando os multiplos entendimentos das tecnologias na area da satde (Silva & Ferreira, 2014).

Destacam-se aqui 0s estudos acerca da estruturacdo de material didatico-pedagogico para os pacientes, as chamadas
tecnologias de processo (Silva & Ferreira, 2014). Nesse interim, utilizar estratégias para o processo de educacdo em salde,
fundamental no TCTH, pode possibilitar aumento da compreensdo das orientacBes pelos envolvidos no processo,
especialmente se tais estratégias tenham a participacao e aprovacao, ou validacdo, de especialistas na area em questéo.

Destaca-se que a validacdo de contetdo é passo essencial no desenvolvimento de material eficaz, sendo um processo
capaz de avaliar a adequada representatividade de um instrumento na area em estudo, proporcionando confiabilidade aos
resultados e melhor qualidade (Leite et al., 2018).

Para tanto, além da construc¢do, a validacdo de uma cartilha educativa, que aborda os cuidados a serem realizados pelo
paciente e seu cuidador para prevencéo e manejo da DECH, justifica-se pela qualificacdo da tecnologia educacional, em termos
de conteldo e organizacdo, por enfermeiros especialistas da prética assistencial em TCTH. Busca-se que essa tecnologia, ao
ser validada, possa ser aceita e incorporada a pratica diaria dos mesmos, além de contemplar a experiéncia desses profissionais.

Tendo isso em vista, 0 objetivo do presente estudo foi validar uma cartilha educativa para orientagbes no manejo da

doenca do enxerto contra o hospedeiro em pacientes submetidos ao transplante de células-tronco hematopoiéticas.

2. Metodologia

Tipo de estudo

Trata-se de uma pesquisa metodologica, conduzida entre agosto e dezembro de 2021. Esse tipo de estudo é mais
aplicavel a validagdo de novos instrumentos, sendo que promove a investigagcdo de métodos de organizagdo, obtencgao e analise
de dados, sendo fragmentada em elaboracéo, validacdo e avaliacdo de instrumentos (Polit et al., 2011). Este estudo se dedica a

etapa de validacdo da cartilha, subsequente ao processo de construgéo.

Participantes do estudo

Participaram deste estudo enfermeiros atuantes nos principais centros de TCTH do Brasil, com pelo menos cinco anos
de experiéncia, de qualquer idade ou sexo. Dentre esses estiveram doutores, mestres, especialistas em TCTH, além de
enfermeiros experts da pratica assistencial. O estudo contou com a participagéo de 11 profissionais na primeira rodada e cinco

na segunda rodada, todos esses Ultimos participantes da primeira.

Local do estudo

O estudo foi realizado em diversos centros de referéncia em TCTH do Brasil, visto que o processo de validacdo

ocorreu virtualmente, através da plataforma do Google forms.

Coleta dos dados

Previamente a validacéo da cartilha, a qual € o enfoque desse estudo, esta foi construida percorrendo-se trés etapas;
primeira: realizacdo de revisao integrativa com o intuito de buscar, na literatura, cuidados realizados aos pacientes em pos-

TCTH com DECH; segunda: busca de orientacGes para os cuidados em manuais e principais web sites, especializados em
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TCTH, de centros brasileiros, internacionais e Organizagdes N&o-Governamentais (ONGs); terceira: entrevistas com
enfermeiros especialistas em TCTH, a fim de identificar os cuidados de enfermagem orientados aos pacientes e cuidadores
para prevencdo e manejo da DECH. A etapa de construgdo da cartilha encontra-se publicada em revista cientifica de
enfermagem (Niero et al., 2021).

Posteriormente, a cartilha educativa passou por processo de validagdo, de conteido e layout, o qual se deu por meio
da Técnica Delphi, que é um método utilizado a fim de buscar a deducéo e o refinamento de opiniGes de um grupo de pessoas
experts ou individuos especialmente instruidos, objetivando alcancar o consenso, e envolvendo feedback controlado por meio
de questionarios. Assim é possivel obter o consenso sobre determinado tema, por meio de validacGes articuladas em fases ou
ciclos (Castro & Rezende, 2009).

A selecdo dos especialistas, participantes desta etapa, se deu via grupo brasileiro de enfermeiros em rede social
(WhatsApp), do qual participam diversos profissionais de centros transplantadores do Brasil, incluindo alguns autores do
presente estudo, sendo que o critério de selecdo foi a maior interacdo e manifestacdo no grupo, considerando-se ser esta um
indicativo de expertise. O convite para participacdo foi realizado através da mesma rede, sendo que, ap6s o aceite, o formulario
foi encaminhado ao e-mail de cada participante.

O processo se deu em duas rodadas da técnica Delphi, sendo que, na primeira, participaram 11 juizes. Foram enviadas
informagdes sobre a construcdo e objetivo da cartilha, método utilizado, instrugdes para o preenchimento, tempo necessario,
importéncia de participagcdo e termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE). O formulério para validacao foi composto
pela caracterizacdo dos participantes, contendo perguntas sociodemograficas, profissionais e académicas, e pelos cuidados que
compdem a cartilha, sendo avaliados através de escala do tipo Likert de quatro pontos (muito importante, importante,
importancia relativa e ndo importante), além da cartilha propriamente dita.

Os dados retornantes dessa rodada foram incluidos em planilha do programa Microsoft Excel, com posterior analise
de dados. Foi estipulado nivel de concordancia igual ou superior a 80% entre os juizes, para cada cuidado avaliado, sendo este
valor considerado vélido.

As sugestdes e consideragdes realizadas pelos juizes, nessa primeira rodada, foram compiladas, avaliadas e acatadas
ou ndo, por meio de reunides de consenso com duas enfermeiras especialistas da pratica profissional, também autoras do
presente estudo. Tais sugestdes foram referentes & inclusdo ou modificacdo de alguns cuidados, bem como do layout da
cartilha. Portanto, uma segunda rodada foi realizada, a fim de submeter as sugestBes incorporadas a anélise de consenso,
embora, desde a primeira rodada, j& se tenha alcan¢ado concordancia, validade e confiabilidade suficientes, no que cabe aos
cuidados presentes na cartilha educativa.

Na segunda rodada da técnica Delphi, participaram cinco juizes, sendo todos esses participantes da primeira rodada. O
convite foi realizado da mesma maneira, e, novamente, no formulario, foram enviadas as informagBes contendo o
compilamento das sugestSes da primeira rodada, que se concentraram no layout da cartilha, e os resultados da analise
estatistica. Com o retorno de dados da segunda rodada foi construida a verséo final da cartilha educativa, utilizando-se a

aplicacdo web Canva.

Anélise dos dados

Foram realizadas andlises estatisticas, por meio do calculo de coeficientes de validade e confiabilidade, para avaliar os

itens que permaneceriam na cartilha educativa, apds cada uma das rodadas Delphi.

Para célculo do indice de Validade de Contetdo (IVC), foram levadas em consideragio as maiores pontuacdes (3-

importante e 4-muito importante). Também foram calculados o coeficiente Kappa de Fleiss, a fim de avaliar a concordancia

4


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i4.26995

Research, Society and Development, v. 11, n. 4, €5511426995, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i4.26995

interobservador e medir o grau de concordéncia entre dois ou mais avaliadores, e o coeficiente alfa de Cronbach, para
avaliacdo da consisténcia interna (confiabilidade), que hoje é a estatistica mais usada para medir a consisténcia de um
questionario (Landis & Koch, 1977).

Nesse momento da pesquisa, além do programa Microsoft Excel, foi utilizado o programa estatistico R versédo 4.1.0

(R Core Team (2021)), bem como suporte de profissional da area.

Aspectos éticos
Essa pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa do Complexo Hospital de Clinicas da Universidade
Federal do Parana, com numero de parecer 4.101.510/2020, e atendeu aos preceitos éticos das resolugbes 466/2012 e

510/2016, como sigilo e anonimato.

3. Resultados

Caracterizago dos participantes da pesquisa na primeira rodada

Dos 11 juizes que participaram da primeira rodada, 90.91% (n=10) era do sexo feminino e 9,09% do sexo masculino
(n=1) com média de idade de 41 anos (minimo de 27 e mé&ximo de 58 anos). Quanto a procedéncia dos mesmos, 36,36% (n=4)
sdo do Rio de Janeiro, 18,18% (n=2) de S&o Paulo e 45,45% (n=5) sdo de outras regides (Brasilia, Curitiba, Florianopolis,
Natal e Recife). Em relagdo ao tempo de formag8o, a média foi de 17 anos (minimo de cinco e maximo de 35 anos), sendo
36,36% (n=4) titulados mestres em enfermagem e 63,64% (n=7) especialistas, somando onco-hematologia e outras areas.

Em relacdo ao tempo de experiéncia, 27,27% (n=3) atuavam ha mais de 20 anos em TCTH, 18,18% (n=2) atuavam
entre 16 e 20 anos, 27,27% (n=3) atuavam entre 10 e 15 anos, 0s demais atuavam de 5 a 9 anos (27,27%, n=3). Em relagdo ao
setor de atuacéo, 81,82% (n=9) sdo do setor publico de saide e 18,18% (n=2) do setor privado. Dos juizes participantes da
primeira rodada, cinco deles também participaram da segunda rodada, por isso, a caracterizagdo deles ndo € demonstrada, por

ser similar a primeira rodada.

Resultados da aplicacao da técnica Delphi na primeira rodada

Na primeira rodada do processo de validacdo, o grau de concordancia entre os juizes, ao agrupar as respostas “muito
importante” e “importante”, foi maior do que 80% em relagdo a todos os cuidados presentes na cartilha. Para cada 6rgdo
acometido pela DECH foi gerado grafico estatistico contendo os cuidados presentes na cartilha e suas respectivas porcentagens
em relacdo as respostas dos juizes.

Na anélise dos dados fornecidos, o coeficiente Kappa foi igual a 0,064 e o alfa de Cronbach foi de 0,84, representando
uma consisténcia quase perfeita. Dessa forma, o protocolo de cuidados apresentou, ja na primeira rodada, boa consisténcia
interna, sendo o I\VC dos itens do protocolo de 99%, indicando validade de contetido. A seguir, a Tabela 1 apresenta os valores

obtidos de alfa de Cronbach, IVC e coeficiente Kappa, de acordo com o 6rgao acometido pela DECH.
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Tabela 1 - Valores de alfa de Cronbach, indice de validade de contetido e coeficiente Kappa, na primeira rodada do processo

de validacao, e de acordo com o 6rgao acometido pela doenga do enxerto contra o hospedeiro. Curitiba, PR, Brasil, 2022.

Tipo de DECH Cronbach? IvVCP Kappa®
DECH de pele 0,43 98% 0.114
DECH do TGl 0,47 100% 0.139
DECH de olhos 0,42 98% -0.072
DECH de boca 0,43 100% -0.058
DECH de pulméo 0,36 100% 0.143
DECH de genital 0,89 95% -0.063
Geral 0,84 99% 0.064

DECH - Doenca do Enxerto Contra o Hospedeiro. @Cronbach - Coeficiente de Cronbach. °IVC - indice de validade de
contetdo. °Kappa - Coeficiente de Kappa Fleiss. Fonte: Autores (2022).

Mesmo com o alcance de validade e confiabilidade da cartilha na primeira rodada, importantes sugestdes foram
realizadas pelos juizes, para incluir cuidados na cartilha, assim como mudancas na formulacao de alguns deles, para facilitar a
compreensdo. Tais sugestdes foram analisadas, por meio de reunido de consenso com duas enfermeiras especialistas da préatica
assistencial, e foram acatadas ou ndo, conforme apresentadas na Tabela 2 abaixo.
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Tabela 2 - Sugestdes realizadas pelos juizes, na primeira rodada, divididas de acordo com o érgao acometido pela doenca do
enxerto contra o hospedeiro. Curitiba, PR, Brasil, 2022.

DECH DE PELE

Sugestéo Conduta
Comunicar a equipe caso apresente alguma alteracéo na pele. Acatada
Manter hidratacéo via oral adequada (2 L/dia). Acatada
DECH DO TGl

Sugestao Conduta

Seguir as orientagdes nutricionais e informar alteragdes como
. o . Acatada

aparecimento de diarreia, dor ou desconforto abdominal.

Awvaliar surgimento e evolugdo de mucosite. N&o acatada, pois considerou-se que, apos a alta hospitalar, a

mucosite estivesse resolvida.
Verificar a ocorréncia de CMV.

Né&o acatada, devido a ndo se enquadrar como orientacédo de cuidado.
Atentar para sitio de infecgdo (em caso de diarreia infecciosa).

Né&o acatada, devido a ndo se enquadrar como orientagdo de cuidado.
DECH DE OLHOS

Sugestao Conduta
. x Modificagédo da escrita para: “Usar dculos com protegdo solar se

Uso de 6culos com protegéo solar. s S

sensibilidade a luz”.
Utilizar colirios e lubrificantes prescritos. Acatada
Manter as maos sempre limpas. Acatada

DECH DE BOCA
Sugestao Conduta
x . Inserida em um cuidado ja existente como medida de
N4o usar enxaguante bucal com alcool.

complementacéo.
“Comunicar imediatamente alteragdes, como lesdes ou manchas,

-~ N S - Cuidado inserido: “Realizar inspe¢ao diaria da boca e comunicar em
em qualquer regido da boca” e “Atentar para sinais como estria, =
.. . . . ~ P caso de altera¢do”.
ardéncia e hipo ou hiperpigmentagio dos labios”.
Realizar higiene oral frequente principalmente aps as refeicges ~ Mdificaao da escrita para: “Realizar uma boa higiene oral ap6s as
refei¢des”.
DECH DE PULMAO
Sugestédo Conduta
Atentar para limitacOes das atividades do dia-a-dia. Acatada

Dispneia (falta de ar); Verificar a saturacéo de oxigénio como
cuidado ambulatorial para todos os pacientes?

Considerar a necessidade de encaminhamento ao servigo de
fisioterapia e incentivar exercicios respiratorios.

Modificac@o da escrita para: “Observar sinais de fadiga (cansago),
falta de ar e saturagdo”.

Alterada para: “Solicitar acompanhamento da fisioterapia se

necessario”.
DECH DE GENITAL
Sugestédo Conduta
Usar roupa intima individual e, preferencialmente, de algod&o. Acatada
Manter consulta regular com o ginecologista. Acatada

Comunicar a equipe de enfermagem ou ao médico qualquer
alteracdo na regido intima, como sangramento, presenca de lesdes,
manchas ou papulas na regido e seguir as orientaces,
comunicando melhora ou piora.

Alterada para: “Comunicar a equipe qualquer alteragdo na regido
intima, como o aparecimento de lesdes”.

CMV - Citomegalovirus. DECH - Doenga do Enxerto Contra o Hospedeiro. L — litro. TGI - Trato Gastrointestinal.
Fonte: Autoras (2022).
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Além dessas, outras sugestdes foram apontadas pelos juizes referentes ao layout da cartilha, como reduzir a
quantidade de imagens ou altera-las (trés juizes), alterar a cor e o tamanho da fonte utilizada (trés juizes). As sugestfes foram
acatadas e realizadas as altera¢es na cartilha.

Resultados da aplicagdo da técnica Delphi na segunda rodada

Visto que todos os cuidados atingiram o nivel de concordancia estipulado ja na primeira rodada, foram submetidos na
segunda rodada apenas quesitos referentes ao layout da cartilha. Em relacdo a didatica da cartilha, essa foi considerada
adequada por 80% dos juizes (n=4), o restante (20%, n=1) considerou a cartilha didatica em partes.

As imagens que compdem a cartilha foram consideradas ilustrativas o suficiente e com facilidade de compreenséo dos
cuidados por 80% dos juizes (n=4), os demais consideraram em partes. Todos os juizes (100%, n=5) apontaram que as cores
utilizadas para o plano de fundo e a fonte tornaram a cartilha atraente e com contetdo claro. A distribuigdo dos cuidados foi
considerada adequada por favorecer a compreensao por 80% dos juizes (n=4), nesse mesmo quesito, um juiz (20%) considerou
em partes.

Segue, na Figura 1, a versdo final da cartilha educativa, demonstrada em seus lados anterior e posterior,

respectivamente, apds o processo de validagao.
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Figura 1 - Parte anterior e posterior da cartilha educativa para orientages no manejo da doenca do enxerto contra o

hospedeiro em pacientes submetidos ao transplante de células-tronco hematopoiéticas. Curitiba, PR, Brasil, 2022.
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A cartilha com orientagBes para o manejo da DECH foi desenvolvida com o intuito de facilitar, orientar, acolher e
esclarecer as davidas de pacientes submetidos ao TCTH. Soma-se a finalidade de padronizar as orientacGes realizadas pelos

enfermeiros frente as dificuldades dos pacientes em manter os cuidados para a prevencao e tratamento da DECH.
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Cabe destacar que os enfermeiros podem utilizar-se de diversas tecnologias educacionais para realizar o processo de
cuidar e educar, as quais devem incluir o paciente no processo educativo e contribuir para o desenvolvimento de sua autonomia
(Moreira et al., 2014; Leite et al., 2018).

Buscou-se, ao selecionar enfermeiros para o processo de validagdo, que a cartilha incluisse a experiéncia deste
profissional, que possui maior contato junto ao paciente e cuidador, conhece suas necessidades de salde e possui a
caracteristica intrinseca de educador em salde.

No que cabe aos critérios de selegdo dos juizes, estudos apontam que sdo considerados quesitos de pontuacédo a
titulacdo, a experiéncia e o conhecimento da tematica em estudo, sendo que o presente estudo também avaliou e levou em
consideracao tais aspectos. Sabe-se que a confiabilidade do processo é garantida através da adequada escolha dos juizes (Vieira
et al., 2020), por isso é importante que se estabeleca critérios de selecdo compativeis com o objeto de estudo. Destaca-se que a
selecdo dos juizes especialistas, no presente estudo, possibilitou inferir maior qualidade aos resultados obtidos.

Em estudo que teve por objetivo construir e validar um material educativo para prevencdo de sindrome metabdlica em
adolescentes, na etapa de validacéo, participaram oito juizes de contedo, com idade média de 33,5 anos, predominantemente
do sexo feminino (62,5%); quanto a formacdo profissional, todos enfermeiros e 75% possuiam titulo de doutorado. Além
desses, participaram também seis juizes técnicos, com idade mediana de 35 anos, a maioria do sexo feminino (66,7%); quanto
a formacdo profissional, houve participacdo de enfermeiros, médicos e nutricionistas (Moura et al., 2017).

Em comparagdo com o estudo acima, a média de juizes participantes desse estudo é similar, provavelmente por
utilizar os critérios de experiéncia profissional e titulagdo como maior pontuagdo. Ainda, a prevaléncia do sexo feminino é
compativel com o perfil da enfermagem brasileira, formada por mulheres, em maioria, o que pode ser uma justificativa para a
similaridade dos dados.

No que cabe ao uso da técnica Delphi, a operacionalizacdo desta € realizada mediante sucessivas rodadas de
questionarios, aplicados a um grupo de especialistas na area em estudo. De modo geral, em um estudo Delphi, sdo utilizadas de
duas a trés rodadas de opinides (Scarparo et al., 2012). O presente estudo também contou com a realizacdo de duas rodadas,
sendo que, na primeira, embora se tenha alcangado a concordancia estipulada, as contribui¢es dos juizes levaram a maior
robustez do material.

Ao optar pela técnica Delphi, por se dar de maneira on-line, teve-se como objetivo a participagdo de especialistas de
diferentes centros, o que possibilitou incluir diversidade de experiéncias, chegando ao consenso (Vieira et al., 2020). Destaca-
se ainda que profissionais residentes nas principais regides do Brasil participaram do processo.

Adentrando aos cuidados constantes na cartilha, em estudo de construcdo e validagcdo de material educativo sobre
tratamento farmacol6gico da Leucemia Mieloide Crdnica, na etapa de validagdo, cada assertiva foi seguida de uma escala do
tipo Likert com quatro pontos, além de disponibilizado um campo aberto, no qual os participantes puderam expressar suas
opinides sobre o tema (Casagrande et al., 2021).

O presente estudo também fez uso de uma escala do tipo Likert para avaliar os cuidados presentes na cartilha, além de
disponibilizar, no formulério on-line, campos para que os juizes pudessem fazer apontamentos referentes aos cuidados.
Aponta-se que a disponibilizacdo destes campos permitiu maior expressividade por parte dos juizes, sendo que os conteddos
trazidos nestes foram quase que totalmente valiosos para o aprimoramento da cartilha.

Quanto a de andlise dos dados, estudos de validagdo de conteGtdo comumente utilizam o célculo do IVC e do
coeficiente de Kappa (Moura et al., 2017; Vieira et al., 2020) métodos esses também empregados neste estudo. Tais parametros
sdo indicadores de validade e concordéncia interobservador, respectivamente, os quais possibilitam inferir a adequabilidade da

cartilha.
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Em estudo encontrado na literatura, que tinha o objetivo de validar um material educativo para o cuidado da pessoa
com estomia intestinal, para a validagdo da cartilha educativa pelos juizes da &rea, os itens e 0 instrumento como um todo
deveriam apresentar IVC maior ou igual a 80% (Sena, 2017). Tal percentual de consenso é compativel com o estipulado neste
estudo, sendo este valor considerado suficiente para validagdo do material.

Os juizes avaliaram que o contetido da cartilha e as ilustracdes sdo favoraveis para a compreensdo das orientacoes a
serem realizadas pelos enfermeiros, fato este demonstrado pelo valor de IVVC alcangado, de 99%.

Em relagdo as sugestdes apontadas pelos juizes como “comunicar equipe caso apresente alguma alteragdo na pele”,
“comunicar imediatamente alteragdes, como lesdes ou manchas, em qualquer regido da boca”; “sangramento nas fezes ou
vomito”, “informar alteragdes como aparecimento de diarreia”, estas corroboram com estudo encontrado na literatura, o qual
aponta alguns dos principais sintomas e cuidados de pacientes submetidos ao TCTH, como rash cutaneo, sangramento,
avaliacdo da cavidade oral, monitoramento de caracteristicas e quantidade de excretas no dia (Cordeiro et al., 2021).

Destaca-se que as sugestdes realizadas pelos juizes permitiram a inclusdo e complementagdo dos cuidados constantes
na cartilha, bem como a adequacéo da linguagem a fim de facilitar a compreensdo no processo de educagdo em salde.

Os cuidados de enfermagem de pacientes com DECH requerem um conjunto de habilidades e conhecimentos que
incluem efeitos colaterais, tanto os mais esperados quanto os mais raros, habilidades de avaliagdo, administracdo de
tratamento, e cuidados agudos ou intensivos (Neumann, 2017). Os enfermeiros estdo em posicdes privilegiadas para identificar
riscos e colaborar efetivamente com a equipe multidisciplinar a fim de identificar precocemente e iniciar o tratamento para a
DECH, além do suporte especializado aos pacientes, familiares e cuidadores (Lieow & Christensen, 2014).

E fundamental que o enfermeiro esteja apto ao fornecimento de orientacdes em salde, especialmente em um contexto
complexo como o de TCTH, de forma que o paciente detenha conhecimento sobre os principais sinais e sintomas e 0s cuidados
para a prevencdo e tratamento da DECH. A utilizacdo de materiais educativos validados pode auxiliar no processo pedagégico
e os profissionais se tornam mais seguros na utilizacdo da tecnologia.

Ressalta-se que a utilizacdo de cartilhas pode, além de direcionar as orientacdes, também dinamizar as agOes
educativas em saude, com ilustragdes, linguagem clara, compreensivel e inclusiva (Teles et al., 2014). Por isso, torna-se
importante instrumental para o cuidado.

Este estudo apresenta como limitacdo a ndo aplicagdo da cartilha educativa na pratica assistencial de enfermeiros em

TCTH, a fim de avaliar sua adequabilidade e adesdo ao contexto assistencial.

5. Concluséo

Este estudo atingiu o objetivo de validar uma cartilha para orienta¢cbes no manejo da Doenca do Enxerto Contra o
Hospedeiro. Trata-se de um instrumento tecnoldgico, com potencial para melhorar a pratica de enfermagem em TCTH.

Almeja-se contribuir com a assisténcia a saide no contexto do TCTH, bem como qualificar o cuidado frente a mais
grave e limitante complicacdo do procedimento.

Sugere-se a criacdo e validacdo de novas tecnologias pela enfermagem, como forma de facilitar e instrumentalizar

para o processo de educacdo em salde, contanto com a aprovagao e expertise de enfermeiros especialistas.
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