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RESUMO

Objetivo: analisar a percepcao dos enfermeiros acerca das atividades que contribuem para a
qualidade dos cuidados de enfermagem em servicos hospitalares portugueses e turcos.

Método: estudo multicéntrico, quantitativo, transversal, realizado em um hospital de cada pais,
envolvendo 211 enfermeiros de cada cenario. Utilizou-se a Escala de Percepcao das Atividades
de Enfermagem que Contribuem para a Qualidade dos Cuidados. Realizado de agosto de 2017 a
marco de 2018.

Resultados: verificou-se que os enfermeiros portugueses tiveram médias mais elevadas em todos
os dominios, exceto nas atividades relativas a continuidade de cuidados, ao sistema de registros
e no conhecimento das politicas institucionais. Os achados sinalizam aspectos que carecem de
investimentos.

Conclusao: as percepcdes dos enfermeiros, mesmo em paises diferentes, demonstram um perfil
profissional especifico que reforca a utilidade da conceptualizacdo nesta area do conhecimento
como um contributo para o bem-estar e promocao da satide dos individuos.

DESCRITORES: Qualidade da Assisténcia a Saude; Qualidade, Acesso e Avaliacao da Assisténcia a
Saude; Prética Profissional; Cuidados de Enfermagem; Administracao de Servicos de Saude.
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QUALITY OF NURSING CARE: DIFFERENCES IN HOSPITALS FROM
PORTUGAL AND FROM TURKEY

ABSTRACT

Objective: to analyze nurses’ perception about the activities that contribute to the quality of
Nursing care in Portuguese and Turkish hospital services.

Method: a multicenter, quantitative and cross-sectional study, carried out in a hospital in each
country, involving 211 nurses from each setting. The Scale of Perception of Nursing Activities
That Contribute to Nursing Care Quality was used. The study was conducted from August
2017 to March 2018.

Results: it was verified that the Portuguese nurses obtained higher means in all the domains,
except in the activities related to continuity of care, to the records system and to the knowledge
of the institutional policies. The findings indicate aspects that require investment.
Conclusion: the nurses’ perceptions, even in different countries, demonstrate a specific
professional profile that reinforces the usefulness of conceptualization in this knowledge area
as a contribution to the well-being and promotion of the health of individuals.

DESCRIPTORS: Quality of Health Care; Quality; Access and Evaluation of Health Care;
Professional Practice; Nursing Care; Administration of Health Services.

CALIDAD DE LA ATENCION DE ENFERMERIA: DIFERENCIAS
ENTRE HOSPITALES DE PORTUGAL Y DE TURQUIA

RESUMEN:

Objetivo: analizar la percepcion de los enfermeros acerca de las actividades que contribuyen
a la calidad de la atencién de Enfermeria en servicios hospitalarios portugueses y turcos.
Método: estudio multicéntrico, cuantitativo y transversal, realizado en un hospital de cada
pais, con 211 enfermeros de cada lugar. Se utilizé la Escala de Percepcion de las Actividades
de Enfermeria que Contribuyen a la Calidad de la Atencién. El estudio se realiz6 de agosto
de 2017 a marzo de 2018.

Resultados: se verific6 que los enfermeros portugueses obtuvieron valores medios mas
elevados en todos los dominios, excepto en las actividades relacionadas con la continuidad de
la atencion, con el sistema de registros y con el conocimiento de las politicas institucionales.
Los hallazgos senalan aspectos que requieren inversiones.

Conclusién: las percepciones de los enfermeros, incluso en paises diferentes, demuestran un
perfil profesional especifico que refuerza la utilidad de la conceptualizacion en esta area del
conocimiento como un aporte para el bienestar y la promocién de la salud de las personas.

DESCRIPTORES: Calidad de la Asistencia a la Salud; Calidad, Acceso y Evaluacion de la
Asistencia a la Salud; Practica Profesional; Atencién Enfermeria; Administracién de Servicios
de Salud.
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Os cuidados de enfermagem, exercidos de forma auténoma e em interdependéncia
com outros trabalhadores de salde, sao determinantes para a garantia da qualidade da
assisténcia prestada. Estes devem apresentarum desempenho global, orientado por padroes
que garantam uma assisténcia especifica por parte destes profissionais e basicamente
centrados no processo assistencial, bem como seguir parametros que suportem a avaliagao
do desempenho dos enfermeiros.

Diferentes organizagdes internacionais®® ponderam sobre aimportancia da qualidade
da assisténcia de enfermagem nos servicos de salde, a qual esta relacionada com o grau
de resultados desejaveis e a redugao dos problemas na sadde dos individuos. A American
Nurses Association (ANA) interpreta a qualidade como a soma das atividades envolvidas
nas melhores praticas de cuidados de enfermagem aos pacientes®.

A recente campanha Nursing Now ressalta a importancia dos enfermeiros frente
as equipes e para qualificacdo da assisténcia a saude®. Para promover ambientes que
propiciem meﬁmres condigoes para que estes profissionais tenham maior influéncia na
tomada de decisdes sobre politicas de salde, sociais e econémicas e na assisténcia, é
preciso maior investimento na forca de trabalho da enfermagem; recrutar enfermeiros
para cargos de lideranca; realizar pesquisas que ajudem a determinar onde os enfermeiros
podem ter o maior impacto; e, compartilhar boas praticas de enfermagem®.

Historicamente, o termo qualidade em saude vem sendo reconhecido como um
produto social, permeado por concepcoes e valores sobre a salde, influenciado pelas
expectativas dos atores sociais envolvidos e participantes do sistema de saude. Dessa
forma, garantir qualidade nos cuidados é um esforco permanente e deve envolver formas
de monitorizacao e avaliagao da estrutura, do processo e do resultado das acoes em saude,
com um olhar para a triade: estrutura, processo e resultado®.

A literatura sinaliza que a qualidade em salde é uma tarefa multiprofissional,
a qual requer sistematizacao das praticas e processos, instrumentos e indicadores,
desenvolvimento e aplicagdo de métodos continuos®.

Atualmente, tem-se observado o debate da importancia de diferentes estratégias
para a melhoria da qualidade dos servicos de saide nas agendas dos diferentes paises. No
contexto dos diversos servigos de salde, evidencia-se o papel fundamental da enfermagem
na definicdo de padrdes de qualidade”.

Na Turquia, a regulagao da profissao tem diferencas em relacao a Portugal, mas
em ambos os paises ha preocupacdo com a avaliacdo dos cuidados. No primeiro, a
responsabilidade de manter as praticas de enfermagem e avaliar a qualidade dos cuidados
é realizada e supervisionada pelo Ministério da Sadde e pelo Departamento de Profissdes
de Saude deste Ministério'?. Este Departamento realiza os servicos de planejamento e
regulamentacao para as profissdes da area da saude, bem como determina as cargas de
trabalho, a eficiéncia e a avaliacdo, treinamentos vocacionais e servicos de associacao.
A qualidade das instituicoes de salde do pais é regida pelo “Regulamento sobre
Desenvolvimento e Avaliacdo da Qualidade em Saude”, que, a fim de fornecer um
servico de qualidade nas instituicoes e organizagoes de salde, regulamenta os padrdes de
qualidade de saide com base na seguranca e satisfacao do paciente e do profissional, e os
procedimentos e principios relativos a implementacgao desses padroes!'.

Em Portugal, a profissao de enfermagem encontra-se regulada e supervisionada pela
Ordem dos Enfermeiros (OE), uma associacdo publica profissional que congrega todos os
profissionais de Enfermagem que trabalham neste pais. A OE, segundo o seu Estatuto!?,
tem como principal propdsito a defesa dos interesses gerais dos receptores dos servigos
de enfermagem e a representacao e defesa dos interesses dos enfermeiros. Dentre
varias atribuicoes, a OE atribui dois titulos profissionais, de Enfermeiro e de Enfermeiro
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Especialista, e define os padroes de qualidade dos cuidados de enfermagem?'4,

Em Portugal, a OE(14), desde 2001, considera os padroes de qualidade dos cuidados
de enfermagem um desafio, ndo sé pelo impacto na melhoria dos cuidados, mas também
pela necessidade de refletir sobre o exercicio profissional dos enfermeiros. Autores!141%)
consideram que a definicdo destes padroes de qualidade forneceu uma estrutura para definir
um novo rumo para a profissao e as bases para uma pratica profissional de qualidade®,
nomeadamente por iniciar a constru¢do de indicadores de qualidade dos cuidados de
enfermagem e para a implementacdo de sua melhoria continua.

Considerando-se que a qualidade tem sido uma preocupagao crescente das
instituicoes de salude, gestores e profissionais, e em especial os enfermeiros, ressalta-se a
importancia dos estudos sobre a qualidade dos cuidados de enfermagem. Estes podem
contribuir para o preenchimento de uma lacuna importante acerca das contribuicoes dos
enfermeiros para a qualidade de cuidados nos servigos de salde; apesar disto, ainda sao
limitados os nimeros de estudos sobre a tematica”.

Diante do exposto e cientes da importancia do tema a uma escala internacional,
questiona-se: qual a percepcao de enfermeiros acerca das atividades assistenciais que
contribuem para a qualidade dos cuidados de enfermagem em hospitais portugueses e
turcos? Para tanto, desenvolveu-se uma pesquisa multicéntrica com o objetivo de analisar
a percepcao dos enfermeiros acerca das atividades assistenciais que contribuem para a
qualidade dos cuidados de enfermagem em hospitais portugueses e turcos.

Trata-se de um estudo multicéntrico, quantitativo, transversal e descritivo. Para
composicao dos cenarios de pesquisa, optou-se por selecionar intencionalmente um
hospital publico de ensino de cada um dos paises. Para a definicao da amostra, utilizou-
se como critério de inclusdo: atuar como enfermeiro em unidades de internamento dos
hospitais. Foram excluidos os profissionais afastados por qualquer motivo e os que atuavam
ha menos de seis meses nos cenarios investigados.

Para fins da analise estatistica, equiparou-se o total de participantes nos dois cenarios,
sendo que todos os enfermeiros elegiveis na Turquia participaram do estudo, somando um
total de 211 enfermeiros. No hospital portugués, buscou-se obter de forma aleatéria um
numero igual, assim, a coleta de dados foi finalizada com 211 enfermeiros (27,12%, numa
populacao elegivel de 778 enfermeiros).

Para a coleta de dados, utilizou-se a Escala de Percepcdo das Atividades de
Enfermagem que Contribuem para a Qualidade dos Cuidados (EPAECQC), validada em
Portugal™ e traduzida para o turco para sua utilizacao na Turquia”. Esse instrumento
avalia seis dimensdes: "“Satisfacdo do cliente” (trés itens); “Promocao da saude” (trés
itens); “Prevencao de complicacoes” (sete itens); “Bem-estar e autocuidado” (seis itens);
"Readaptacao funcional” (quatro itens) e, “Organizagdo dos cuidados de enfermagem”
(dois itens). Os 25 itens sdo pontuados a partir de uma escala do tipo Likert, com quatro
alternativas de resposta: nunca (1); poucas vezes (2); as vezes (3); e, sempre (4). O
instrumento também inclui questdes relativas aos dados sociodemograficos e profissionais
dos respondentes. O coeficiente de alfa de Cronbach da Escala em Portugal foi 0,940 e na
Turquia foi 0,956, demostrando que o instrumento apresenta alta confiabilidade em ambos
0s cenarios.

Os dados foram recolhidos no periodo de agosto de 2017 a marco de 2018,
com pesquisadores dos respectivos paises, iniciando na Turquia e depois em Portugal,
sendo os dados digitalizados separadamente e numa segunda fase incorporados numa
s6 base e analisados para o objetivo deste artigo. Tratando-se de um instrumento de
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autopreenchimento, nao requerendo treino para a coleta de dados, levou em média 40
minutos para preenchimento.

Os resultados foram agrupados e analisados com auxilio do Statistical Package for the
Social Sciences versao 22.0. A distribuicdo de normalidade das variaveis foi validada com o
teste de Independent-Samples Kruskal-Wallis Test e o Mannn-Whitney U Test. As variaveis
relativas as seis dimensoes da EPAECQC e a varidvel computada “Qualidade Global”
foram testadas mediante aplicacdo T Student, sendo considerado o nivel de significancia
de 5% (p<0,05), bem como se realizou o Teste de Levene para a analise da igualdade de
variancias das questdes da Escala. As variadveis também foram expressas em frequéncias
absolutas, mediana, média e desvio padrao, com intervalo de confianca de 95%.

A pesquisa foi aprovada pelas Comissdes de Etica em Pesquisa das instituicbes
envolvidas em cada pais (Parecer/Portugal n. 45/2017; Parecer/Turquia 80558721 G-235).
O protocolo de cuidados éticos para realizacao do estudo, nos dois paises, preservou o
anonimato, o direito de informacao e de participagao no estudo.

RESULTADOS

Participaram do estudo 422 profissionais de enfermagem, de dois hosr)itais publicos,
um de cada pais. A Tabela 1 apresenta o perfil dos participantes, relativamente as
caracteristicas sociodemograficas e profissionais.

Tabela 1 - Dados descritivos do perfil dos enfermeiros no hospital portugués e no hospital turco. Porto/
Portugal e Eskisehir/Turquia, 2019

Variaveis Hospital
Turquia (n=211) Portugal (n=211)
Sexo
Feminino 167 205
Masculino 44 6
Estado Civil
Solteiro, vilvo ou sem companheiro 127 90
Casado ou com companheiro 84 121

Grau académico

Licenciatura 115 139
Pos-graduacao 62 45
Mestrado 19 24
Doutorado 15 3
Idade (anos) 28,311 (19-48) £6,12 37,89 (24-59) +8,75
Anos de experiéncia profissional 6,54 (1 - 26) £4,86 15,2 (1-36) £8,56

tMédia * Desvio Padrao
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Na Tabela 2 sao apresentados os resultados relativos a Fercepgéo dos enfermeiros
sobre as atividades de enfermagem e a sua relagdo com a qualidade dos cuidados.

Tabela 2 - Resultados das respostas a escala EPAECQC, relativa a percepcao das atividades de enfermagem
que contribuem para a qualidade dos cuidados de enfermagem nos servicos portugueses e turcos. Porto/
Portugal e Eskisehir/Turquia, 2019 (continua)

Questées da EPAECQC Pais Média Teste de
comparacao
de médias
Os enfermeiros demonstram respeito pelas capacidades, crencas, valorese P 3,62 0,000+
desejos da natureza individual do cliente nos cuidados que prestam T 34
Os enfermeiros procuram constantemente empatia nas interacdes com o P 3,62 0,000¢*
cliente (doente/familia) T 3,36
Os enfermeiros envolvem os conviventes significativos do cliente individual P 3,32 0,003*
no processo de cuidados T 3,11
Os enfermeiros identificam as situacdes de satde da populagdo e dos P 3,23 0,004+
recursos do cliente/familia e comunidade
T 3,03
Os enfermeiros aproveitam o internamento para promover estilos de vida P 3,33 0,417
saudaveis T 3,27
Os enfermeiros fornecem informacédo geradora de aprendizagem cognitivae P 3,42 0,000*
de novas capacidades pelo cliente T 3.13
Os enfermeiros identificam os problemas potenciais do cliente P 3,56 0,000+
T 3,2
Os enfermeiros prescrevem e implementam intervencdes com vista a P 3,5 0,184
prevencao de complicagoes T 3,42
Os enfermeiros avaliam as intervenc¢des que contribuem para evitar E 3,45 0,304*
problemas ou minimizar os efeitos indesejaveis T 3,39
Os enfermeiros demonstram rigor técnico/cientifico na implementagdo das P 3,42 0,493
intervencoes de enfermagem T 3,38
Os enfermeiros referenciam situacdes problematicas identificadas para P 3,39 0,102
outros profissionais, de acordo com os mandatos sociais T 398
Os enfermeiros supervisionam as atividades que concretizam as intervengoes P 3,32 0,004+
de enfermagem e as atividades que delegam
T 3,13
Os enfermeiros demonstram responsabilidade pelas decises que tomam, P 3,66 0,000*
pelos atos que praticam e que delegam, tendo em vista a prevencgao de T 338
complicacoes !
Os enfermeiros identificam os problemas do cliente que contribuam para P 3,59 0,003*
aumentar o bem-estar e a realizacdo das suas atividades de vida T 341
Os enfermeiros prescrevem e implementam intervencdes que contribuam P 3,45 0,079
para aumentar o bem-estar e a realizagado das atividades de vida dos clientes T 334
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Os enfermeiros avaliam as intervencdes que contribuam para aumentar o P 3,38 0,114
bem-estar e a realizacao das atividades de vida dos clientes T 397
Os enfermeiros demonstram o rigor técnico/cientifico na implementacdo das P 3,49 0,046*
intervencgoes de enfermagem que contribuam para aumentar o bem-estar e T 337
a realizacdo das atividades de vida dos clientes !
Os enfermeiros referenciam situagdes problematicas identificadas que P 3,45 0,003*
contribuam para aumentar o bem-estar e a realizacao das atividades de vida 398
dos clientes !
Os enfermeiros demonstram responsabilidade pelas decises que tomam, P 3,56 0,006
pelos atos que praticam e que delegam, tendo em vista o bem-estar e T 339
autocuidado dos clientes !
Os enfermeiros dao continuidade ao processo de prestagdo de cuidados de P 3,41 0,778
enfermagem T 343
Os enfermeiros planeiam a alta dos clientes internados em instituicdes P 3,24 0,501
de salde, de acordo com as necessidades dos clientes e os recursos da T 319
comunidade !
Os enfermeiros otimizam as capacidades do cliente e conviventes P 3,34 0,168
significativos para gerir o regime terapéutico prescrito T 395
Os enfermeiros ensinam, instruem e treinam o cliente sobre a adaptacao P 3,4 0,554
individual requerida face a readaptacao funcional
T 3,36
Os enfermeiros dominam o sistema de registos de enfermagem P 3,23 0,004
T 3,42
Os enfermeiros conhecem as politicas do hospital P 3,06 0,006*
T 3,26

P-Portugal; T-Turquia
fTeste T Student para igualdade de variancias, sendo considerado p<0,05.

Embora em algumas atividades nao fossem identificadas diferengas significativas
entre os enfermeiros dos dois paises, verificou-se que a média obtida em Portugal é mais
elevada que na Turquia, em atividades como: dar informagdo geradora de aprendizagem
cognitiva e de novas capacidades pelo cliente; na referenciacdo de situagdes problematicas
identificadas para outros profissionais; na responsabilidade pelas decisdes que tomam,
pelos atos que praticam e que delegam; no planeamento da alta dos clientes; na otimizacao
das capacigades do cliente e seus cuidados frente a terapéutica prescrita; e, no ensino,
instrucao e treino do destes na readaptacao funcional. Por outro lado, os enfermeiros turcos
apresentaram médias mais elevadas na percepcao das atividades relativas a: continuidade
ao processo de prestacdo de cuidados de enfermagem; no dominio do sistema de registos
de enfermagem; e, no conhecimento sobre as politicas do hospital.

Ainda, conforme se observa na Tabela 3, foram analisadas as diferencas entre os dois
paises por dimensoes da EPAECQC e entre a variavel computada Qualidade Global.
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Tabela 3 - Resultados da EPAECQC, relativa a percepcao das atividades de enfermagem que contribuem
para a qualidade dos cuidados de enfermagem em Portugal e Turquia. Porto/Portugal e Eskisehir/Turquia,
2019

Dimensoes Pais n/Média DP*  Erro padrao p-valor?
média®

Qualidade global P 187/85,26 8,52 0,62 0,000*
T 211/82,46 2,29 0,84

Satisfacdo do cliente P 207/10,53 1,25 0,08 0,000¢
T 211/9,87 1,98 0,13

Prevencao de complicacoes P 202/24,30 2,81 0,129 0,001+#
T 211/23,18 3,74 0,25

Promocao da salde P 209/9,97 1,49 0,1 0,000*
T 211/9,43 1,87 0,12

Bem-estar e autocuidado P 203/20,85 2,63 0,18 0,001#
T 211/20,07 3,35 0,23

Readaptacgado funcional P 204/13,35 2,2 0,15 0,406
T 211/13,22 2,18 0,15

Organizagao dos cuidados de enfermagem P 206/6,27 1,21 0,08 0,081
T 211/6,67 1,25 0,08

P-Portugal; T-Turquia; *DP-Desvio Padréo; TIC 95% (Intervalo de Confianga entre diferencas); 3p-Teste t-student, sendo considerado
p<0,05.

Salienta-se grande proximidade, com diferencas estatisticas significativas, entre as
médias das respostas dos enfermeiros dos dois paises, quando se faz uma apreciagao
por dimensdes e na variavel “Qualidade Global” (p<0,001). Apenas nado se verificou
significancia estatistica nas dimensdes “Readaptacdo funcional” e “Organizacao dos
cuidados de enfermagem”.

Na variavel “Qualidade Global” e nas dimensoes “Satisfacao do cliente”, “Prevencao
de complicacdes”, “Promocao da salude” e “Bem-estar e autocuidado”, estatisticamente
significativa, confirmou-se que as médias obtidas entre enfermeiros de Portugal foram
mais elevadas que as da amostra de enfermeiros da Turquia.

DISCUSSAO

A disponibilizacdo de servicos de saude de elevada qualidade nao pode ser
considerada uma tentativa isolada, mas sim, uma obrigacao social dos profissionais de
saude em geral de modo a dar resposta as necessidades, cada vez mais complexas, dos
clientes"” 1),

Neste contexto, as associacOes profissionais da area da saide desempenham
um papel importante na definicdo dos respectivos padroes de qualidade!'. Avaliar a
qualidade dos cuidados de enfermagem, tendo por base os referidos padrdes, constituira
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uma oportunidade de melhorar a assisténcia prestada aos clientes, bem como de refletir
sobre a relevancia das dimensdes monitorizadas. Assim, na utilizacdo da EPAECQC em
Portugal e na Turquia, emerge a relevancia de se identificarem similaridades e diferencas
nos contextos e no exercicio profissional destes enfermeiros.

Foi possivel identificar que nos hospitais turcos prevalecem enfermeiras jovens,
solteiras/sem companheiro(a) e com menor tempo de experiéncia profissional. Perfil
contrario foi identificado no hospital portugués. Neste pais, conforme o anuario estatistico
de 2019, predominam os grupos etéarios dos 31 aos 35 anos e dos 36 aos 40 anos, o que
também repercute no tempo na profisssao®.

O fato de os grupos amostrais apresentarem diferencas nas médias da “ldade” e nos
“Anos de experiéncia profissional” pode apontar para a probabilidade de serem variaveis
de confusdo. Estas podem, teoricamente, ter efeito causal na forma como as duas amostras
observam a qualidade dos cuidados. Contudo, na literatura foram encontradas, tal como
neste estudo, achados que confirmam a relagdo entre a idade ou o tempo de experiéncia
profissional com a qualidade da assisténcia de enfermagem prestada em hospitais.

Apesar das diferencas culturais entre os dois paises, as discrepancias nas pontuagdes
médias em relacdo a concretizagao das diversas atividades sao pouco significativas. Os
enfermeiros da Turquia concretizam mais frequentemente as atividades “dominam o sistema
de registos de enfermagem” e “conhecem as politicas do hospital”, ambas da dimensao
“Organizacao dos cuidados de enfermagem”, bem como a atividade “dao continuidade
ao processo de prestacao de cuidados de enfermagem” da dimensdo “Readaptacgao
funcional”. Observa-se nestas atividades a importancia das tecnologias de apoio aos
registos de enfermagem para a continuidade no processo de prestacao de cuidados de
enfermagem??, essas tecnologias sao mais recentemente utilizadas em Portugal.

Em relacdo ao item “conhecem as politicas do hospital”, significativo nos cenarios,
¢ interessante referir que outros estudos reforcam a importancia dessa atividade, contudo
ponderam a dificuldage dos enfermeiros participarem desse aspecto da gestao!729.

Observando-se as duas realidades, os enfermeiros portugueses apresentaram médias
significativamente superiores as dos turcos em atividades relacionadas ao processo de
enfermagem. Identificou-se que os enfermeiros de Portugal tém uma maior percepgao de
dedicacao com os problemas potenciais do cliente; prescrevem e implementam intervengdes
com vista a prevencgao de complicagcbes; avaliam as intervencoes que contribuem para evitar
problemas ou minimizar os eteitos indesejaveis; demonstram o rigor técnico/cientifico na
implementacao das intervengdes de enfermagem que contribuem para aumentar o bem-
estar e a realizagao das atividades de vida dos clientes. Esses aspectos também vao ao
encontro da significancia encontrada para o dominio do sistema de registros.

Embora estudos anteriores reportem a existéncia de algumas fragilidades na
aplicacao do processo de enfermagem no contexto hospitalar, nos Gltimos anos tem sido
notério o empenho dos enfermeiros na sua implementacao mais efetiva®’. O mencionado
pode ter influenciado a percepcao mais elevada dos enfermeiros portugueses quanto a
concretizacao das atividades que se reportam a identificacdo dos problemas, prescricao
e implementacao de intervencoes, bem como avaliacdo das intervengdes implementadas,
que claramente traduzem fases do processo de enfermagem.

Cabe ponderar que pesquisadores enfatizam a valorizacdo do processo de
enfermagem na Turquia, reconhecendo esse instrumento de trabalho do enfermeiro
como singular para promover o pensamento critico e um importante método cientifico de
resolucao de problemas??, sendo este um aspecto que requer investimento na maioria dos
paises.

Estudos realizados em Portugal tem procurado sensibilizar os enfermeiros para a
necessidade de investir na “Satisfacdo do cliente” e “"Promocao da saiude”(”?9, o que
pode justificar as médias superiores e significativas nas atividades relacionadas ao respeito
pelas capacidades, crencas, valores e desejos do cliente; a preocupacao constante com
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a empatia; ao envolvimento com os conviventes no processo de cuidados (dimensao
“Satisfacao do cliente”); e, ainda, pela busca por identificar as situacoes de salde da
populacdo e seus recursos; bem como fornecem informagdo geradora de aprendizagem
cognitiva e de novas capacidades pelo cliente (dimensao “Promocao da saude”).

Quando comparadas as dimensdes de percepgao da qualidade dos cuidados de
enfermagem nos servicos portugueses e turcos, apesar da proximidade dos valores
de média e desvio padrao, confirmou-se que nas dimensdes “Satisfacao do cliente”,
"Prevencdo de Complicagdes”, “Promogdo da Saude” e “Bem-estar e autocuidado”, as
médias sdo mais elevadas no cenario portugués. Acredita-se que o fato dos padrées de
qualidade, que constituiram o referencial teérico usado na construcdo da Escala, terem
sido publicados em 2001, pela Ordem dos Enfermeiros de Portugal, pode ter promowdo
uma atuagdo congruente com estes enunciados descritivos!'?.

Os programas e procedimentos implementados para promover a qualidade impdem
mudancas nos servicos, o que exige dedicacdo e determinagédo dos enfermeiros"”, variam
nos cenarios e sofrem influéncia do modelo assistencial e das politicas publicas de satde
vigentes nos territorios.

Pesquisa®’ sobre qualidade de cuidados conclui a importéncia do controle desse
aspecto e que o desempenho dos cuidados se constitui em uma das preocupacdes dos
sistemas de salde. Isto traz ao debate a importancia dos sistemas de informacao para dar
suporte as praticas dos enfermeiros, potencialmente na gestdo, uma vez que personalizam
e permitem repensar a prestacdo de cuidados aos pacientes.

Reconhece-se como limite do estudo o numero de instituicoes participantes,
revelando-se importante ampliar os cenérios e paises na pesquisa, a fim de se poder tecer
mais afirmativas.

Pode-se concluir que a percepcdo dos enfermeiros sobre as atividades que
influenciam a qualidade dos cuidados de enfermagem em servicos hospitalares, mesmo
quando analisadas em paises diferentes, demonstram a existéncia de um perfil de exercicio
profissional especifico, que justifica um maior conhecimento e conceitualizagéo. Acredita-
se que o aumento da investigagdo para compreender estes fendmenos contribuira para a
melhoria dos cuidados e, por sua vez, refletird no bem-estar e na promocao da saide dos
clientes hospitalizados.

As diferencas nas percepcgoes das atividades entre os enfermeiros portugueses e
turcos, nos dominios avaliados, indiciam a estes profissionais e aos gestores aspectos
que potencialmente podem carecer de investimentos nestas realidades para avancos na
qualidade da assisténcia de enfermagem.

Quando se pretende quantificar a percepcao da qualidade, é evidente que também
se identificam dados para questionar os achados, no sentido de compreender o que esta
por trés da expressao da opinido. Prova do reconhecimento dos profissionais por esta area
é, neste estudo, a forte adesdo nas respostas ao instrumento.

Ainda, este foi o primeiro estudo que permitiu a comparacdo dos resultados da
aplicacao da EPAECQC entre amostras de dois paises. Considera-se que, no respeito pelas
inerentes limitacdes da generalizacdo, a investigacao assume um debate internacional e
oferece avancos importantes para identificacao das atividades de enfermagem que sao
promotoras da qualidade dos cuidados em servicos hospitalares e que, contextualmente,
possam precisar de investimento e de melhoria. Estes resultados poderao ser utilizados
pelos enfermeiros gestores e equipes, contribuindo para a definicido de projetos de
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melhoria continua da qualidade e de programas de formacao na tematica. Também, pela
sua validade e consisténcia interna, a utilizagdo da EPAECQC pode ser mais difundida e
apoiar futuras investigacdes em outras realidades.
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