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RESUMEN

Objetivo: construir un banco de afirmativas validadas en el lenguaje adoptado por la Clasificacion
Internacional de la Practica de Enfermeria (CIPE®) de diagndsticos y de intervenciones de enfermeria en la
reabilitacion de pacientes con la enfermedad de Parkinson. Método: estudio de mapeo cruzado, descriptivo
y documental. Muestra compuesta por evoluciones de enfermeria contenidas en 351 registros de pacientes
con Enfermedad de Parkinson, que participaron del programa de reabilitacion de mayo/2009 a mayo/2014
en un centro de reabilitacién en la ciudad de Rio de Janeiro. Serd realizada la validacién de las afirmativas por
enfermeros especialistas en la tematica. Resultados esperados: se espera que las afirmativas del diagnésticos
y de las intervenciones de enfermeria no estandadrizadas sean comparadas con el lenguaje CIPE® versidn
4.0 en el contexto de la reabilitacion de pacientes con la Enfermedad de Parkinson.

Descriptores: Enfermeria; Clasificacion; Diagnostico de Enfermeria; Reabilitacion; Enfermedad de Parkinson.
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INTRODUCCION

La Enfermedad de Parkinson (DP) es un de-
sorden neurodegenerativo caracterizado por la
asociacién de alteraciones motoras, como tremor
de reposo, rigidez, bradicinesia e instabilidad pos-
tural; y no motoras, como disfunciones vesicales,
intestinales, sexuales y mentales™.En el mundo
son mas de 10 millones de personas afectadas;
y en Brasil, cerca de 300.000 indivduos™. Eso
muestra la importancia del papel desarrollado
por el enfermero reabilitador en lo que se refiere a
la prevenciony el tratamiento de las alteraciones
motoras y no motoras en la DP, siendo la estanda-
rizacién del lenguaje una herramienta esencial en
la implementacién de esos cuidados®?.

En ese contexto, se destaca el Sistema de
Clasificacion Internacional de la Practica de En-
fermeria - CIPE®, que posee como version mas
actual a 4.0 (2013)@.

Luego, el presente estudio tendra como ob-
jetivo construir un banco de afirmativas de diag-
ndsticos e intervenciones de enfermeria validadas
en el lenguaje CIPE® Versién 4.0 (2013), sobre el
contexto de la reabilitacion al paciente con DP.

METODO

Estudio descriptivo, de mapeo cruzado y
pesquisa documental. El mapeo cruzado fue
elegido por permitir lacomparacién del lenguaje
CIPE® con el del cotidiano de la institucién®.

Se usé la técnica de muestreo probabilis-
tico del tipo aleatorio simple, con tolerancia de
error de 4% para el calculo. La muestra consistira
en las evoluciones de la enfermeria contenidas
en 351 registros de pacientes con DP que par-
ticiparon del programa de reabilitacién en el
periodo de mayo de 2009 a mayo de 2014. Seradn
excluidos los registros que puedan contener,
ademas del diagnéstico de DP (G20.0), otros

titulos médicos que contemplen el rol de los
sindromes parkinsonianas.

La pesquisa sera realizada en cinco etapas.

En la primera, se hara la extraccion del con-
tenido de los diagnésticos y de las intervencio-
nes de enfermeria contenidas en el desarrollo. En
ese momento también seran recogidos datos de-
mograficos relacionados a los pacientes, como
edad, tiempo de desarrollo de la enfermedad,
tipo de DP y grado de incapacidad - medido por
medio de la Escala Hoehn & Yahr.

En la segunda etapa, serad procedido el
mapeo cruzado de las afirmativas de diagnos-
ticos y de intervenciones de enfermeria con la
taxonomia CIPE® Versién 4.0.

En el tercer momento, seran elaboradas
definiciones de cada afirmativa diagnosticay de
la intervencion de la enfermeria con base en la
literatura cientifica del area, sefales y sintomas.

La cuarta etapa es designada para valida-
cién de las afirmativas en relacion a las defini-
ciones. Por tanto, se solicitara la opinién de en-
fermeros considerados especialistas segun los
criterios de Fehring. La validacién serd con base
en la utilizacién del célculo indice de Validad del
Contenido (IVQ).

Enlaquintay ultima etapa, sera realizada la
validacién de las afirmativas de diagnésticos y de
intervenciones de enfermeria segun el lenguaje
de la versiéon 4.0 de la CIPE®. El IVC serd nueva-
mente utilizado como herramienta metodologi-
ca de validacion. En esta etapa, seran excluidas
las afirmativas cuyas definiciones no alcancen
el IVC deseado en el estudio. Las sugerencias de
los participantes consideradas pertinentes (en
relacién a las definiciones elaboradas para las
afirmativas de diagndsticos y de intervenciones
que alcancen el IVC deseado en la primera etapa
de validacion) serdn analizadas y acatadas cuan-
do posible. Las definiciones de las afirmativas de
diagnésticos y de intervenciones que no alcan-
cen el IVC deseado serdn reelaboradas con base

Tosin MHS, Oliveira BGRB.Nursing diagnoses and interventions in patients with Parkinson’s Disease: cross mapping study
[internet] 2014 Oct [cited year month day]; 13 (suppl I): 428-30. Available from: http://www.objnursing.uff.or/index.php/

nursing/article/view/5047

429



430

en las sugerencias enviadas por los participantes
y enviadas para la nueva validacion.

El andlisis descriptivo de los titulos de diag-
nésticos, de las acciones de enfermeria y de los
datos demogréficos de los enfermeros y de los
pacientes serd realizada utilizando frecuencias
absolutas y porcentajes. ya la de las afirmativas
gue serdn sometidas a la validacién por los es-
pecialistas sera realizada de la siguiente forma:
1° - en cada regla seran sumados los puntajes
asignados por los especialistas; 2° - serdn suma-
dos los totales de las reglas, obteniéndose un
total general; 3°- el total maximo serd obtenido
considerando el acuerdo de los especialistas
en todas las reglas; 4° -se encuentra en el IVC
divisoria el total general obtenido por el total
maximo y multiplicando por 100. Para el analisis
de los resultados de la validacidn, seran creadas
tres categorias, siendo estas: categoria 1: desa-
cuerdo con la estructuracion de la regla con jus-
tificativa y sugerencias; categoria 2: desacuerdo
con la estructuracion de la regla sin justificativa
y sugerencias; categoria 3: desacuerdo con la
definicion propuesta por la CIPE® versién 4.0.

Para la evaluacion de los registros de los
pacientes, fue solicitada la dispensa del Término
de Consentimiento Libre y Aclarado (TCLA). Para
los especialistas que participaran del proceso de
validacion delas afirmativas de diagndsticos y de
la intervencion de la enfermeria, serd solicitada
la firma del TCLA.

RESULTADOS ESPERADOS

Se espera la comparacion entre las afirma-
tivas no estandarizadas de diagndsticos y de
intervenciones de enfermeria con el lenguaje
estandarizado CIPE® Versién 4.0, por medio de
la definicion de los fendmenos y de las acciones.
La construccién de un banco de afirmativas de
diagnésticos y de intervenciones podra facilitar

la aplicabilidad del enfermero rehabilitador, en
lo que se refiere al uso de un lenguaje estanda-
rizado en el atendimiento a pacientes con DP.
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