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Título: INDICADORES DO RESULTADO DE ENFERMAGEM CONHECIMENTO 

CONTROLE DA INSUFICIÊNCIA CARDÍACA CONGESTIVA: PROTOCOLO DE UMA 

REVISÃO DE ESCOPO. 

Autores: Ferreira NC I; Gengo e Silva RC II; Maia FOM III. 

Introdução: Os indicadores de um resultado de enfermagem (RE) representam as 

variáveis observáveis e/ou mensuráveis que o caracterizam. Os indicadores aceitos na 

classificação de resultados de enfermagem (NOC) foram identificados, em sua maioria, 

por meio de revisão de literatura. Especificamente, o RE Conhecimento: controle da 

insuficiência cardíaca congestiva (1835) foi proposto em 2008; há seis referências que 

embasaram sua revisão em 2013, publicadas entre os anos de 2003 a 2011. Nesse 

contexto, mapear a literatura para identificar novos indicadores para esse resultado de 

enfermagem é de fundamental importância. Pretende-se responder, portanto, à seguinte 

pergunta de pesquisa: Quais são os atributos/indicadores do conhecimento do paciente 

relacionados ao controle da insuficiência cardíaca congestiva? Objetivo: O objetivo desta 

revisão de escopo é identificar os atributos ou indicadores do RE Conhecimento: controle 

da insuficiência cardíaca congestiva (1835) da NOC. Método: Este é o protocolo de uma 

revisão de escopo, na qual serão incluídos estudos de qualquer natureza na língua 

portuguesa, inglesa e espanhola e, sem limitação em relação ao período de publicação. 

Serão excluídas as citações cujo material na íntegra não seja obtido, mesmo após contato 

com os autores. Os dados de interesse e a qualidade metodológica serão extraídos e 

avaliados, respectivamente, usando instrumentos de extração de dados desenvolvidos 

pelo Instituto Joanna Briggs, de acordo com o tipo de estudo3. Os resultados serão 

apresentados de forma narrativa. Resultados: Uma busca inicial no portal de dados 

PUBMED foi realizada para identificação de palavras-chave, contidas nos títulos e 

resumos, e dos termos indexados utilizados para descrever os artigos. Para esta etapa foi 

empregada a seguinte estratégia: (((patients[Title/Abstract] OR  “person with illness” 

[Title/Abstract]  OR “sick person” [Title/Abstract]  OR “sick persons” [Title/Abstract]) AND 
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"heart failure"[Title/Abstract] OR “heart decompensation” [Title/Abstract])) AND 

knowledge[Title/Abstract]. Após esta etapa, uma segunda busca será realizada com todas 

as palavras chaves e termos indexados identificados previamente em todas as bases de 

dados incluídas para esta revisão no portal de dados BVS, PUBMED e CINAHL. Como 

literatura cinza serão consultados o banco de teses da CAPES, Trove, Diva, Ethos, 

DART, Portal Nacional EDT e, no repositório português RCAAP. A lista de referências dos 

estudos e diretrizes selecionadas serão percorridas para a localização de citações que, 

porventura, não tenham sido recuperadas. Conclusões: Espera-se que esta revisão 

permita identificar os indicadores do RE em questão. O mapeamento da literatura em 

busca de indicadores deste RE, que não constam na NOC, é importante para o 

refinamento da classificação, a utilização clínica do RE, bem como para o 

desenvolvimento de pesquisas. Referências: 1. Polit DF, Beck CT. Fundamentos de 

Pesquisa em enfermagem: avaliação de evidências para as práticas da enfermagem. 7a 

ed. Porto Alegre (RS): Artmed; 2011. 2. Moorhead S, Johnson M, Maas M. Classificação 

dos resultados de enfermagem: mensuração dos resultados em saúde (NOC). 5ª ed. Rio 

de Janeiro: Elsevier; 2016. 3. Peters MD, Godfrey CM, McInerney P, Soares CB, Khalil, 

Parker D. Methodology for JBI scoping review. Reviewers` manual; 2015. Descritores: 

Insuficiência cardíaca; Conhecimento; Processo de Enfermagem. 

 

 

 


