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Abstract

Objective: To analyze the thesis on quality of life
in nursing field. Method: bibliometric study
developed in the virtual database of the Nursing
Research and Researchers Catalog Information,
at Research Study Center in Nursing at the
Brazilian Nursing Association, between the years
2005 and 2014. Results: Were identified 51 theses
about quality of life, widespread in Ribeirdo Preto
School of Nursing of Sdo Paulo University 49.0%,
School of Nursing of Sdo Paulo University 35.3%,
Rio de Janeiro Federal University 1.96%, Santa
Catarina Federal University 3.9%, Rio Grande do
Sul Federal University 3.9% and Ceard Federal
University, Rio de Janeiro State Federal
University, Sdo Paulo State University and
Campinas State University 1.96%. It is concluded
that the production of theses about quality of life
is concentrated in the more developed regions of
the country.

Key words: scientific output indicators; quality of
life; nursing.

Resumo

Este estudo objetivou analisar a produgéo de
teses acerca da qualidade de vida na drea de
enfermagem, publicados entre os anos de 2005 a
2014. Trata-se de um estudo bibliométrico,
descritivo e retrospectivo, desenvolvido na base
de dados virtual do Catdlogo Informagbes sobre
Pesquisa e Pesquisadores de Enfermagem, do
Centro de Estudo de Pesquisa em Enfermagem da
Associagdo Brasileira de Enfermagem. Para a
andlise foi utilizado um roteiro composto pelos
seguintes itens: instituicdo, titulo, Estado, ano,
instrumentos utilizados, delineamento do estudo
e drea de concentragdo. Foram identificadas 51
teses acerca da qualidade de vida, distribuidas
nas seguintes instituicbes: Escola de Enfermagem
de Ribeirdo Preto da Universidade de Séo Paulo
49,0%, Escola de Enfermagem da Universidade de
Sdo Paulo 35,3%, Universidade Federal do Rio de
Janeiro 1,96%, Universidade Federal de Santa
Catarina 3,9%, Universidade Federal do Rio
Grande do Sul 3,9% e Universidade Federal do
Ceard, Universidade Federal do Estado do Rio de
Janeiro, Universidade Estadual Paulista e
Universidade Estadual de Campinas 1,96%.
Conclui-se que existe uma necessidade de ampliar
a produgdo de teses acerca da qualidade de vida,
sobretudo nas regiées menos desenvolvidas do
Brasil, afim de contribuir com a melhoria dos
niveis de saude da populagdo.

Palavras Chave: Bibliometria. Qualidade de vida.
Enfermagem.
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Introdugao

Seja pela polissemia inerente ao conceito,
ou pela amplitude do alcance dos seus diferentes
aspectos, a producdo de conhecimento sobre
Qualidade de Vida (QV) é tema de vultuosa
abrangéncia e que traz inquietagbes em
diferentes dreas do conhecimento, entre elas a
Enfermagem. Desta forma, conhecer a insergdo
de tal temdatica em teses de doutoramento, nos
variados Programas de Pds-Graduagdo stricto
sensu pelo Pais, bem como a potencialidade das
suas contribuicdes para a saude, a enfermagem e
a sociedade de modo geral é de consideravel
relevancia.

O conceito de QV esta relacionado a auto-
estima, ao bem-estar pessoal e abrange uma
variagdo de aspectos como a capacidade
funcional, o nivel socioeconémico e cultural, o
estado emocional, a interagdo social, a atividade
intelectual, o autocuidado, o suporte familiar, o
proprio estado de saude, os valores culturais,
éticos e a religiosidade, o estilo de vida, a
satisfagdo com o emprego e/ou com atividades
didrias e o ambiente em que se vive .

Qualidade de vida, ou qualidade de vida
relacionada a saude (QVRS) como medida do
estado de saude dos individuos, foi usada pela
segunda metade do século XX. O principal uso da
QVRS ¢é a avaliacdo econ6mica das tecnologias da
saude, no entanto, esta medida pode ser
utilizada na saude publica quando precisa
conhecer o estado de saude da populagdo. A
OMS reconhece seu uso potencial, mas é
necessario fazer uma discussdo sobre suas
dificuldades para sua aplicagdo e restricdes para
sua utilizagdo como indicador de desempenho
para os sistemas de saude 2.

Além disso, o tema tem sido foco de estudo
de varios pesquisadores da area das Ciéncias da
Saude, ja que, apds deixar de ser vista como
auséncia de doenca, a saude passou a ser
referida como uma condicdo de bem-estar
mental, fisico e social, que ocorre como um
continuum saude-doenca, um processo
multifacetario, relacionado a experiéncia pessoal
e estilo de vida 34,

Deste modo, pode-se inferir que é preciso
trabalhar a QV das pessoas na perspectiva da
promogdo da saude, ndo apenas em situagoes
em que a doenga ja tenha se instalado. Além
disso, trabalhar a QV — a fim de atender as
necessidades de tamanha magnitude — exige o
desenvolvimento de acgles coletivas, pois
somente de modo individual os profissionais
enfermeiros e pesquisadores ndo conseguirdo

alcancar avancos na saude das pessoas.

Nessa perspectiva, os estudos sobre QV
passaram a ser desenvolvidos também a nivel de
pds-graduagdo (stricto sensu) buscando, por
meio da pesquisa cientifica [teses e dissertac¢des],
mais do que tratamentos capazes de prolongar a
vida, mas, sobretudo, aqueles que aumentam ou
melhoram a qualidade das experiéncias e dos
conhecimentos que se referem aos individuos e a
coletividade no momento histdrico, cultural e
social em que vivem.

Nesse sentido, este estudo teve como
objetivo geral: analisar a produgdo cientifica de
teses acerca da qualidade de vida na area de
enfermagem; e, como objetivo especifico:
caracterizar os trabalhos produzidos quanto aos
aspectos gerais e metodoldgicos.

Metodologia

Trata-se de estudo do tipo bibliométrico,
descritivo e retrospectivo, que teve por base uma
revisdo da literatura. Foram analisadas teses
defendidas entre 2005 a 2014, disponiveis no
Catdlogo InformacGes sobre Pesquisa e
Pesquisadores de Enfermagem, do Centro de
Estudo de Pesquisa em Enfermagem da
Associagdo Brasileira de Enfermagem — CEPEn —
ABEn, que consiste em uma base de dados
impressos de teses produzidas pela enfermagem,
no Brasil, reunidas e divulgadas em lingua
portuguesa. Salienta-se que o periodo foi
delimitado apds a constatagdo de que ndo
haviam teses que abordavam a tematica
publicadas em anos anteriores, bem como pelo
fato do estudo ter sido realizado no inicio do
segundo semestre de 2015, quando as teses
produzidas nesse ano, possivelmente, ainda nao
haviam sido defendidas e publicadas.

0] conceito cldssico de estudos
bibliométricos os define como todo e qualquer
estudo que objetiva quantificar os processos de
comunica¢do escrita °. A produgdo cientifica
pode ser mensurada por diversas técnicas
quantitativas e a sua utilizacdo tem crescido
juntamente com a preocupagdo em acompanhar
a convergéncia de avaliagdio de ciéncia e
tecnologia (C&T) ©.

Foram incluidas nesta pesquisa apenas teses
constantes na base de dados virtual do CEPEn —
ABEn, defendidas entre os anos de 2005 e 2014,
e que apresentassem em seu titulo o termo
“Qualidade de vida”. A escolha do termo titulo
deu-se pelo fato de o mesmo, ser por vezes
utilizado como sinbnimo de bem-estar, porém a
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presenca no titulo aumenta as chances de teses
que de fato avaliaram a qualidade de vida
enquanto constructo.

Adotados os critérios de inclusdo, procedeu-
se a leitura dos resumos das teses resultantes da
busca. A partir desta primeira selegdo, foi
realizada a busca dos documentos na integra, a
fim de proceder a leitura e analise dos dados.
Para tanto, foi utilizado um roteiro composto
pelos seguintes itens: instituicdo, titulo, Estado,
ano, instrumentos utilizados, delineamento do
estudo e area de concentragdo. A Figura 1
apresenta o processo de sele¢do das teses.

Figura 1: Fluxograma de selegdo das teses acerca de
qualidade de vida nos ultimos dez anos.
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Os dados foram coletados no més de julho
de 2015, sendo as informagdes coletadas,
tabuladas no programa Excel e analisadas pelo
software Bioestat no qual foi possivel o calculo
das estatisticas descritivas apresentadas. Por
tratar-se de um estudo de levantamento de
dados secundarios, n3do foi necessaria a
submissdo a Comités de Etica em Pesquisa.
Todavia, salientamos que todos 0s

procedimentos éticos serdo seguidos na analise e
interpretacdo dos resultados.

Resultados

No periodo analisado (2005-2014) foram
identificadas 51 teses acerca da QV, realizadas
nos programas de pods-graduacdo das seguintes
instituigdes: Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto da Universidade de S3o Paulo (49,0%),
Escola de Enfermagem da Universidade de Sao
Paulo (35,3%), Universidade Federal do Rio de
Janeiro (1,96%), Universidade Federal de Santa
Catarina (3,9%), Universidade Federal do Rio
Grande do Sul (3,9%) e Universidade Federal do
Ceard, Universidade Federal do Estado do Rio de
Janeiro, Universidade Estadual Paulista e
Universidade Estadual de Campinas (1,96%). A
Figura 2 evidencia o crescimento do nimero de
teses a partir de 2010, com seu apice em 2013.

Observando os aspectos de concentragdo
quanto as regides de producdo das teses,
evidenciou-se que maior ocorréncia de estudos
na regido Sudeste 90,2%, da drea de
concentragdo “salde do adulto” 49,0% de
delineamento transversal 51%. A tabela 1 abaixo
sumariza as principais caracteristicas das teses
identificadas nesta pesquisa.

Nas demais Regides, onde ndao foram
identificadas teses nessa area, pode-se deduzir
qgue uma possivel causa seja a auséncia de
pesquisadores que estudem essa temadtica, ou
porque o0s programas nao possuem linha de
pesquisa que compreenda tdo abordagem.

Figura 2 - Distribui¢do temporal das teses de doutoramento acerca de qualidade de vida defendidas de 2005-2014
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Fonte: Elaboragdo dos autores.

ESTUDO BIBLIOMETRICO SOBRE TESES EM ENFERMAGEM ACERCA DA QUALIDADE DE VIDA

Rev. Satide.Com 2018; 14(1): 1081-1087.



1084

Ribeiro, I.J.S, et al.

Tabela 1. Caracterizagdo das teses de doutoramento acerca de qualidade de vida, de 2005-2014.

N %
Regides Sudeste 46 90,2
Sul 4 7,8
Nordeste 1 2
Areas de concentragio Saude do adulto 25 49,0
Enfermagem Fundamental 16 31,4
Saude publica 10 19,6
Delineamento dos estudos Transversal 26 51,0
Ensaio Clinico 9 17,6
Metodoldgico 9 17,6
Longitudinal 7 13,7

Fonte: Elaboragdo dos autores

A area de concentracdo mais evidenciada foi
a de saude do adulto 49%, seguindo pela
enfermagem fundamental, os desenhos de
estudos mais adotados foram os de corte
transversal com  51%  seguidos  pelos
metodoldgicos e ensaios clinicos com 17,6%.

Por  tratar-se de um  constructo
multidimensional, conforme evidenciado
anteriormente, buscou-se verificar o estado de
saude dos individuos investigados (sadios ou
doentes), bem como nos casos de individuos
adoentados, as patologias mais investigadas. Tal
andlise evidenciou que 60,7% das teses
investigaram participantes doentes, enquanto
39,5% sadios. Entre as patologias mais
recorrentes estiveram as Doencas Cronicas nao
Transmissiveis (DCNT), estando presente em
35,5% das investigagdes.

Quanto aos respectivos instrumentos
utilizados, 49,0% das teses, utilizaram
questiondrios para avaliagdo da QV em
populacBes ou aspectos especificos. Dentre estes
questionarios, os da European Organization for
Research and Treatment of Cancer (EORTC QLQ
C-30) e os do grupo DISABKIDS foram utilizados
em 7,8% das teses.

Os instrumentos de avaliagdo genéricos por
sua vez foram a escolha em 43,1%. O Medical
Outcomes Study 36 - Item Short - Form Health
Survey (SF-36) e o World Health Organization
Quality of Life Bref (WHOQOL-BREF) foram
utilizados, respectivamente em 25,5% e 19,6%
dos documentos consultados. Por diferengas nos
desenhos de estudo adotados em 7,9% nao
ocorreu o uso de nenhum questionario para
avaliagdo da QV.

Na drea de enfermagem, estudos
resultantes de teses de doutorado tém garantido

a lideranca e qualidade na prestagdo de servigos
de saude. Ao longo da histdria da educagdo de
doutorado em Enfermagem, que comegou na
década 30, mudangas sécio-politicas e
econdmicas  impactaram  diretamente na
qualidade e quantidade da produgdo cientifica na
area, na consolidacio do conhecimento
produzido e na préatica ’.

A pods-graduacao  stricto sensu  na
Enfermagem, teve inicio na década de 70, com o
mestrado da Escola de Enfermagem Anna Nery;
neste mesmo periodo foram implantados mais
sete mestrados académico (i.e. quatro no
sudeste, dois no nordeste e um no sul) & Ja no
inicio dos anos 80, o primeiro programa de
doutorado, na area de enfermagem, da América
Latina teve inicio, uma parceria entre a Escola de
Enfermagem e a Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto, da Universidade de S3o Paulo °.

O crescimento observado nos ultimos anos
dos Cursos de Pds-Graduagdo ndo vem sendo
capaz de corrigir as discrepancias entre as
regiGes brasileiras. Cabe destacar a concentracdo
desses programas na Regido Sudeste e, como
gue por consequéncia, a perpetuac¢do da caréncia
de pesquisas, de pesquisadores e de formacgdo de
doutores em algumas regides do pais 0. Tal
necessidade de redugdo das assimetrias e da
certificagdo da qualidade e sustentabilidade dos
novos Programas é meta do Plano Nacional de
Pés-Graduacdo — PNPG 2011-2020 e esta
também em consonancia com a Agenda Nacional
de Prioridades de Pesquisa em Sautde 1.

Todavia, a distribuicdo atual e a constatacao
da concentragdo das teses nas regides sul e
sudeste, justificam-se pela maior concentragdo
de programas de Pds-Graduagdo nas mesmas,
predominando no Sudeste (50,0%), Sul (21,9%).
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O mesmo estudo identificou que das 500 teses
defendidas, quando observada a distribuicdo por
instituicdo, predominaram os sete cursos da
Universidade de Sdo Paulo (229 teses) e as
Universidades Federais do Rio de Janeiro (57
teses) e de Santa Catarina (50 teses) 2.

A desigualdade de distribuicdo e
concentragdo dos programas de pds-graduacgdo
e, consequentemente, das teses refletem o
desenvolvimento da regido Sudeste, que
demanda por servicos e  profissionais
qualificados. Ressalta-se, porém, que tal
constatacdo ndo pode levar os oérgdos
governamentais a deixar de promover o
progresso cientifico e tecnoldgico nas demais
regides do pais 3. Acrescenta-se a este assertiva,
o fato dessas instituicdes estarem entre as
pioneiras do Brasil na drea de Enfermagem, e
possuirem programas de pos-graduagdo que
apresentam trajetdria histdrica reconhecida e
sustentada de alta qualificagdo, alguns com mais
de trinta anos de existéncia 4.

Levando-se em consideragdao os aspectos
metodologicos dos desenhos dos estudos
propostos, foi evidenciada a maior ocorréncia de
estudos transversais. Estes sdo caracterizados
por descrever o cendrio estudado em um
determinado momento, ou seja, um recorte no
tempo, e por isso, também sdo denominados de
corte transversal ou seccionais. Entre as suas
vantagens estdo o baixo custo, a facil
exequibilidade e a rapidez, porém, deve-se
relativizar tais atributos, pois existem estudos
desta natureza e que apresentam alto custo e
elevados niveis de complexidades de coleta,
andlise e obtenc3o dos resultados *>/°,

Outro fator a ser considerado acerca do
desenho transversal aqui predominante é o fato
de que ndo é possivel saber se a exposicdo
antecede ou é consequéncia da
doenca/agravo/evento, a  casualidade ¢é
impossibilitada pela inexisténcia da
temporalidade. Destarte, esse delineamento ndo
é aconselhavel para determinar associagGes do
tipo causa-efeito 6.

Vislumbrou-se que a saude do adulto,
enfermagem fundamental e saude publica foram
as areas de concentracdo identificadas, estando,
desta forma, em consonancia com as prioridades
de pesquisa em enfermagem que conforme
proposto’® s3o entre outros, o cuidado de
enfermagem; problemas nacionais transversais;
competéncias profissionais.

Observado o estado de saude dos individuos
participantes identificou-se a recorréncia de
DCNT nas investigacbes de teses. As DCNT sdo

responsaveis por 63% do total de o&bitos
ocorridos no mundo em 2008, sendo que quatro
grupos de doencas — cardiovasculares, cancer,
doenga respiratéria crénica e diabetes -
responderam pela grande maioria desses 6bitos.
Devido a sua preponderancia nas causas de
mortalidade globalmente e o compartilhamento
de seus fatores de risco com os de outras
doengas cronicas, passaram a nortear a
formulagdo de estratégias preventivas pela
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) em 2005
para o enfrentamento das DCNT ¥/,

No Brasil, as DCNT tém causado alto nimero
de mortes prematuras, perda de QV, alto grau de
limitagdo das pessoas em suas atividades de
trabalho e de lazer, o que causa repercussdes
econdmicas negativas para as familias, as
comunidades e a sociedade em geral, resultando
no agravamento de iniquidades sociais e pobreza
18

A maior ocorréncia de estudos acerca da QV
em individuos acometidos por DCNT pode ser
justificada pela premissa de que a presenca de
alguns fatores de risco para as DCNT como
elevacdo da pressdo arterial, obesidade e o
consumo de alcool e tabaco, serem
provadamente deteriorantes da QV '°. No
cenario internacional, estudo realizado no Reino
Unido identificou que 13 das 15 condigOes
crénicas comuns foram fortemente associadas a
redu¢do na QV da populagdo. Os resultados
sugerem que osteoartrite, doenca neurolégica do
e depressdo estdo fortemente associados com
reducdes clinicamente importantes na QV .

A maior recorréncia de pesquisas acerca das
DCNT estad também de acordo com as propostas
de fortalecimento da pesquisa em enfermagem,
que para o alcance de tal objetivo exigem o
alinhamento das linhas de pesquisa em eixos
tematicos, como a investigagdo clinica em
Enfermagem; sistemas e politicas de saulde;
cuidado de Enfermagem ao adulto, cuidado de
Enfermagem as DCNT,

Como exposto anteriormente, o interesse
em pesquisar a QV e os aspectos ligadas a
mesma € crescente, e, em consequéncia,
vislumbra-se também um aumento no nidmero
de instrumentos para mensura-la, sendo os
mesmos genéricos ou especificos. O primeiro
grupo avalia de forma global os aspectos
relacionados a QV (e.g. SF 36; WHOQOL-100;
WHOQOL-BREF). Os especificos avaliam as
caracteristicas da QV ou grupos particulares (e.g.
EORTC QLQ C-30 e DISABKIDS) 2422,

Sem instrumentos de mensuragao da QV de
precisdo, os resultados evidenciados podem nao
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ser confiavelmente avaliados, maior precisdo é
necessaria para produzir bons resultados. O
WHOQOL é um destes instrumentos, pois
cumpre talvez o mais importante pré-requisito
para uma boa medida, ou seja, o envolvimento
dos usudrios 2.

J& o WHOQOL emergiu da constatacdo da
OMS de que ndo havia instrumento que avaliasse
QV em uma perspectiva transcultural.
Atualmente, o instrumento de avaliagdo da OMS
(WHOQOL-100) esta disponivel em 20 idiomas
diferentes !, entre eles o portugués .

O questionario SF-36 é breve, facil de usar e
auto administrado, tendo apenas cinco minutos
para ser concluido e contendo 36 itens. Ele mede
a saude em oito dimensGes de escala ordinal, que
abrange o estado funcional, bem-estar, e
avaliagdo geral da saude 2.

Todavia, apesar de ambos serem
questionarios genéricos de avaliacdo da QV, um
estudo evidenciou que os dois instrumentos
mensuram constructos diferenciados. Enquanto
o SF-36 afere a QV relacionada a saude, o
WHOQOL averigua aspectos globais da mesma 2.
Assim, é necessdrio que o0s pesquisadores
escolham adequadamente o instrumento que
serd utilizado para obtencdo dos resultados
esperados.

Nessa perspectiva 0s questionarios
especificos, como o DISABKIDS e o EORTC QLQ C-
30, por vezes mostram-se necessarios. No caso
do primeiro, trata-se um conjunto de
instrumentos de mensuragdo da QV, em
populacdo pediatrica com condicBes crénicas 2.
O questionario de qualidade de vida da
Organizagdo Europeia de Investigagdo e
Tratamento do Cancer (EORTC QLQ-C30) é um
utilizado para avaliar a qualidade de saude da
vida em pacientes com cancer.

O projeto europeu DISABKIDS visa melhorar
a QV relacionada a saude (QVRS) de criancgas e
adolescentes com doengas crbnicas e suas
familias. O projeto foi realizado simultaneamente
em colaboragdo com sete paises europeus e
desenvolveu uma série de maddulos para avaliar a
QVRS de criangas e adolescentes que sofrem de
condi¢cdes médicas cronicas 8.

Por todo o exposto vislumbra-se o
crescimento do numero de teses produzidas,
porém em numeros relativos, a QV ainda é pouco
abordada pelas mesmas. Salienta-se que a
transversalidade do conceito permite que o
mesmo seja mais amplamente utilizado e
estudado a fim de contribuir no fortalecimento
das pesquisas na area de enfermagem,

colaborando para o avango e a consolidagdo do
conhecimento cientifico, tecnoldgico e de
inovacdo em Enfermagem e Saude ?°.

Conclusoes

Conclui-se que a producdo de teses, no
Brasil, acerca da QV ainda se encontra
concentrada nas regides mais desenvolvidas do
pais, em grande parte devido a maior
centralizacdo de Programas de Pds-Graduacdo
nestas regioes.

A constatacdo de que muitos estudos estao
concentrados na drea de saude do adulto e nas
DCNT, ratificam a grande magnitude que estas
assumem nos dias atuais. Assim, sugerimos que
novas pesquisas com enfoque na QV sejam
desenvolvidas, com vistas a construgcio de
parametros norteadores para efetivacio de
a¢Oes de cuidado nesta drea.

As diferengas metodoldgicas evidenciadas
podem ser justificadas em parte pela amplitude
da tematica, bem como pela falta de
padronizacdo na investiga¢do. Levando-se em
consideracdo a multidisciplinaridade, polissemia
e abrangéncia do termo QV, acredita-se que o
montante de teses acerca da tematica ainda seja
demasiado reduzido e deva ser encorajado, uma
vez que o estudo de tal vertente pode propiciar
melhorias substanciais na saude fisica e
psicoldgica dos individuos.
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