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RESUMO

Objetivou-se descrever o uso da Classificagio Internacional para a Prdtica de Enfermagem (CIPE®) em dissertacdes e teses
desenvolvidas nos programas de pés-graduagio stricto sensu brasileiros. Estudo documental e quantitativo, realizado a partir de
teses e dissertacoes, publicadas de 2000 a 2018, nos catdlogos do Centro de Estudos e Pesquisas em Enfermagem da Associagio
Brasileira de Enfermagem e no portal de periddicos da Coordenagio de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior.
Elegeram-se 26 teses e 92 dissertagoes. Verificou-se crescimento da produgio académica sobre a CIPE®, com predominéncia de
estudos do tipo metodoldgico (36,1%), com abordagem quantitativa (89,8%), oriundos da regido Nordeste (45,8%), voltados para
a prdtica assistencial (88,2%), com temdticas relacionadas a satide do adulto (45,3%), e descritores relacionados 4 Enfermagem.
Os indicadores avaliados possibilitaram desvelar padroes de pesquisa e identificar tendéncias nos estudos de pés-graduagio sericto

sensu, que poderio direcionar a conducio de novas investigacoes sobre a CIPE®.
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Descritores: Enfermagem; Classificacio; Terminologia; Pesquisa em Enfermagem; Educacio de Pés-Graduagio em Enfermagem.

ABSTRACT

The aim was to describe the use of the International Classification for Nursing Practice (ICNP®) in dissertations and theses
developed in Brazilian Postgraduate Programs (Master and PhD). Documentary and quantitative study conducted from theses and
dissertations published between 2000 and 2018 in the catalogs of the Center for Studies and Research in Nursing of the Brazilian
Nursing Association and in the portal of journals of the Coordination for the Improvement of Higher Education Personnel
(CAPES). Twenty-six theses and 92 dissertations were selected. The academic production on the ICNP® has increased, with a
predominance of methodological studies (36.1%), quantitative approach (89.8%), from the Northeast region (45.8%), focused on
the care practice (88.2%), with themes related to adult health (45.3%), and descriptors related to Nursing. Through evaluation of
indicators it was possible to unveil research patterns and identify trends in Postgraduate studies, which may guide the performance

of further studies about the ICNP®.

Descriptors: Nursing; Classification; Terminology; Nursing Research; Education, Nursing, Graduate.
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INTRODUCAO

A necessidade de consolidar a Enfermagem como ciéncia
e fortalecer sua prdtica clinica nos diferentes contextos do
cuidado, mediante adogao de uma linguagem padronizada que
defina e descreva sua contribui¢io para o cuidado em saide,
com representatividade internacional, suscitou intmeros
debates que culminaram na concepgio e desenvolvimento
da Classificagio Internacional para a Pritica de Enfermagem
(CIPE®), na década de 1990, pelo Conselho Internacional de
Enfermeiros (CIE)"?,

A CIPE® ¢ um sistema de linguagem padronizada que
permite elaborar diagnésticos, resultados e intervengées de
enfermagem para individuos, familias e coletividades humanas
nos diferentes contextos da prdtica clinica, representando
o dominio da prdtica da Enfermagem no Ambito mundial.
Seu uso continuo acarretard no aperfeicoamento de suas agdes,
por meio de atuagio mais reflexiva e baseada em evidéncias
cientificas, e maior efetividade do processo comunicativo e
relacional entre enfermeiros e demais profissionais de satde,
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assegurando mais reconhecimento e visibilidade & profissio
nos diferentes contextos e cendrios da prética clinica®.

Desde o seu lancamento, vdrias versdes da CIPE® ji
foram publicadas: Alfa (1996), Beta (1999) e Beta 2 (2001),
Versao 1.0 (2005), Versao 1.1 (2008), Versio 2 (2009),
Versio 3 (2011), Versao 2013 (2013), Versiao 2015 (2015),
Versio 2017 (2017) e Versao 2019 (2019). A cada lancamento
de nova versio, em atendimento as exigéncias internacionais
para desenvolvimento de terminologias, o seu conteido foi
revisado, contemplando a atualizagio de seu contetdo e
renovacdo de sua estrutura, para estar em conformidade com
0s avancos na drea e incorporar as novas tendéncias da prética
clinica do enfermeiro, visando uma representa¢io cada vez
mais completa do dominio de atuagio da Enfermagem®™.

Para  possibilitar  esse  processo  continuo  de
desenvolvimento da terminologia, o CIE acolhe e incentiva a
participagdo de enfermeiros atuantes na assisténcia, no ensino
e na pesquisa a realizarem estudos sobre a CIPE®, visando
a revisdo e validagio de conceitos, avaliagio da abrangéncia
e ampliagio de seu conteddo com a inclusio de novos
conceitos, andlises semAnticas e de sua aplicacio e utilidade
na pritica clinica, entre outros”. Destarte, vdrias pesquisas
e experiéncias de aplicacio da CIPE® na prdtica profissional

110 representando

estdo sendo realizadas no Ambito mundia
uma importante estratégia para a evolugio e fortalecimento
da terminologia.

No Brasil, a pés-graduacio stricto sensu representa uma
importante fonte de produgio de conhecimentos cientificos
e tecnoldgicos avangados”, o que torna relevante conhecer
a produgio do conhecimento sobre a CIPE® em dissertacoes
e teses. Acredita-se que um estudo dessa natureza permitird
identificar e avaliar padrées de tendéncias e lacunas na
producio académica sobre o tema, contribuindo para o
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desenvolvimento de indicadores de qualidade que poderio ser
utilizados para o direcionamento de futuras investigagoes.

Diante dessas consideragées, o presente estudo teve por
objetivo descrever o uso da CIPE® em dissertagoes e teses
desenvolvidas nos programas de pés-graduacio stricto sensu
brasileiros.

METODOS

Trata-se de estudo descritivo e documental, de abordagem
quantitativa, realizado a partir do mapeamento das produgoes
de enfermeiros nos cursos striczo sensu dos programas de
pés-graduacio brasileiros que utilizaram a CIPE®.

Como critérios de inclusao dos trabalhos estabeleceram-se:
publicacio na modalidade dissertagio ou tese, que utilizasse
a CIPE®, no periodo de 2000 a 2018. Foi adotado como
critério de exclusio: ndo estar disponivel eletronicamente.
Os estudos encontrados duplicados foram contabilizados
apenas uma vez.

A selecao das publicacoes foi feita mediante busca no site
do Centro de Estudos e Pesquisas em Enfermagem (CEPEn)
da Associagao Brasileira de Enfermagem (ABEn) e no portal de
periédicos da Coordenagio de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (CAPES). No site do CEPEn/ABEn, procedeu-se
a busca nos Catdlogos de Teses e Dissertagdes disponiveis

eletronicamente (http://www.abennacional.org.br). Para coleta
de dados no portal de periédicos da CAPES, realizou-se consulta

ao banco de teses e dissertagoes (http://bancodeteses.capes.gov.
br), utilizando-se o termo “CIPE”. A pesquisa foi desenvolvida
nos meses de outubro e novembro de 2016, e foi realizada uma
atualizacao dos dados em outubro de 2019.

Inicialmente, foram encontradas 188 publicacoes e,
ap6s a leitura dos titulos e resumos, e exclusio de repetigoes,
118 foram consideradas pertinentes ao tema em estudo,
constituindo o corpus de andlise.

Os resumos foram submetidos a leituras exaustivas,
exploratdrias e seletivas e, quando ndo apresentavam as
informagbes necessdrias, recorreu-se ao texto integral
disponivel eletronicamente.

A coleta de dados ocorreu mediante aplicagio de
formuldrio especifico, contendo as seguintes varidveis para
o estudo: modalidade do estudo (tese/dissertacio), ano de
publicagio, regido geogréfica, instituicdo de filiacdo, 4rea de
concentragio, abordagem metodolégica, tipo de pesquisa,
drea de conhecimento da enfermagem, temdtica abordada e
palavras-chave/descritores.

Os dados foram digitados em planilhas eletrdnicas,
catalogados por meio dos indicadores, codificados e
analisados por meio de estatistica descritiva, com registros
das frequéncias das informagdes obtidas. Os resultados foram
discutidos 4 luz da literatura pertinente ao tema, visando o
alcance do objetivo proposto.
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Por se tratar de um estudo com utilizacio de dados
secunddrios, de dominio publico, o projeto nio foi submetido
a Comité de Etica em Pesquisa, entretanto os principios éticos
em pesquisa foram garantidos.

RESULTADOS

No periodo estudado, foram produzidos 118 trabalhos
relacionados a4 CIPE®, sendo 92 (78%) dissertagoes de
mestrado e 26 (22%) teses de doutorado. O maior niimero
de publicagoes ocorreu em 2017, com 17 trabalhos (14,4%),
conforme apresentado na Figura 1.

Houve predominio de estudos desenvolvidos nos
programas de pés-graduacio stricto sensu da regido Nordeste
do pais, com 54 pesquisas (45,8%), seguida pelo Sudeste,
com 34 (28,8%), e o Sul, com 26 (22%). Cabe mencionar
que na regido Norte nio foi identificado nenhum trabalho
sobre a temdtica investigada.

Quanto 4 drea de concentragio dos programas de
pés-graduagio, foram contabilizados 102 (86,4%) estudos
desenvolvidos em programas da grande 4rea Ciéncias da
Satde, sendo 100 (84,7%) na drea da Enfermagem e dois
(1,7%) na Satide Coletiva. Os demais trabalhos, 17 (14,4%),
sdo pertencentes a programas de pés-graduagio da grande drea
Multidisciplinar, sendo 15 (12,7%) na drea Interdisciplinar e
dois (1,7%) na drea Ensino.
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Relativamente as instituicbes de ensino as quais os
pesquisadores estdo vinculados, verificou-se maior nimero
de estudos produzidos pelo Programa de Pés-Graduagio
em Enfermagem da Universidade Federal da Paraiba,
com 24 (20,3%) trabalhos, seguido pelo Programa de
Pés-Graduagio em Tecnologia em Satde da Pontificia
Universidade Catélica do Parand, com 15 (12,7%), conforme
disposto no Quadro 1.

No que se refere ao tipo de abordagem metodolégica dos
estudos, 106 (89,8%) utilizaram metodologia quantitativa,
nove (7,6%) sdo qualitativos e trés (2,6%) utilizaram
abordagem mista. O tipo de pesquisa mais utilizado foi
metodolégico (36,1%), seguido pelo descritivo-exploratério
(31,1%) e pelo descritivo (17,6%). Foram também registrados
estudos de caso (4,2%),
(1,7%). Outros tipos de pesquisa (estudo de validacio;
observacional;

estudos quase-experimentais

experimental; pesquisa-agdo) totalizaram
9,3%. Destaca-se que 14 (11,8%) estudos analisados também
se declararam como pesquisa de produgio tecnoldgica.

Com relacdo as 4reas de conhecimento da Enfermagem,
predominaram as pesquisas sobre a prética assistencial, com
105 (88,2%) produgdes; sete (5,9%) produgées abordaram o
ensino e sete (5,9%) a geréncia. Houve maior concentragio de
trabalhos que se enquadram nas temdticas relacionadas a sadde
do adulto (45,3%), satde coletiva (12,6%), satide da crianca e

do adolescente (10,1%), satide da mulher (9,2%) e satde do

Hm Tese
Dissertacao
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Figura 1. Distribuicdo da produgdo brasileira de dissertacbes e teses sobre a CIPE®, 2000 a 2018. Fortaleza, CE,

Brasil, 2019
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idoso (8,4%). Destaca-se que os estudos relacionados a satde
coletiva estiveram mais direcionados 4 drea do gerenciamento
do cuidado de enfermagem, enquanto os das demais temdticas
estiveram voltados 2 drea da assisténcia, com enfoque para a
aplicacio/utilizagao da CIPE® no processo de enfermagem.
Do total de estudos analisados, 117 (98,3%) apresentam
palavras-chave e/ou descritores, sendo pelo menos um
descritor exato ou sinénimo, conforme os Descritores em
Ciéncias da Saide (DeCS). Totalizam-se 334 palavras-chaves
e/ou descritores da soma dos estudos que as informam, com
destaque para o descritor “enfermagem”, mencionado em 63
(52,9%) trabalhos. Outros descritores mais utilizados foram:
“classificagdo”, em 38 (31,9%) estudos; “terminologia”’, em
38 (31,9%); “diagnéstico de enfermagem”, em 33 (27,7%);
e “processos de enfermagem”, em 25 (21,0%) estudos.

Além desses, identificaram-se descritores inadequadamente
informados quanto i grafia, ou seja, descritor no plural
quando o termo ¢ localizado no singular e vice-versa.
Por exemplo, “processo de enfermagem” é o termo exato e o

trabalho informa “processos de enfermagem”.

DISCUSSAQ

Os resultados da presente investigagio demonstram que o
primeiro trabalho sobre a CIPE® desenvolvido nos programas
de pés-graduagao brasileiros, a partir dos critérios de busca
adotados, foi uma tese de doutorado® defendida em 2000,
na Universidade Federal de Sao Paulo (UNIFESP). A proposta
inicial de construgio da CIPE® foi aprovada pelo CIE em
1989, e sua primeira versio, a Versio Alfa, langada em 1996,

Quadro 1. Distribuicdo da producao brasileira de dissertacdes e teses sobre a CIPE®, sequndo regido geografica.

Fortaleza, CE, Brasil, 2019,

Instituicao

Referéncia

Universidade Federal da Paraiba - UFPB 2L 20,3 831
Universidade Federal do Rio Grande do Norte — UFRN 7 5,9 3238
Universidade Estadual do Ceara - UECE 6 51 39-44
Universidade Federal do Ceard - UFC 5 L2 45-49
Universidade Federal de Sergipe — UFS 4 34 5053
Nordeste
Universidade Federal do Maranhdo - UFMA 3 2,5 5456
Universidade Federal de Pernambuco - UFPE 2 17 5758
Universidade Regional do Cariri — URCA 1 0,9 59
Universidade Federal da Bahia - UFBA 1 0,9 60
Universidade Federal de Alagoas — UFAL 1 0,9 el
Universidade Federal do Espirito Santo — UFES 6 51 62:67
Universidade de S&o Paulo (S&o Paulo) - USP 6 51 6873
Universidade Federal Fluminense — UFF 6 51 7479
Universidade Federal de S&o Paulo - UNIFESP L 3,4 80-83
Sudeste Universidade Federal de Minas Gerais - UFMG L 34 84-87
Universidade de S3o Paulo (Ribeirdo Preto) - USP-RP 3 2,5 88-90
Universidade Estadual Paulista - UNESP 2 1,7 9192
Universidade Federal de Alfenas — UNIFAL 2 1,7 93,94
Universidade Federal do Rio de Janeiro - UFRJ 1 0,9 95
Pontificia Universidade Catdlica do Parand - PUC-PR 15 12,7 96110
Universidade Federal de Santa Catarina — UFSC 7 5,9 -7
Sl Universidade Federal do Parand - UFPR 2 1,7 usn?
Universidade Estadual de Maringa - UEM 1 0,9 120
Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul - UEMS 2 1,7 121122
Centro-Oeste Universidade de Brasilia - UnB 2 1,7 123124
Universidade Federal de Goias — UFG 1 0,9 125
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0 que a torna um sistema de linguagem padronizada ainda

@, e justifica a auséncia de estudos nos primeiros anos

recente
ap6s seu desenvolvimento, considerando-se a necessidade de
tempo para se concluir uma pesquisa.

O incremento da produgio cientifica académica sobre a
temdtica nos ultimos anos torna evidente uma preocupacio
dos enfermeiros brasileiros em acompanhar as tendéncias
internacionais para maior efetividade da comunicacio e
consolidagio de uma linguagem de referéncia a ser usada
mundialmente na prdtica profissional da enfermagem,
destacando-se a participagio dos programas de pds-graduacio
na produgio e disseminagio desses estudos®.

A expansio e qualificagdo dos programas de pés-graduagio
stricto sensu no Brasil apresentou aumento de 24% no periodo
de 2014 a 2016, equivalendo ao crescimento de 23% dos
cursos de doutorado, 18% dos cursos de mestrado académico
€ 77% dos mestrados profissionais"?®. Especificamente na drea
da Enfermagem, houve aumento de 17% do nimero de cursos
e programas de pds-graduacio nesse mesmo periodo, com
incremento de 19% dos cursos de doutorado, 4% dos cursos
de mestrado académico e 53% dos mestrados profissionais’*”.
Isso tem impulsionado a difusio e o consumo de pesquisas
e tecnologias de relevincia e impacto social, contribuindo
para o avango e consolidagio do conhecimento cientifico,
tecnoldgico e inovador em Enfermagem e satide!?®.

A produgio de dissertagoes e teses sobre a CIPE®em cursos e
programas de pds-graduagio de diferentes dreas de concentragio
vai a0 encontro de um aspecto em pauta nas discussoes da
po6s-graduacio brasileira: a interdisciplinaridade. O Plano
Nacional de Pés-Graduagio (PNPG) 2011-2020 reconhece
a importancia crescente de segmentos do conhecimento e da
pesquisa que exigem metodologias e conceitos disciplinares
diversificados para o enfrentamento de diferentes problemas,
e destaca, em suas diretrizes, a necessidade de ampliagio
e aprofundamento da visio interdisciplinar na formagio
integrada de recursos humanos e o estimulo as experiéncias
interdisciplinares pelas instituicoes de ensino e pesquisa’®”.

A Enfermagem mantém interfaces com indmeras outras
disciplinas, utilizando conhecimentos oriundos das ciéncias
biolégicas e dasatide (medicina, biologia, nutri¢io, fisioterapia,
e outras), das ciéncias humanas (psicologia, educacio,
histéria) e das ciéncias sociais aplicadas (organizagées,
trabalho, educagio, comunicagio, informdtica e economia)
130 Assim, a interdisciplinaridade possibilita estabelecer
conexbes com outras 4reas, por meio de agio dialdgica na
elaboragao e (re)construgio de novos conhecimentos para a
formacao de profissionais com visio ampliada de mundo, em
contraposicdo 2 fragmentacio no fazer cientifico, visando a
melhoria de suas préticas e de seu conhecimento cientificoV.

Nesse cendrio, a CIPE® cumpre importante papel como
instrumental tecnolégico, desenvolvido e adaptado &s normas
internacionais, compativel com outras disciplinas da 4drea da
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satide, e parte integrante da infraestrutura global de informagao

\ /,

sobre as préticas e as politicas de atencdo a sadde no Ambito
mundial, compondo, desde 2008, o dominio da Enfermagem
na Familia de Classificacbes Internacionais da Organizagio
Mundial da Sadde (OMS)®. Portanto, o crescimento da
produgio cientifica sobre a CIPE® nos cursos e programas de
pés-graduacao da enfermagem e de outras dreas acarretard maior
reconhecimento e visibilidade 4 profissao nos diferentes contextos
e cendrios de produgio do conhecimento e da prética clinica em
enfermagem e saide, promovendo o intercAmbio de informagées
entre enfermagem, profissionais de outras 4reas e formuladores
de politicas de satide e de educagio em enfermagem.

A concentragio de estudos na regido Nordeste do pais
ressalta-se entre as demais, porque nesta regido localiza-se
o Centro para Pesquisa e Desenvolvimento da CIPE®,
vinculado ao Programa de Pés-Graduagio em Enfermagem,
da Universidade Federal da Paraiba (PPGENF-UFPB),
acreditado pelo CIE desde 2007. Sua missdo ¢ apoiar o
desenvolvimento continuo da CIPE®, promover seu uso no
ensino e na prética clinica de enfermagem, além de colaborar
com o CIE e com os outros Centros acreditados pelo CIE para
fortalecer e ampliar 0 uso da CIPE® como uma terminologia
de referéncia em 4mbito mundial. Em atendimento a essa
missdo, foram desenvolvidos, por esse Centro, vérios estudos
em diferentes niveis (iniciacdo cientifica, mestrado, doutorado
e pés-doutorado), que resultaram na elaboracio de bancos de
termos da linguagem especial de enfermagem, nomenclaturas
de diagndsticos, resultados e intervengoes de enfermagem,
e catdlogos ou subconjuntos terminoldgicos da CIPE® para
diversas dreas de especialidades clinicas e da aten¢io primdria
A saude. Além disso, o Centro CIPE® do PPGENF-UFPB
estabelece parcerias com outras institui¢bes de ensino e
pesquisa em vdrios estados brasileiros, colaborando para a
produgio cientifica acerca da CIPE®®.

Relativamente 4 abordagem metodoldgica, houve a
predominincia da pesquisa quantitativa nas dissertacoes
e teses analisadas. Vale destacar, no entanto, que a maioria
dos estudos que utilizaram essa abordagem sio dos tipos
metodoldgico, descritivo-exploratério e descritivo, que
aplicaram a CIPE® a uma realidade especifica, o que pode
limitar a generalizacio dos resultados. Esses estudos estiveram
voltados, principalmente, para a identificagio, definigio
e mapeamento de termos da linguagem profissional de
enfermagem e/ou de conceitos de diagndsticos, resultados
e intervengoes de enfermagem, a partir dos registros em
prontudrios, da literatura e/ou da prépria CIPE®, para
diversas especialidades do cuidado. E oportuno assinalar,
porém, que os resultados dessas pesquisas fornecem a base de
conhecimento para a condugio de estudos de validago, a fim
de verificar sua aplicabilidade em outros campos empiricos;
como também outros estudos clinicos com maior potencial

para generalizacoes e niveis de evidéncias mais elevados.
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Ademais, embora os métodos quantitativos permitam
possiveis generalizacoes dos resultados, os estudos qualitativos
acerca da CIPE® também sio relevantes, pois possibilitam
apreender e desvelar outros aspectos do fendémeno, como,
por exemplo, a compreensio dos significados atribuidos e das
vivéncias em relagio ao uso da terminologia, e a identificacio
de potencialidades e limites de sua aplicagio na assisténcia,
educacio, pesquisa e gestdo/gerenciamento do cuidado de
enfermagem. Dessa forma, hd necessidade de realizacio
de mais estudos com abordagens qualitativa ¢ mista, a fim
de suscitar a reflexdo e o aprofundamento no processo de
construcio e disseminacio do conhecimento, bem como o
continuo desenvolvimento e refinamento da classificagao.

Ressalta-se que o predominio de estudos metodolégicos
resultou no desenvolvimento de catdlogos ou subconjuntos
terminolégicos da CIPE® direcionados a diversas especialidades
da prética clinica, em atendimento as recomendagées do CIE®32,
Essescatdlogos ousubconjuntos terminoldgicos consistem emum
conjunto de conceitos de diagndsticos, resultados e intervengoes
de enfermagem, cujo uso favorecerd a implementacao efetiva do
processo de enfermagem na prética clinica, mediante a adogao
de uma terminologia padronizada de enfermagem, assim como
a construgio de sistemas informatizados de satide, permitindo o
mapeamento com outros sistemas de classificacio existentes e o
desenvolvimento de dados consistentes que descrevam a pratica
profissional de enfermagem®.

A assisténcia foi a 4rea do conhecimento da Enfermagem
mais estudada nos trabalhos incluidos nesta pesquisa, o que
j4 era esperado, uma vez que a CIPE® ¢ uma terminologia
padronizada que permite descrever e documentar os cuidados
de enfermagem prestados a individuos, familias e coletividades
em diferentes contextos e cendrios clinicos. Todavia, os
dados e as informagoes resultantes dessa documentacio
podem ser usados na elaboragio de politicas educacionais e
de satde, no planejamento e gerenciamento do cuidado de
enfermagem, na previsio de financiamentos e reducio dos
custos dos sistemas de atengao a satide®!®?, Portanto, torna-se
necessdria a realizagio de mais estudos com o objetivo de
avaliar a aplicabilidade da CIPE® nas 4reas de gerenciamento
e educacio em enfermagem, tendo em vista seu potencial de
aplicacio a qualquer dos campos da prética profissional.

Os temas pesquisados nos trabalhos analisados foram
diversos, e contemplam 4reas prioritdrias para as agoes de satide
definidas em nivel nacional e internacional, com politicas
puiblicas, programas e acordos especificos**'**, bem como para
o desenvolvimento de catdlogos/subconjuntos terminolégicos
da CIPE®“13, em consonincia 2 finalidade da produgio de
conhecimentos e tecnologias de enfermagem articulados
aos problemas e demandas reais da sociedade, e que possam
impactar na redugio das desigualdades sociais, desenvolvimento
do bem-estar humano e de politicas publicas para a promogio

136)

da satde e melhor qualidade de vida da populagio*®.
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As palavras-chave/descritores sio elementos obrigatérios
na apresentagio de trabalhos/pesquisas e devem ser

do trabalho,

preferencialmente, em vocabuldrio controlado, a fim de

representativas conteudo do escolhidas,
facilitar o processo de indexagio das publicagoes e a pesquisa
e recuperagio de assuntos da literatura cientifica nas fontes
de informacio disponiveis nas bases de dados eletronicas’*”.
O descritor “enfermagem” tem a maior representatividade nos
estudos analisados, como também os descritores “diagndstico
de enfermagem” e “processos de enfermagem” figuram
entre os mais citados, sendo isso um fator importante para
a qualificagdo e representatividade da produgio cientifica da
Enfermagem no campo da satide.

As limitagbes da presente pesquisa estdo relacionadas as
estratégias de busca utilizadas para selecio dos trabalhos,
com pesquisa apenas em fontes de dados eletrdnicas,
havendo a possibilidade de que estudos disponiveis apenas
nas bibliotecas fisicas das universidades ou que nio se
encontravam disponiveis nos catdlogos e bancos pesquisados,
no periodo da coleta de dados, nio tenham sido incluidos
na amostra. Portanto, este artigo poderd nio representar
toda a produgio cientifica sobre a CIPE® nos programas de
pds-graduagio brasileiros, o que dificulta a generalizacio
dos resultados. Nio obstante, os indicadores avaliados, ao
desvelar padroes de pesquisa e identificar tendéncias sobre
a temdtica estudada, poderio direcionar a condugio de

novas investigagoes.

CONCLUSAO

O presente estudo ilustrou um panorama da produgio
cientifica efetuada por enfermeiros sobre a CIPE® nos
programas de pés-graduagio brasileiros, evidenciando o
crescente interesse, nos Gltimos anos, sobre a temdtica nas
suas pesquisas. Verificou-se a predominancia de estudos do
tipo metodolégico, com abordagem quantitativa, oriundos
da regido Nordeste, voltados para a drea da assisténcia, nas
temdticas relacionadas a satde do adulto, e descritores
relacionados 4 Enfermagem.

Diante do exposto, recomenda-se a realizagio de novas
pesquisas, que incentivem e reforcem aaplicabilidade da CIPE®
no 4mbito da assisténcia, ensino, pesquisa e gerenciamento,
por enfermeiros de todo o mundo, como possibilidade de
avanco cientifico, tecnolégico e inovador, conferindo maior
visibilidade & profissio nos diversos contextos de sua prdtica

clinica.
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