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RESUMO | Objetivo: Adaptar transculturalmente o médulo de cuidados agudos do National Early Warning Score 2 para o
portugués brasileiro. Método: Estudo metodolédgico de adaptacdo transcultural, autorizado pelo Royal College of Physicians,
realizado no perfodo de julho de 2020 a julho de 2021. Aprovado por Comité de Etica, sob n°4.247.069 e registro na Plataforma
Brasil n° 36540020.4.0000.5292. Juizes das cinco regides brasileiras, enfermeiros, avaliaram as equivaléncias semantica,
idiomatica, cultural e conceitual entre o material original e as versdes traduzidas. Enfermeiros atuantes em 30 hospitais brasileiros,
realizaram o teste piloto, com a finalidade de assegurar que a versao adaptada preservava as equivaléncias em relacao ao
contetdo da versdo original. A anélise qualitativa de adaptacdo cultural foi executada. Resultados: O mdédulo foi adaptado
transculturalmente, sendo que 94% das avaliagdes dos juizes foram concordantes sobre a equivaléncia entre a versao original e
a adaptacao proposta. Conclusdo: O médulo foi adaptado para o portugués brasileiro.

Descritores: Alerta precoce; Evolucao clinica; Pacientes internados; Traducao; Educacao continuada em enfermagem.

ABSTRACT | Objective: To cross-culturally adapt the acute care module of the National Early Warning Score 2 to Brazilian
Portuguese. Method: Methodological study of cross-cultural adaptation, authorized by the Royal College of Physicians, carried
out from July 2020 to July 2021. Approved by the Ethics Committee, under No. 4.247.069 and registered at Plataforma Brasil
No. 36540020.4.0000.5292. Judges from the five Brazilian regions, nurses, evaluated the semantic, idiomatic, cultural, and
conceptual equivalences between the original material and the translated versions. Nurses working in 30 Brazilian hospitals
conducted the pilot test, with the purpose of ensuring that the adapted version preserved the equivalences in relation to the
content of the original version. A qualitative analysis of cultural adaptation was performed. Results: The module was cross-
culturally adapted, and 94% of the judges' assessments agreed on the equivalence between the original version and the
proposed adaptation. Conclusion: The module was adapted to Brazilian Portuguese.

Keywords: Early Warning; Clinical Evolution; Inpatients; Translation; Continuing Nursing Education.

RESUMEN | Objetivo: Adaptar transculturalmente el médulo de cuidados agudos del National Early Warning Score 2 para el
portugués brasilefio. Método: Estudio metodoldgico de adaptacién transcultural, autorizado por el Royal College of Physicians,
realizado en el periodo de julio de 2020 a julio de 2021. Aprobado por el Comité de Etica, bajo n.° 4.247.069, y registro en la
Plataforma Brasil n.° 36540020.4.0000.5292. Jueces de las cinco regiones brasilefias, enfermeros, evaluaron las equivalencias
semantica, linguistica, cultural y conceptual entre el material original y las versiones traducidas. Enfermeros actuantes en 30
hospitales brasilefios realizaron el examen piloto, con la finalidad de asegurar que la versién adaptada preservaba las equivalencias
en relaciéon con el contenido de la version original. El andlisis cualitativo de adaptacion cultural fue efectuado. Resultados: El
modulo fue adaptado transculturalmente, ya que 94% de las evaluaciones de los jueces fueron de acuerdo con la equivalencia
entre la version original y la adaptacion propuesta. Conclusiéon: El médulo fue adaptado para el portugués brasilefio.

Palabras claves: Alerta precoz; Evolucién clinica; Pacientes internados; Traduccién; Educacién continua en Enfermeria.
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INTRODUCAO

acientes hospitalizados estao su-
Pjeitos as alteragdes inesperadas em

seu estado clinico. A vulnerabilida-
de apresentada por internos em enferma-
rias é, pois, um grande problema nas ins-
tituicdes de sadde.’ No inicio do século
XX foi observado que pessoas internadas
em enfermarias morriam e sofriam danos
desnecessarios em seu estado de satde.
Assim, em resposta a este problema, no
ano de 1997 foi criado o primeiro EWS
(Early Warning Scores, em portugués, Es-
core de Alerta Precoce).' Desde entao, os



escores vém sendo utilizados internacio-
nalmente em diferentes versoes.”

Assim, os EWS sdo ferramentas de-
senvolvidas para auxiliar na detecgao
precoce do agravamento das condigdes
clinicas dos pacientes a beira do leito,
alertando a equipe de salde a prestar
assisténcia imediata necessaria. Para tal,
o0s escores partem do pressuposto que o
desarranjo de alguns pardmetros fisiol6-
gicos podem ser o indicativo de que o
paciente estd em risco de deterioragdo
do seu quadro de satde. O National
Early Warning Score (NEWS) superou
33 outros EWS na deteccdo de pacientes
com risco de parada cardiaca, na admis-
sdo ndo planejada em uma Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) ou morte dentro
das 24h de internacdo. Além disso, um
escore NEWS elevado (= 5) também é um
bom preditivo de sepse nos pacientes.’

O NEWS foi publicado pela primeira
vez em 2012 pelo Royal College of Phy-
sicians (RCP) e sua versdao mais recente,
o NEWS 2, data de 2017.* O NEWS 2
tem como principais vantagens a melhor
identificacdo de pacientes com sepse, o
uso mais seguro de suplementacdo de
oxigénio em pacientes com insuficiéncia
respiratoria hipercapnica e a inclusao de
confusdo e delirio na avaliagdo do nivel
de consciéncia.’

A implementagdo do NEWS 2 nos
hospitais da Inglaterra recebeu apoio do
National Health Service England (NHS) e
do NHS Improvement e se tornou o es-
core de identificagdo de pacientes com
risco de deterioracao do quadro clini-
co, incluindo os pacientes com sepse,
podendo ser utilizado no periodo pré-
-hospitalar, na admissao do paciente e
durante a sua hospitalizagdo.* Isto posto,
tao importante quanto a concepc¢ao atu-
alizada do escore é a formagao das equi-
pes para sua utilizagdo na pratica clinica.
Desta forma, em janeiro de 2019, o NHS
em parceria com o NHS Improvement,
Health Education England e o RCP publi-
caram um curso na lingua inglesa sobre
o NEWS 2 que fornece ferramentas de
apoio para sua implementagao e ilustra
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exemplos praticos de como ele esta sen-
do implementado na Inglaterra.” O curso
conta com cinco médulos, um para cada
uma das seguintes dreas: acute care (cui-
dados agudos), primary care (atengao
primaria), mental health (saide mental)
e ambulance care (ambulancias) e care/
community homes (cuidados domicilia-
res).’
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O NEWS 2 tem como
principais vantagens a
melhor identificacdo de
pacientes com sepse,
O USO mais seguro
de suplementacdio
de oxigénio em
pacientes com
insuficiéncia respiratéria
hipercépnica e a
inclusdo de confusdio e
delirio na avaliacdo do
nivel de consciéncia.
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Diante da relevancia e urgéncia na
padronizagdo de escores de alerta pre-
coce na realidade dos hospitais no Bra-
sil, a tradugdo e adaptagdo transcultural
do médulo mencionado visa a facilitar a
implementagdo do NEWS 2 no sistema
de sadde brasileiro, como meta para a
otimizacdo da identificacdo precoce de
pacientes com risco de deterioragao cli-
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nica e a intervencdo apropriada a estas
pessoas, diminuindo a incidéncia de des-
fechos desfavoraveis e impactando posi-
tivamente na satde da populacdo. Além
disso, como desfecho indireto espera-se
que a implementacao do NEWS 2, possa
otimizar a ocupagao de leitos intensivos,
com diminui¢ao dos custos hospitalares.

Assim, a pergunta de pesquisa foi:
é possivel adaptar transculturalmente o
curso de educacdo a distancia sobre o
escore de alerta precoce NEWS 2 para o
portugués brasileiro?

METODO

Trata-se de estudo metodolégico de
traducdo e adaptagdo transcultural, do
idioma inglés para o portugués brasileiro,
do médulo Acute Care (cuidados agudos)
do Programa e-learning do NEWS 2 re-
alizado no periodo de julho de 2020 a
julho de 2021. Esse estudo foi autoriza-
do para traducao e adaptagao transcul-
tural do médulo de cuidados agudos do
Programa e-learning do NEWS 2, pelos
coordenadores do Programa de Melhoria
da Qualidade e Seguranga do Paciente
do RCP.

O Programa e-learning do NEWS 2
contém 5 médulos online, sendo que o
modulo 01 Acute Care contém textos de
apoio sobre a implementacao do NEWS
2 em cuidados agudos, exercicios de
reflexdo e fixacdo ao final de cada con-
teldo estudado e 5 estudos de caso em
tratamento agudo.” Ressalta-se que o
moédulo 01 do Programa e-learning do
NEWS 2 nao é um instrumento psicomé-
trico e ndo foi encontrado na literatura,
referéncia metodolégica que abarcasse
a adaptagdo deste tipo de material. Por
isso, optou-se por seguir 0s passos pro-
postos internacionalmente6 que compre-
endem: A. Tradugao do idioma de origem
para o idioma alvo por dois profissionais;
B. Sintese das traducdes; C. Avaliacdo da
traducao sintetizada por um grupo de jui-
zes; D. Retrotradugao e. Teste piloto.

As etapas citadas devem ser entendi-
das como diretrizes norteadoras para me-
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lhor qualidade do processo de traducao
e adaptacao transcultural.’ Diante disso,
optou-se pela ndo realizagdo de retrotra-
dugdo em todo o material, e sim apenas
dos trechos sugeridos para mudangas,
apods a apreciacdo do comité de juizes
e teste piloto. Primeiramente ocorreu,
de modo independente, por dois tradu-
tores juramentados fluentes em inglés, a
traducao do material para o idioma alvo,
portugués, sendo que um dos tradutores
ndo foi informado sobre os objetivos e
conceitos do material a ser traduzido. A
traducdo para o portugués no contexto
brasileiro do médulo Acute Care do Pro-
grama e-learning do NEWS 2 resultou na
versdo 1 brasileira (V1 BR) e na versao
2 brasileira (V2 BR). Tais versdes foram
comparadas pelos tradutores, discutidas
e as duvidas sanadas. Dessa forma, ob-
teve-se a sintese das duas versoes, resul-
tando a versao 1,2 brasileira (V1,2 BR).

A partir da versao traduzida e sinteti-
zada (V1,2 BR), realizou-se a avaliacdo e
comparagao desse material com a versao
original em inglés (VO ING) por um co-
mité de juizes. Esses foram orientados por
um instrumento que continha a apresen-
tagdo da pesquisa, seus objetivos e todas
as instrucdes de como deveriam proceder
para a avaliacdo do material, além dos
meios de contato com os pesquisadores,
caso surgissem duvidas. A comissao de
juizes foi composta por 01 representante
da drea de Geréncia de Enfermagem por
regido (Norte, Nordeste, Centro-Oeste,
Sudeste, Sul) dos Hospitais que integram
a rede da Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (Ebserh). Todos os partici-
pantes eram enfermeiros e possuiam co-
nhecimento sobre a temdtica e o idioma
inglés. A principal fungdo da comissao
de juizes foi comparar os materiais ori-
ginais com a versao traduzida, no intuito
de avaliar a tradugao quanto as equiva-
|éncias semantica, idiomatica, cultural e
conceitual, ou seja, adaptar o curso para
o contexto brasileiro.”®

O perfil dos cinco juizes participan-
tes do estudo é de um de 30 a 39 anos,
trés de 40 a 49 anos e um de 50 a 59
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anos. Trés tinham especializagao ou resi-
déncia, um mestrado e outro doutorado.
O tempo de formacao foi de quatro de 11
a 20 anos e um de 21 a 30 anos. O tem-
po de atuagdo na satide foi de trés de 11
a 20 anos e dois de 21 a 30 anos. Apds o
consenso do comité de juizes quanto aos
itens, foi realizado um compéndio com
todas as sugestoes consensuais referentes
ao conteddo textual, surgindo a versao 3,
brasileira (V3 BR). Nessa versao V3 BR
foi destacada a parte a ser mudada, po-
rém sem suprimir a original, com intuito
de facilitar a visualizacao das sugestdes,
para realizagdo dos julgamentos dos tra-
dutores quanto a aderir a elas ou ndo.
Os dois profissionais que traduziram o
modulo, também fizeram a retrotraducao
dos trechos sugeridos. Apds a apreciagao
do contetido pelos mesmos e mudancas
pertinentes, resultou a versao 4, brasilei-
ra (V4 BR) que foi utilizada na etapa do
teste piloto, na Fase 2 desta pesquisa.

A Fase 2 consistiu na aplicagao do
material para um grupo de pessoas, com
a finalidade de assegurar que a versdo
adaptada preservava as equivaléncias
em relacdo ao conteddo da versdo ori-
ginal. Além disso, auxiliou na detecgao
de erros e presenca de ambiguidades e
ratificou se os contetidos eram compre-
ensiveis. Participaram do teste da versao
(V4 BR) 28 enfermeiros da Rede Ebserh
de todas as regides do pafs. Subsequen-
temente ao teste da versdo 4, reuniu-se
todas as sugestdes de modificagdes de
palavras e/ou frases dos itens que eles
julgaram necessdrio que sofressem al-
teragdes, surgindo a versao 5, brasileira
(V5 BR).

O perfil dos 28 enfermeiros partici-
pantes do teste piloto é de que um tinha
de 20 a29 anos, 15 de 30 a 39 anos, oito
de 40 a 49 anos, quatro de 50 a 59 anos.
Pés-graduacao, 18 tinha especializacao
ou residéncia, cinco mestrado e quatro
doutorado e um referiu nao ter pés-gra-
duagdo. O tempo de formagao de cinco
foi de seis a 10 anos, 17 de 11 a 20 anos
e seis de 21 a 30 anos. O tempo de atu-
agdo na saude foi de um com menos de

um ano, dois com dois a cinco anos, 15
de 11 a 20 ano e oito de 21 a 30 anos.
Posteriormente, essa versao foi enviada
aos tradutores para analise e retrotradu-
¢ao dos trechos indicados no teste-pi-
loto, surgindo a versao 6, brasileira (V6
BR), compreendida como a versao final
do médulo 01 do Programa e-learning do
NEWS 2, traduzido e adaptado a lingua
portuguesa brasileira.

Ap6s a conclusdo da versdo final (V6
BR) do médulo 01 do Programa e- lear-
ning do NEWS 2 traduzido e adaptado
a lingua portuguesa brasileira, foi enca-
minhado para sua produgdo como um
curso em formato Ensino a Distdncia no
Ambiente Virtual de Aprendizagem do
Sistema Unico de Sadde (AVASUS) sob
o endereco eletronico https://avasus.ufrn.
br. Além disso, o médulo também sera
disponibilizado na Plataforma de Educa-
¢ao a Distancia da Escola da Empresa Bra-
sileira de Servigos Hospitalares (EBSERH)
de Educagao Corporativa - 3EC sob o en-
derego eletronico https://3ec.ebserh.gov.
br. Ressalta-se que foram respeitados os
principios éticos da Resolucao n°466/12,
do Conselho Nacional de Satde, sendo a
pesquisa aprovada por Comité de Etica,
sob n°4.247.069 e registro na Plataforma
Brasil n° 36540020.4.0000.5292. Foram
respeitadas as orientagdes para procedi-
mentos em pesquisas com qualquer eta-
pa em ambiente virtual do Comité Na-
cional de Etica em Pesquisa.

RESULTADOS

Conforme recomendado,6 os resul-
tados da traducdo e adaptacao transcul-
tural do médulo de cuidados agudos do
Programa e-learning do NEWS 2 para o
portugués brasileiro sdao apresentados
considerando as seis etapas descritas, na
Figura 1.

Os profissionais levaram cerca de um
més para realizar a devolutiva do médu-
lo avaliado. No total, os juizes sugeriram
19 palavras e/ou frases que deveriam
sofrer alteragdes quanto as equivalén-
cias textuais, descritas no Quadro 1. Os



participantes do teste piloto sugeriram
duas corregdes gramaticais, que analisa-
das pela pesquisadora, foram transcritas,
consistindo na versdao 5 brasileira (V5
BR). Entdo, foi enviada aos tradutores
para apreciagao quanto a pertinéncia das
sugestdes, que foram aceitas por se tratar
de concordancias verbais e/ou nominais,
atribuindo maior clareza as frases, resul-
tando na versdo final 6 brasileira (V6 BR)
do médulo de cuidados agudos do Pro-
grama e-learning do NEWS 2, traduzido
e adaptado a lingua portuguesa brasilei-
ra.

DISCUSSAO

Os escores de alerta precoce sao fer-
ramentas com excelente valor preditivo
para o reconhecimento do paciente com
risco de deterioragdo do seu quadro de
satde no ambiente hospitalar.** Se desta-
cam por sua influéncia em resultados cli-
nicos, impacto, uniformidade da comu-
nicagdo e possibilidade de automagao
de alguns processos.” A vantagem mais
importante desses escores é que eles sao
faceis de usar e interpretar e, portanto,
fornecem uma linguagem comum para
profissionais de sadde. No entanto, regis-
tros imprecisos ou reagoes inadequadas
as pontuagdes anormais podem prejudi-
car os beneficios desses sistemas.’

A linguagem universal dos escores de
alerta precoce melhoram a comunicagao
entre os profissionais de sadide, mas isso
nem sempre é refletido na resposta a es-
cala.”® Sua importancia se deve ao fato
de que existe grande heterogeneidade na
capacitagdo dos profissionais de sadde
responsdveis pelo cuidado dos pacientes
internados em enfermarias hospitalares,
o que dificulta a identificacdo do agra-
vamento clinico e aumenta a probabili-
dade de eventos adversos graves. Desta
forma, faz-se necessdria a capacitagao
dos profissionais envolvidos para uma
padronizagdo do atendimento baseado
no protocolo do escore a ser utilizado.
Esta foi a proposta do presente estudo,
que podera contribuir com a formagao
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Figura 1 - Processo de traducao e adaptacao transcultural do médulo Acute Care do

Programa e-learning do National Early Warning Score 2 para o portugués brasileiro.
Pelotas, RS, Brasil, 2021.

Fase 1 - Versao original em inglés do modulo
online Acute Care (VO ING)*

Traducao para o portugués
pelo profissional 1 V1 BR’

Traducao para o portugués
pelo profissional 2 V2 BR'

Sintese das traducoes
V1,2 BR’

Comité de juizes
V1,2 BR"+VOING = V3 BR’

Retrotraducao
V4 BR?

Fase 2 - Teste piloto da versao V4 BR’

Sugestoes dos participantes do teste piloto V5 BR'

Analise das sugestoes pelos tradutores V6 BR!

Versao final do madulo online de cuidados
agudos V6 BR’

Fase 3 - Disponibilizacao do m6dulo na plataforma
AVASUS

Fonte: Proprio autor, 2021.*VO ING: versao original em inglés/1V no BR: versdo com seu respectivo nimero, em

portugués no contexto brasileiro.

continuada de equipes da sadde hospi-
talar em todo o pais. Quanto ao método
adotado para sua adaptagdo, ressalta-se
que o médulo de cuidados agudos nao
se trata de um instrumento psicométrico,
mas, sim, de um médulo de ensino para
o aprendizado de habilidades. No que se
refere ao NEWS 2, esse processo ¢ inédi-
to, e ha dados incipientes relacionados a

Revista Nursing,

adaptagao transcultural de médulos edu-
cacionais.’

Ainda assim, existem numerosas es-
tratégias para o processo de adaptagao
transcultural, que vao desde a simples
traducdo por parte dos pesquisadores ao
método mais esmiucador que engloba e
realca a necessidade de diferentes nuan-
ces no processo adaptagao transcultural,
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I NEWS2

destacando a importancia da valorizacdo  a qualidade da informacdo coletada.” A contetdo original e sua versdo traduzida,

das fases desse processo, uma vez que  importancia deste processo se dd na bus-  ndo s6 semantica, através da correta tra-

ao segui-las, garante-se a veracidade e ca pelo maximo de equivaléncia entre 0 dugdo, mas também cultural, com uma

Quadro 1 - Apresentacao da evolucao, conforme etapas 1, 2, 3 e 4 da adaptacao transcultural do médulo Acute Care do

NEWS 2. Pelotas, RS, Brasil, 2021.

Versao final Pos-

Item Versao Original Etapa Il V1,2 BR Etapa lll V3 BR  Etapa IV V4 BR Comité de Juizes Equivaléncias
1 List the main ways in  Listar as principais formu-  Substituir a palavia ~ ways = maneiras Listar as principais ma- Idiomética
which NEWS2isto  las em qual o NEWS2 deve “formulas" por neiras em qual o NEWS
be used ser usado “maneiras” 2 deve ser usado
2 Trigger: Acionar: Corrigir a palavra acute = agudas Acionar: Corrigida ortografia
To provide a standar-  Fornecer uma plataforma "agidas" por Ao acionar o paciente,
dized platform for the  padréo para a avaliagdo "agudas” o NEWS2 fornece uma
initial assessment of inicial de doencas agidas plataforma padréo para
acute illness severity  severas onde quer que ela a avaliacdo inicial de
wherever assessment ocorra doencas agudas severas
occurs onde quer que elas
ocorram
3 Facilitates timely Facilita a triagem oportuna  Substituir a palavra setting = cenario Facilita a triagem opor- |diomatica
trial get to the most para configuragdes mais  "configuragdes" por tuna para o0 cendrio mais
appropriate setting adequadas "ambiente" apropriado
4 Aids recognition of ~ Recursos para o reconheci-  Corrigir a palavra deterioration = O NEWS2 possuirecur-  Corrigida ortografia
clinical deterioration  mento de da deterioragéo "deterioracdo" deterioracdo S0S para 0 reconheci-
dlinica *A palavra deterio-  mento da deterioracdo
racao estava correta. clinica do paciente
*Retirada a preposi-
cdo "de" da frase.
5 Base line physiological ~ Os pardmetros fisioldgicos  Substituir a palavria  character = carac- ~ Os parametros fisiol6gi- Semantica
parameters differ basicos diferem em crian- " carater" por teristica cos basicos diferem em
in children and in cas e na gravidez onde a " caracteristica" criangas e na gravidez,
pregnancy where magnitude e carater da onde a magnitude e a
the magnitude and resposta fisioldgica das caracterfstica da resposta
character of the doencas agudas também fisiolégica das doengas
physiological response diferem. agudas também diferem
to acute illness also
differ
6 Record the score Documentar a pontuagdo  Substituir a palavra ~ Record =registro  No segundo passo, vocé Cultural
for each of the 6 de cada um dos seis "documentar" por deve registrar a pontua-
physiological parame-  parametros fisioldgicos no "registrar" ¢do de cada um dos seis
ters on the NEWS2 cartdo de observacdo do parametros fisioldgicos
observation chart NEWS2 no cartdo de observacéo
do NEWS2
7 The dlinical com- A competéncia clinicado  Substituir a palavra The responder = A competéncia clinica do Sugestdo ndo

petencies of the
responder(s)
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respondente

“respondente” por
"entrevistado"

respondente

respondente

acatada
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9

10

12

14

The frequency of
clinical monitoring
required

The respiratory rate
may also be elevated
as a consequence of
generalized pain and
distress, sepsis remote
from the lungs, CNS

disturbance and
metabolic disturban-
ces such as metabolic
acidosis

Na elevated respira-
tory rate is a powerful
sign of acute illness
and distress in all
patients

For the majority of pa-
tients scale 1 should
be used, with scale 2
be used for patients

with hypercapnic
respiratory failure

Click on the following
buttons for more
information

During clinical
assessment, the six
NEWS2 physiological
parameters should be
recorded

Click on the icons
below to learn more
about physiological

parameters

The SPO2 scoring
system that would
apply to the majority
of patients

A frequéncia do monitora-
mento dlinico necessario

A frequéncia respiratoria
também pode estar
elevada como consequén-
cia de dor e angUstia gene-
ralizada, sepse removida
dos pulmdes, distlrbios
no SNC (sistema nervoso
central) e disttrbios meta-
bolicos, tais como acidose
metabdlica

Uma frequéncia respirato-

ria elevada é um sinal forte

doenca aguda ou angustia
em todos os pacientes

Para a maioria dos
pacientes a Escala 1
deve ser usada, com a
Escala 2 sendo usada para
pacientes com insuficiéncia
respiratoria hipercapnica

Clique nos botens a sequir
para mais informagdes

Durante a avaliagdo clinica,
0s seis parametros fisio-
|6gicos do NEWS2 devem
ser documentados

Cligque no icone abaixo
para aprender para apren-
der mais sobre Parametros

Fisiologicos

O sistema de pontuagdo
Sp02 que se aplica a
maioria dos pacientes.

Incluir a palavra
"exigida"

*Substituir a frase
"sepse removida
dos pulmdes" por
sepse pulmonar"
*Substituir a frase
"sepse removida
dos pulmdes" por
sepse de foco
pulmonar"

*Inserir a preposicao
de na frase é um
sinal forte doenca

aguda.”

Corrigir a palavra
"hipercapnica”

Corrigir a palavra
"botens" por
"botdes"

Substituir a palavra
"documentados”
por “registrados”

Palavras repetidas
“para aprender”

Sugiro retirar o
pronome “que” da
frase, pois da ideia

de ndo conclusdo da
afirmagao

The frequency of
clinical monito-
ring required =
A frequéncia do
monitoramento

clinico necessario

*Palavra incluida por
ndo alterar o sentido
da frase.

...sepsis remote from
the lungs. .. = sepse
de origem pulmonar

*Inserida a preposi-
cdo "de" na frase.

hypercapnic =
hipercépnica

buttons = botdes

recorded = regis-
trado

*As palavras repeti-
das foram retiradas

*Foi retirado o
pronome que” da
frase
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A frequéncia exigida do
monitoramento clinico

A frequéncia respiratoria
também pode estar
elevada como consequ-
éncia de dor e angustia
generalizada, sepse de
origem pulmonar, distdr-
bios no sistema nervoso
central (SNC) e disttrbios
metabolicos, tais como
acidose metabolica

Vocé vera que uma
frequéncia respiratoria
elevada é um sinal forte
de doenca aguda ou
geradora de angustia
nos pacientes

AEscala 1 deve ser
usada para a maioria dos
pacientes, entretanto,
para pacientes com
insuficiéncia respiratoria
hipercapnica a Escala 2
deve ser usada

Para prosseguir e ter
mais informacdes sobre

cada uma das escalas,
clique nos botdes abaixo:

Durante a avaliagdo dli-

nica, 0s Seis parametros
fisioldgicos do NEWS2

devem ser registrados

Clique em cada um
dos icones abaixo para
aprender mais sobre 0s
Parametros Fisioldgicos

que estruturam o NEWS2

O sistema de pontuagdo
Sp02 se aplica a maioria
dos pacientes
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The non-invasive
measurement of
oxygen saturation
by pulse oximetry
is routinely used in
clinical assessment in
the acute setting

It may also be due to
cardiac arrhythmia,
metabolic disturbance,
e.g. hyperthyroidism,
or drug intoxication,
e.g. sympathomime-
tics or anticholinergic
drugs

Such patients will
have spontaneous
opening of the eyes,
will respond to voice
(although may be
confused) and will
have motor function

NEWS2 includes
"new confusion" as
part of the assess-
ment of conscious-
ness, hence the term
ACVPU rather than
AVPU to reflect this
change

Scale 2 is the scale to
be used for patients
with hypercapnic res-
piratory failure and a
recommended oxygen
saturation range of
88-92%
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A medicdo da saturagdo
de oxigénio ndo invasiva
pela oximetria do pulso
é rotineiramente usada
em avaliages clinicas em
quadros agudos

Também pode ser devido
arritmia cardiaca, pertur-
bacdo metabolica, por
exemplo hipertireoidismo
ou intoxicacdo por drogas,
por exemplo, simpati-
comiméticos ou drogas
anticolinérgicas.

Esses pacientes terdo aber-
tura espontanea dos olhos
respondem a voz (embora
possa estar confuso) tera
fungdo motora.

NEWS2 inclui uma “nova
confusdo” como parte da
avaliagdo da consciéncia,
dai o termo a CPV invés
de AVP para refletir essa
mudanca

Aescala 2 é a escola ser
usada para pacientes com
insuficiéncia respiratoria
hipercapnica e uma faixa
de saturagdo de oxigénio
recomendada de 88-92%

Substituir a frase
"avaliacoes clinicas
em quadros" por
"avaliacdes clinicas
nos quadros"

*Substituir a palavra
"drogas" por "me-
dicamentos”
*Substituir a
frase "perturbacoes
metabolicas" por
" distdrbios metabo-
licos”

*Corrigir para "...
dos olhos, respon-
dem.”

*Apds os parénteses
acrescentar a
conjungdo “e” terd
fungdo motora. ..

Sugerido substituir:
"invés de" por "ao
contrario de"

Corrigir a palavra
"escola" por
"escala”

Substituida a frase
"avaliacbes clinicas
em quadros" por
"avaliacbes clinicas
nos quadros"

*metabolic distur-
bance = disttrbio
metabdlico
*drug = medica-
mento

*Spontaneous ope-
ning of the eyes =
abertura espontanea
dos olhos
*and will have mo-
tor function = e tera
fungdo motora

Rather than = ao
invés de Sindnimo
de" aoinvés de" -
"ao contrario de"

scale = escala

A medicdo ndo invasiva

Corrigida ortografia

Fonte: Proprio autor, 2021

linguagem adequada e coerente para a
difusdo do contetido no pais alvo, algo
perseguido no método de pesquisa des-
te estudo, que coletou dados de juizes e
enfermeiros de todas as regides do paifs,
sendo esta uma vantagem importante.8
A adesao relativamente baixa de pro-
fissionais para realizagdo do teste piloto
e a prépria pandemia causou uma inter-
feréncia importante na rotina dos traba-
lhadores, participantes desta pesquisa.
Destaca-se ainda que a oferta desta for-
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macgao remota para profissionais de todo
o pais poderd suscitar mudancas impor-
tantes no cuidado com pacientes inter-
nos, culminando na melhoria dos indices
de qualidade da assisténcia e da gestao
hospitalar no Brasil.

CONCLUSAO

O processo de tradugao e adaptagao
transcultural referente ao médulo de cui-
dados agudos do Programa e-learning do

da saturacéo de oxigénio
por oximetria de pulso é
rotineiramente usada nas
avaliagdes clinicas nos
quadros agudos

Também pode ser devido Cultural
a arritmia cardiaca ou
distlrbio metabdlico,
como por exemplo, 0
hipertireoidismo ou por
intoxicacdo de medica-
mentos simpaticomiméti-
cos ou anticolinérgicos

Esse paciente tem aber-
tura ocular esponténea e
responde a voz. Embora
ele possa estar confuso,
demonstra funcdo
motora

Corrigida ortografia

O NEWS2 inclui uma
“nova confusdo” como
parte da avaliagdo da
consciéncia, dai o termo
ACVPU ao contrario de
AVPU para refletir essa
mudanga

Semantica

Aescala2 éaescalaa
ser usada para pacientes
com insuficiéncia respira-
toria hipercapnica e uma

faixa de saturagdo de

oxigénio recomendada
de 88-92%

Corrigida ortografia

NEWS 2 foi concluido com éxito, resul-
tando em material adequado ao idioma
portugués do Brasil, compreensivel e
com concordancia de contetdo.

Este estudo apresenta uma importan-
te contribuigdo para area da sadde ao ser
disponibilizado um curso em formato
ensino a distancia, considerando que o
acesso aberto a plataforma AVASUS po-
tencializard a formacao de equipes de
satide em todo pais.
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