EDITORIAL

= CBJN

Online Brazilian Journal of Nursing 4°

ISSN: 1676 - 4285 | www.objnursing.uff.br

QUALIDADE METODOL()GICA, DESENHOS DE ESTUDO E PRECISAO
EPISTEMOLOGICA NA PRODUCAO CIENTIFICA EM ENFERMAGEM

METHODOLOGICAL QUALITY, STUDY DESIGNS, AND EPISTEMOLOGICAL
PRECISION IN SCIENTIFIC PRODUCTION IN NURSING

CALIDAD METODOLOGICA, DISENOS DE ESTUDIO Y PRECISION EPISTEMO-
LOGICA EN LA PRODUCCION CIENTIFICA EN ENFERMERIA

Marcos Venicios de Oliveira ORCID: 0000-0001-5867-8023 ! Universidade Federal do Ceard. Fortaleza,
Lopes! CE, Brasil

Como citar: Lopes MVO. Methodological quality, study designs, and epistemological precision in scientific production in nursing. Online Braz J Nurs.
2026;25(1):€20267139. https://doi.org/10.17665/1676-4285.20267139

A exceléncia cientifica em enfermagem ndo depende apenas da relevancia social do tema investigado, da atualidade
da problematica ou da sofisticacdo das técnicas analiticas empregadas. Ela depende, antes de tudo, da coeréncia
entre a pergunta de pesquisa, o referencial epistemoldgico, o desenho metodoldégico, os procedimentos de andlise e a
forca das conclusdes apresentadas. Essa coeréncia constitui um dos niicleos da qualidade metodoldgica. Quando ela
é fragil, o estudo pode parecer formalmente bem estruturado, mas produzir inferéncias imprecisas, exageradas ou
incompativeis com sua prépria arquitetura de investigagao.

A enfermagem, por sua natureza pratica, relacional, ética e tecnoldgica, lida com objetos de pesquisa heterogéneos:
experiéncias humanas, necessidades de cuidado, intervengdes clinicas, tecnologias educativas, instrumentos de
medida, processos organizacionais e resultados sensiveis ao cuidado. Essa pluralidade exige dominio dos diferentes
desenhos de estudo e, sobretudo, discernimento para reconhecer que cada desenho responde a um tipo de pergunta.
Estudos qualitativos sdo particularmente potentes para compreender significados, experiéncias, praticas e contextos.
Estudos observacionais permitem examinar frequéncia, associaco, risco e progndstico. Ensaios experimentais ou
quase-experimentais sdo apropriados para estimar efeitos de intervengdes. Revisdes sistemdticas sintetizam evidéncias
a partir de perguntas estruturadas e critérios explicitos. Estudos metodolégicos, por sua vez, podem desenvolver,
adaptar ou avaliar propriedades de instrumentos e procedimentos. Confundir esses propdsitos compromete a redacio
cientifica e a utilidade da evidéncia.

A qualidade metodolégica, nesse sentido, ndo € sindnimo de adesao mecanica a checklists. Diretrizes de relato,
instrumentos de avaliacdo critica e critérios de risco de viés sdo recursos indispensaveis, mas ndo substituem o
raciocinio metodolégico. Sua func¢do € tornar o estudo transparente, reprodutivel, criticdvel e util para a tomada
de decisdo. A avaliacdo critica busca verificar em que medida o desenho, a condug@o e a andlise reduziram vieses
e sustentam as inferéncias propostas'’). O pesquisador deve, portanto, evitar que a classificacio do estudo seja
apenas uma etiqueta protocolar. Um ensaio mal conduzido nio se torna forte porque foi denominado experimental;
uma revisao narrativa ndo se transforma em revisao sistemadtica porque menciona bases de dados; e um estudo de
desenvolvimento de tecnologia nao se torna psicometricamente valido porque recorre a linguagem da validade.

Essa ultima questdo merece atengdo especial na enfermagem contemporanea. Tem sido frequente o uso do termo
“validacdo de tecnologia” para designar estudos que envolvem construcdo de aplicativos, cartilhas, protocolos, mate-
riais educativos ou sistemas digitais, seguida de revisdo por especialistas, avalia¢do de aparéncia, contetdo, usabilidade
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ou adequacdo didética e, em alguns casos, teste expe-
rimental de efeitos. Embora tais etapas possam ser
legitimas e cientificamente relevantes, elas ndo perten-
cem necessariamente a0 mesmo regime epistemoldgico.
A revisdo técnica pode indicar pertinéncia, clareza ou
adequacdo do contetdo; a avaliacdo didatica pode exa-
minar linguagem, progressio pedagégica ou adequagio
ao publico-alvo; a usabilidade pode investigar interacao,
aceitabilidade e experiéncia do usudrio; e o experimento
pode estimar efetividade, eficdcia ou impacto sobre
desfechos previamente definidos.

O problema surge quando todas essas etapas sdo
reunidas sob o rétulo genérico de “validacdo”, frequen-
temente com apoio em obras psicométricas. A teoria
contemporanea da validade foi construida sob o prisma
interpretativo dos instrumentos de medida. Ela se refere
a sustentacdo das inferéncias feitas a partir de escores,
respostas ou resultados produzidos por testes, escalas,
questionarios ou outros instrumentos de mensuragio®.
Assim, a validade nao é uma propriedade abstrata de um
objeto material, mas da interpretacao de seus resultados
em determinado contexto de uso. Referenciais como
COSMIN sao adequados quando o objeto € a qualidade
de instrumentos de medida ou de resultados relatados
pelo paciente, pois organizam critérios para avaliar pro-
priedades como validade de contetido, estrutura interna,
confiabilidade e responsividade®.

Por essa razdo, hd uma impropriedade epistemol6-
gica quando a teoria psicométrica da validade € trans-
posta, por analogia, para tecnologias que ndo tém como
finalidade principal mensurar um construto. Um aplica-
tivo educativo, uma cartilha, um protocolo assistencial
ou uma tecnologia de cuidado pode ser desenvolvido
com rigor, fundamentado teoricamente, revisado por
especialistas, avaliado quanto a usabilidade e testado em
ensaio experimental. Contudo, se ele ndo produz esco-
res cuja interpretagcdo esteja em questdo, sua avaliacao
ndo deve ser apresentada como validagdo psicométrica.
Nesses casos, a pergunta cientifica deve ser nomeada
com maior precisdo: desenvolvimento e avaliagcdo de
tecnologia, andlise de contetddo técnico, avaliacdo de
usabilidade, estudo piloto, ensaio de viabilidade, avalia-
¢ao de implementacdo, estudo de eficicia ou ensaio de
efetividade, conforme o objetivo central.

Essa distingdo ndo € apenas terminolégica. Ela
delimita o tipo de evidéncia que o estudo realmente
produz. A concordancia entre especialistas ndo demons-
tra, por si s, que uma tecnologia melhora resultados
clinicos ou educacionais. A boa aceitabilidade ndo
equivale a efetividade. A usabilidade ndo substitui a
avaliacdo de impacto. Do mesmo modo, um ensaio
que demonstra efeito sobre conhecimento, adesdo, au-
tocuidado ou seguranga do paciente nao prova que a
tecnologia foi “validada” no sentido psicométrico. Ele
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oferece evidéncia de efeito sob determinadas condicdes
de desenho, amostra, interven¢do, comparagdo € men-
sura¢do. Quando o estudo envolve intervengdo, a 16gica
metodoldgica deve se aproximar dos referenciais de
desenvolvimento e avaliagao de intervencdes comple-
xas e das diretrizes de ensaios, ndo da validacdo de
instrumentos de medida®>.

A coeréncia entre epistemologia e metodologia deve,
portanto, orientar a escolha das palavras desde o titulo
até a conclusdo. Se o objetivo é compreender uma expe-
riéncia, a redacdo deve assumir a natureza interpretativa
da investigagdo. Se o objetivo € medir associagdo, deve
explicitar populacdo, exposicdo, desfecho, confundi-
mento e limitacdes inferenciais. Se o objetivo € testar
uma intervengao, deve apresentar légica causal, grupo
comparador, aloca¢do, mascaramento quando possivel,
perdas, adesdo, andlise e magnitude do efeito. Se o
objetivo € construir uma tecnologia, deve descrever o
problema, o fundamento tedrico, as etapas de desenvol-
vimento, a participagao de especialistas ou usudrios e o
tipo de avaliacdo realizada. Se o objetivo € avaliar um
instrumento, deve justificar o construto, a populagdo, as
propriedades de medida e as inferéncias pretendidas.

A redag@o cientifica de exceléncia nasce dessa preci-
sdo. O manuscrito deve permitir que o leitor compreenda
o que foi perguntado, por que determinado método foi
escolhido, que tipo de conhecimento foi produzido e até
onde os achados podem ser estendidos. Na enfermagem,
essa clareza € ainda mais importante porque a pesquisa
frequentemente informa praticas de cuidado, politicas
institucionais, formagao profissional e decisdes clini-
cas. Conclusdes metodologicamente exageradas podem
levar a adocdo prematura de tecnologias, intervengdes
ou instrumentos insuficientemente avaliados. Por ou-
tro lado, estudos bem nomeados € bem delimitados
fortalecem a credibilidade da disciplina e facilitam a
incorporacao critica da evidéncia a prética.

Assim, defender a qualidade metodolégica em enfer-
magem € defender uma ética da precisio. E reconhecer
que bons estudos ndo sdo definidos apenas por temas
relevantes, mas pela correspondéncia entre pergunta,
desenho, anélise e inferéncia. E também resistir ao
uso ornamental de terminologias metodoldgicas que
conferem aparéncia de rigor sem sustentar inferéncias
adequadas. A maturidade cientifica da enfermagem
exige que os autores escolham desenhos de estudo com
consciéncia epistemolégica, descrevam seus métodos
com transparéncia e formulem conclusdes proporcionais
as evidéncias produzidas. A exceléncia da escrita cien-
tifica, nesse horizonte, ndo é mero refinamento textual:
é expressdo de responsabilidade metodolégica diante
da ciéncia, da profissao e das pessoas que dependem do
cuidado de enfermagem.
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