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Introducdo: Muitos enfermeiros desconhecem a avaliacdo sistematica da dor na Sindrome Coronariana Aguda
(SCA) e desvalorizam sua presenca e o impacto que ela causa no individuo, com base em suas proprias crencas. O
conhecimento é primordial para modificar crencas equivocadas em relacao a dor. Assim, é relevante que ferramentas
validadas sejam utilizadas para avaliar o conhecimento e as crencas dos enfermeiros sobre a dor decorrente da SCA,
de modo a subsidiar futuras intervencées que adequem a avaliacdo e tratamento da dor neste contexto. O Toronto
Pain Management Inventory - Acute Coronary Syndrome Version (TPMI-ACS) foi desenvolvido no Canada para
mensurar o conhecimento e crencas dos enfermeiros sobre dor na SCA, ansiedade, estratégias de controle
farmacoldgico, incluindo medicamentos antiangionosos e opioides. Objetivo: Realizar a adaptacdo transcultural do TPMI-
ACS para uso no Brasil e analisar evidéncias de valdade de face do instrumento adaptado. Método: Estudo
psicométrico de adaptacdo transcultural de instrumentos de medida em saude seguindo o Guideline for Establishing
Cultural Equivalency of Instruments Consortium Network: Traducdo; Sintese e resolucdo das discrepancias entre as
traducdes; Retrotradugcao; Avaliacdao independente da retrotraducdo versus documento original, Revisdao e
desenvolvimento iterativo das discrepancias; Consolidagao das unidades de tradugao; Reviséo por comité de juizes
quanto a equivaléncia cultural por meio do indice de validade de contetddo (IVC); Construcdo da versao pré-final do
instrumento; Revisao independente do processo de traducao e documentacdo; Pré-teste e revisdo do instrumento:
validacao de face feita com 30 enfermeiros, consistindo na avaliacao da facilidade da compreensao para responder
aos itens. Resultados: O instrumento adaptado alcancou equivaléncia linguistica. As equivaléncias semantica,
idiomatica, experimental e conceitual tiveram VC médios de 98,5 (IC 95%: 97,1-100,0), 97,8 (IC 95%: 96,0-99,5),
94,1 (IC: 91,6-96,6) e 99,6 (IC 95%: 98,9-100,0), respectivamente. Conclusdo: A versao brasileira do TPMI-ACS é
culturalmente equivalente ao instrumento original e tem evidéncias de validade de face. Futuros estudos devem
investigar as propriedades psicométricas do instrumento.



