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Objetivo: descrever o processo de traducdo e adaptacdo transcultural da escala Mayo High Performance Team Scale para o
portugués brasileiro. Método: estudo descritivo de validacdo e adaptacao transcultural da escala, realizado de maneira virtual,
seguindo pressupostos propostos por Beaton e colaboradores. Contou com uma amostra de 40 especialistas, e realizou duas rodadas,
sendo uma de validagdo e uma de apreciacdo final. Resultados: ap6s seguir todas as etapas de traducao a escala foi apresentada ao
comité de especialistas que chegou a um consenso (IVC entre 0,9 e 1,0) sobre ndo haver qualquer discrepancia, apés avaliagdo das
equivaléncias semantica, idiomatica, experiencial e conceitual entre a escala original e a versdo traduzida. Conclusdo: A versao em
portugués brasileiro da MHPTS foi adequadamente traduzida e validada, revelando excelente potencial de utilizagdo em contextos de

simulacao clinica para cenarios multiprofissionais.

Palavras-chave: Treinamento por Simulacao. Educacao Interprofissional. Capacitacdo de Recursos Humanos em Saude.

INTRODUCAO

s erros em salde, antes considerados raros, sao

hoje uma preocupacao global'. O relatorio “To err
is human: Building a safer health system”, publicado no
intuito de introduzir o conceito de ambiente mais seguro
para cuidado a salde, mostrou que tai erros sdo bem mais
frequentes do que se imaginava. Além disso, concluiu que
tais erros ndo sao resultado de acdes individuais isoladas,
mas de falhas nos sistemas, processos e diversas outras
condic¢bes inadequadas'3.

Entre as condicbes latentes de risco para
seguranca de pacientes estdo protocolos, ambientes de
trabalho, comunicacao e trabalho em equipe, estimando-
se que 70-80% dos erros em salude possam ser atribuidos
a falhas nas habilidades nao técnicas por parte dos
profissionais de saude?#*®,

Embora a interferéncia dos fatores humanos
para o desempenho de tarefas técnicas venha sendo

discutida ha longo tempo, foi na aviacdo que adotaram
inicialmente o sistema de treinamento de habilidades
ndo técnicas, apds uma série de desastres aéreos na
década de 70. Este treinamento, conhecido inicialmente
como cockpit resource management, mais tarde, quando
ampliado e adaptado a outros ambientes profissionais,
tais como empresas e servicos de salde, passou a ser
chamado de Crew Resource Management, Crisis Resource
Management (CRM), ou mesmo, Corporate Resource
Management’'°,

Vale destacar que, independentemente da
terminologia utilizada, a sigla CRM se consagrou como
sinbnimo de resposta rapida e efetiva as situacdes de
risco que envolvam atuacao sob estresse e pressao do
tempo para acdo’. Portanto, pode-se definir CRM como
um sistema de gerenciamento com utilizacdo otimizada
de recursos disponiveis, tais como recursos humanos,
procedimentos operacionais e equipamentos, visando
promover a seguranca operacional em situacdes criticas'".
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O objetivo do treinamento CRM é melhorar o
desempenho da equipe e minimizar o risco de erros na
realizacdo de uma tarefa complexa. O método inclui o
uso de técnicas para capacitacdo da equipe, com foco em
sistemas e culturas, ao invés de individuos ou falhas, onde
a simulacdo é o método de ensino habitualmente utilizado
para treinar seus principios de habilidades ndo técnicas,
gerenciamento de tarefas, trabalho em equipe, consciéncia
da situacao e tomada de decisdo, podem ser praticadas com
seguranca'. Além disso, na simulacdo pode-se identificar
como estd o desempenho da equipe multiprofissional em
relacdo a essas habilidades?'3.

Para avaliar o trabalho em equipe e suas
habilidades para CRM em ambientes de educacao baseada
em simulacdo, um instrumento amplamente utilizado
¢ a escala Mayo High Performance Team Scale (MHPTS),
desenvolvida por Malec e colaboradores'.

A Mayo High Performance Team Scale (MHPTS)
¢ composta por onze determinantes-chave para o
gerenciamento eficaz de crises, incluindo comunicacdo
eficaz, consciéncia situacional, antecipacao e planejamento
de eventos, designacdo do lider, estabelecimento
papéis, distribuicdo de tarefas, definicdo de prioridades,
adaptacdo as mudancas, monitoramento de desempenho
e debriefing™.

Sabe-se que programas de treinamento em
simulacdo devem ser avaliados por meio de instrumentos

validos e confidveis'®. Nesse contexto, visando contribuir
com a avaliacdo do trabalho em equipe nos cenarios
simulados, o objetivo deste artigo é descrever o processo de
traducao e adaptacdo transcultural da escala MHPTS para o
portugués brasileiro.

Embora existam outras escalas disponiveis para
avaliar habilidades psicométricas no trabalho em equipe,
escolheu-se a MHPTS por ser uma escala ja traduzida para
outros idiomas e de reconhecida utilizacdo na satude''®.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo descritivo de adaptacdo
transcultural e validacdo da escala de avaliacdo de
habilidades ndo técnicas da equipe multiprofissional
desenvolvido pela Mayo Clinic™ usando como referéncia os
pressupostos do método de Beaton e colaboradores' que
indicam um processo composto por seis etapas (Figura 1).

O processo de traducdo objetivou alcancar a
equivaléncia entre a escala original e a versao adaptada
para um ambiente culturalmente diverso, pois a populacao-
alvo de aplicacdo da escala fala outro idioma e mora em
outro pais'’.

Utilizou-se como referéncia as diretrizes para
adaptacao transcultural de instrumentos propostas por
Beaton et al.’7, que indicam um processo composto por
seis etapas (Figura 1).

Figura 1. Diretrizes para conducéo de tradugdo e adaptacdo transcultural de instrumentos.

A composicdo do Comité de Especialistas é
fundamental para alcancar a equivaléncia transcultural do
instrumento traduzido, devendo incluir profissionais com

experiéncia em metodologia, satde e idiomas, bem como
todos os tradutores e o observador que participaram da
sintese da traducao’s.
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Para validacdo da versdo traduzida, foram
convidados 62 especialistas, dos quais 40 aceitaram e
compuseram a amostra do estudo. Os membros deste
comité tinham experiéncia em metodologia, pesquisa,
simulacao, estatistica ou cuidados intensivos e eram todos
bilingues (portugués e inglés), sendo todos profissionais
com notorio saber na area de simulacdo aplicada a area
da saude. Além disso, participaram da avaliacdo quatro
tradutores e um observador que acompanharam todo o
trabalho de validacdo por especialistas.

O processo de validacdo junto ao comité de
especialistas aconteceu em ambiente virtual por meio dos
formularios Google Forms®, participando do estudo aqueles
gue responderam ao instrumento de maneira completa e
dentro do prazo estabelecido para esta etapa. Os dados
coletados foram analisados no software Microsoft Excel®,
versao 2019.

Para a validacdo das secbes do cendrio clinico
foi utilizado o célculo do Indice de Validade de Contetdo
(IVC). O IVC é uma medida sobre a concordancia dos
especialistas nos tépicos avaliados a respeito do cenario
elaborado e é calculado por meio da soma das respostas
da escala Likert (sendo consideradas as respostas 4 e 5
como de acordo) pelo numero total de respostas (Figura
2). Para este cdlculo itens que obtiverem 80% ou mais de
concordancia entre especialistas podem ser considerados
validados'™.

Figura 2. Célculo do IVC baseando-se nas respostas concordantes dadas
pelos juizes.

Nesta equagdo de cdlculo do IVC, tem-se o NE
gue se refere ao nuimero de especialistas que estdao de
acordo com um parametro, e o N que traduz o nimero
total de especialistas participantes da pesquisa®.

O estudo obedeceu as recomendacbes de
Resolucdo n° 466/2013, do Conselho Nacional de Saude,

sendo submetido a apreciacdo pelo Comité de Etica em
pesquisa da Universidade do Oeste Paulista, e aprovado
pelo Certificado de Apresentacao para Apreciacao Etica de
n° 63842122.0.0000.5515 e Parecer 5.743.901.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para garantir uma avaliacdo precisa e confiavel
das habilidades ndo técnicas (HNTs) durante atividades
de treinamento em simulacdo de equipes sdo necessarios
instrumentos validos e adequados, entretanto, sao
poucos os instrumentos produzidos e/ou validados para
este fim no cenario nacional. Dessa forma, realizou-se
a traducdo para o portugués brasileiro, com validacao
transcultural da MHPTS™416,

A MHPTS avalia as HNTs, ou soft skills
(habilidades interpessoais, em traducao livre do inglés),
porém vale destacar que embora esta terminologia
seja classicamente empregada e reconhecida, definir
tais habilidades é algo complexo, a comecar por sua
nomenclatura que pode trazer uma conotacdo de que
possam ser treinadas e desenvolvidas por repeticdo ou
que seriam habilidades de importancia secundaria para
o profissional de saude?*2!.

Assim, garantido o
aval prévio e autorizacdo dos autores da Mayo High
Performance Team Scale (MHPTS) para que o texto
original fosse traduzido e adaptado transculturalmente
para o portugués brasileiro, e a partir disso dar sequéncia
as suas etapas de traducdo e adaptacao transcultural.

A primeira etapa foi a de traducdo (forward)
do instrumento original. Trata-se de uma atividade
bastante complexa, pois ao traduzir um instrumento,
deve-se buscar diversos tipos de equivaléncia em relacao
ao original, como a cultural, a semantica, a técnica, a de
conteudo, a de critério e a conceitual’.

Nessa etapa da adaptacao é recomendado,
pelo menos, duas tradugdes diretas do instrumento no
idioma original (idioma de origem) para o idioma de
destino. Tradutores bilingues, cuja lingua materna é a
lingua de destino, produzem traducdes independentes
e relatério escrito com comentarios adicionais,
destacando frases desafiadoras ou incertezas, e
justificativa para as suas escolhas. Assim, as traducoes
podem ser comparadas e as discrepancias observadas'’.

antes de iniciar foi
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Assim, esta etapa envolveu a apresentacao
do MHPTS a dois tradutores independentes (tradutores
A e B), cuja primeira lingua nativa é o portugués
brasileiro. Esses tradutores produziram duas versdes
em portugués, que receberam as siglas T-1 e T-2.
Para atender as recomendacdes, o primeiro tradutor
ndo tinha conhecimento dos conceitos ou qualquer
histérico associado a area de aplicacdo da pesquisa
(tradutor leigo), enquanto o outro estava ciente dos

A segunda etapa, de sintese das tradugdes,
deve acontecer com os dois tradutores e um observador
gue, juntos, vao sintetizar os resultados das traducdes
obtidas, discutir as divergéncias e gerar uma versao
com as necessarias adequacdes'. Assim, a partir da
Mayo High Performance Team Scale (MHPTS) original
em inglés e das versdes do primeiro tradutor (T1) e
do segundo tradutor (T2), foi realizada uma sintese
das traducdes (produzindo uma traducdo comum T1-

conceitos que estavam sendo avaliados. Ambos  2), bem como um relatério escrito documentando
produziram relatérios para essa etapa'’:'8. cuidadosamente o processo de sintese (Tabela 1).
Tabela 1 - Versées de traducédo T1 e T2 e versdo de escolha.

ORIGINAL T1 T2 T1-2

Escala Mayo de trabalho em Equi-
pe de Alto Desempenho

Use a seguinte escala para avaliar
o time em cada dimensao:

Mayo High Performance
Teamwork Scale

Use the following scale
to rate the team on each
dimension:

0 Never or Rarely 0 Nunca ou raramente

1 Inconsistently 1 Inconsistente

2 Consistently 2 Consistente

Escala Mayo de alto desempe-
nho em equipe

Use a seguinte escala para
classificar a equipe em cada
aspecto:

0 Nunca ou raramente
1 Inconsistente
2 Consistente

Escala Mayo de trabalho em
Equipe de Alto Desempenho

Use a seguinte escala para ava-
liar o time em cada dimensao:

0 Nunca ou raramente
1 Inconsistente
2 Consistente

Por favor, avalie cuidadosamente.
Muitas equipes que nao tém tra-
balhado bem juntas ndo demons-
traram de forma consistente,
muitas das qualidades descritas
na escala.

Please rate conservatively.
Most teams that have not
worked extensively toge-
ther do not consistently
demonstrate many of the
qualities described in the
scale.

Por favor, avalie de forma
conservadora. A maioria das
equipes que nado trabalharam
extensivamente juntas ndo
demonstra consistentemente
muitas das qualidades descritas
na escala.

Por favor, avalie cuidadosa-
mente. Muitas equipes que
nao trabalham adequadamen-
te juntas ndo demonstram de
forma consistente muitas das
qualidades descritas na escala.

Always rate items 1-8. Sempre avalie os itens 1-8.

Sempre avalie os itens de 1 a 8.

Sempre avalie os itens 1-8.

(1) Um lider é claramente
reconhecido por todos os mem-
bros da equipe.

(1) A leader is clearly
recognized by all team
members.

__ (1) Um lider é claramente
reconhecido por todos os mem-
bros da equipe.

(1) O lider é claramen-
te reconhecido por todos os
membros da equipe.

(2) The team leader
assures maintenance of
an appropriate balance
between command au-
thority and team member
participation.

(2) Um lider de equipe
garante a manutencao de um
equilibrio apropriado entre co-
mando autoritario e participacao
dos membros da equipe.

__(2) O lider da equipe
assegura a manutencao de
um equilibrio adequado entre
a autoridade de comando e a
participacdo dos membros da
equipe.

(2) O lider de equipe
garante a manutencdo de um
equilibrio apropriado entre a
autoridade de comando e a
participacdo dos membros da
equipe.

(3) Each team
member demonstrates a
clear understanding of his
or her role.

(3) Cada membro da equi-
pe demonstra um claro enten-
dimento de suas atribuicoes (ou
funcoes).

___(3) Cada membro da equipe

demonstra uma compreensao
clara de seu papel.

(3) Cada membro da
equipe demonstra um claro
entendimento de suas atribui-
coes.

(4) The team
prompts each other to
attend to all significant
clinical indicators throu-
ghout the procedure/inter-
vention.

(4) A equipe orienta a
cada um para atender a todos os
indicadores clinicos significativos
durante procedimentos/interven-
coes.

___(4) A equipe orienta uns aos
outros para atender a todos os
indicadores clinicos significati-
vos ao longo do procedimento/
intervencao.

(4) A equipe orienta
uns aos outros para atender a
todos os indicadores clinicos
significativos ao longo do pro-
cedimento/intervencao.

(5) When team
members are actively invol-
ved with the patient, they
verbalize their activities
aloud.

(5) Quando os membros da
equipe sao envolvidos ativamente
com o paciente, eles falam as
suas atividades em voz alta.

___(5) Quando os membros

da equipe estao ativamente
envolvidos com o paciente, eles
verbalizam suas atividades em
voz alta.

__(5) Quando os membros
da equipe estao ativamente
envolvidos com o paciente,
eles verbalizam suas atividades
em voz alta.
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(6) Team members
repeat back or paraphrase
instructions and clarifica-
tions to indicate that they
heard them correctly.

(6) Os membros da
equipe repetem ou parafraseiam
instrucdes ou esclarecimentos
para indicar o que eles ouviram
corretamente.

___(6) Os membros da equipe
repetem ou parafraseiam
instrucdes e esclarecimentos
para indicar que eles ouviram
corretamente.

(6) Os membros da equi-
pe repetem ou parafraseiam
instrucdes ou esclarecimentos
para indicar que eles ouviram
corretamente.

(7) Team members
refer to established proto-
cols and checklists for the
procedure/intervention.

(7) Os membros de equipe
indicam protocolos estabelecidos
e checklists para o procedimento/
intervencao.

___(7) Os membros da equipe
referem-se aos protocolos e
listas de verificacdo estabele-
cidos para o procedimento/
intervencao.

(7) Os membros de
equipe indicam protocolos
estabelecidos e checklists para
o procedimento/intervencao.

(8) All members of
the team are appropriately
involved and participate in
the activity.

(8) Todos os membros da
equipe sdo devidamente envolvi-
dos e participantes da atividade.

___(8) Todos os membros da
equipe estao adequadamen-
te envolvidos e participar da
atividade.

(8) Todos os membros
da equipe estdo devidamente
envolvidos e participam da
atividade.

[tems 9-16 may be
marked “NA (not appli-
cable)” if no situations
occurred in which these
types of responses were
required.

Os itens 9—-16 podem ser marca-
dos como “NA (nao aplicavel)”
se nao houver situagdes em que
esses tipos de respostas sejam
necessarias.

Os itens 9—-16 podem ser mar-
cados como “NA (nao aplica-
vel)” se ndo houver situacoes
em que esses tipos de respostas
sejam necessarias.

Itens 9-16 podem ser marca-
dos como NA (nao aplicavel)
se ndo houver situacdes em
que esses tipos de respostas
sejam necessarias.

(9) Disagreements
or conflicts among team
members are addressed
without a loss of situation
awareness.

(9) Desacordos ou conflitos
entre os membros da equipe sao

abordados sem perda de controle
da situacao.

__(9) Desentendimentos ou
conflitos entre os membros da
equipe sao resolvidos sem perda
de consciéncia da situacao.

(9) Desacordos ou
conflitos entre os membros
da equipe sdo resolvidos sem
perda de controle da situacao.

(10) When appro-
priate, roles are shifted to
address urgent or emer-
gent events.

(10) Quando apropriado,
regras sdo mudadas para atender

urgéncias ou eventos emergentes.

___(10) Quando apropriado,
0s papéis sao trocados para
atender questdes urgentes ou
eventos emergentes.

___(10) Quando apropriado,
0s papéis sdo trocados para
atender questdes urgentes ou
eventos emergentes.

(11) When direc-
tions are unclear, team
members acknowledge
their lack of understanding
and ask for repetition and
clarification.

(11) Quando os comandos
nao sao claros, os membros da
equipe reconhecem sua falta de
compreensao e pedem repeticdes
ou esclarecimentos.

__ (11) Quando as instrucoes
nao sao claras, os membros da
equipe reconhecem sua falta de
compreensao e pedem repeti-
cao e esclarecimento.

__ (11) Quando as instrucoes
nao sdo claras, os membros

da equipe reconhecem sua
falta de compreenséo e pedem
repeticdo e esclarecimento.

(12) Team mem-
bers acknowledge —in a
positive manner—state-
ments directed at avoiding
or containing errors or
seeking clarification.

(12) Membros de equi-
pe reconhecem — de maneira
positiva —orientacdes destinadas a
evitar ou conter erros, ou buscam
esclarecimentos.

___(12) Os membros da equipe
reconhecem - de maneira
positiva - declaracées dirigidas a
evitar ou conter erros ou buscar
esclarecimentos.

(12) Membros de equi-
pe reconhecem — de maneira
positiva — orientacdes destina-
das a evitar ou conter erros,
buscando esclarecimentos.

(13) Team members
call attention to actions
that they feel could cause
errors or complications.

(13) Os membros da equi-
pe prestam atencao nas agoes
gue eles sentem que poderiam
causar erros ou complicacoes.

___(13) Os membros da equipe
chamam a atencao para acoes
gue percebem que podem cau-
sar erros ou complicagoes.

(13) Os membros da
equipe prestam atencdo nas
acoes que eles sentem que
poderiam causar erros ou
complicacoes.

(14) Team members
respond to potential errors
or complications with
procedures that avoid the
error or complication.

(14) Os membros da
equipe respondem por poten-
ciais erros ou complicacées com
procedimentos que evitam erros
ou complicagoes.

___(14) Os membros da equipe
respondem a possiveis erros

ou complicagdes com procedi-
mentos que evitam o erro ou
complicacao.

(14) Os membros
da equipe respondem por
potenciais erros ou complica-
¢6es com procedimentos para
evita-los.

(15) When state-
ments directed at avoiding
or containing errors or
complications do not elicit
a response to avoid or
contain the error, team
members persist in seeking
a response.

(15) Quando declaracoes
destinadas a evitar ou conter
erros ou complicacoes nao pro-
vocam uma resposta para evitar
ou conter o erro, os membros da
equipe persistem em encontrar
uma resposta.

__(15) Quando as afirmacoes
para evitar ou conter erros ou
complicacbes nao provocam
uma resposta para evitar ou
conter o erro, os membros da
equipe seguem buscando uma
resposta.

(15) Quando as afir-
magoes para evitar ou conter
erros ou complicacdes nao
provocam respostas para evitar
ou conter 0s erros, membros
da equipe seguem buscando
uma resposta.
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(16) Team members
ask each other for assis-
tance prior to or during

(16) Os membros da equi-
pe pedem uns aos outros para se
ajudarem mutuamente, antes ou

___(16) Os membros da equipe
pedem ajuda uns aos outros
antes ou durante periodos de

(16) Os membros da
equipe pedem ajuda uns aos
outros antes ou durante perio-

durante periodos de sobrecarga
de tarefas.

periods of task overload.

sobrecarga de tarefas.

dos de sobrecarga de tarefas.

Fonte: Elaborado pelos autores

A terceira etapa foi a de retrotraducdo, que
consiste em traduzir as versdes obtidas de volta para
a lingua inglesa original, para verificacdo da validade
e que o conteldo estd refletindo o mesmo das versdes
originais. A concordancia entre a retrotraducdo e a
versao original, por sua vez, ndo garante uma traducdo
direta satisfatoria, pois pode haver
Assim, a retrotraducdo permite identificar eventuais
inconsisténcias na traducao'’.

No estudo, foi realizada por dois tradutores
nativos da lingua inglesa, sem contato com a ferramenta
original e sem contato entre eles (tradutores C e D) que,

incorrecoes.

trabalhando com a versdo T1-2 do questionario de maneira
cega para a versao original, traduziram o documento de
volta para a lingua inglesa, criando as versdes BT-1 e a BT-
2477 (Tabela 2).

A quarta etapa, intitulada comité de especialistas,
é crucial para que se alcance a equivaléncia transcultural,
pois o papel deste comité é consolidar todas as versdes do
guestionario e desenvolver a versdo inicial do questionario
para os testes de campo'’. Para validacdo da escala,
conforme descrito na secdo de metodologia deste trabalho,
foram convidados especialistas na éarea de estudo cuja
caracterizacdo se demonstra na Tabela 3.

Tabela 2 - Tradugbes BT1 e BT2, obtidas a partir da traducéo reversa.

ORIGINAL

BT1

BT2

TABLE 1. Mayo High Performance
Teamwork Scale

Use the following scale to rate the
team on each dimension:

0 Never or Rarely
1 Inconsistently
2 Consistently

TABLE 1. Mayo Work Scale on High Team
Performance

Use the following scale to rate the team in
each category:

0 Never or Rarely

1 Inconsistent

2 Consistent

Table 1. Mayo High Performance Te-
amwork Scale

Use the following scale to evaluate each
dimension of yteam.

0 Never or Rarely
1 Inconsistently
2 Consistently

Please rate conservatively. Most teams
that have not worked extensively toge-
ther do not consistently demonstrate
many of the qualities described in the
scale.

Please rate carefully. Many teams that have
not consistently worked together, fail to
consistently exhibit many of the qualities
described in this scale.

Please consider each point carefully. Many
teams that have not worked together
extensively fail to consistently show the
qualities written below.

Always rate items 1-8

Always rate items 1-8.

Required: Items 1-8

(1) A leader is clearly recognized
by all team members.

(1) There is a leader who is clearly
recognized by all the members of team

(1) A specific leader is clearly recog-
nized by all members of the team.

(2) The team leader assures
maintenance of an appropriate balan-
ce between command authority and
team member participation.

(2) The team leader maintains an
appropriate balance between command
authority and team participation.

(2) The team leader ensures that an
appropriate balance is maintained betwe-
en authoritative command and participa-
tion by team members..

(3) Each team member demons-
trates a clear understanding of his or
her role.

(3) Each team member demonstrates
a clear understanding of their role.

(3) Each team member demonstra-
tes a clear understanding of their role (or
roles).

(4) The team prompts each
other to attend to all significant clinical
indicators throughout the procedure/
intervention.

(4) team members prompt each other
to attend to all clinically significant symp-
toms during procedures/interventions.

(4) The team advises each individual
to comply with all significant clinical indi-
cators during procedures/interventions.
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(5) When team members are
actively involved with the patient, they
verbalize their activities aloud.

(5) When team members are with a
patient, they explain their actions to the
patient out loud.

(5) When team members are actively
involved with a patient, they verbalize
their activities out loud.

(6) Team members repeat back
or paraphrase instructions and clari-
fications to indicate that they heard
them correctly.

se instructions to show that they unders-
tood them clearly.

(6) team members repeat or paraphra-

(6) Team members repeat or pa-
raphrase instructions or clarifications to
indicate they heard correctly.

(7) Team members refer to esta-
blished protocols and checklists for the
procedure/intervention.

(7) Team members refer to established

protocols/checklists before starting a(an)
procedure/intervention.

(7) Team members refer to esta-
blished protocols and checklists for the
procedure/intervention.

(8) All members of the team are
appropriately involved and participate
in the activity.

(8) All of the team members are duly
and properly involved in daily activities.

(8) All team members are properly
involved and participate in the activity.

[tems 9-16 may be marked “NA (not
applicable)” if no situations occurred
in which these types of responses were
required.

Items 9-16 can be marked as “not applica-
ble” if the situation(s) covered would not
occur in your workplace.

Items 9-16 can be marked “NA (not
applicable)” if there are no situations
where these types of responses are
required.

(9) Disagreements or conflicts
among team members are addressed
without a loss of situation awareness.

(9) Disagreements or conflicts be-
tween team members are resolved without
losing control of the situation.

(9) Disagreements or conflicts
between team members are addressed
without loss of control of the situation.

(10) When appropriate, roles are
shifted to address urgent or emergent
events.

___(10) When appropriate, team members'

roles are switched to address pressing issues

or unexpected events.

___(10) When appropriate, roles are
switched to address pressing issues or
emerging events.

(11) When directions are
unclear, team members acknowledge
their lack of understanding and ask for
repetition and clarification.

(11) When instructions are not clear,

team members recognize the need for more

information and ask for the instructions to
be repeated/clarified.

__(11) When instructions are unclear,
team members acknowledge their lack of
understanding and ask for repetition and
further clarification.

(12) Team members acknowled-
ge —in a positive manner—statements
directed at avoiding or containing
errors or seeking clarification.

(12) Team members recognize —in a
positive way — guidelines aimed at clari-
fying uncertainties or avoiding/preventing
mistakes.

(12) Team members recognize,in a
positive way, guidelines aimed at avoiding
or containing errors, or seeking clarifica-
tion.

(13) Team members call atten-
tion to actions that they feel could
cause errors or complications.

(13) Team members pay special atten-

tion to activities which (they feel) could lead
to mistakes or complications.

(13) Team members pay attention
to actions they feel could cause errors or
complications.

(14) Team members respond to
potential errors or complications with
procedures that avoid the error or
complication.

(14) Team members respond to
potential mistakes/complications by using
proper procedures.

(14) Team members account for
potential errors or complications with
procedures that prevent errors or compli-
cations.

(15) When statements directed
at avoiding or containing errors or
complications do not elicit a response
to avoid or contain the error, team
members persist in seeking a response.

(15) When procedures that are
intended to avoid or control mistakes/com-

plications are not successful, team members

persist in trying to find a solution.

(15) When statements meant to
avoid or contain errors or complications
do not elicit a response to avoid or con-
tain the error, team members persist upon
finding an answer.

(16) Team members ask each
other for assistance prior to or during
periods of task overload.

(16) When overburdened, team

members ask each other for help before and

during their assignments.

(16) Team members ask one ano-
ther for help before or during periods of
task overload.

Fonte: Elaborado pelos autores

Tabela 3 - Caracterizacdo dos juizes validadores dos cendrios de simulagao.

Juiz Género Graduacdo Tempo Especializacdo  Tempo Mestrado Tempo Doutorado Tempo
1 Fem Enfermagem  >10 anos Sim > 10 anos Sim 6a10anos Sim gnaolo
Fem Medicina > 10 anos Sim > 10 anos Sim > 10anos Sim > 10 anos
3 Fem Medicina 6a10anos Sim 2 a5 anos Sim < 2 anos Nao -
Masc Medicina > 10 anos Sim > 10 anos Né&o - Nao -
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Juiz Género Graduacao Tempo Especializacdo ~ Tempo Mestrado Tempo Doutorado Tempo

5 Fem Enfermagem > 10 anos Sim > 10 anos Sim 6a 10anos Sim Snaolo

6 Masc Enfermagem > 10 anos Sim 6a10anos Sim 2a5anos Nao -

7 Masc Medicina > 10 anos Sim 6a10anos Sim < 2 anos N&o -

8 Fem Medicina > 10 anos Sim 6a10anos Sim 2a5anos Néao -

9 Fem Enfermagem  >10 anos Sim > 10 anos Sim >10anos  Nao -

10  Masc Medicina 6al10anos Sim 2 a5 anos N&o - N&o -

11 Fem Enfermagem  >10 anos Sim >10 anos Sim >10anos  Nao -

12 Fem Medicina >10 anos Sim >10 anos N&o - N&o -

13 Fem Medicina 6al0anos Sim 2 a5 anos N&o - N&o -

14 Fem Enfermagem  >10 anos Sim 6al10anos Sim 6a 10anos Sim 2 a 5 anos
15  Fem Enfermagem  >10 anos Sim >10 anos SIm >10anos  SIm >10 anos
16 Fem Fisioterapia 2 a5 anos Sim <2 anos Sim 2a5anos Sim 2 a5 anos
17  Masc Medicina >10 anos Sim >10 anos Sim >10anos  Nao -

18 Masc Medicina >10 anos Sim 2 a5 anos Slm 2a5anos SIm 2 a5anos
19  Masc Medicina >10 anos Sim >10 anos N&o - Nao -

20 Fem Medicina >10 anos Sim 2 a5anos Slm >10anos  Slm >10 anos
21 Masc Medicina 2 a 5anos Sim 2 a5anos Sim 2ab5anos Nao -

22 Masc Enfermagem  >10 anos Sim >10 anos Nao - Nao -

23  Fem Nutricao >10 anos SIm >10 anos Sim 2 a5anos Nao -

24  Fem Medicina >10 anos Sim 2 a5 anos Nao - Sim 2 a5 anos
25 Masc Medicina >10 anos Sim >10 anos Nao - Sim 2 a 5 anos
26  Masc Medicina >10 anos Sim >10 anos Sim 6a 10 anos Nao -

27  Masc Medicina 6a10anos Sim 2 a 5anos Slm 2a5anos Nao -

28 Fem Enfermagem  6a10anos Sim 6a10anos Sim 2ab5anos Sim <2 anos
29 Fem Medicina >10 anos Sim 2 a 5 anos Sim 2a5anos Sim <2 anos
30 Fem Enfermagem  6a 10anos Sim 2 a5 anos Sim 2ab5anos Sim <2 anos
31  Masc Enfermagem  >10 anos Sim 2a5anos  Sim 2a5anos Nao -

32  Fem Enfermagem  >10 anos SIm >10 anos Sim 2 a5anos Nao -

33 Fem Medicina >10 anos Slm 2 a5 anos Nao - Nao -

34  Masc Enfermagem 6a10anos Sim 6a10anos Nao - Nao -

35 Fem Medicina >10 anos Sim >10 anos Sim 2a5anos Né&o -

36 Fem Medicina >10 anos Slm 6a10anos Sim 6a 10 anos Né&o -

37 Fem Medicina >10 anos Sim >10 anos Sim 6a 10 anos Né&o -

38 Masc Medicina >10 anos Sim >10 anos N&o - N&o -

39 Masc Medicina >10 anos Slm 2 a5 anos Sim 6a 10anos Sim <2 anos
40 Fem Fisioterapia >10 anos Sim >10 anos Nao - Nao -

O papel do comité de especialistas é o de
analisar todas as versées do questionario. e desenvolver o
gue seria considerada a versao pré-final do questionario
para Teste de Campo’.

A comissao composta por 40 especialistas,
revisou todas as traducdes, chegando a um consenso sobre
ndo haver qualquer discrepancia entre a versao original e

a versdo proposta T1-2. O material a disposicdo do comité
incluiu a escala original e as versdes de traducado (Tabelas
2 e 3) juntamente com os registros das correspondentes
divergéncias entre as traducdes sinalizadas em vermelho
para facilitar a andlise e permitir a adequada apreciacao
de todas as etapas do processo. Também participaram
dessa etapa 0s 4 revisores e o observador.
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Nesta etapa, cada item da escala foi examinado
individualmente, de maneira que fosse dada atencao
especifica para as equivaléncias semantica, idiomatica,
experiencial e conceitual, sendo que para cada uma
das equivaléncias foram atribuidas pontuacdes de 1
(discordo totalmente) a 5 (concordo totalmente) em
escala de Likert.

Embora inconsisténcias  tenham
sido identificadas entre BT-1, BT-2 e a versao original,
0 comité de especialistas examinou cada item da
escala, baseando suas avaliacbes nas quatro versoes
da escala T-1, T-2, BT-1 e BT-2. As discrepancias foram
consideradas irrelevantes pelos especialistas e 0 consenso
sobre a redacdo adequada de cada item foi encontrado,
considerando que o IVC para es equivaléncias analisadas
ficou entre 0,9 e 1,0, sem que houvesse indicacdes
para modificacdes na versdo T1-2, que dessa forma
foi admitida como versdo pré-final. Também foram
feitas verificacbes para garantir que o conteddo era
consistente com o CRM, e os especialistas consideraram
a validade de contetdo adequada ao contexto em que a
escala seria utilizada.

Por tratar-se de escala para avaliar o trabalho
em equipe em ambientes de educacdo baseada
em simulacdo, e considerando possiveis viézes de
tradugdo, amostragem e resposta, realizou-se uma
correlacdo com a educacdo interprofissional. Assim
comparou-se os itens da escala com as matrizes de
competéncias colaborativas do Reino Unido e Canada,
sendo observado que a escala avalia as seguintes
competéncias
partir da pratica; pratica ética; funcionamento em
equipe; comunicacao interprofissional;
papéis; lideranca colaborativa; resolucdo de conflitos,
demonstrando ser realmente uma potente ferramenta
para avaliar o trabalho em equipe e habilidades nao
técnicas, demonstrando que aborda as competéncias
interprofissionais??.

A quinta etapa é o pré-teste, que consiste
no teste de campo do novo questionario, procurando
utilizar a versao preliminar para obter informacoées Uteis
sobre como os itens do questionario sdo interpretados
e qual a aplicabilidade do instrumento. Destaca-se que
embora esta etapa proporcione algum insight Util sobre
a interpretacdo dos itens do questionario, ela nao é

algumas

dessas matrizes: conhecimento a

clareza de

obrigatéria e ndo se endereca a estruturar a validade,
confiabilidade ou padroes de resposta’’.

Para testar a escala MHPTS em portugués,
foi criada uma amostra composta por 8 alunos de
medicina e 4 avaliadores. Esses alunos haviam concluido
recentemente um treinamento em emergéncias médicas,
portanto, tinham potencial capacidade para realizar o
cenario simulado baseado nos conhecimentos prévios.
Todos os alunos e avaliadores convidados participaram,
ndo havendo critérios de inclusdo/exclusao. Além de
preencherem a escala ao assistirem um cendrio simulado
de atendimento ao politraumatizado numa unidade de
emergéncia.

A distribuicdo das respostas foi examinada
para procurar uma alta proporcao de itens ausentes ou
respostas Unicas, fornecendo um insight Util sobre como
foram interpretados os itens do questionario'. Portanto,
tratou-se da verificacdo da equipe de pesquisa a respeito
da versao final, com coincidencia de 100% das respostas
sobre o trabalho em equipe durante o cenario.

Quanto aos testes adicionais para a retencao
das propriedades psicométricas do questionario,
destacamos que de acordo Beaton'
utilizados ja que a escala nao foi concebida do zero, e as
propriedades psicométricas ja foram testadas e validadas
da escala original em inglés. Entretanto admitimos que
esta possa se configurar uma limitacdo do estudo, bem
como o numero reduzido de participantes envolvidos
nesta etapa.

A Ultima etapa foi a submissdo e apreciacdo
de todos os relatérios aos autores do instrumento, que
consiste na validacdo de toda a documentacéo pelos
desenvolvedores do projeto e da versdo final da escala
traduzida (Tabela 4). Foi uma auditoria de processo, com
todas as etapas e relatérios necessarios seguidos. Apesar
de ndo caber neste momento a alteracdo de conteldo,
nota-se que foi seguido todo o processo para obtencao
de uma traducao razodvel.

Destaca-se por fim que a complexidade que
permeia a adaptacao de escalas, reforca o argumento de
gue a traducao de instrumentos de pesquisa requer um
equilibriodelicado entre fidelidade ao original e relevancia
para o novo contexto, um desafio metodolégico que
vai além da traducdo e toca na esséncia da pesquisa
transcultural'8,

ndo foram
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Tabela 4 - Versdo final da escala traduzida.

Escala MHPTS validada para o Brasil

(Mayo High Performance Teamwork Scale

Por favor, avalie cuidadosamente. Muitas equipes que nao tém trabalhado extensivamente juntas ndo demonstraram, de forma consistente,

muitas das qualidades descritas na escala.

Sempre avalie os itens 1-8

Escala MHPTS Partel e ll

Avaliacao da performance da equipe em cada item
durante as acoes

Escala MHPTS Parte | - Indicadores de avaliacao

0
Nunca ou
raramente

1

Inconsistente

2
Consistente

Assinale, de forma consistente e OBRIGATORIA,
quando as muitas qualidades descritas em cada um

dos

8 itens foram demonstradas nas a¢oes

1

O lider é claramente reconhecido por todos os
membros da equipe.

O lider garante a manutencao de um equilibrio
apropriado entre a autoridade de comando e a
participacado dos membros da equipe.

Cada membro da equipe demonstra um claro en-
tendimento de suas atribuicoes.

A equipe orienta uns aos outros para atender a
todos os indicadores clinicos significativos ao longo
do procedimento/intervencao.

Quando os membros da equipe estao ativamente
envolvidos com o paciente, eles verbalizam suas
atividades em voz alta.

Os membros da equipe repetem ou parafraseiam
instrucoes ou esclarecimentos para indicar que eles
ouviram corretamente.

Os membros da equipe indicam protocolos estabe-
lecidos e checklists para o procedimento/interven-
cao.

8

Todos os membros da equipe estdo devidamente
envolvidos e participam da atividade.

Os itens 9-16 podem ser marcados como “NA (nao aplicavel)”, se nao houver situacoes em que esses tipos
de respostas sejam necessarios.

Escala MHPTS Parte Il - Indicadores de avaliacao

Avaliacao da performance da equipe em cada item
durante as acoes

Os itens abaixo podem ser marcados como “NA
(nao aplicavel)”, se houver necessidade, de acordo
com as situacoes demonstradas ou nao pelas equi-

pes

0
Nunca ou
raramente

1
Inconsisten-
te

p)
Consistente

NA
Nao
Aplicavel

Desacordos ou conflitos entre os membros da

9 |equipe sao resolvidos sem perda de controle da
situacao.
10 Quando apropriado, os papéis sdo trocados para

atender questdes urgentes ou eventos emergentes.

1M

Quando as instrucdes nao sao claras, os membros
da equipe reconhecem sua falta de compreenséo e
pedem repeticdo e esclarecimento.

Rev Col Bras Cir 51:€20243740
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Os membros da equipe reconhecem — de maneira
12 | positiva — orientacdes destinadas a evitar ou conter
erros, buscando esclarecimentos.

Os membros da equipe prestam atencdo nas acoes
13 | que percebem que podem causar erros ou compli-
cagoes.

Os membros da equipe respondem por potenciais
14 |erros ou complicacdes e adotam procedimentos
para evita-los.

Quando declaracées para evitar ou conter erros ou
complicacdes ndo provocam respostas que evitem
ou contenham os erros, os membros da equipe
seguem buscando uma resposta.

15

Os membros da equipe pedem ajuda uns aos
16 | outros antes ou durante periodos de sobrecarga de
tarefas.

Fonte: Elaborado pelos autores adaptado de Mayo High Performance Teamwork Scale.

CONCLUSAO

A versdo em portugués brasileiro da MHPTS
demonstrou adequada equivaléncia conceitual, semantica
e sintatica, revelando excelente potencial de utilizacdo em
contextos de simulacdo clinica. Além disso, demonstrou
ser facil e rapidamente aplicavel, e foi considerada vélida
pelo comité de especialistas apds seguimento de todos os
passos pertinentes a traducao e adaptacao cultural.

ABSTRACT

O processo de traducdo e adaptacdo
transcultural da escala incluiu uma série de etapas
cuidadosamente respeitadas, conforme descrito por
Beaton et al.”’, para que o resultado final fosse fidedigno
e de valia para a comunidade técnico-cientifica.

Fica, portanto, esta contribuicdo a comunidade
de assisténcia em salde, cuja lingua é o portugués
brasileiro, por meio de instrumento valido, confidvel e
amplamente utilizado em outras linguas.

Objective: describe the process of translation and cross-cultural adaptation of the Mayo High Performance Team Scale into Brazilian
Portuguese. Method: descriptive study of validation and cross-cultural adaptation of the scale, carried out virtually, following
assumptions proposed by Beaton and collaborators. It had a sample of 40 experts, and carried out two rounds, one for validation
and one for final assessment. Results: after following all translation steps, the scale was presented to the committee of experts who

reached a consensus (IVC between 0.9 and 1.0) that there was no discrepancy, after evaluating the semantic, idiomatic, experiential

and conceptual equivalences between the original scale and the translated version. Conclusion: The Brazilian Portuguese version of the

MHPTS was adequately translated and validated, revealing excellent potential for use in clinical simulation contexts for multidisciplinary

scenarios.

Keywords: Simulation Training. Interprofessional Education. Health Human Resource Training.
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