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Temática: processos e práticas de cuidado.

Contribuição para a disciplina: Este estudo pode contribuir como 
subsídio teórico que favorece a construção de intervenções mais 
precisas e individualizadas, voltadas à promoção do autocuidado 
e à adesão terapêutica. Além disso, fortalece o raciocínio clínico 
estruturado dos profissionais, permitindo uma abordagem mais 
sensível às limitações percebidas pelos pacientes em relação à ca-
pacidade de gerir a própria saúde. Essa análise conceitual também 
amplia o campo de investigação científica na enfermagem, incenti-
vando estudos que explorem estratégias para o desenvolvimento 
da autoeficácia e, consequentemente, da autonomia dos indivíduos 
em contextos de cuidado. 
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Resumo

Introdução: A autoeficácia é um constructo psicológico desenvolvido por 
Bandura, amplamente utilizado nas ciências da saúde, e representa a 
crença do indivíduo em sua capacidade de organizar e executar ações 
necessárias para lidar com situações futuras. Em contrapartida, a au-
toeficácia inadequada, apesar de difundida como uma percepção in-
dividual limitada, permanece pouco definida na literatura. Objetivo: 
realizar uma análise conceitual do termo “autoeficácia inadequada em 
saúde”, com foco na sua aplicabilidade no contexto da enfermagem. 
Materiais e método: Trata-se de uma análise conceitual baseada nas 
oito etapas propostas por Walker e Avant, complementada por uma re-
visão integrativa da literatura, seguindo as recomendações do check-
list PRISMA. A busca foi realizada em junho de 2025, nas bases SciELO, 
PubMed e EBSCO, utilizando a palavra-chave “inadequate health self- 
efficacy”, sem restrição de idioma e com recorte temporal para os últi-
mos cinco anos. Os critérios de elegibilidade incluíram artigos originais, 
estudos teóricos ou metodológicos e revisões que abordassem direta 
ou indiretamente o conceito de autoeficácia inadequada em saúde, dis-
poníveis na íntegra. Resultados: A autoeficácia inadequada em saúde 
é a crença limitada do indivíduo em sua capacidade de realizar ações 
necessárias para alcançar metas terapêuticas e manter comportamen-
tos de autocuidado, resultando em prejuízos emocionais, funcionais e 
clínicos. Ademais, foram identificados antecedentes (condição crônica, 
falta de conhecimento e suporte social) e consequentes (baixa adesão 
ao tratamento, piora clínica e sofrimento psicoemocional). Conclusão: 
Essa evolução conceitual contribuirá significativamente para práticas 
de enfermagem baseadas em evidências e subsidiadas pelo discerni-
mento clínico, o que fortalecerá abordagens voltadas à promoção do 
autocuidado e da autonomia do paciente.

Palavras-chave (Fonte DeCS)
Autoeficácia; formação de conceito; metodologia; atenção à saúde; 
prática clínica baseada em evidências.
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Resumen 

Introducción: la autoeficacia es un constructo psicológico desa-
rrollado por Bandura, ampliamente utilizado en las ciencias de la 
salud, y representa la creencia del individuo en su capacidad para 
organizar y ejecutar las acciones necesarias para afrontar situa-
ciones futuras. En contraste, la autoeficacia inadecuada, aunque 
difundida como una percepción limitada del individuo, permanece 
escasamente definida en la literatura. Objetivo: realizar un análisis 
conceptual del término “autoeficacia inadecuada en salud”, centrán-
dose en su aplicabilidad en el contexto de la enfermería. Materiales 
y método: se trata de un análisis conceptual, basado en los ocho 
pasos propuestos por Walker y Avant, complementado por una re-
visión integradora de la literatura, conforme a las recomendaciones 
de la lista de verificación PRISMA. La búsqueda se realizó en junio de 
2025, en las bases de datos SciELO, PubMed y EBSCO, utilizando la 
palabra clave “inadequate health self-efficacy”, sin restricción de idio-
ma y con un marco temporal de los últimos cinco años. Los criterios 
de elegibilidad incluyeron artículos originales, estudios teóricos o 
metodológicos y revisiones que abordaran directa o indirectamente 
el concepto de autoeficacia inadecuada para la salud, disponibles 
en su texto completo. Resultados: la autoeficacia inadecuada en 
salud corresponde a la creencia limitada del individuo en su capa-
cidad para realizar las acciones necesarias para alcanzar objetivos 
terapéuticos y mantener conductas de autocuidado, lo que resulta 
en deterioros emocionales, funcionales y clínicos. Además, se iden-
tificaron antecedentes (enfermedad crónica, falta de conocimien-
to y apoyo social) y consecuentes (baja adherencia al tratamiento, 
empeoramiento clínico y sufrimiento psicoemocional). Conclu-
sión: esta evolución conceptual contribuirá significativamente a 
las prácticas de enfermería basadas en evidencia y sustentadas en 
el discernimiento clínico, lo que fortalecerá enfoques orientados a 
promover el autocuidado y la autonomía del paciente. 

Palabras clave (Fuente DeCS) 
Autoeficacia; formación de concepto; metodología; atención a 
la salud; práctica clínica basada en la evidencia.

Autoeficacia inadecuada en salud: análisis conceptual
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Inadequate Self-Efficacy in Health: A Conceptual Analysis

Abstract

Introduction: Self-efficacy is a psychological construct developed 
by Bandura that is widely used in the health sciences; it refers to 
an individual’s belief in their ability to organize and perform the 
actions necessary to cope with future situations. In contrast, al-
though inadequate self-efficacy is often described as a limited indi-
vidual perception, it remains relatively undefined in the literature. 
Objective: To conduct a conceptual analysis of the term ‘inadequa-
te health self-efficacy, focusing on its applicability in the nursing 
context. Materials and Methods: This is a conceptual analysis ba-
sed on the eight steps proposed by Walker and Avant, complemen-
ted by an integrative literature review, following the guidelines of 
the PRISMA checklist. The search was conducted during June 2025 
in the SciELO, PubMed, and EBSCO databases, using the keyword 
‘inadequate health self-efficacy,’ with no language restrictions and 
a time frame limited to the last five years. Eligibility criteria included 
original articles, theoretical or methodological studies, and reviews 
that directly or indirectly addressed the concept of inadequate 
health self-efficacy, available in full. Results: Inadequate health 
self-efficacy is an individual’s limited belief in their ability to take 
the necessary actions to achieve therapeutic goals and maintain 
self-care behaviors, resulting in emotional, functional, and clinical 
impairments. Furthermore, precedents (chronic condition, lack 
of knowledge, and lack of social support) and consequents (poor 
treatment adherence, clinical deterioration, and psychoemotional 
distress) were identified. Conclusion: This conceptual evolution 
will contribute significantly to evidence-based nursing practices 
informed by clinical judgment, which will strengthen approaches 
aimed at promoting patient self-care and autonomy.

Keywords (Source: DeCS)
Self-efficacy; concept formation; methodology; healthcare; 
evidence-based clinical practice.
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Introdução

A autoeficácia é um constructo psicológico desenvolvido por Ban-
dura, amplamente utilizado nas ciências da saúde, e representa a 
crença do indivíduo em sua capacidade de organizar e executar 
ações necessárias para lidar com situações futuras (1). No campo da 
enfermagem, a autoeficácia constitui um elemento essencial para 
a promoção do autocuidado, para a adesão ao tratamento, para o 
enfrentamento de doenças crônicas e para o desenvolvimento de 
práticas profissionais seguras e eficazes. No entanto, quando essa 
percepção de capacidade se mostra limitada ou distorcida, configu-
rando uma autoeficácia inadequada, podem ocorrer efeitos signifi-
cativamente prejudiciais à saúde individual e coletiva (2).

Estudos recentes têm evidenciado que níveis insuficientes de au-
toeficácia estão associados à piora dos desfechos clínicos, à baixa 
adesão terapêutica, ao aumento da sintomatologia ansiosa e de-
pressiva, além do impacto negativo sobre o bem-estar e sobre a 
qualidade de vida dos pacientes (3). Do ponto de vista profissional, 
especialmente entre enfermeiros, a autoeficácia inadequada pode 
comprometer a tomada de decisão clínica, gerar insegurança e re-
tardar intervenções essenciais, afetando diretamente a qualidade 
da assistência prestada (4).

Ademais, a literatura clássica sobre a autoeficácia tem priorizado sua 
compreensão em uma perspectiva predominantemente positiva, 
enfatizando seu papel na promoção de comportamentos saudáveis 
e melhores desfechos clínicos. Sua incorporação em modelos teóri-
cos, como o Health Belief Model, e sua aplicação em intervenções, 
como as desenvolvidas por Kate Lorig, reforçam esse enfoque (5, 6). 
Em contraste, a autoeficácia inadequada permanece pouco explo-
rada de forma conceitual e operacional, sendo frequentemente tra-
tada apenas como ausência ou baixo nível do constructo. Portanto, 
a escassez de clareza conceitual em torno do termo “autoeficácia 
inadequada” na literatura de enfermagem reforça a necessidade de 
delimitação teórica e prática desse fenômeno. Conforme proposto 
por Walker e Avant, a análise de conceito é uma estratégia metodo-
lógica rigorosa que visa esclarecer significados, identificar atributos 
essenciais, antecedentes, consequentes e referências empíricas as-
sociados a um conceito, favorecendo sua aplicabilidade em contex-
tos clínicos, educacionais e de pesquisa (7).

Dessa maneira, a análise conceitual contribui para o aprimoramento 
da linguagem disciplinar da enfermagem ao subsidiar a investigação 
científica e o desenvolvimento de teorias alinhadas às práticas as-
sistenciais. Logo, contribui para o desenvolvimento da identidade 
profissional, para o avanço de conhecimento científico e para a prá-
tica fundamentada em evidências (8).

Nesse sentido, a realização da análise conceitual de autoeficácia 
inadequada em saúde, no contexto da enfermagem, mostra-se ne-
cessária para ampliar a compreensão dos efeitos da autoeficácia re-



Au
to

efi
cá

ci
a 

in
ad

eq
ua

da
 e

m
 s

aú
de

: a
ná

lis
e 

co
nc

ei
tu

al

7

duzida em pacientes e profissionais. Um estudo dessa natureza, 
sustentado por evidências teóricas e empíricas atuais, permite o 
desenvolvimento de intervenções mais eficazes e baseadas em 
fundamentos conceituais sólidos.

O objetivo deste estudo visa analisar detalhadamente o conceito 
de autoeficácia inadequada em saúde, no contexto da enfermagem.

Materiais e método
Trata-se de uma análise de conceito realizada com base no mo-
delo proposto por Walker e Avant. Esse método engloba oito 
etapas: seleção do conceito; objetivos da análise conceitual; 
identificação dos possíveis usos do conceito; determinação dos 
atributos definidores; identificação do caso-modelo; identifica-
ção de caso adicional (contrário); identificação de antecedentes 
e consequentes; e definição de referenciais empíricos.

Após a seleção do conceito, a definição do objetivo da análise e 
a identificação dos usos do conceito na literatura, utilizou-se a 
revisão integrativa como método para orientar a busca dos atri-
butos definidores, antecedentes e consequentes. Esse processo 
possibilitou o desenvolvimento de casos-modelo. A revisão inte-
grativa, por sua vez, constitui um método sistematizado e padroni-
zado que permite a síntese da literatura proveniente de diferentes 
metodologias, visando compreender um fenômeno de interesse 
a partir de questões de pesquisa.

Seleção do conceito

Esta etapa decorreu da necessidade de elucidar o conceito de 
autoeficácia inadequada em saúde baseado nas práticas de en-
fermagem, visando esclarecer seu significado.

Objetivos da análise

Trata-se de uma etapa fundamental, pois direciona a pesquisa. 
No presente estudo, tem-se como objetivo esclarecer o conceito 
para que este seja utilizado em pesquisas acadêmicas e com-
preendido adequadamente pelos profissionais.

Identificação dos possíveis usos do conceito

Na etapa de identificação das aplicações do conceito, recomenda- 
se considerar todas as suas possíveis utilizações, evitando res-
tringir a busca exclusivamente à literatura médica. Vale ressaltar, 
ignorar a existência de diferentes contextos pode introduzir viés 
na compreensão do conceito, limitando sua análise e reduzindo 
sua utilidade para futuras pesquisas. Dessa forma, é essencial 
explorar a maior diversidade possível de usos do termo, garan-
tindo uma abordagem ampla e precisa.
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Dessa forma, para identificar os diversos usos do conceito “autoefi-
cácia inadequada em saúde”, foram utilizados artigos de periódicos 
e literatura cinzenta. Os bancos de dados foram pesquisados em 
junho de 2025, incluindo SciELO e PubMed; os livros textos e dicio-
nários foram obtidos através de busca nos acervos da biblioteca da 
Academic Search Premier (EBSCO). Utilizou-se a palavra-chave “au-
toeficácia inadequada em saúde” (inadequate health self-efficacy, em 
inglês). Limitou-se a busca para os últimos cinco anos, mas não houve 
limitação para o idioma, a fim de expandir a busca dos estudos.

Determinação dos atributos definidores

Os atributos são características fundamentais que distinguem um 
conceito e garantem sua correta compreensão, evitando ambigui-
dades. Além disso, representam os elementos fundamentais que 
devem estar presentes para que um conceito seja reconhecido e 
aplicado corretamente. Portanto, incluem termos e expressões re-
correntes na literatura, que ajudam a definir e aplicar o conceito de 
forma precisa.

Identificação de caso-modelo

A identificação de um caso-modelo consiste na apresentação de 
uma situação real ou construída com base na literatura e na opinião 
de especialistas, que exemplifica claramente a aplicação do conceito.

Identificação de caso adicional

Casos relatados para demonstrar os conceitos que não foram apli-
cados corretamente. Portanto, são de maior valia para determinar a 
inaplicabilidade ou aplicação incorreta do conceito estudado.

Identificação de antecedentes e consequentes

Os eventos antecedentes são condições que precedem a manifes-
tação de um conceito, influenciando seu surgimento, mas não fa-
zem parte de seus atributos definidores. Ademais, os consequentes 
representam os efeitos ou impactos decorrentes do surgimento do 
conceito.

Definição de referências empíricas

Os referentes empíricos são categorias ou classes de fenômenos 
observáveis que, quando presentes, demonstram a ocorrência do 
conceito. No caso, as referências empíricas seriam as manifestações 
observáveis decorrentes da autoeficácia inadequada em saúde.

Aspectos éticos

Os dados foram extraídos por meio de busca bibliográfica. Assim, 
o estudo não envolveu a participação direta com seres humanos e, 
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portanto, foi isento de consideração por um comitê de ética em 
pesquisa. Logo, seguiu todos os preceitos éticos e legais.

Resultados

A busca bibliográfica inicial resultou na identificação de 83 ar-
tigos (78 na PubMed, três na EBSCO e dois na SciELO). Não fo-
ram detectados estudos duplicados. Em seguida, procedeu-se 
à triagem por títulos e resumos, etapa na qual 57 artigos foram 
excluídos. Os 26 estudos remanescentes foram analisados em 
texto completo, dos quais 18 foram excluídos por não abordarem 
especificamente a autoeficácia inadequada em saúde. Ao final 
do processo de seleção, compuseram a amostra desta revisão o 
total de oito estudos, conforme a Figura 1.

Figura 1. Processo de identificação e inclusão dos estudos — Fluxograma PRISMA, 2020

Identificação de estudos por meio de bancos de dados

Id
en

ti
fic

aç
ão

Tr
ia

ge
m

In
cl

us
ão

Registros identificados de:
  Bases de dados (n = 83)
  PubMed (n = 78)
  ESBCO (n = 3)
  SciELO (n = 2)

Registros removidos antes da triagem:
  Registros duplicados removidos (n = 10)
  Registros removidos por ferramentas 
  de automação (n = 7)
  Registros removidos pelo pesquisador 
  (n = 3)

Registros triados
(n = 83)

Registros excluídos
(n = 57)

Relatórios procurados para a recuperação
(n = 26)

Relatórios não recuperados
(n = 0)

Relatórios avaliados para a elegibilidade
(n = 26)

Estudos incluídos na revisão
(n = 8)

Relatórios excluídos(n = 18):
suporte por pares (n = 1)

facilitadores/navegadores (n = 1)
protocolo de estudo (n = 2)

DMT1 (1)
outros diagnósticos (n = 2) 

Fonte: elaboração própria.
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Dessa forma, com base nos estudos encontrados, é possível ave-
riguar que “autoeficácia inadequada em saúde” é um conceito pre-
sente em diferentes níveis de atenção em saúde. Com o objetivo 
de abranger os contextos nos quais o conceito está presente, todas 
as definições foram incluídas na análise, e as principais definições 
estão apresentadas na Tabela 1.

Tabela 1. Apresentação das definições do conceito presentes na literatura. São Luís, 2025 

Autoria Definição

Aliakbari F, 2022 (9)
A autoeficácia inadequada é, portanto, entendida como uma percepção limitada da 
própria capacidade de agir em prol da saúde, influenciada por baixa literacia em saúde.

Ma Y, 2022 (10)
A falta de confiança ou capacidade percebida para executar ações necessárias ao 
cuidado da própria saúde.

Gouveia-Bezerra 
KM, 2023 (11)

Baixa autoeficácia é considerada uma crença limitada na própria capacidade de 
realizar comportamentos de autocuidado necessários para o manejo eficaz da 
condição crônica, resultando em baixa adesão ao tratamento e risco aumentado de 
complicações clínicas.

Wang L, 2024 (12) Percepção limitada da própria capacidade de realizar ações de autocuidado.

Tavakoly Sany SB, 
2024 (13)

Autoeficácia inadequada em saúde pode ser considerada uma baixa propensão ou 
disposição para desenvolver ou aderir a um comportamento saudável.

Casco-Gallardo KI, 
2024 (14)

Autoeficácia inadequada em saúde seria um baixo nível de confiança na própria 
capacidade de gerenciar a saúde.

Gheisari F, 2024 (15)
Crença limitada do profissional em sua capacidade de realizar tarefas clínicas com 
competência, especialmente em situações complexas como a passagem de plantão.

Giordano F, 2025 (16)
A baixa autoeficácia parece estar relacionada a uma baixa crença na própria 
capacidade de resistir à pressão social e manter comportamentos saudáveis, 
especialmente diante da influência das redes sociais.

Fonte: elaboração própria.

Atributos definidores

Conforme proposto por Walker e Avant, os atributos são caracterís-
ticas essenciais relacionadas aos conceitos e auxiliam a diferenciá- 
los de outros fenômenos. Assim, a partir da análise dos achados 
apresentados, os atributos definidores do conceito de autoeficácia 
inadequada podem ser sintetizados, conforme Tabela 2.



Au
to

efi
cá

ci
a 

in
ad

eq
ua

da
 e

m
 s

aú
de

: a
ná

lis
e 

co
nc

ei
tu

al

11

Tabela 2. Apresentação dos atributos definidores e sua descrição. São Luís, 2025

Atributos
identificados

Descrição

Incapacidade percebida de 
enfrentar desafios

Indivíduos com baixa autoeficácia apresentam reduzida crença na própria 
capacidade de lidar com adversidades em saúde, o que se manifesta por 
insegurança para agir e pode levar à menor adesão ao autocuidado e ao 
tratamento.

Comportamento passivo 
diante de mudanças

Demonstra-se pouca iniciativa para adotar hábitos saudáveis, o que 
dificulta mudanças no estilo de vida.

Comprometimento no 
autocuidado e na adesão 
terapêutica

A baixa autoeficácia está associada à dificuldade de gerenciamento da 
condição de saúde, afetando negativamente o sucesso terapêutico.

Impacto no desempenho 
profissional

Profissionais de saúde com baixa autoeficácia demonstram atrasos em 
intervenções clínicas, comprometendo a qualidade do cuidado prestado.

Relação com saúde mental e 
bem-estar subjetivo

Há maior incidência de sintomas de ansiedade e depressão, bem como 
menor percepção de bem-estar emocional.

Influência de crenças sobre 
terapias

Percepções negativas sobre terapias, incluindo as complementares, 
constituem um atributo da baixa autoeficácia, expressando-se por 
crenças de baixa efetividade e atitudes desfavoráveis em relação a essas 
intervenções.

Fonte: elaboração própria.

Outros casos

Caso clínico-modelo

Aqui estão presentes os atributos definidores do conceito e a 
representação fidedigna do caso, demonstrando o que é autoe-
ficácia inadequada.

Paciente A, 60 anos, foi recentemente diagnosticada com diabe-
tes mellitus tipo 2. Apesar das orientações recebidas da equipe 
de saúde, não acredita ser capaz de seguir a dieta recomendada 
ou de praticar atividade física. Ao enfrentar dificuldades para 
manter os níveis de glicose, desanimou facilmente e abandonou 
o tratamento por semanas. Além disso, não buscou ajuda e evi-
tava retornos ao ambulatório. Ao decorrer dos dias, desenvolveu 
sintomas de ansiedade e sentiu-se constantemente frustrada. 
Quando questionada sobre possíveis mudanças no estilo de 
vida, respondeu com frustração que “não adianta nada tentar, 
nunca consigo manter as coisas por muito tempo”.

Caso relacionado

Neste caso, há semelhanças com o conceito, mas não apresenta 
todos os atributos essenciais. Assim, pode representar um con-
ceito próximo, por exemplo, insegurança ou baixa motivação.
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Paciente B, 40 anos, diabética, mostra-se insegura quanto a iniciar 
as atividades físicas. Possui dúvidas sobre o tipo de exercício ideal, 
mas procura informações e comparece regularmente às consul-
tas. Apesar da hesitação inicial, segue tomando seus medicamentos e 
está disposta a tentar seguir a nova rotina alimentar, mesmo sem 
plena confiança.

Caso contrário

Neste caso, é possível observar a ausência total do conceito, ou 
seja, uma pessoa com alta autoeficácia.

Paciente C, 35 anos, diagnosticada com diabetes mellitus tipo 2, 
segue rigorosamente o plano terapêutico. Ela confia na sua capa-
cidade de reconhecer sinais e sintomas da disglicemia, utiliza a me-
dicação preventiva corretamente e faz ajustes em sua rotina. Além 
disso, participa de um grupo de apoio on-line e relata sentir-se con-
fiante em lidar com sua condição.

Definição do conceito

Após a análise dos conceitos identificados, a definição dos atributos 
e a construção dos casos modelo e contrário relacionados à aplica-
bilidade do conceito de autoeficácia inadequada, foi elaborada uma 
definição para o constructo. Além disso, observou-se que o termo 
“baixa autoeficácia” apresenta uma recorrência na literatura como 
manifestação relacionada ao conceito estudado.

Portanto, a definição conceitual construída estabelece que a autoe-
ficácia inadequada se refere à crença limitada do indivíduo em sua 
própria capacidade de realizar ações necessárias para alcançar me-
tas de saúde, enfrentar adversidades ou adotar comportamentos 
benéficos, resultando em comprometimento do autocuidado, baixa 
adesão ao tratamento e prejuízos emocionais e funcionais.

Antecedentes e consequentes

Com base no método de análise conceitual proposto por Walker e 
Avant (7), realizou-se a delimitação do conceito de autoeficácia ina-
dequada. Na Figura 2, apresentam-se os principais antecedentes e 
consequentes identificados nesta pesquisa.

Referências empíricas

As referências empíricas são determinadas como os fenômenos 
observáveis que, quando presentes, demonstram a ocorrência do 
conceito. Após as buscas na literatura, foi possível averiguar a de-
terminação das referências empíricas, conforme a Tabela 3.
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Tabela 3. Apresentação das referências empíricas. São Luís, 2025

Atributos identificados Fenômenos mensuráveis Referências

Incapacidade percebida de 
enfrentar desafios

Escala de autoeficácia geral ou adaptada 
para autocuidado

Gouveia-Bezerra KM, 2023

Comportamento passivo 
diante de mudanças

Questionário geral de autoeficácia de 
Schwarzer

Tavakoly Sany SB, 2024

Comprometimento no 
autocuidado e adesão 
terapêutica; Influência de 
crenças sobre terapias

Escala geral de autoeficácia e Escala MBG 
(Martin-Bayarre-Grau), para medir adesão 
ao tratamento

Casco-Gallardo KI, 2024

Impacto no desempenho 
profissional

Escala Geral de autoeficácia de Sherer 
(GSES), Escala visual analógica (VAS) para 
autoeficácia de transferência e Escala de 
Supervisão Clínica de Manchester (MCSS)

Gheisari F, 2024

Relação com saúde mental e 
bem-estar subjetivo

Modelagem de equações estruturais (MEE) 
e Escala multidimensional de suporte social 
percebido

Giordano F, 2025

 Fonte: elaboração própria.

Figura 2. Definição, atributos, antecedentes e consequentes. São Luís, 2025

Condição crônica

Falta de conhecimento

Ausência de suporte social

Incapacidade percebida
de enfrentar desafios

Comportamento passivo diante
de mudanças

Comprometimento no autocuidado
e na adesão terapêutica

Impacto no desempenho
profissional

Relação com saúde mental 
e bem-estar subjetivo

Influência de crenças sobre terapias

Baixa adesão ao tratamento

Piora clínica

Sofrimento psicoemocional

Antecedentes

Atributos

Consequentes

Definição

A autoeficácia inadequada em saúde é a crença limitada do indiví-
duo em sua capacidade de realizar ações necessárias para alcançar 

metas terapêuticas e manter comportamentos de autocuidado, 
resultando em prejuízos emocionais, funcionais e clínicos.

Fonte: elaboração própria.
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Discussão

O conceito de autoeficácia inadequada em saúde ainda não está 
claramente delimitado na literatura científica, o que reforça a ne-
cessidade de análises conceituais sistemáticas que promovam sua 
clarificação e aplicação prática. A ausência de uma definição con-
sensual dificulta a identificação precisa de seus atributos essenciais, 
antecedentes e consequentes, comprometendo a construção de in-
tervenções eficazes e a comunicação entre profissionais da saúde.

Nesse cenário, a análise de conceito destaca-se como uma estra-
tégia metodológica relevante na área da saúde, especialmente na 
enfermagem, ao possibilitar a delimitação e organização de campos 
conceituais ainda pouco consolidados. Além disso, permite a com-
preensão de conceitos complexos à luz de diferentes interpretações 
presentes na literatura, o que é particularmente importante em 
contextos nos quais a multiplicidade de significados pode compro-
meter a uniformidade da prática clínica e influenciar a tomada de 
decisão em saúde (17).

Entre os referenciais teórico-metodológicos disponíveis, o modelo 
de análise de conceito proposto por Walker e Avant destaca-se por 
sua ampla utilização na enfermagem, sobretudo por sua estrutura 
sistemática e aplicabilidade prática. Na literatura, esse modelo é re-
conhecido por contribuir para a clarificação de conceitos por meio 
da identificação de atributos essenciais, antecedentes e consequen-
tes, além da construção de casos modelo, contrário e limítrofe (7).

Embora outros modelos de análise conceitual enfatizem aborda-
gens mais contextuais e dinâmicas, como o de Rodgers, o modelo 
de Walker e Avant mantém relevância por sua objetividade e facili-
dade de operacionalização em estudos voltados à enfermagem (18). 
Essas etapas favorecem não apenas a delimitação conceitual, mas 
também a compreensão das relações entre conceitos, subsidiando 
o desenvolvimento de teorias aplicadas à prática profissional (19).

No contexto da presente análise, a escolha do modelo de Walker e 
Avant e a condução rigorosa das etapas metodológicas garantem a 
reprodutibilidade da pesquisa e a consistência teórica do conceito 
de autoeficácia inadequada em saúde. Essa escolha deve considerar 
fatores como os objetivos da investigação, o grau de maturidade do 
conceito e o contexto clínico ou educacional em que se insere. 

Conforme observado nesta revisão, o conceito apresenta aplica-
bilidade em diferentes contextos, como o autocuidado (10-14), as 
barreiras aos comportamentos saudáveis (9, 16) e a atuação de 
profissionais da saúde (15), demonstrando sua relevância em distin-
tos cenários da atenção à saúde. Diante disso, torna-se necessário 
realizar mais investigações nos diferentes níveis de atenção à saúde 
(primário, secundário e terciário) com o objetivo de refinar o conceito 
e adaptá-lo às especificidades de cada contexto (19).
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Assim, a análise de conceito apresenta-se como um recurso meto-
dológico essencial para a clarificação de significados, especialmente 
diante de conceitos que apresentam múltiplas interpretações ou 
são utilizados em diferentes contextos, como nas situações de 
saúde que envolvem o profissional de enfermagem (20).

Logo, a análise de conceito configura-se como um processo sis-
temático que visa não apenas elucidar os significados atribuídos 
à autoeficácia inadequada, mas também garantir que seu uso 
ocorra de forma coerente entre os sujeitos que o empregam em 
um mesmo recorte espaço-temporal e situacional (17).

Portanto, ao promover consistência teórica e precisão termino-
lógica, esta análise fortalece a aplicação clínica, a construção de 
intervenções educativas e o avanço do conhecimento científico 
em enfermagem.

Conclusão

Baseado no método proposto por Walker e Avant, foi possível 
determinar os aspectos fundamentais para a análise do conceito de 
autoeficácia inadequada em saúde, na enfermagem. A partir 
da aplicação dessa metodologia, foi possível compreender e es-
truturar os atributos essenciais, casos-modelo, antecedentes e 
consequentes do conceito, bem como sua definição conceitual, 
garantindo fidedignidade na abordagem e, dessa forma, forne-
cendo subsídios para um cuidado de enfermagem mais assertivo.

Ademais, a partir dessa análise de conceito, é possível traçar no-
vos direcionamentos para o desenvolvimento de estudos que 
busquem aprofundar o conhecimento sobre autoeficácia ina-
dequada em saúde em diferentes contextos clínicos e sociais, 
pois, quanto mais claramente esse conceito for definido e estru-
turado, maior será sua utilidade como variável de pesquisa, per-
mitindo avaliações mais precisas e intervenções mais eficazes.

Além disso, no futuro, poderão ser desenvolvidas definições 
mais específicas, considerando atributos particulares para cada 
situação na qual a autoeficácia inadequada em saúde impacta a 
adesão ao tratamento, a tomada de decisões sobre cuidados e 
o bem-estar do indivíduo. Essa evolução conceitual contribuirá 
significativamente para práticas de enfermagem baseadas em 
evidências e subsidiadas pelo discernimento clínico, o que for-
talecerá abordagens voltadas à promoção do autocuidado e da 
autonomia do paciente.

Conflito de interesse

Os autores declaram não existir conflito de interesse.
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