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Revisión / Review/ Revisão



Medidas de Avaliação da Qualidade de Vida em Diabetes. Parte II: Instrumentos Específicos



Medidas de evaluación de la calidad de vida en Diabetes. Parte II: Instrumentos específicos Assessment measures of quality of life in diabetes. Part II: Specific tools Ana Carolina MELCHIORS, Cassyano J. CORRER, Paula ROSSIGNOLI, Roberto PONTAROLO, Fernando FERNÁNDEZ-LLIMÓS. Texto em Português



RESUMEN* Este artículo tiene por objetivo analizar la disponibilidad de instrumentos de evaluación de la calidad de vida en diabetes, potencialmente útiles para el farmacéutico ejerciendo seguimiento farmacoterapéutico y para la investigación científica. Este trabajo se centra en instrumentos de medida de la calidad de vida relacionada con la salud (CVRS) específicos para pacientes con diabetes tipo 1 o 2, y parte de una revisión sistemática de todos los trabajos que utilizaron cuestionarios específicos de calidad de vida en pacientes diabéticos compilados en Medline en la década de los 90. Los instrumentos se evalúan en relación a su modelo conceptual y de medida, su confiabilidad, validez, sensibilidad al cambio, facilidad de interpretación, aspectos prácticos de utilización, formas alternativas y adaptaciones lingüísticas disponibles. El artículo está dividido en dos partes. En la primera parte se analiza el concepto de calidad de vida y calidad de vida relacionada con la salud, y su medida y se presentan los criterios de revisión utilizados. En la segunda parte se hace un análisis comparativo de los instrumentos disponibles y su aplicabilidad para el farmacéutico.



Texto en español



Palabras clave: Resultados humanísticos. Calidad de vida relacionada con la salud. Diabetes mellitus. Cuestionarios. Seguimiento farmacoterapéutico.



ABSTRACT† This paper has as aim to analyze availability of assessments tools for quality of life in diabetes, potentiality used pharmacist by a pharmacist providing pharmacotherapy follow-up and by a clinical researcher. It focuses on tools measuring health-related quality of life (HRQoL) specific for patients having diabetes type 1 or type 2, and it rises from a systematic review on all paper using specific quality of life questionnaires for diabetes during 1990 decade retrieved in Medline. Tools were assessed regarding his conceptual and measure model, its reliability, validity, sensitivity to change, easiness to understand, use practical aspects, alternative forms, and available linguistic adaptations, Paper is divided into two parts. At first part, the concept of quality of life and health related quality of life, and its measure are analyzed, and review criteria are presented. In the second part, a comparative analysis of available tools and their applicability to pharmacist was made. Keywords: Humanistic outcomes. Health related quality of life. Diabetes mellitus. Questionnaire. Pharmacotherapy follow-up.
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(Português)



‡



RESUMO Este artigo tem por objetivo analisar a disponibilidade de instrumentos de avaliação da qualidade de vida em diabetes potencialmente úteis ao farmacêutico na prática de acompanhamento farmacoterapêutico e na pesquisa científica. O trabalho tem por foco os instrumentos de medida da qualidade de vida relacionada à saúde específicos para pacientes com diabetes tipo 1 ou tipo 2 e parte de uma revisão sistemática de todos os trabalhos envolvendo questionários de qualidade de vida em diabetes publicados no Medline na última década. Os instrumentos são avaliados com relação ao seu modelo conceitual e de medida, confiabilidade, validade, sensibilidade à mudança, facilidade de interpretação, aspectos práticos de utilização, formas alternativas e adaptações lingüísticas disponíveis. O artigo está dividido em duas partes. Numa primeira parte, analisa-se o conceito de qualidade de vida e qualidade de vida relacionada à saúde e sua medida e apresentam-se os critérios de revisão utilizados. Na segunda parte, é feita uma análise comparativa dos instrumentos disponíveis e sua aplicabilidade para o farmacêutico. Palavras chave: Indicadores Humanísticos. Qualidade de vida relacionada à saúde. Diabetes Mellitus. Questionários. Acompanhamento Farmacoterapêutico. INTRODUÇÃO Audit of Diabetes-Dependent Quality of Life (ADDQoL) Este instrumento foi desenvolvido por Bradley et al.1 em 1999 para medir a percepção individual do impacto do diabetes e seu tratamento na qualidade de vida. Contém 13 itens de domínio específico relacionados à funcionalidade física, bem estar ‡
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psicológico, bem estar social, atividades funcionais e crescimento pessoal. Cada questão apresenta-se na seguinte forma: “Se eu não tivesse diabetes, meu (emprego, vida social, etc.) seria (em grande parte melhor... em grande parte pior)”. Cada item utiliza uma escala de sete pontos (-3 a +3) e o paciente deve indicar ainda a importância (o peso) que atribui pessoalmente ao item (de 0 a 3). A partir da análise desses dois conjuntos de dados, chega-se a pontuação final do instrumento que pode variar de –9 (máximo impacto negativo) a +9 (máximo impacto positivo)2. A confiabilidade, obtida pelo cálculo do índice alfa de Cronbach, foi avaliada em 0,85 para este instrumento1. As variáveis clinicas e sóciodemográficas do ADDQoL apresentam escores significantemente correlacionados com percepções de hipoglicemia (r = 0,32) e com o número de complicações (r =0,23)1,2. De modo geral, este instrumento possui bons índices de validade de sua construção interna e externa, e também para confiança interna2. A população alvo se compõe de adultos portadores de diabetes mellitus tipo 1 ou tipo 2. A aplicação do instrumento é relativamente rápida e por autoadministração. Não é necessário nenhum treinamento especial para aplicar o ADDQoL1. Este questionário foi elaborado originalmente em inglês e encontra-se traduzido para o Espanhol e para o Português do Brasil2. Para sua utilização é necessário autorização emitida pelos autores. Appraisal of Diabetes Scale (ADS) O ADS é um questionário auto-administrado com sete itens elaborado por Carey et al.3 em 1991 com objetivo de medir a avaliação individual do diabetes, ou seja, como uma pessoa com diabetes avalia sua doença e seu impacto3. Os sete itens utilizam escala de 5 pontos avaliando controle de medidas, superamento pessoal, influência do diabetes nos objetivos de vida, incerteza, grau de sofrimento causado pelo diabetes e visão profética do diabetes2. Quanto à confiança, o índice de Cronbach alfa é 0,73 e a correlação teste-reteste foi de 0,85-0,89 excedendo o critério necessário para avaliação de grupo e demonstrando a estabilidade do instrumento2,3. A validade do instrumento apóia-se ainda em análise de regressão entre o ADS e vários outros instrumentos auto-admininstrados, com o coeficiente de correlação variando3 de 0,17 a 0,59. Quando avaliadas as variáveis clinicas e sóciodemográficas, verificou-se que para a hemoglobina glicada (HbA1c) encontra-se um r de 0,18, o que demonstra uma baixa sensibilidade à mudança nesse indicador2. Pode ser utilizado tanto para o diabetes tipo 1 quanto tipo 2. O estudo de validação do instrumento utilizou pacientes com média de idade
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de 58,4 anos. Não há até o momento estudos com pacientes idosos ou crianças3. Este instrumento pode ser recomendado para uma rápida avaliação do grau de adequação do paciente ao diabetes incluindo o risco de não adesão ao tratamento, alem de ser fácil e rapidamente administrável4. Diabetes 39 (D-39) Este instrumento foi especificamente desenhado para avaliar a qualidade de vida em pessoas com diabetes, tendo sido elaborado em 1997 por Boyer e Earp5 com 39 itens abrangendo cinco dimensões da vida dos pacientes: energia e mobilidade, controle do diabetes, ansiedade e preocupação, impacto social e funcionamento sexual5. O propósito do D-39 é esclarecer sobre os assuntos de relevância para todos os pacientes diabéticos e determinar suas necessidades desconhecidas2. Além disso, o instrumento pode ser aplicado em um amplo grupo de pacientes, sem restrições ligadas ao sexo, idade, nível de educação, nível de saúde, ou etnia5.Na elaboração do D-39 houve a preocupação de se relacionar controle da glicemia e alterações psicológicas com mudanças na QV e surgimento de depressão e ansiedade5. Os itens utilizam sete pontos na escala analógica visual (visual analogue scale)2. Para cada questão o respondente marca um “X” para indicar o nível de concordância com a questão4. A confiança do questionário foi medida pelo alfa de Cronbach. Este coeficiente foi maior que 0,70 em todos os estudos realizados, comprovando sua confiança para ser utilizado em pesquisas com grupos de pacientes2. Além disto mostrou ter um coeficiente muito bom para pessoas com pouca escolaridade e maiores de 75 anos, entre 0,76 a 0,954,5.A validade do instrumento foi avaliada também se comparando com um instrumento genérico para qualidade de vida2, o Medical Outcomes Study 36-Item Short-Form Health Survey (SF-36)6. O D-39 teve boa correlação com escalas correspondentes do SF-36, considerando, no entanto, que itens como controle glicêmico ou funcionamento sexual não foram comparadas por não existirem no SF-364. O D-39 é um instrumento auto-admininstrado, apresentando como maior dificuldade a escala visual de resposta, pois geralmente é difícil para o pesquisador localizar, mesmo com a utilização de uma régua de medida, onde o respondente marcou ao longo da escala4. Autores apontam para a necessidade de mais estudos para assegurar que este instrumento é capaz de capturar dados de grande relevância para o paciente diabético e que é sensível para mudanças na qualidade de vida relacionada à saúde5. Diabetes Health Profile (DHP-1 e DHP-18) O DHP-1 é um questionário desenvolvido em 1996 por Meadows et al.7 para o diabetes tipo 1,



contendo 32 itens englobando três sub-escalas: perturbação psicológica (ex. humor disfórico, hostilidade e irritabilidade), barreiras para atividade (ex. visível debilitação em atividades sociais), refeição desinibida (ex. refeição em resposta ao despertar emocional)4,8, que medem a relação do diabetes com disfunções comportamentais e psicológicas. A confiança destas sub-escalas foi medida pelo alfa de Cronbach em 0,86, 0,82 e 0,77, respectivamente7. A validade discriminante foi avaliada comparando-se pontuações entre homens e mulheres e a validade convergente por comparação com medidas individuais do Hospital Anxiety and Depression Scale (r=0,28-0,62) e do SF-36 (r=0,17-0,68)7. O DHP-1 pode ser respondido em torno de 15 a 20 minutos9. O DHP-18 é uma adaptação do DHP-1 para ser usado em pacientes com diabetes tipo 2 em tratamento com insulina, comprimidos ou dieta10. Os itens que não eram apropriados para o diabetes tipo 2 foram eliminados do DHP-1 (ex. perguntas sobre a insulinoterapia), assim como itens com baixas taxas de respostas. A organização em subescalas continuou a mesma. Este instrumento apresentou valores de alfa entre 0,70 e 0,8810. A validade discriminante foi testada por comparação de acordo com o tipo de tratamento (insulina, comprimidos ou dieta)4. Este instrumento pode ser respondido em torno de 10min9 e é o único instrumento que possui versões específicas para os dois tipos de diabetes2. Diabetes Care Profile (DCP) Elaborado por Fitzgerald et al.11 em 1996, este instrumento tem como objetivo avaliar os fatores sociais e psicológicos relacionados com o diabetes e seu tratamento2,11. Nele constam 234 questões auto-administradas e especificas para o diabetes12. Os itens são divididos em 7 seções e incluem questões relativas a informações demográficas e práticas de auto-cuidado12. O DCP é composto por 16 escalas com 4 a 19 questões por escala que avaliam atitudes individuais no diabetes, crenças, relatos de obstáculos na administração do diabetes e as dificuldades para auto administrar o diabetes12,13. A consistência interna (alfa de Cronbach) variou de 0,60 a 0,95 e os níveis de hemoglobina glicada (HbA1c) estiveram correlacionados a 3 escalas do DCP11. Foram feitos estudos comparativos entre o SF-366 e o DCP em pacientes portadores de diabetes tipo 2. Os resultados mostraram melhor desempenho do DCP em relação ao questionário genérico14. O estudo propõe, no entanto, que os dois instrumentos podem ser usados para avaliar a experiência e o comportamento de pacientes que vivem e preocupam-se com o diabetes14. O DCP foi aplicado a idosos, jovens, africanos e caucasianos sem demonstrar diferenças entre essas
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populações4. Leva ao redor de 30 a 40 minutos para ser respondido12. Os autores indicam ainda, que pelo fato de ser um instrumento longo e autoadministrado, pode comprometer a utilização de outros questionários simultaneamente em um estudo ou na prática clínica4. Diabetes Quality of Life Measure (DQOL) Este instrumento foi elaborado pelo grupo do Diabetes Control and Complications Trial (DCCT)15 em 1988 para ser aplicado em um estudo clínico, multicêntrico, randomizado, sendo desenhado para avaliar os efeitos de um tratamento intensivo em pacientes com diabetes tipo 1 sobre a qualidade de vida relacionada à saúde15,16 . Além disto, o DQOL pode ser útil na avaliação da qualidade de vida em outros grupos de pacientes com diabetes insulinodependente15. É constituído de 46 perguntas autoadministradas, distribuídas em 4 dimensões: satisfação (15 perguntas), impacto (20 perguntas), preocupação social/vocacional (7 perguntas) e preocupação relativa ao diabetes (4 perguntas). As respostas são quantificadas utilizando-se a escala Likert de 5 respostas ordinais15,16. Sua confiabilidade foi demonstrada pela determinação da consistência interna e testereteste. A consistência interna teve um alfa de 0,92 em uma avaliação geral do DQOL tanto para adultos como crianças. Avaliando-se separadamente cada dimensão, houve uma variação no alfa de 0,88 a 0,66, sendo os menores valores de alfa encontrados na dimensão “preocupação relativa ao diabetes”, que obteve 0,67 para adultos e 0,66 para crianças15. A análise de teste-reteste, feita pelo cálculo do coeficiente de correlação de Pearson, variou entre 0,80 e 0,92 (p 
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