Validade Dimensional do Instrumento de Qualidade de Vida WHOQOL-
BREF aplicado a Mulheres na Cidade de Joao Pessoa-PB.
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Resumo

Este trabalho teve por objetivo reavaliar a estrutura dimensional e da versdo brasileira do WHOQOL-
BREF aplicado a mulheres na cidade Jodo Pessoa-PB. Estudo transversal de uma amostra ndo
probabilistica composta por 90 mulheres na faixa etaria entre 25 ¢ 63 anos residentes na cidade de
Jodo Pessoa-PB no periodo entre julho a dezembro de 2014. Os resultados demonstram que apenas os
dominios fisicos e relagdes sociais apresentaram modelos correspondentes a proposta tedrica do
WHOQOL- BREF, embora com algumas alteragdes, corroborando com outros estudos que também
demonstram a possibilidade de estruturas alternativas pela analise fatorial para populagdes especificas.
Sugere-se a realizagdo de novos estudos com aumento do tamanho amostral bem como utilizagdo de outros
métodos para verificacdo da validade dimensional do instrumento WHOQOL-BREF aplicado a mulheres.
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Introducao

Conforme a Organizagdo Mundial de Saude (OMS) o termo Qualidade de Vida,
significa “a percepc¢do do individuo de sua posi¢do na vida no contexto da cultura e sistema
de valores nos quais ele vive ¢ em relagdo aos seus objetivos, expectativas, padroes e
preocupagdes”. Nessa definicdo, a OMS toma como base a natureza multifatorial da
qualidade de vida, considerando seis dominios que objetivam demonstrar as diferentes
dimensdes do ser humano na determinagdo dos niveis de qualidade de vida da cada

individuo. Dominios estes categorizados em saude fisica, satide psicoldgica, nivel de
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independéncia, relagdes sociais, meio ambiente e padrdo espiritual (LANDEIRO et al, 2011;
PEDROSO et al, 2013)

A avaliacdo da qualidade de vida e sua mensuracdo tinham como objetivo inicial
complementar as andlises de sobrevida, somando-se aos demais pardmetros clinicos.
Entretanto, esta avaliacdo teve seu escopo ampliado quando passou a integrar as analises de
custo-efetividade (MONTEIRO, et al, 2010).

Os instrumentos comumente utilizados para mensuragdo da qualidade de vida sao
divididos em dois grupos: instrumentos genéricos e instrumentos especificos. Os
instrumentos genéricos se aplicam as mais diferentes condi¢des de satide e refletem os
diversos aspectos da vida das pessoas. Esta diversidade de aspectos organizam-se em
conjuntos, chamados de dimensdes ou dominios, que sdo medidas de forma individualizada e
ponderada. Os instrumentos especificos sdo especialmente dirigidos aos aspectos da
qualidade de vida relevantes aos pacientes que se pretende estudar ou as suas condi¢des
particulares (NOBRE, 1995).

O instrumento genérico de qualidade de vida mais utilizado em todo o mundo ¢ o
WHOQOL . Conforme Fleck et al 2000 e Pedroso et al 2013, o WHOQOL foi desenvolvido
pela OMS e na versdo inicial tinha 100 questoes ( WHOQOL-100). O seu desenvolvimento
envolveu a participacdo de varios paises, representando diferentes culturas, tendo sido
desenvolvida uma versdo brasileira. No entanto, a necessidade de instrumentos que
demandem pouco tempo para seu preenchimento, mas com caracteristicas psicométricas
satisfatorias, fez com que a OMS desenvolvesse uma versdo abreviada do WHOQOL-100, o
WHOQOL-bref.

O WHOQOL- BREF (Tabela 1) ¢ um dos instrumentos genéricos mais utilizados
para medi¢do da qualidade de vida geral. Sua facilidade de aplicagdo e analise ¢ apontada
como suas principais vantagens. O instrumento ¢ formado por 26 questdes, sendo duas
questoes gerais de qualidade de vida e as demais representam cada uma das 24 facetas que
compde o instrumento original, sendo composto por quatro dominios: Fisico, Psicologico,
Relagdes Sociais e Meio Ambiente. As respostas variam entre 1 a 5 em escala ordinal.

Tabela 1: Dominios e facetas do WHOQOL- BREF.

| Dominios | Facetas




Dominio 1: Fisico

1. Dor e desconforto

2. Energia e Fadiga

3. Sono e Repouso

9. Mobilidade

10. Atividades da vida cotidiana
11.Dependéncia de medicamentos ou de
tratamento

12. Capacidade de trabalho

Dominio 2: Psicologico

4. Sentimentos positivos

5. Pensar, aprender, memoria e concentragao
6. Auto-estima

7. Imagem corporal e aparéncia

8. Sentimentos negativos

24. Espiritualidade / religido/ crencas
pessoais

Dominio 3: Relagdes Sociais

13. Relagdes sociais
14. Suporte (apoio) social
15. Atividade sexual

Dominio 4: Meio ambiente

16. Seguranca fisica e protecao

17. Ambiente no lar

18. Recursos financeiros

19. Cuidados de Satde e sociais:
disponibilidade e qualidade

20. Oportunidades de adquirir novas
informagdes e habilidades

21. Participacao /oportunidade de recreacao e
lazer

22. Ambiente fisico (poluigdo, ruido, transito
e clima)

23. Transporte

O instrumento foi validado no Brasil em uma amostra de 300 individuos na cidade

de Porto Alegre-RS no ano 2000, no entanto diversas pesquisas no Brasil ¢ no mundo tem

sido realizadas para verificar a consisténcia interna e validade dimensional em grupos

especificos. Esta reavaliagdo €, também, importante porque nao foram identificados estudos

sobre a dimensionalidade deste instrumento em mulheres que constitui uma populagdo

diferente daquela em que o instrumento foi validado no Brasil.

Os métodos comumente utilizados para verificagdo da validade dimensional sdo a

analise fatorial confirmatoéria e analise fatorial exploratéria (CASTRO et al 2103).

A analise fatorial ¢ uma técnica estatistica que busca, através da avaliacdo de um

conjunto de varidveis latentes, a identificacdo de dimensdes de variabilidade comuns




existentes em um conjunto de fendmenos. Cada uma dessas dimensdes de variabilidade
recebe o nome de FATOR (CORRAR, 2007).
Por outras palavras o propdsito ¢ descrever, se possivel, a estrutura de covariancias

em termos de um n° menor de variaveis (ndo observaveis) chamadas fatores (Figura 1).

Variaveis Fatores
Originais Comuns
X AF n
X2 ny
x a3
Xy Op
m< p

Figura 1 Variaveis latentes e a formacao de fatores

As principais etapas para elaboracao da andlise fatorial sdo:

1. Calculo da matriz de correlagdo: nessa etapa ¢ avaliado o grau de relacionamento
entre as variaveis e a conveniéncia da aplicacdo da Analise Fatorial.

2. Extracdo dos fatores: determinagdo do método de calculo dos fatores e defini¢do do
numero de fatores a serem extraidos. Nessa etapa, ¢ possivel definir o quanto o
modelo escolhido ¢ adequado para representar os dados.

3. Rotacdo dos fatores: etapa na qual se busca dar maior capacidade de interpretacdo
dos fatores.

4. Calculo dos escores: Os escores resultantes desta fase podem ser utilizados em

diversas outras analises (analise discriminante, cluster, regressao logistica etc).

Metodologia

Estudo transversal realizado em uma amostra ndo probabilistica de 90 mulheres na
faixa etaria entre 25 a 63 anos residentes na cidade de Jodo Pessoa-PB. A coleta de dados

ocorreu no periodo entre junho e dezembro de 2014. Para verificacdo da qualidade de vida



foi utilizado o questionario WHOQOL-BREEF, criado pela OMS e validado para o Brasil por
Fleck et al 2000. O estudo foi aprovado pelo comité de ética da Universidade Federal da
Paraiba.

Na anélise dos dados foi utilizada a analise fatorial exploratoria. Foi utilizado o

programa estatistico SPSS for Windows (Statistical Package for the Social Sciences)

versao 20.0.

Resultados e Discussao

Na analise fatorial exploratoria de 24 itens foram gerados 9 fatores com poder de
variancia acumulada de 80,42% (Tabela 2). Apenas os dominios fisicos e relagcdes sociais
apresentaram modelos correspondentes a proposta teérica do WHOQOL- BREF, embora
com algumas alteracdes. No dominio fisico foram excluidos os itens relacionados a “sono e
repouso” e “atividade da vida cotidiana” e acrescentado o item “sentimentos negativos”. No
dominio relagdes sociais foram mantidos os itens referentes a4 “relagdes pessoais” e

13

“atividades sexuais” e excluido o item “ suporte (apoio social)”’. Os demais fatores

apresentaram baixo poder de explicagdo com modelo teérico divergente da proposta do

instrumento.
Tabela 2: Percentual de variancia explicada por cada fator

Fatores Variancia Explicada Variancia Acumulada
Fator 1 27,666 27,666
Fator 2 10,814 38,480
Fator 3 9,538 48,018
Fator 4 7,744 55,762
Fator 5 6,389 62,151
Fator 6 5,012 67,163
Fator 7 4,632 71,795
Fator 8 4,411 76,206
Fator 9 4214 80,420

O Fator 1(dominio fisico) explica 27,66 % da variabilidade dos dados; € o fator mais

importante na explicacdo dos dados originais desta pesquisa. O fator 2 explica % dos dados;



Os demais fatores tém, relativamente, menor importdncia em sumarizar as variaveis

originais.

Nossos resultados mostram que dos nove fatores obtidos, apenas dois claramente
correspondem ao que foi proposto teoricamente. A subdivisao dos itens e a criagdo de outros
dominios pode sugerir que a qualidade de vida das mulheres pode ser influenciada por outros
fatores que ndo estdo previstos no instrumento. Conforme Castro et al 2013, outros estudos
também demonstram a possibilidade de estruturas alternativas pela analise fatorial para

populagdes especificas.

Conclusoes

Concluimos que este estudo confirmou apenas parcialmente o modelo de
mensuracdo proposto teoricamente para o WHOQOL-BREF, particularmente para os
dominios psicologico e relagdes sociais para avaliacdo da qualidade vida de mulheres o que

precisa ser pesquisado em outros estudos com amostras semelhantes com amostras maiores.
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