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COMPARAGCAO DO QUESTIONARIO SAINT GEORGE E DO SHORT FORM 36 NA AVALIACAO DA
QUALIDADE DE VIDA EM PACIENTES COM DOENCA PULMONAR OBSTRUTIVA CRONICA.

CAROLINA BERTOLUCI;MAJORIé MERGEN SEGATTO;ANDRé LUIS ALVARES LOUREN¢O;SOLANGE
KLOCKNER BOAZ;RITA DE CaSSIA NUNES;MARLI MARIA KNORST

INTRODUCAO: A qualidade de vida (QV) pode estar comprometida na doenga pulmonar obstrutiva crénica
(DPOC). OBJETIVO: Estudar a relagéo entre capacidade funcional e QV em pacientes com DPOC comparando
um questionario especifico para doenca respiratéria e um questionario genérico de qualidade de vida.
METODOS: Foram incluidos no estudo 54 pacientes ambulatoriais com DPOC estavel, que realizaram
espirometria, teste da caminhada de 6 minutos e questionarios de QV (Questionario Respiratério Saint George /
SGRQ e Short Form 36 / SF-36) num mesmo momento. A relagao entre fungdo pulmonar (Volume Expiratério
Forgado no Primeiro Segundo / VEF,), capacidade funcional (distancia caminhada em 6 minutos / DC6m) e QV
foi analisada através do teste de correlagdo de Spearman. Um valor de p<0,05 foi considerado significativo.
RESULTADOS: A média de idade dos pacientes foi de 64,9 + 8,1 anos e 38 pacientes (70,4%) eram do sexo
masculino. O VEF; foi em média de 0,98 + 0,35 L (35,6%  12,5% do previsto). A distancia caminhada em 6
minutos foi de 404 + 102 metros (78,4% + 18,2% do previsto). Observou-se correlagéo fraca porém significativa
entre VEF1 e DC6m (r=0,28). O VEF, apresentou correlagdo fraca com a QV total e dominio impacto do SGRQ e
com o estado geral de saude do SF-36. Mesmo resultado observou-se entre DC6m, escore total de QV e
dominios atividade (SGRQ), capacidade fisica, dor e vitalidade (SF-36). Na comparagdo entre os dois
questionarios as melhores correlagbes foram observadas entre QV total do SGRQ e os dominios capacidade
funcional (r=-0,692; p<0,01) e aspectos socias (r=-0,649; p<0,01) do SF-36. CONCLUSOES: A associagdo entre
variaveis funcionais (VEF, e DC6m) e qualidade de vida é fraca; existe uma boa associagdo entre os resultados
do SGRQ (questionario especifico para doengas respiratérias) e o SF-36 (questionario genérico de qualidade de
vida) em pacientes com DPOC. Apoio: FIPE/HCPA
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