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Resumo

Objetivo: Avaliar a qualidade de vida de portadores de glaucoma,comparando pacien-
tes do sistema publico de satide com pacientes atendidos no sistema particular, através
do Questionario de Funcéo Visual de 25 itens do National Eye Institute (NEI-VFQ).
Métodos: Realizou-se um estudo transversal, desenvolvido mediante a aplicacdo do
questiondrio NEI-VFQ, em 83 pacientes glaucomatosos nao consecutivos em diferen-
tes estagios da doenga, sendo 51 do Hospital Universitario Antonio Pedro (instituigdo
publica), e 32 pacientes de clinica particular (institui¢ao privada). Resultados: Houve
diferenca estatistica significativa entre os grupos nos subdominios referentes a “satide
geral”, “visdo geral”, “dor ocular”, “atividades para perto”, “atividades para longe”,
“satde mental" e “atividades de vida didria”. Nao foi encontrada diferenca significati-

"o

va nos subdominios referentes a “aspectos sociais”, “dependéncia"”, “capacidade para
dirigir”, “vis@o de cores” e “visdo periférica”. O escore geral demonstrou diferenca
estatistica significativa entre os grupos, com média de 73,13 para institui¢do publica e
86,07 para instituicdo privada. Conclusdo: O impacto do glaucoma na qualidade de
vida foi maior nos pacientes de institui¢ao publica, quando comparados com aqueles de

instituicdo privada através do questionario NEI-VFQ.
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INTRODUCAO

egundo a Organiza¢do Mundial de Satide (OMS),

qualidade de vida é definida como “a percepgao

do individuo de sua posicdo na vida no contexto
da cultura e sistema de valores nos quais ele vive e em
relacdo aos seus objetivos, expectativas, padroes e preo-
cupacoes”V. Em oftalmologia muitos questionarios re-
lacionados a func¢do visual tém sido usados no intuito de
avaliar o impacto de patologias ou intervengdes na qua-
lidade de vida dos pacientes. Desses questiondrios, al-
guns apresentam aspecto mais especifico, sendo usados
somente para determinadas patologias ndo podendo,
desta forma, serem comparados diretamente entre do-
engas®?. Para diferentes condigdes oftalmoldgicas foi
desenvolvido o National Eye Institute 25-Item Visual
Function Questionnaire (NEI-VFQ). Este questionario,
que tem sido largamente utilizado, foi elaborado inicial-
mente com 51 itens e posteriormente reduzido e
readaptado para sua versao de 25 itens,com a opcdo de
acréscimo de 14 questdes®.

O impacto das doengas na qualidade de vida ¢
um conceito bem definido, ja tendo sido observado em
diferentes popula¢oes®?. Diversos trabalhos tém forne-
cido informacdes relacionadas a influéncia negativa do
glaucoma na qualidade de vida dos pacientes, inclusive
com estudos realizados na populagéo brasileira®.

O sistema de satde brasileiro apresenta dois gru-
pos distintos bem definidos, compostos de pacientes usu-
arios do sistema publico e aqueles usuarios do sistema
privado,nos quais as condi¢oes socioecondmicas e cultu-
rais sdo extremamente diferentes. Portanto, a analise do
impacto da qualidade de vida em grupos tao distintos
pode fornecer informagdes importantes para acdes dife-
renciadas dos gestores de satde ptblica.

O objetivo deste estudo € avaliar a qualidade de
vida de pacientes portadores de glaucoma, comparando
pacientes do sistema publico de satde atendidos no Hos-
pital Universitdrio Antonio Pedro, e pacientes de clinica
particular, através do questiondrio NEI-VFQ.

METobpos

Ap6s aprovacio pelo Comité de Etica e Pesquisa,
realizou-se um estudo transversal, desenvolvido medi-
ante a aplicacdo do questiondrio NEI-VFQ, em 51 paci-
entes glaucomatosos ndo consecutivos em diferentes
estdgios da doenca, do Hospital Universitario Antonio
Pedro (institui¢do publica), e em 32 pacientes de clinica
particular (instituicdo privada), possuidores de planos

de satide ou particulares, no periodo de agosto de 2008 a
margo de 2009.

O NEI-VFQ € um instrumento de 25 itens com
mais 14 questdes opcionais, que foi desenvolvido para
medir a fun¢do visual e o impacto na qualidade de vida
para uma variedade de condi¢Ges oculares®. Suas 25
questdes sdo agrupadas em 12 subdominios com uma ou
mais questdes em cada subdominio, compreendendo:
sadde geral, visdo geral, dor ocular, atividades para per-
to, avidades para longe, aspectos sociais, saide mental,
atividades da vida didria, dependéncia, capacidade para
dirigir, visdo de cores e visao periférica. Para cada ques-
tdo ha cinco possibilidades de resposta, sendo que para
cada uma obtém-se uma pontuacdo que varia de 0 a 100
(0,25,50,75 e 100 pontos, de acordo com a resposta). A
pontuacdo final obtida € entdo dividida pelo nimero de
questdes, obtendo-se um escore geral para cada pacien-
te, cujo valor minimo € zero e o valor maximo € 100.
Quanto maior o escore alcangado, melhor a qualidade
de vida, lembrando que no escore geral nao se inclui o
subdominio ‘satide geral’.

No intuito de melhor avaliar algum subdominio
especifico foram elaboradas, pelo proprio National Eye
Institute, 14 questdes adicionais que, por sugestdo dos
autores, devem ser aplicadas integralmente por
subdominio que se pretende melhor avaliar. Essa estra-
tégia visa aumentar a comparabilidade dos resultados
entre diferentes estudos, sendo assim também incluida
neste estudo.

Os critérios de inclusao foram: idade minima de
40 anos, diagndstico de glaucoma primério de angulo
aberto hd no minimo um ano, possuir alteracdo
glaucomatosa em campo visual em pelo menos um olho
e estar em acompanhamento clinico no respectivo local.
Foi considerado critério de exclusdo a histéria de cirur-
gia ocular ou tratamento com laser nos trés meses pre-
cedentes a aplicacdo do questiondrio. Termo de consen-
timento informado foi obtido apds explicagido ao paci-
ente sobre a natureza do estudo. O tamanho da amostra
foi calculado para que houvesse significancia estatistica
de 5% com 95% de poder de teste.

Os questiondrios foram administrados via entre-
vista por dois médicos e um académico de medicina,
treinados e orientados pelo autor previamente, com vo-
luntarios ndo incluidos no estudo. Os pacientes eram re-
crutados espontaneamente na ordem natural de chega-
da em consulta e entrevistados em sala separada do lo-
cal do exame em ambiente tranquilo.

Foram coletados os dados demogréficos e clini-
cos de todos os pacientes incluidos no estudo.

Para anélise da normalidade dos dados foi utiliza-
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Tabela 1

Dados demograficos e clinicos relevantes por grupo

Instituicdo piblica Instituicao privada Valor p
Idade (média) 63,6 67,6 0,134
Sexo Masc: 12 (23,53%) Masc: 13 (40,63%) 0,159
Fem: 39 (76,47%) Fem: 19 (59,37%)
Escolaridade (anos) 5,06 10,69 <0,0001*
Renda familiar média (reais) 1229,18 4805,35 <0,0001*
Nuimero médio de pessoas por casa 2,86 2,56 0,1812
Campo visual (MD, dB) OD:-8,78 OD:-9,80 0,1752
OE:-7,21 OE: -9,63 0,1534
Acuidade visual(LogMAR) 0OD: 0,16 0OD: 0,19 0,390
OE: 0,15 OE: 0,19 0,425
Catarata 14 7 0,819

(*) = diferenca significativa; Masc= pacientes do sexo masculino; Fem= pacientes do sexo feminino; MD= mean

deviation; dB= decibéis

Tabela 2

Analise comparativa do escore geral e por subdominios entre pacientes
de instituicao publica e pacientes de instituicao privada

Escore geral e subdominios

Instituicao publica

Instituicao privada Teste de Wilcoxon

(valor p)
Escore geral 73,13 86,07 0,0002*
Satde geral 82,75 62,97 0,0184*
Visdo geral 62,20 75,62 0,0382*
Dor ocular 46,32 85,55 0,0001%*
Atividades para perto 72,46 90,92 0,0002*
Atividades para longe 69,95 80,46 0,0495°%*
Aspectos sociais 89,79 96,35 0,071 NS
Saude mental 62,94 80,15 0,0023*
Atividades de vida didria 78,06 93,16 0,0013*
Dependéncia 82,48 91,21 0,1131 NS
Capacidade de dirigir 47,50 60,94 0,7478 NS
Visao de cores 94,60 99,22 0,0726 NS
Visdo periférica 73,53 79,69 0,2771 NS

NS = ndo significativa; (*) = significativa

do o teste de Kolmogorov-Smirnov. No caso das varidveis
que apresentaram distribuicdo ndo normal, foram utiliza-
dos os testes de Wilcoxon e Kruskal-Wallis, o primeiro
para analisar as variaveis individualmente entre os gru-
pos e, o segundo,quando houve necessidade de avaliacdao
para comparacOes de varios grupos. Para a andlise das
correlagdes ndo paramétricas utilizou-se o teste de
Spearman, sendo consideradas diretas fracas quando "p"
estivesse entre 0 e 0,3; diretas moderadas quando "p"
estivesse entre 0,3 e 0,5, e fortes quando maior que 0,5
(10). Significancia estatistica foi considerada quando o
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valor de p fosse menor que 0,05. A anélise estatistica foi
realizada utilizando-se o programa S-Plus 8.0 (S-PLUS®
8 for Windows, Insightful Corporation, Seatle. WA)).

RESULTADOS

O estudo compreendeu um total de 83 pacientes,
sendo 51 do sistema publico de satde e 32 da clinica
privada. Dados relativos aos achados clinicos
oftalmoldgicos e demograficos constam na tabela 1.
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Houve diferenga estatistica significativa entre os
grupos,quando avaliada “renda familiar” e “escolaridade”
(valor p< 0,0001). Foi avaliada a correlagdo destas varia-
veis ao escore geral de qualidade de vida que se mostrou
ndo significativa tanto no grupo instituicdo publica (renda:
p=0,2296, escolaridade: p=0,1693) quanto no grupo insti-
tuigdo privada (renda: p=0,9931, escolaridade: p=0,4472).
Altas ametropias, visao monocular e retinopatia diabética
ndo permitiram andlise para inferéncia estatistica, devido
ao nimero muito pequeno ou ausente de pacientes que
apresentavam essas condicdes.

Os escores gerais médios por grupo foram: insti-
tuicdo publica de 73,13 + 18,99 e institui¢do privada de
86,07 + 12,42, sendo observada diferenca estatistica sig-
nificativa com p-valor de 0,0002. Também foi observa-
da diferenga estatistica significativa nos subdominios
“satde geral”, “visdo geral”, “dor ocular”, “atividades
para perto”, “atividades para longe”, “satiide mental” e
“atividades de vida didria”(Tabela 2).

DiscussAo

Segundo a Organizacdo Mundial de Sadde, satide
¢é “um estado de completo bem-estar fisico, mental e so-
cial, e ndo apenas a auséncia de doenca”, sendo seu con-
ceito o norteador dos profissionais dessa area. Deste
modo, a importancia da avaliacido da qualidade de vida
nos pacientes portadores de glaucoma € assunto atual e
de grande importancia, principalmente pelo impacto
resultante da evolucio final da doenga. Dados mostram
que os gastos com a doenga aumentam substancialmen-
te, conforme a gravidade da patologia, gerando um im-
pacto importante nos gastos dos sistemas publicos e pri-
vados de satde.

A idéia inicial deste estudo partiu da divida se
pacientes com glaucoma de hospitais publicos teriam
um impacto maior na qualidade de vida quando compa-
rados com aqueles de intitui¢des privadas. No Brasil exis-
te uma acentuada diferenca s6cioecondmico/cultural en-
tre esses grupos, sendo que a maioria da populagdo de
baixa renda € dependente do sistema publico de satide.
Embora trabalhos anteriores tenham avaliado de diver-
sas formas a qualidade de vida de pacientes portadores
de glaucoma, ndo encontramos dados literarios compa-
rativos diretos a esse respeito e com esse fim.

A confiabilidade e validade do NEI-VFQ foram
demonstradas em sua elaboracdo, sendo aplicado para
pacientes com diferentes doencas oftamoldgicas'?. No
Brasil este questionario vem sendo utilizado desde 2001,
tendo a sua consisténcia interna e reprodutibilidade tes-

te-reteste demonstradas, estando validado e disponivel
para a lingua portuguesa>19.

Dados da literatura sugerem que algumas condi-
¢oes podem interferir na qualidade de vida de portado-
res de glaucoma como a idade, campo visual, acuidade
visual e o nivel educacional®>1.

As possiveis varidveis de interferéncia apresen-
taram-se homogéneas nos grupos estudados, com exce-
¢do das varidveis renda e escolaridade, condi¢des impli-
citas a cada grupo, ndo modificadas, devido a opcdo de
amostragem por demanda aleatdria. Esses dados pare-
cem ser justificdveis, visto que no Brasil conhece-se lite-
ral e observacionalmente a existéncia de diferencas de
classes sdcioecondmico culturais embora esteja atual-
mente classificado como pais com elevado indice de
desenvolvimento humano®@®?b.

Devido a essa diferenca, essas duas variaveis fo-
ram analisadas na busca de correlacdo ao escore geral
de qualidade de vida, ndo sendo observada associacao
significativa em nenhum dos grupos. Desta forma nao
pudemos atribuir a nenhuma destas variaveis a diferen-
¢a encontrada no escore geral.

Dados de revisdo de literatura demonstraram es-
cores diferentemente baixos em pacientes
glaucomatosos nos subdominios “atividades de vida di-
aria”, “capacidade para dirigir”, “visdo periférica” e "de-
pendéncia”; desses itens nossos grupos diferiram entre
si somente em “atividades de vida didria”®*%).

Parece haver uma tendéncia do paciente em ava-
liar de modo mais otimista sua qualidade de vida do que
julgam os oftalmologistas®. Observamos neste estudo
que a diferenca na percepcdo do paciente quanto a sua
qualidade de vida parece se relacionar consideravel-
mente ao seu contexto de inser¢ao social, e faz-nos pen-
sar em quao perto da patologia estamos e quao longe do
paciente em seu contexto global. Repensar estratégias
de tratamento e prevencio é o que os instrumentos de
avaliacdo tém nos sugerido, lembrando que cabem tra-
tamentos e cuidados também individualizados, especi-
almente a uma parcela da populacdo que além de apre-
sentar diferentes tipos de limitagdes s6cioecondmico/
culturais, sofre um maior impacto pelo glaucoma na sua
qualidade de vida.

ABSTRACT

Purpose: To evaluate the quality of life of glaucoma
patients comparing public health system, and private
practice, through the questionnaire National Eye Institute
25-Item Visual Function Questionnaire (NEI-VFQ).
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Methods: A cross-sectional study, developed through the
application of NEI-VFQ questionnaire in 83 non-
consecutive glaucoma patients at different stages of the
disease, and 51 from public health system, and 32 patients
from private clinic. Results: Statistically significant
difference between groups was demonstrated in

» o«

subdomains related to the “general health”, “general
vision”, “ocular pain”, “near activities”, “distance
activities”, “mental health” and “role difficulties” no
significant difference was demonstrated in “social
functioning”, "dependency”, “driving”, “color vision” and
"peripheral vision”. Regarding the overall score given
by the questionnaire statistical difference was observed
with an average of 73.13 in the public institutions and
86.07 in the private practice. Conclusion: The impact on
quality of life was higher in patients from the public
institution when compared to those of the private practice
through the NEI-VFQ questionnaire.

Keywords: Quality of life; Glaucoma; Public
health; Questionnaires
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