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Resultados: o pré-teste foi aplicado a 30 pacientes com dor no quadril sem artrose. No domi-
Palavras-chave: nio relacionado a atividades de vida diaria, ndo houve dificuldades de compreensdo do
Quadril questiondrio traduzido. Na apresentacdo da tradugdo final do questionério, todas as ques-
Traducéo toes foram compreendidas por mais de 85% dos pacientes.
Questiondrios Conclusdo: o questionario HOP foi traduzido e adaptado culturalmente para a lingua por-
Avaliacdo de resultados tuguesa e pode ser usado na avaliacdo clinica do quadril. Estudos adicionais estdo em

andamento com o objetivo de avaliar a reprodutibilidade e validade da tradugao brasileira.
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Ortopedia e Traumatologia.

Translation and cultural adaptation of the Hip Outcome Score to the
Portuguese language

ABSTRACT

Keywords: Objective: to translate the Hip Outcome Score clinical evaluation questionnaire into Portu-
Hip guese and culturally adapt it for Brazil.

Translation Methods: the Hip Outcome Score questionnaire was translated into Portuguese following
Questionnaires methodology consisting of the steps of translation, back-translation, pretesting and final
Evaluation of results translation.

Results: the pretesting was applied to 30 patients with hip pain without arthrosis. In the
domain relating to activities of daily living, there were no difficulties in comprehending
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the translated questionnaire. In presenting the final translation of the questionnaire, all the
questions were understood by more than 85% of the individuals.

Conclusion: the Hip Outcome Score questionnaire was translated and adapted to the Por-
tuguese language and can be used in clinical evaluation on the hip. Additional studies are
underway with the objective of evaluating the reproducibility and validity of the Brazilian

translation.

© 2014 Published by Elsevier Editora Ltda. on behalf of Sociedade Brasileira de

Ortopedia e Traumatologia.

Introducao

A avaliacdo da qualidade de vida tem sido cada vez mais usada
na area de saude, principalmente depois que suas proprieda-
des de medida foram comprovadas como um pardmetro valido
e reprodutivel.»? Medidas de qualidade de vida e estado de
saude tém sido enfatizadas pela comunidade ortopédica.>> A
mensuracao do impacto da doenca na qualidade de vida do
paciente torna-se uma ferramenta cada vez mais importante

para informar a evolugdo do paciente e a decisdo quanto ao
tratamento mais indicado.

O questiondrio Outcomes Study (SF-36) é uma medida
genérica de qualidade de vida validada para o Brasil por Cico-
nelli et al.> O SF-36 é frequentemente usado como ponto de
referéncia para outros testes. Porém, apesar de ser um 6timo
questionario de qualidade de vida, é menos especifico para
condic¢des decorrentes de afecgdes do quadril.>’

Os métodos de avaliacdo clinica traduzidos para a lingua
portuguesa mais frequentemente empregados nas doencas

Tabela 1 - Pré-teste aplicado a 30 pacientes

Questdes sobre atividades da vida didria SD PD MD ED NR N/A Néo respondeu TOTAL
Ficar de pé por 15 minutos 10 11 6 2 1 0 0 30
Entrar e sair do carro 4 12 7 7 0 0 0 30
Calcar meias e sapatos 9 9 6 6 0 0 0 30
Subir ladeira inclinada 6 12 3 8 0 1 0 30
Descer ladeira inclinada 9 9 11 1 0 0 0 30
Subir um lance de escada 9 10 1 10 0 0 0 30
Descer um lance de escada 12 8 9 1 0 0 0 30
Subir e descer do meio-fio 17 3 8 0 0 2 0 30
Agachamento exagerado 0 7 11 9 3 0 0 30
Entrar e sair da banheira 11 5 1 4 0 9 0 30
Sentar por 15 minutos 18 6 3 2 0 1 0 30
Inicio da caminhada 16 7 5 2 0 0 0 30
Andar por aproximadamente 10 minutos 18 6 4 2 0 0 0 30
Andar por 15 minutos ou mais 6 14 7 3 0 0 0 30
Girar/virar sobre a perna acometida 1 9 12 8 0 0 0 30
Virar-se na cama 6 10 11 3 0 0 0 30
Trabalho leve a moderado (ficar de pé e andar) 14 9 6 1 0 0 0 30
Trabalho pesado (empurrar/puxar, escalar, carregar) 3 3 15 5 1 3 0 30
Atividades recreativas 6 6 12 4 0 2 0 30
175 156 138 78 5 18 0 570
30,7% 27,4% 24,2% 13,7% 0,9% 3,2% 0,0% 100,0%
Questdes sobre esportes SD PD MD ED NR N/A  Naorespondeu TOTAL
Correr 1,5 km 2 7 8 3 9 1 0 30
Pular 2 12 5 6 3 2 0 30
Balancar objetos, como numa tacada de golfe 7 6 6 6 0 5 0 30
Aterrisar no solo apés salto 3 9 4 3 5 6 0 30
Iniciar e parar rapidamente 6 11 5 3 4 1 0 30
Mudanca brusca de direcao/Movimentos laterais 0 12 9 8 0 1 0 30
Atividades de baixo impacto como andar rapidamente 8 8 9 3 2 0 0 30
Capacidade de fazer atividades com sua técnica normal 8 12 3 2 4 1 0 30
Capacidade de participar de esporte desejado durante o 0 6 8 8 6 2 0 30
tempo que gostaria
36 83 57 42 33 19 0 270
133% 30,7% 21,1% 156% 12,2% 7,0% 0,0% 100,0%

SD, sem dificuldade; PD, pequena dificuldade; MD, moderada dificuldade; ED, extrema dificuldade; NR, ndo consegue fazer; N/A, ndo se aplica.
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Tabela 2 - Questionario Hip Outcome Score (HOS) em inglés

Hip Outcome Score (HOS)
Activity of Daily Living Scale
Please answer every question with one response that most closely describes to your condition within
the past week.
If the activity in question is limited by something other than your hip mark not applicable (N/A).

No J Slight | Moderate | Extreme Unable N/A

difficulty difficulty difficulty | difficulty to do
at all

Standing for 15 minutes O | | 0 0
Getting into and out of an 0 0 0 0 0
average car
Putting on socks and shoes O O O O |
Walking up steep hills O 0 O g |
Walking down steep hills g O O O O
Going up 1 flight of stairs O | | O O
Go!ng down 1 flight of 0 0 0 0 0
stairs
Stepping up and down curbs a0 d 0 O O
Deep squatting g O O O |
Getting into and out of a
bath tub - - - - -
Sitting for 15 minutes | ad O O |
Walking initially | g ] O 0
Walking approximately 10 O ‘ 0 ‘ |
minutes
Walking 15 minutes or O 0 O 0 O
greater
Because of your hip how much difficulty do you have with:

No Slight | Moderate | Extreme Unable N/A

difficulty | difficulty | difficulty | difficulty to do
at all

TW|st|ng/p|vot|ng on 0 0 0 0 0
involved leg
Rolling over in bed O O O g |

degenerativas do quadril, o Western Ontario and McMasters
Universities Osteoarthritis Index (Womac),® o indice algofun-
cional de Lequesne® e o Harris Hip Score,'? sdo voltados para
pacientes portadores de osteoartrose moderada a grave, que
apresentam grande limitagdo da capacidade fisica. Quando
usados em uma populacdo jovem e ativa, apresentam com
frequéncia o chamado efeito teto, ou seja, grande parte dos
individuos avaliados alcanca o escore maximo, que é errone-
amente interpretado como resultado satisfatério.'?

A dor no quadril em individuos jovens e fisicamente ati-
vos tem recebido especial atencdo desde o reconhecimento
da importéancia da lesdo labial como um dos fatores envolvi-
dos na origem da doenca articular degenerativa do quadril.'13
Martin, em 2005, descreveu o questionario de avaliacdo do
quadril Hip Outcome Score,'* criado com o objetivo de analisar

o resultado de intervencoes terapéuticas em individuos com
roturas do l&bio acetabular e com alta demanda funcional.?
Esse questiondrio é considerado véalido para mensuracdo da
funcdo em individuos submetidos a artroscopia de quadril e
com lesédo do labio acetabular.’®:?”

Com poucas excecoes, esses questiondrios tém sido desen-
volvidos em paises de lingua inglesa, o que dificulta o seu uso
em paises de linguas ndo inglesa. Mesmo entre paises que
falem o mesmo idioma, caracteristicas individuais e cultural-
mente distintas fazem com que um instrumento de avaliacdo
necessite de adaptacdes para torna-lo adequado ao contexto
cultural da populacdo-alvo.'® Este trabalho teve como obje-
tivo fazer a traducdo e adaptagdo cultural do questionario
de qualidade de vida HOS para a lingua portuguesa do Bra-
sil.
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Tabela 2 - (Continuagdo)

Light to moderate work -
(standing, walking)
Heavy work (push/pulling, -
climbing, carrying)

O 0 O O O

O 0 O O O

Recreational activities 0 [ 0 ]

How would you rate your current level of function during your usual activities of daily living from 0
to 100 with 100 being

your level of function prior to yo
daily activities?

ur hip problem and 0 being the inab ility to perform any of your usual

L1.0%

Hip Outcome Score (HOS)

Sports Scale

Because of your hip how much difficulty do you have with:

No Slight | Moderate | Extreme Unable N/A
difficulty |difficulty | difficulty | difficulty to do
at all

Running one mile O | g O O ad
Jumping | | | g | O
Swinging objects like a golf club O O O O O O
Landing g g ] g O g
Starting and stopping quickly 0 0 0 O 0 0
Cutting/lateral movements | | | O ad ad
Low .|mpact activities like fast . O 0 0 0 .
walking
Ability to perform E.lctIVIty with . O 0 0 0 .
your normal technique
Ability to participate in your
desired O O O O O O
sport as long as you would like

How would you rate your current level of function during your sports related activities from 0 to 100
with 100 being your

level of function prior to your hip problem and 0 being the inability to perform any of your usual daily
activities?

000.0 %

How would you rate your current level of function?

[ Normal

1 Nearly normal

[l Abnormal

['1 Severely abnormal

antes de assinar o termo de consentimento livre e esclare-
cido.
O HOS é um questionario autoadministravel relativo a dor

Métodos

O trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
do Hospital Universitario Pedro Ernesto da Universidade do
Estado do Rio de Janeiro sob o nimero CEP/HUPE: 2674 e todos
os pacientes foram instruidos acerca dos objetivos do estudo

no quadril. Consta de 28 itens divididos em duas subescalas:
atividades de vida diaria (AVDs) e atividades esportivas.

O método de traducgdo e adaptacdo cultural do HOS para
a lingua portuguesa usou os critérios descritos por Guillemin
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et al.'® e revisados por Beaton et al.,’® que consistem em um
conjunto de instruc¢des padronizadas para adaptacdo cultu-
ral de instrumentos de qualidade de vida que incluem quatro
etapas: tradugdo inicial, retrotraducéao, traducao de consenso
e pré-teste.

A tradugdo do instrumento em inglés para a lingua portu-
guesa foi feita por dois tradutores independentes, ortopedistas
com experiéncia em cirurgia do quadril, conhecedores da
lingua de origem do questiondrio e cientes do objetivo do
trabalho. Apds avaliagdo das duas tradugbes (T1 e T2) e
comparando-as com o instrumento original, essas foram sin-
tetizadas em uma Unica chamada de tradugao inicial (TI).

Na etapa seguinte, a retrotraducdo foi feita por dois tra-
dutores independentes, sem conhecimento do objetivo do
trabalho. A partir da TI em portugués foram produzidas
duas retrotradugdes para a lingua inglesa (RT1 e RT2). Um
comité formado por uma equipe multidisciplinar reuniu-se
para analisar as divergéncias entre o instrumento original e
as traducodes e produziu entdo a traducdo de consenso (TC).

Durante a revisao das traducgdes, foram verificadas as
seguintes equivaléncias: semantica, idiomética, experimental
ou cultural e conceitual. A semantica é baseada na avaliagdo
da equivaléncia gramatical e do vocabulario, ou seja, entre
palavras. Muitas palavras de um determinado idioma podem
ndo ter traducdo adequada para outros idiomas, ou tempos
verbais que sdo usados em alguns idiomas e em outros nao,
como, por exemplo, palavras como dancing ou eating para
idiomas que néo adotam o gertindio.>?° A equivaléncia idi-
omatica, ou seja, a traducdo de certas expressoes idiomaticas,

é muito dificil. Certas expressdes em inglés quando sdo
traduzidas para a lingua portuguesa perdem completamente
o sentido,ou podem ser entendidas com sentido errado ao
da lingua materna.>?° Para uma boa tradugéo, a equivaléncia
experimental ou cultural é importante para que os termos usa-
dos sejam coerentes com a experiéncia de vida da populacdo
a qual se destina, dentro de seu contexto cultural. No caso
de um termo ou situagdo se encontrar fora do contexto ou
da vivéncia daquela populagéo, deve ser trocado(a).>?? Alguns
itens usados na avaliacao da qualidade de vida podem apre-
sentar equivaléncia semaéntica, porém nao ter equivaléncia
conceitual, como, por exemplo: no contexto social de muitas
culturas de paises em desenvolvimento os termos “irméo” ou
“tia” podem significar mais do que um grau de parentesco.
Nesse caso, os termos com divergéncia na equivaléncia con-
ceitual devem ser substituidos pelos termos mais adequados
existentes na lingua que esté sendo traduzida.>?°

Para a etapa do pré-teste foram selecionados 30 pacientes
consecutivos, com queixa de dor no quadril e ndo porta-
dores de coxartrose, do ambulatério de quadril do Instituto
Ortopédico da Tijuca. Foram excluidos pacientes com: (i) dis-
turbios visuais ou cognitivos que impedissem a leitura e
interpretacdo do questionario; (ii) coxartrose, caracterizada
pelo espaco articular minimo inferior a 1,5 mm?! e pela
limitagdo grave do arco de movimento do quadril.* A TC
foi aplicada nesses 30 pacientes. As questdes que nao fos-
sem compreendidas por pelo menos 85% dos pacientes seriam
modificadas o quanto necessdario e reapresentadas a todos
os pacientes até que resultassem em bom entendimento.

Tabela 3 - Questionario Hip Outcome Score (HOS) traduzido para a lingua portuguesa (HOS-Brasil)

Escore de resultados do quadril

Escala de atividades da vida diaria

Ultima semana.

Por favor, responda todas as questées com uma resposta que melhor descreve suas condi¢ées na

Se a atividade em questéo ¢é limitada por algo diferente do que o seu quadril
(N/A) .

, marque nado se aplica

Sem Pequena | Moderada | Extrema Nao N/A
dificuldade |dificuldade |dificuldade |dificuldade |consegue
fazer

Ficar de pé por 15 minutos 0 0 O | 0 |
Entrar e sair do carro J | | O [
Calcar meias e sapatos J | | O [
Subir ladeira inclinada O O | ] O O
Descer ladeira inclinada O O | ] O |
Subir um lance de escada O O | | O |
Descer um lance de escada O O | | O |
Subir e descer do meio -fio J | | O [
Agachamento exagerado J | | O [
Entrar e sair da banheira J | | O [
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Tabela 3 - (Continuagdo)

Sentar por 15 minutos | O | | ad |
Inicio da caminhada | O | O d |
Arjdar por aproximadam ente 10 0 0 0 0 0 0
minutos

Andar por 15 minutos ou mais 0 g O O g O

Por causa do seu quadril, quanta dificuldade vocé tem para:

Sem Pequena | Moderada | Extrema Nao N/A
dificuldade |dificuldade |dificuldade |dificuldade | consegue
fazer

Gi rar/w'rar sobre a perna 0 - 0 0 - 0
acometida
Virar -se na cama | g O O O 0
Trabelalho leve a moderado (ficar 0 0 0 0 0 0
de pé e andar)
Trabalho pesado 0 0 O O 0 O
(empurrar/puxar/escalar/carregar)
Atividades recreativas | O | | O |

Como vocé quantificaria seu nivel funcional durante as atividades usuais da vida diria de 0 a 100,
com 100 sendo seu nivel de fungdo antes do seu problema de quadril e 0 sendo a impossibilidade de
fazer quaisquer atividades usuais da vida diar ia?

d00.0 %

Escore de resultados do quadril

Escala de esportes

Por causa do seu quadril, quanta dificuldade vocé tem para:

Sem Pequena | Moderada | Extrema Nao N/A
dificuldade | dificuldade |dificuldade |dificuldade |consegue
fazer

Correr 1,5 km 0 a 0 0 O 0
Pular 0 g O O g O
Balangar objetos, como numa 0 0 0 0 0 0
tacada de golfe

Aterrisar no solo apds salto 0 O 0 0 O 0
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Tabela 3 - (Continuagdo).

Iniciar e parar rapidamente g O O O O O
Muda_nga brL_Jsca de . 0 0 0 0 0 0
dire¢cdo/movimentos laterais

Atividades de bglxo impacto, 0 0 0 0 0 0
como andar rapidamente

Capamdac{e qe fazer atividades 0 0 0 0 0 0
com sua técnica normal

Capacidade de participar do seu

esporte desejado durante o tempo g O O O O O
gue vocé gostaria

sendo 100 o nivel de

atividades usuais
da vida diaria?

Como vocé quantificaria seu nivel funcional durante as atividades esportivas, variando de 0 a 100,

fungdo nessas atividades antes do problema de quadril e 0 a impossibilidade de fazer quaisquer

00do.o %

Como vocé quantifica seu nivel funcional atual?

] Normal

[] Quase normal

[1 Anormal

[l Muito normal

Nao havendo mais situa¢des que ndo fizessem parte de seu
cotidiano e questdes ou termos que nao tivessem sido bem
compreendidos, a TC seria considerada a traducao final do
questionario (TF).

Resultados

No pré-teste, a TC foi aplicada a 30 individuos para avaliacdo
da compreensdo e das equivaléncias semantica, idiomatica,
cultural e conceitual.

Equivaléncia semantica: os verbos usados no present conti-
nuous no questionéario HOS foram traduzidos para o portugués
no infinitivo. A Ginica palavra do questiondério original que ndo
tem traducdo exata para a lingua portuguesa foi exatamente
a que da titulo ao questionario. Dentro do contexto, a palavra
outcome foi traduzida para “resultado”.

Equivaléncia idiomética: o questiondrio HOS néo apresen-
tou expressOes idiomaticas que necessitassem adaptagdes
para o portugués.

Equivaléncia cultural: apenas um item, na escala de AVDs,
foi ligeiramente modificado para maior coeréncia com o con-
texto cultural da populacgdo brasileira. O item 2 do questionario
original setting into and out an average car foi traduzido como
“entrar e sair do carro”, que j transmite a ideia de um automo-
vel de tamanho pequeno a médio, o que corresponde a maioria
absoluta dos automéveis de nosso pais.

Equivaléncia conceitual: as atividades do questiondrio ori-
ginal, quando traduzidas para o portugués, nao apresentaram
necessidade de adaptacdes conceituais.

Todos os individuos responderam a todas as questdes
do pré-teste e todas as questdes foram compreendidas por
mais de 85% dos entrevistados (tabela 1). Dessa forma, a

TC nao precisou ser modificada e se tornou a TF (HOS-
-Brasil).

A tabela 2 apresenta o questiondrio HOS original e a tabela
3 apresenta o HOS-Brasil, apés a traducdo e adaptacdo cultu-
ral.

Discussao

Na avaliac@o de equivaléncia semantica, o questionario HOS
original usa o tempo verbal present continuous, que na lin-
gua portuguesa pode causar o uso inadequado do gerundio,
sob a forma de gerundismo. Assim, palavras como standing,
walking, sitting, running foram traduzidas para o infinitivo do
verbo (ficar, andar, sentar, correr), que indica a agao propria-
mente dita, sem situd-la no tempo. Ainda sobre equivaléncia
semantica, na traducdo do item 9 das atividades da vida dia-
ria, deep squatting, os tradutores optaram pela traducdo do
adjetivo como exagerado, que apresenta uma conotagao de
maior intensidade, mais facilmente entendida pelos entre-
vistados, ficando assim traduzido na versdo HOS-Brasil como
“agachamento exagerado”. Recentes artigos publicados com
traducdo de questiondrios usados em ortopedia seguiram a
mesma estratégia.'%2?

Como limitacoes do trabalho, podemos citar que nao foi
avaliada a escolaridade dos individuos que responderam ao
questionario, o que pode ter levado a dificuldade de compre-
ensdo das perguntas levando-se em conta que é um servico
publico de satide de um pais em desenvolvimento (social). Do
mesmo modo, o nivel de atividade fisica pode interferir na
compreensdo dos gestos esportivos (“aterrissar no solo apés
salto”, “balancar objetos como numa tacada de golfe”). Todos
os questiondrios foram aplicados em um Unico centro, que
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talvez ndo corresponda completamente a realidade da
populacdo brasileira.

O crescente interesse em estudos clinicos em doencas nao
degenerativas do quadril tem encontrado muitos obstacu-
los na avaliacdo mais precisa de seus resultados em nosso
meio, principalmente nos estudos de observacdo de novas
intervencOes terapéuticas como a artroscopia, o que resulta
em estimulo a tradugdo e adaptacdo cultural de instrumen-
tos especificos de avaliacdo.®!0 A auséncia de um instrumento
especifico destinado a avaliacdo de individuos praticantes de
esportes com doencas nao degenerativas do quadril, validado
em portugués, dificulta a compreensao dos diversos aspectos
que compdem o problema.?10

O HOS foi criado com o objetivo de avaliar o resultado de
intervencgOes terapéuticas em individuos com alta demanda
funcional e rotura do labio acetabular.’®” Sendo o HOS um
questiondrio especifico para afecgdes do quadril em indivi-
duos ativos, ja validado e testado nas populacdes que usam a
lingua inglesa, a nossa hipétese é que sua tradugédo e validacao
para a lingua portuguesa do Brasil sejam vidveis e aceitaveis
para a realidade de nosso pais. Por causa do crescente numero
de artroscopias do quadril feitas no Brasil, é necessério o uso
de um instrumento traduzido e adaptado culturalmente para
a nossa lingua portuguesa, que avalie a qualidade de vida
nesse grupo especifico de pacientes, para melhor conheci-
mento do estado da doenca e melhor avaliacdo dos resultados
das intervencoes feitas.

Conclusao

O questionario Hip Outcome Score foi traduzido e adaptado
culturalmente para a lingua portuguesa do Brasil e pode ser
usado na avaliagdo clinica do quadril. Estudos adicionais estao
em andamento com o objetivo de avaliar a reprodutibilidade
e validade da traducao brasileira.

Conflitos de interesse

Os autores declaram nao haver conflitos de interesse.
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