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Objetivo Realizar a traducdo para a lingua portuguesa falada no Brasil e a adaptacao
transcultural do questionario Banff para Instabilidade Patelar.

Métodos A traducao e adaptacao transcultural sequiu o processo de validacdo
linguistico proposto por diretrizes internacionais, que consiste em seis etapas:
traducdo, sintese, retrotraducdo, revisdo pelo comité de especialistas, pré-teste, e
apresentacao do relatério final aos autores do questionario original. Foram incluidos no
estudo pacientes alfabetizados, com diagnéstico de instabilidade patelar recorrente,
com mais de 12 anos de idade, que assinaram ou tiveram o termo de consentimento
livre e esclarecido assinado por um responsavel legal. Foram excluidos do estudo
pacientes portadores de comorbidades neuroldgicas ou sistémicas.

Resultados Um total de 62 pacientes (18 homens e 44 mulheres) foram incluidos no
estudo. Durante os processos de traducdo e harmonizacdo das retrotraducgoes, foram
observadas discrepancias, que foram modificadas sem necessidade de reformulacdo.
Nao foram necessarias substituicoes na versao do pré-teste.

Conclusao O Questionario Banff para Instabilidade Patelar foi traduzido e adaptado
transculturalmente para a lingua portuguesa falada no Brasil com sucesso, podendo ser
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utilizado para a avaliacdo de pacientes portadores de instabilidade patelar falantes
desta lingua.

Objective To translate into Brazilian Portuguese and to cross-culturally adapt the
Banff Questionnaire for Patellar Instability.

Methods The translation and cross-cultural adaptation followed the linguistic valida-
tion process proposed by international guidelines, which consists of six steps: transla-
tion, synthesis, back-translation, review by an expert committee, pretest, and final
report presentation to the authors of the original questionnaire. Literate patients with
recurrent patellar instability, older than 12 years of age, who signed the informed
consent form or had it signed by a legal guardian were included in the study. Patients
with neurological or systemic comorbidities were excluded from the study.

Results A total of 62 patients (18 males and 44 females) were included in the study.
Discrepancies observed during the processes of translation and harmonization of the
back-translations were modified with no need for reformulation. No pretest version
replacements were required.

Conclusion The Banff Questionnaire for Patellar Instability has been successfully
translated and cross-culturally adapted into Brazilian Portuguese, so it can be used to

= translation

Introducao

Entre as patologias que acometem o joelho, a instabilidade
patelar assume importancia ndo apenas pela incidéncia -
com estimativas anuais nos Estados Unidos de 29/100 milha-
bitantes na populagdo geral,' e até 77/100 mil habitantes em
alguns grupos de risco -,> como também pelo fato de ser
recorrente em grande parte dos individuos acometidos,’
atingindo taxas de recorréncia de 17% a 70% em alguns
grupos especificos.>* Além disso, afeta essencialmente a
parcela mais jovem e ativa da sociedade, com pico entre 15
e 19 anos,’ 0 que gera um impacto econdmico independente
do método de tratamento proposto.”

Apesar de comumente ocorrer durante atividades esporti-
vas,* mecanismos atraumaticos foram relatados na presenca de
condigdes predisponentes.® A patologia é, por vezes, acompa-
nhada de limitagdo para atividades recreacionais ou esportivas
e da qualidade de vida dos pacientes.”# Sendo uma condico
multifatorial,' ainstabilidade patelar pode ser manejada com
diversas opg¢des terapéuticas, a depender das caracteristicas
anatdémicas do paciente e do quadro individualizado.'®

Ao se utilizar apenas critérios clinicos e radiograficos para a
avaliagdo dos resultados do tratamento proposto, pode-se
subestimar o impacto da doenca no dia a dia do paciente. O
estado de satde também deve levar em conta a influéncia da
condic¢do clinica nas diversas situa¢des da vida diaria, laboral,
recreacional, esportiva e social.'"'? Instrumentos de avaliagio
que abordem a efetividade do tratamento para o paciente e seu
impacto na qualidade de vida tém sido elaborados para que se
entendam de modo mais amplo os desfechos dos cuidados em
satide.'

Questionarios como o Kujala'* e o International Knee
Documentation Committee Subjective Knee Evaluation
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assess patients with patellar instability who speak this language.

Form (IKDC)'® sdo ferramentas ja estabelecidas na literatura
que apresentam este tipo de aplicagdo clinica. Ao passo que o
IKDC avalia uma grande variedade de patologias do joelho, o
Kujala é mais especifico para disttrbios da articulacdo pate-
lofemoral, a fim de documentar especificamente a dor pate-
lofemoral. Ainda assim, as limitagdes no dia a dia
apresentadas por estes pacientes nos aspectos subjetivos
podem ndo ser totalmente compreendidas e dificultar a
avaliacdo das intervengdes clinicas.'®'”

Hiemstra et al.'® desenvolveram o questionario Banff para
instabilidade patelar,”'® que avalia a qualidade de vida
destes pacientes nos aspectos de sintomas e durante a
atividade funcional, social e econdmica. O objetivo deste
trabalho é traduzir e realizar a adaptac¢do transcultural do
questionario Banff para a lingua portuguesa falada no Brasil.

Materiais e métodos

0 estudo foi iniciado ap6s aprovacio do Comité de Etica em
Pesquisa sob o nimero CAAE 70103717.3.0000.5505, e a
coleta de dados aconteceu no ambulatério do Grupo do
Joelho da nossa institui¢do. Foram incluidos no estudo
pacientes alfabetizados, com diagnéstico de instabilidade
patelar recorrente, com mais de 12 anos de idade, que
assinaram ou tiveram o termo de consentimento livre e
esclarecido assinado por um responsavel legal. Foram exclui-
dos do estudo pacientes portadores de comorbidades neu-
rolégicas ou sistémicas.

O calculo amostral foi realizado com base no niimero de
varidveis analisadas, segundo recomendado na literatura,
sendo necessario um ndimero minimo de 62 pacientes, que
representa o dobro do nimero de questdes presentes no
questionario analisado.'®

© 2021. Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. All rights reserved.



Traducao para a lingua portuguesa do Questionario Banff para Instabilidade Patelar

Participaram deste estudo 62 pacientes com diagndéstico
de instabilidade patelar recorrente. O diagnéstico foi esta-
belecido quando pelo menos dois episédios de luxacdo da
patela caracterizados na anamnese foram observados pelo
paciente ou por terceiros, associados ao exame clinico e a
métodos de imagem, como descrito por Brattstroem.?®

A traducdo e adaptacdo transcultural do Questiondrio
Banff para Instabilidade Patelar para a lingua portuguesa
falada no Brasil seguiu o processo de validagdo linguistica
internacionalmente aceito descrito por Guillemin et al.?' e
adaptado por Beaton et al??23 0 objetivo de se utilizar um
processo de validacdo linguistica é obter uma traducdo que
tenha equivaléncia a original e que também possa ser com-
preendida pela populagdo-alvo. O método utilizado neste
estudo é descrito a seguir (~Figura 1).

1. Tradugdo: iniciou-se ap6s a obtencdo da autoriza¢do para o
uso do questionario pelos autores do artigo original, a revisao
dos itens do questiondrio, e a organizacdo do material e do
fluxo de coleta de dados para o desenvolvimento do trabalho
- processo de “Preparacdao”. As 32 questoes, instrugdes,
opgoes de resposta, e demais itens do questiondrio original
em inglés foram traduzidas para o portugués, de maneira
independente, por 2 tradutores cirurgides ortopedistas bra-
sileiros fluentes em ambas as linguas, dando origem a 2
versdes traduzidas (Banff VT1 e Banff VT2).

2. Sintese: ambas as versdes geradas foram comparadas em
uma reunido com um comité de especialistas, a partir da
qual se originou uma “Banff Versdo T12” (Banff VT12).

3. Retrotraducdo: esta Gltima Banff VT12 foi retrotraduzida
(“back-translated”) por outros dois tradutores, estes de
lingua-mae inglesa, com fluéncia em portugués, cegados
quanto ao questionario original e sem conhecimento
sobre o assunto. Entre os objetivos desta etapa estiveram
encontrar erros conceituais de traducdo e inconsisténcias
grosseiras das fases anteriores. Geraram-se, entdo, duas
“versdes retrotraduzidas” (Banff VRT1 e Banff VRT2).

4. Revisdo pelo comité de especialistas: foi realizada uma
nova reunido, agora entre o terceiro e quarto tradutores e
0 mesmo comité, para buscar inconsisténcias e verificar a
correspondéncia entre as versdes retrotraduzidas (Banff
VRT1 e Banff VRT2), a tradugdo inicial (Banff VT12), e o
questiondrio original. A harmonizagdo das discrepancias,
buscando a equivaléncia semantica, idiomatica, experien-
cial e conceitual entre as versoes, gerou a “Banff Versao
Brasileira Pré-Final” (Banff VBPF) em portugués. Esta
versdo teve o papel de consolidar todas as informacgdes
produzidas até entdo em um instrumento de facil com-
preensdo que foi utilizado para o pré-teste com a amostra
populacional inclusa no estudo.

5. Pré-teste: foi conduzido no ambulatério do Grupo do
Joelho do Hospital S3o Paulo, no Departamento de Orto-
pedia e Traumatologia da Escola Paulista de Medicina,
Universidade Federal de Sdo Paulo (UNIFESP), sendo
aplicada a Banff VBPF pela técnica de sondagem:?' apés
a aplicacdo do questionario, sondou-se individualmente
cada paciente quanto a clareza, compreensdo e aceitabi-
lidade de cada um dos itens presentes no instrumento. No
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caso de dividas ou sugestdes, poderia haver a necessidade
de reformular algum item, sendo isto discutido entre o
comité. Caso contrario, proceder-se-ia a tltima etapa.

6. Apresentacdo da versdo final aos autores do questiondario
original: foi enviada a documentacdo referente aos rela-
térios elaborados ao longo dos demais estagios, assim
como quais as discrepancias que surgiram e qual foi o
consenso do comité para a formula¢do de cada item da
Banff VBPE. A autora principal do questionario original
aprovou a versdo encaminhada sem sugestdes ou altera-
coes. Esta versdo passou a ser designada “Banff Versao
Brasileira Final” (Banff VBF).

Resultados

O pré-teste ocorreu de junho de 2018 até agosto de 2019, no
ambulatério do Grupo do Joelho, no Departamento de Orto-
pedia e Traumatologia. Quanto a caracterizacdo da amostra
populacional, o estudo incluiu um total de 62 pacientes. A
idade média correspondeu a 29,2 anos (desvio padrao = 11,6),
com minima de 12 anos e valor maximo de 57 anos. Houve um
predominio de pacientes do sexo feminino: 44 (70,96%),
enquanto 18 (29%) eram do sexo masculino. Os valores do
escore Banff estdo resumidos na =Tabela 1.

Durante a reconciliagdo das versées VT1 e VT2, o comité
de especialistas encontrou um total de 22 itens com discre-
pancias nas 32 perguntas, 19 itens com discrepancias nas 32
respostas, e 18 itens discrepantes nas 21 frases de informa-
¢do, titulo, ou instrucdes presentes no questiondrio original.
Salientando-se a necessidade de manter a equivaléncia,
conforme proposto por Guillemin et al.’! apés a analise
dos itens individualmente pelos membros do comité, bus-
cou-se obter um consenso na sintese entre as traducdes, na
tentativa de manter as propriedades da versao original.

O questionario VT12, submetido a retrotraducao, resultou
em duas versdes em inglés, conforme mostra a =Figura 1: VRT1
e VRT2. Durante a sua harmonizagdo, a equivaléncia trans-
cultural?® semantica, idiomatica, experiencial e conceitual de
cada item em relacdo a sua versdo original foi analisada sem
necessidade de reformulacdao pelos 5 membros do comité
quando o indice de concordancia encontrado foi acima de 80%.2*

Foi necessaria apenas uma analise pelo comité de especia-
listas. Verificando as versoes retrotraduzidas, identificaram-se
26 itens com discrepancias entre as 32 questdes, 29 itens com
discrepancias nas 32 respostas, e 20 discrepancias nas 21
frases de informacdo, titulo ou instru¢do. Com a resolucdo
de todas as discrepancias encontradas, formulou-se a VBPF. O
comité pontuou a necessidade de algumas adaptag¢des para a
elaboragdo da VBPF, em busca de manter a equivaléncia a
versdo original, permitindo ao mesmo tempo que este instru-
mento fosse compreensivel para a populacdo brasileira, sem
alterar as medidas analisadas. O resumo deste processo esta
exemplificado na =Tabela 2.

Durante o curso da validacdo linguistica, ndo foram regis-
trados no pré-teste questdes, respostas ou outros itens nao
compreendidos pelos pacientes avaliados. Portanto, a versao
pré-final do questionario foi enviada, sem necessidade de
reformulacdes, aos autores do questiondrio original,

© 2021. Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. All rights reserved.
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TRADUCAO Preparagdo — autorizagdo, organizagdo de material e fluxo de coleta

BANFF ORIGINAL

Repetir processos de tradugdo e
retrotraducdo se necessario
Tradutores cirurgides-ortopedistas

fluentes em ambas as linguas

BANFF VT1 I BANFF VT2
Tradutor 1 Tradutor 2

A
S iN T ES E Reunido Tradutor 1, Tradutor 2 e
comité de especialistas

BANFF VT12

(lingua-m3e inglesa) (lingua-m3e inglesa)

BANFF VRT1 BANFF VRT2

" —
Reunido tradutor 3, tradutor4 e

REVI SAO comité de especuallstas Nl:\0
COMITE DE ESPECIALISTAS EQUIVALENCLA

Semdntica

peorETIE core )  CONSENSO
Experiencial

COMITE AVALIA A Conceitual

NECESSIDADE DE
BANFF vEPF (N S

REFORMULAGCAO

PRE-TESTE

APLICACAO DO
QUESTIONARIO NA
POPULACAO-ALVO

QUAIS ITENS? |

SUGESTOES? TESTE DE CLAREZA,
COMPREENSAO E

I ACEITABILIDADE

APRESENTACAO FINAL l

AUTORES DO
QUESTIONARIO ORIGINAL

Aprovagdes e modificacdes

BANFF VBF

Fig. 1 Fluxograma de validagdo linguistica do Questionario Banff Versao Brasileira. Abreviaturas: VT1, versdo traduzida 1; VT2, versdo traduzida 2; VT12, versao
traduzida 12; VRTT, vers3o retrotraduzida 1; VRT2, versao retrotraduzida 2; VBPF, versao brasileira pré-final; VBF, versao brasileira final.

juntamente do relatério das adaptagoes realizadas ao longo  ficacdo sugerida, como a versdo brasileira final (VBF), que
do processo. Em correspondéncia com a autora do questio-  passou a ser denominada Questionario Banff para Instabili-
nario original, esta versdo foi aprovada, sem qualquer modi-  dade Patelar Versdo Brasileira, disponivel no Apéndice 1.

Rev Bras Ortop  Vol. 56 No. 6/2021 © 2021. Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. All rights reserved.
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Tabela 1 Escore de Banff Pré-Teste
Escore de Banff Médio Desvio padrao Minimo Maximo 1C95%
Geral 30,33 15,7 4,68 86,5 26,71-33,96
Sexo masculino 33,09 19,04 24,65-41,54
Sexo feminino 29,19 14,21 25,27-33,11

Abreviatura: IC, Intervalo de confianca.

Tabela 2 Exemplos de itens do Banff Patella Instability Instrument submetidos a adaptacdo transcultural

Questdo | Versao original (BPII)

Tradugdo (VT12)

Alteracoes para VBPF

Comentario

1a “... severity of the ‘giv-
ing way’ episodes?”

“... episddios em que a
rétula (patela) sai do
lugar? (Gravidade)”

“... episodios em que a
rétula sai do lugar? Qual
a gravidade dos epis6-

dios de deslocamento?"

Expressao sem equivaléncia idio-
matica no portugués. Para manter
compreensivel a populacdo brasi-
leira, preservando sua equivalén-
cia conceitual, foi evitado o termo
“luxacdo”, e utilizado “rétula sai do
lugar” e “deslocamento”

3 “... stiffness”

“... joelho duro”

“... joelho duro”

Embora o comité tivesse julgado que
a equivaléncia semantica mais
adequada fosse “rigidez”, a expres-
sdo “joelho duro” manteve a mesma
equivaléncia conceitual, com uma
maior compreensdo. Assim, optou-
se por manté-la na VBPF

9 “... sudden twisting and
pivoting movements or
changes in direction”

“... movimentos de
giro/rotacdo repentinos
ou movimentos de

“... movimentos rota-
cionais ou de mudancas
bruscas de direcdo”

Tentativa de simplificar os termos
elaborados na traducdo (VT12),
mantendo sua equivaléncia

mudancas de direcdo
repentinos"

conceitual

14 “... knee ‘giving way’” “... joelho ‘sair do

lugar”

“... rétula (patela) sair
do lugar”

Expressao sem equivaléncia idio-
matica no portugués. Substituido
“joelho" da traducdo (VT12) por
“rétula (patela)”, pois, de acordo
com consenso do comité, o termo
na traducdo sugeria a ideia de todo
o joelho se deslocar, em vez de a
patela em si

28 “... to psychologically
‘come to grips’?”

“... superar
psicologicamente”

“... superar
psicologicamente”

Expressdo sem equivaléncia idio-
matica no portugués. Traduzida
por expressdao de equivaléncia

conceitual similar. Optou-se por

manté-la na VBPF

Abreviaturas: BPII, Banff Patella Instability Instrument; VT12, versdo traduzida 12; VBPF, versdo brasileira pré-final.

Discussao

Identifica-se na literatura uma preocupagdo cada vez maior,
ndo s6 na melhora da satisfacdo relatada pelos pacientes, como
também no desenvolvimento de medidas de desfecho para
uma populagio ou uma condicio clinica especifica.”® Sendo a
instabilidade patelar uma patologia multifatorial,'~1%-26-28 &
necessario que se utilizem ferramentas adequadas que permi-
tam a comparagao entre diferentes estratégias de tratamento.
Um resumo dos instrumentos utilizados na avaliacdo da
instabilidade patelar relatado por Hiemstra et al.2> é encon-
trado na =Figura 2.

Constata-se, a partir destes dados, que alguns questionarios
que foram utilizados durante muitos anos para a avaliacdo de
distarbios da articulacdo patelofemoral tém enfoque em

Rev Bras Ortop  Vol. 56 No. 6/2021

caracterizar outras patologias do joelho, atribuindo muitas
vezes pesos elevados a itens que ndo estdo necessariamente
presentes neste tipo de lesdo. O escore de Lysholm, por
exemplo, traduzido e validado para o uso na lingua portu-
guesa,?? tem um total de 60 dos seus 100 pontos mensurando
dor e instabilidade, o que o torna inadequado para estimar dor
anterior.'* Ja o questionario Kujala “scoring of patellofemoral
disorders”, que também se apresenta em uma versao traduzida
e adaptada culturalmente para o portugués,>® embora ampla-
mente utilizado para avaliar pacientes com histérico prévio de
luxacdo da patela, tem apenas 1 de suas 13 questdes direcio-
nadas especificamente para a instabilidade patelar.

O Banff Patella Instability Instrument (BPII) foi original-
mente publicado em 2013 no Canadé por Hiemstra et al.,'® na
tentativa de preencher esta lacuna entdo relatada i época,’' da

© 2021. Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. All rights reserved.
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1982 1993 2001 2011 1998 2012 2012
In_stabilidade Dor gnterior Le_st')es no Le_sées no I_.es(')gs no joelt!o; Lesdes no joelho Instabilidade
ligamentar no joelho joelho joelho inclui osteoartrite patelar
acimalen 2 Adultos Adultos 10-18 anos 6 anes, EEMis 7-18 anos Adultos
anos e adultos e idosos
8 13 18 13 42 39 19
Multipla Multipla . - q " .
- T Escala Likert Escala Likert Escala Likert Escala Likert Escala Likert
< Variavel de g Itens com peso
Variavel de Itens com Itens com Dominios i Itens com
acordo com o acort.lo Som peso peso avaliados e§t§belec|d.0, peso
T o item PGS tabolacide - o dominios avaliados etahaacids
medido it separadamente
0-100 0-100 0-100 0-100 OLS0jparacacs 0-100 0-100
dominio
3 min 4 min 10 min 10 min 10 min 10-20 min 4 min
S Finlandés e A o A A A
Sueco e inglés inglés Inglés Inglés Inglés e sueco Inglés e sueco Inglés
>5 >10 >10 Dinamarqués > 50 >5 Alemao

Fig. 2 Quadro dos instrumentos utilizados na avaliagao de disttrbios patelofemorais, exceto Banff. Abreviaturas: IKDC, International Knee
Documentation Committee; KOOS, Knee Injury and Osteoarthritis Outcome Score; NPI, Norwich Patellar Instability.

falta de um questionario especifico que avaliasse a instabili-
dade patelar nos modelos de “Patient-Reported Outcome
Measures”. As 32 questdes pertencentes a 5 dominios distintos
foram elencadas por um procedimento de Ebel modificado -
realizado por um grupo internacional de especialistas —, a fim
de seidentificar quais as medidas de desfecho especificas eram
mais relevantes no contexto da instabilidade patelar.”

Sendo o peso atribuido a cada resposta semelhante entre os
diferentes itens, o escore final consiste na média de todas as
respostas nos cinco dominios abordados, com um resultado
final mais alto refletindo uma melhor qualidade de vida.? Este
método fornece ao questiondrio Banff a possibilidade de
avaliar, por meio de uma visdo mais abrangente, a qualidade
de vida dos pacientes com instabilidade patelar.’

Embora o Norwich Patella Instability Score3? tenha sur-
gido da mesma demanda e contexto que o BPII, de analisar
medidas de desfecho de pacientes com instabilidade patelar,
seu enfoque é na caracterizagao dos sintomas fisicos gerados
pelo quadro clinico. O peso atribuido aos seus 19 itens
obedece um algoritmo complexo: itens que elencam ativi-
dades que mais comumente gerariam sintomas de instabi-
lidade recebem uma pontua¢do maxima de menor valor; ja
aquelas atividades que ndo gerariam estes mesmos sintomas
para a maior parte dos pacientes, exceto em instabilidades
mais acentuadas, tém o potencial de receber mais pontos.
Deste modo, um escore final elevado indica maiores graus de
instabilidade, e, portanto, pior funcdo.

Identificando os questionarios sobre instabilidade patelar
disponiveis na literatura, a minoria dos instrumentos de
mensuracdo foi submetida a validagdo entre as nove esferas
possiveis, conforme as recomendag¢des da Consensus-based
Standards for the Selection of Health Status Measurement
Instruments (COSMIN).>334 O BPII ja passou pela andlise de
varias propriedades psicométricas, incluindo validade de con-
tetido, consisténcia interna e confiabilidade,'® validade de
construto, validade de critério,” entre outras.
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Em 2016, o BPIl passou por uma andlise de fatores e
reducdo de itens,>* sendo reduzido ao BPII 2.0, que contém
23 itens, ainda divididos nos mesmos 5 dominios de sua
primeira versdo. Esta reducdo se deu em parte pelo fato de
muitos pacientes ndo responderem a totalidade das ques-
tdes, tentando-se adequar as questdes também a populagao
pediatrica; além disso, foi observado, com o BPII 2.0, um
nimero menor de questdes ndo respondidas, conforme
relatado pela autora do questiondrio original em correspon-
déncia por e-mail.

Diversas propriedades psicométricas do BPII 2.0 foram
testadas e somaram ao processo de validagdo deste instru-
mento. Entre elas, pode-se citar um estudo multicéntrico que
evidenciou a validacdo do BPII 2.0 ao Pedi-IKDC,3> com
correlacao moderada, assim como a validagdo transcultural
para o alemado, que incluiu as popula¢des alemd, austriaca, e
suica.® Além disso, encontra-se em processo de validacio
para o holandés, espanhol, finlandés e francés.>

Mesmo apés estabelecido um consenso, algumas perguntas
da versdo final da traducdo para o portugués geraram ddvidas
no comité quanto a aceitabilidade da populacdo-alvo de
certas construcoes gramaticais (exemplo: “quanto medo”).
Ainda assim, todas as questdes foram compreendidas pela
totalidade dos participantes durante o pré-teste, sem suges-
tdes de modifica¢bes. Outra limitacdo deste estudo foi realizar
apenas a traducdo e a adaptacgao transcultural do Questionario
Banff para Instabilidade Patelar. A validagdo, por sua vez, é um
processo complexo e iterativo, de modo que estudos adicionais
serdo necessarios para aumentar a amostra representativa da
populacdo brasileira. Esta etapa se encontra em andamento
pelo presente grupo deste estudo.

Conclusao

O BPII foi submetido a traducdo e adaptacdo transcultural
para a lingua portuguesa falada no Brasil com sucesso, e pode

© 2021. Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. All rights reserved.
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ser aplicado na avaliacdo da qualidade de vida dos pacientes
com instabilidade patelar no Brasil.

Suporte Financeiro
Nao houve suporte financeiro de fontes pablicas, comer-
ciais, ou sem fins lucrativos.

Conflito de Interesses

Os autores declaram ndo haver conflito de interesses.

O dr. Galvao informa que fez um pedido de patente para o
Questionario Banff para Instabilidade Patelar Versio
Brasileira.
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QUESTIONARIO BANFF PARA INSTABILIDADE

PATELAR VERSAO BRASILEIRA

Escore de qualidade de vida para pacientes com instabilidade patelar

Nome do paciente (nome completo)

Data (dia/més/ano): Sexo:

Telefone para contato: E-mail para contato

Qual o joelho responsavel Esta visita sua é:
pelas suas queixas?

[] Direito [ 1 Primeira consulta [ 1 Pos-operatdrio (6 meses)
[1Esquerdo [ ] Dia da cirurgia [ 1 Pos-operatdrio (1 ano)
[ 1Ambos [1Pés-operatorio (3 meses) [] Pds-operatdrio (2 anos)

[ ] Outro:
INSTRUCOES

Responda as questbes abaixo considerando os ultimos trés meses, a respeito do estado
atual, fungdo, atividades do dia-a-dia e sensacgao de inseguranga que o seu joelho
proporciona por conta da instabilidade patelar (rétula que sai do lugar). Para cada uma
das questdes abaixo havera uma linha continua de 0 a 100. Por favor, indique com um
“risco” (“/”) sobre o ponto que mais se aproxima de sua resposta para cada uma das
situagdes solicitadas.

Este é um exemplo:

Este é um bom questionario?
0 100
Inutil Excelente
Caso vocé posicione o “/” no meio da linha, isto indica que o questionario é de
qualidade moderada, pois a resposta se encontra no meio do caminho entre “Inutil” e
“Excelente”. Ja se a sua resposta representar o extremo de cada situagao, é importante
voceé posicionar o “/’no inicio (“Indtil”) ou no final da linha (“Excelente”), refletindo a sua
condigéo.

Apéndice 1 Questionario Banff para Instabilidade Patelar Versao Brasileira.
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SEGAO A: SINTOMAS E QUEIXAS FiSICAS

As primeiras quatro questdes estdo relacionadas a SINTOMAS E QUEIXAS FiSICAS

1) A respeito da fungao geral do seu joelho, qudo problematicos sdo os episddios em que a
rétula sai do lugar?

Marque o “/” a direita do final da linha caso vocé ndo esteja apresentando nenhum episddio de
deslocamento da rétula neste periodo. Esta pergunta tem duas partes: (1.a) e (1.b)

1.a) Qual a gravidade dos episédios de deslocamento?

(1] 100
Episodios Episodios
muito graves pouco graves

1.b) Qual a frequéncia dos episédios de deslocamento?

o 100
Sempre Nunca
acontecem acontecem

2) Quanto de desconforto ou dor vocé sente no joelho durante uma atividade prolongada
(por exemplo, acima de 30 minutos)?

0 100
Dor Sem
intensa dor

3) Sobre a fungdo do seu joelho envolvido, quanto vocé se incomoda com a perda de
movimento do joelho ou com ficar com o “joelho duro”?

0 100
Muito Nada
incomodado incomodado

4) Considerando a fungdo do seu joelho e sua relagdo com a forga muscular: qudo fraco é o

seu joelho?
0 100
Muito Sem
fraco fraqueza

Apéndice 1 (continued).
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SEGAO B: QUEIXAS RELACIONADAS AO TRABALHO

As questdes abaixo se relacionam a sua profissdao ou vocacdo e se referem a sua funcionalidade
no trabalho e qualquer queixa relacionada ao trabalho. Caso vocé seja um estudante em tempo
integral ou trabalhe no seu domicilio, considere esta atividade como a sua profissdo. Também
pode ser considerado nesta se¢do qualquer trabalho temporario extra. Leve em conta os
ultimos trés meses para responder as perguntas abaixo.

Se vocé é DESEMPREGADO por outras razdes que NAO RELACIONADAS AO SEU JOELHO,
marque um “X” nesta linha:

5) Quanto de dificuldade vocé encontra, por conta do seu joelho, para realizar movimentos
de mudanca de diregcdo ou de rotagdo do corpo sobre o joelho? (Marque o “/” no inicio da
linha a esquerda se vocé se encontra incapaz de trabalhar devido ao seu joelho)

(1] 100
Completamente Ndo me gera
incapaz limitagoes

6) Quanto de dificuldade vocé encontra, por conta do seu joelho, para realizar movimentos
de agachamento no seu trabalho? (Marque o “/” no inicio da linha a esquerda se vocé se
encontra incapaz de trabalhar devido ao seu joelho)

(1] 100
Muita Sem
dificuldade dificuldade

7) Quanto vocé se preocupa em perder dias de trabalho devido a problemas ou novas lesdes
no joelho? (Marque o “/” no inicio da linha a esquerda se vocé se encontra incapaz de trabalhar
devido ao seu joelho)

0 100
E um problema Nédo me
extremamente preocupa

significante

8) Quanto vocé se preocupa em perder aulas no colégio, faculdade ou ainda tempo de
trabalho devido ao seu tratamento do joelho?

0 100
E um problema Néo me
extremamente preocupa
significante

Apéndice 1 (continued).
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SEGAO C: ESPORTES/ATIVIDADES RECREACIONAIS/COMPETITIVAS

As questdes abaixo se referem a ATIVIDADES RECREACIONAIS E PARTICIPACAO EM
ESPORTES OU COMPETICOES. Elas relacionam suas habilidades em participar destas

atividades e como estas sao influenciadas pelo seu problema do joelho. Considere os ultimos
trés meses para responder estas questdes.

9) Quanto de limitagdao vocé apresenta para movimentos rotacionais ou de mudangas bruscas
de diregao?

0 100
Totalmente Sem
limitado limitagoes

10) Quanto vocé se preocupa com o fato de que atividades esportivas ou recreacionais
possam piorar o estado do seu joelho?

0 100
Muito Sem
preocupado preocupagoes

11) Qual é o seu nivel atual de performance nas atividades recreacionais ou esportivas,
comparando com a performance antes da lesdo?

0 100
Totalmente Sem
limitado limitagoes

12) Considerando as atividades ou esportes que vocé se envolve hoje, quanto as suas
expectativas mudaram devido ao estado do seu joelho?

0 100
Diminuiram Néo diminuiram
completamente nada

13) Vocé tem que praticar suas atividades esportivas ou recreacionais com cuidado? (Marque
o “/” noinicio da linha a esquerda se vocé se encontra incapaz de praticar atividades esportivas
ou recreacionais devido ao seu joelho)

0 100
Sempre pratico Nunca pratico
com cuidado com cuidado

14) Quanto de medo vocé tem de sua rotula (patela) sair do lugar durante atividades
esportivas ou recreacionais?
0 100
Muito medo Sem medo

Apéndice 1 (continued).
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15) Vocé se preocupa com condi¢gdes do ambiente, como um campo ou solo molhado, ou
ainda uma quadra rapida, ou entdo com o tipo do piso do ginasio, quando esta envolvido com
suas atividades esportivas ou recreacionais? (Marque o “/” no inicio da linha a esquerda se
vocé se encontra incapaz de praticar atividades esportivas ou recreacionais devido ao seu

joelho)
0 100
Muito Nada
preocupado preocupado

16) Vocé se frustra quando pensa no seu joelho ao considerar a realizagao de atividades
recreacionais ou esportivas?

0 100
Extremamente Nédo me
frustrado sinto frustrado

17) Qual é o grau de dificuldade para vocé “dar o maximo de si” nas atividades esportivas ou
recreacionais? (Marque o “/” no inicio da linha a esquerda se vocé se encontra incapaz de
praticar atividades esportivas ou recreacionais devido ao seu joelho)

0 100
Extremamente Ndo sinto
dificil dificuldade

18) Vocé sente medo ao praticar esportes de contato? (circule o item “N. S. A.” - Ndo Se Aplica
—a direita da linha, caso o motivo pelo qual vocé nao pratica esportes de contato ndo seja o seu

joelho)
0 100
Muito Sem N.S.A.
medo medo

As questdes abaixo se relacionam aos dois principais esportes ou atividades recreacionais que
voceé realiza. Por favor escreva estas duas atividades em ordem de importancia.

1.

2.

19) Quanto de limitagdo vocé encontra quando pratica o esporte ou atividade recreacional
listado como numero 1? (Posicione o “/” no inicio da linha a esquerda se vocé se encontra
incapaz de praticar esportes ou atividades recreacionais devido ao seu joelho)

o0 100
Extremamente Sem
limitado limitagoes

20) Quanto de limitagao vocé encontra quando pratica o esporte ou atividade recreacional
listado como numero 2? (Posicione o “/” no inicio da linha a esquerda se vocé se encontra
incapaz de praticar esportes ou atividades recreacionais devido ao seu joelho)

0 100
Extremamente Sem
limitado limitagoes

Apéndice 1 (continued).

Rev Bras Ortop  Vol. 56 No. 6/2021 © 2021. Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. All rights reserved.



Traducao para a lingua portuguesa do Questionario Banff para Instabilidade Patelar Galvao et al.

SEGAO D: ESTILO DE VIDA

As questdes abaixo lidam com seu estilo de vida em geral e devem ser consideradas fora do
ambiente de trabalho e de esportes ou atividades recreacionais. Sdo relacionadas ao seu joelho
no que diz respeito a instabilidade patelofemoral (rétula que sai do lugar).

21) Vocé se preocupa com problemas de seguranga em geral (como ao carregar uma crianga
pequena, jardinagem...) no que diz respeito ao seu joelho com instabilidade patelofemoral?

o 100
Extremamente Sem
preocupado preocupagoes

22) Quanto da sua habilidade de se exercitar e se manter em forma esteve limitada devido ao
seu problema no joelho?

(1] 100
Completamente Sem
limitado limitagoes

23) Quanto do seu prazer na sua vida foi limitado pelo seu problema no joelho?

(1] 100
Completamente Sem
limitado limitagoes

24) Com que frequéncia vocé se da conta do seu problema no joelho?

0 100

O tempo Nunca
todo

25) Considerando o seu estilo de vida, quanto vocé se preocupa com o seu joelho em relagao
as atividades que vocé e sua familia realizam?

o 100
Extremamente Ndo me
preocupado preocupo

26) Vocé teve que modificar seu estilo de vida para evitar atividades que pudessem machucar
o seu joelho?

0 100
Modifiquei Ndo
completamente modifiquei

Apéndice 1 (continued).
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SEGAO E: SOCIAL E EMOCIONAL

As questdes abaixo consideram suas atitudes e sentimentos e a maneira que eles se relacionam
com seu joelho com instabilidade patelofemoral (rétula que sai do lugar). Considere os ultimos
trés meses.

27) Quanto vocé se incomoda com o fato de ndo ser mais competitivo por conta do seu
problema no joelho? (Marque o “/” ao final da linha a direita, para além do 100 se suas
necessidades competitivas estdo sendo alcancadas. Marque o “/” ao inicio da linha, sobre 0 0 se
vocé ndo tiver necessidades competitivas)

0 100
Extremamente Nada
incomodado incomodado

28) Vocé apresentou alguma dificuldade para superar psicologicamente os problemas
relacionados ao seu joelho?

(1] 100
Dificuldade Sem qualquer
extrema dificuldade

29) Com que frequéncia vocé se sente apreensivo ou com medo em relagao ao seu joelho?

0 100
O tempo Em nenhum
todo momento

30) Quanto vocé se incomoda por uma falta de confianga no seu joelho?

0 100
Extremamente Sem nenhum
incomodado incomodo

31) Se vocé pudesse quantificar, quanto de medo vocé tem de desenvolver uma nova lesdo
no mesmo joelho envolvido?

0 100
Muito medo Sem medo
algum

Obrigado por completar este questionario.

Apéndice 1 (continued).
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