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Resumo

Introdução: Com a crescente procura pelo acompanhamento 
psicológico de pacientes com doenças crônicas e indicações clíni-
cas para o monitoramento de suas capacidades físicas e psíquicas, 
existe a necessidade de instrumentos que possibilitem essa ava-
liação. A artrite reumatoide é uma doença que vem sendo am-
plamente estudada para que novas drogas e tratamentos sejam 
desenvolvidos, porém instrumentos psicométricos desenvolvidos 
para essa população específica ainda são raros.  
Objetivo: Descrever a adaptação transcultural, para o português 
brasileiro, da Recent-Onset Arthritis Disability (ROAD) index. 
Métodos: O processo envolveu duas traduções e retrotraduções 
realizadas por quatro tradutores independentes, a avaliação das 
versões fornecidas, seguida da elaboração de uma versão sinté-
tica por especialistas no assunto. O processo foi finalizado com a 
aplicação experimental do instrumento. 
Resultados: Todas as etapas do processo são descritas. Não fo-
ram percebidas dificuldades de compreensão na autoaplicação da 
escala, que foi realizada por grupos de diferentes níveis de instru-
ção, compreendendo desde ensino fundamental até nível univer-
sitário completo. 
Conclusão: Ao final do estudo, é apresentada a versão final da 
ROAD em português brasileiro. O instrumento adaptado foi consi-
derado adequado e correspondente ao instrumento original. 
Descritores: Reumatologia, doença crônica, psiquiatria, avalia-
ção, diagnóstico.

Abstract

Introduction: The increasing search for the psychological treat-
ment of patients with chronic diseases and with clinical indications 
for the control of physical and psychological capacities has re-
vealed a need for instruments aimed at assessing these patients. 
Rheumatoid arthritis is a condition that has been widely studied 
with a focus on the development of new drugs and treatment ap-
proaches. However, psychometric instruments developed for this 
specific population are still rare. 
Objective: To describe the translation and cross-cultural adapta-
tion into Brazilian Portuguese of the Recent-Onset Arthritis Dis-
ability (ROAD) index.
Methods: The process involved two translations and back-trans-
lations performed by four independent translators, the assess-
ment of all versions obtained, followed by the development of a 
synthetic version by specialists in the field. The process was com-
pleted with an experimental application of the instrument. 
Results: All stages of the translation/adaptation process are 
described. No comprehension difficulties were reported by the 
participants, who had different education levels, ranging from el-
ementary school to university level. 
Conclusion: At the end of the study, the final version of the ROAD 
index in Brazilian Portuguese is presented. The adapted instru-
ment was considered adequate and equivalent in meaning to the 
original instrument. 
Keywords: Rheumatology, chronic disease, psychiatry, evalua-
tion, diagnosis.
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Tradução e adaptação da ROAD – Ribeiro et al.

Introdução

A artrite reumatoide é uma doença autoimune, crônica, 
incapacitante e de origem controversa, caracterizada prin-
cipalmente por inflamação articular persistente que ataca a 
membrana sinovial, causando no paciente dor, rigidez, incha-
ço, perda da movimentação1 e outros sintomas não tão co-
muns como febre, fraqueza, perda de apetite, entre outros2.

As articulações mais frequentemente afetadas pela 
sintomatologia da artrite reumatoide são joelhos, pés, 
mãos, punhos, cotovelos, ombros, região têmporo-
-mandibular e a coluna cervical. Especula-se que seja 
uma doença muito frequente e que esteja ligada a pelo 
menos 10% das queixas de dores nas articulações. No 
curso da doença, as complicações mais comuns são as 
deformidades progressivas, perda das funções da região 
afetada, desgaste das articulações (artrose), ruptura de 
tendões, instabilidade da coluna cervical e redução da 
expectativa de vida do indivíduo em 5 a 10 anos1,3.

O impacto gerado pela artrite reumatoide na qualida-
de de vida do paciente, sendo esta concebida por vários 
domínios4,5 (físico, social, mental, etc.), pode ocorrer 
mesmo em fases iniciais da doença6. Apesar de existirem 
estudos sobre a qualidade de vida desses pacientes7,8, 
ainda é notada a carência de instrumentos criados espe-
cificamente para essa população9.

A Recent-Onset Arthritis Disability (ROAD) index10,11, 
criada por Salaffi et al., apresenta como proposta a ava-
liação da incapacidade de realizar determinadas funções 
pelos pacientes com artrite reumatoide de início recente 
(sintomatologia com duração menor que 2 anos), incluin-
do ações e questionamentos presentes no cotidiano de 
qualquer pessoa. 

A ROAD foi originalmente desenvolvida para aplicação 
em pacientes italianos com quadro de artrite recente. Foi 
construída simultaneamente em italiano e inglês e vali-
dada após ser aplicada a 159 pacientes (119 mulheres 
e 40 homens) que possuíam sintomas com duração de 
menos de 2 anos, no Departamento de Reumatologia da 
Università Politecnica delle Marche10,11, em Jesi, na Itália. 

A ROAD possui 12 itens que acessam três importan-
tes dimensões reportadas pelos pacientes: a função da 
extremidade superior, a função da extremidade inferior 
e atividades diárias do cotidiano ou trabalho. Esses itens 
representam uma combinação de sintomas que são co-
muns, frequentemente recorrentes e de genuína impor-
tância aos pacientes de artrite reumatoide. 

Por ser de aplicação rápida e fácil compreensão, além 
de seu baixo custo, a ROAD apresenta possibilidades de 
uso tanto clínico quanto em pesquisa12, permitindo tam-
bém o acompanhamento da progressão da doença e de 
suas incapacitações em pacientes com sintomas recen-
tes (menos de 2 anos). 

Este estudo teve como objetivo descrever a adapta-
ção semântica da ROAD para o português brasileiro.

 
Metodologia

O processo de tradução e adaptação semântica da 
ROAD adotou o modelo de quatro etapas, conforme pro-
posto por Herdman et al.13, sendo elas: tradução, retro-
tradução, análise de equivalência semântica e aplicação 
experimental. Os participantes desse processo foram 
orientados a privilegiar a aspectos semânticos em detri-
mento da tradução literal. 

A versão original da escala foi entregue a dois tradu-
tores independentes (T1 e T2), fluentes na língua do ins-
trumento original e de naturalidade brasileira, sendo um 
deles especialista em saúde mental e o outro em reuma-
tologia. Nenhum dos tradutores teve qualquer contato 
prévio com a escala apresentada, e não houve contato 
entre os tradutores durante essa fase do processo.

Na segunda fase, o produto das traduções foi encami-
nhado a dois outros tradutores, também sem conhecimen-
tos sobre ROAD e sem qualquer contato com T1 e T2, assim 
como sem contato entre si, para a elaboração das retrotra-
duções (R1 e R2). Nessa fase, os tradutores também eram 
especialistas, um em saúde mental e o outro em ortopedia.

A inclusão de profissionais tanto de saúde mental 
quanto de reumatologia e ortopedia visa garantir a ade-
quação dos termos adotados no instrumento ao constru-
to que o mesmo mensura, considerando especificidades 
técnicas da área onde a escala deverá ser utilizada.

As quatro formulações geradas nesse processo (T1, T2, 
R1 e R2) foram analisadas conjuntamente por dois outros 
profissionais, conhecedores do instrumento original e es-
pecialistas na área de saúde mental, com conhecimentos 
de psicometria. Nessa etapa, as traduções dos itens origi-
nais foram avaliadas, e o material gerado na retrotradução 
foi comparado com a formulação do item original para a 
verificação da equivalência entre as versões produzidas.

A comparação entre as duas propostas de tradução 
e a versão original do item foi realizada para formar a 
versão sintética, em português brasileiro, representativa 
dessa escala. Essa versão sintética, em alguns casos, foi 
definida integralmente por uma das traduções forneci-
das, e em outros, foi formada pela combinação das pro-
postas apresentadas pelos dois tradutores. Os especia-
listas atuaram realizando alterações, quando necessário, 
para uma melhor adequação das formulações conside-
rando o vocabulário técnico específico utilizado na área.

Concluída a formulação da primeira versão em portu-
guês brasileiro da ROAD, a mesma ainda foi comparada 
com a versão final existente em italiano por outro profis-
sional bilíngue, fluente nesse idioma e também especia-
lista em saúde mental, para a avaliação de equivalência. 



Tendo sido considerada satisfatória, iniciou-se a apli-
cação experimental do instrumento na população-alvo 
para verificar sua adequação. Buscou-se, ao longo desta 
etapa, a identificação de potenciais pontos de dificuldade 
para o entendimento dos itens pelos participantes, con-
siderando que essas dificuldades não poderiam se tornar 
um fator de influência na determinação das respostas 
emitidas, o que poderia comprometer a avaliação. 

Uma vez que existem poucos estudos sobre instrumen-
tos psicométricos ligados a artrite reumatoide e que envol-
vam amostras não clínicas, este estudo optou por adotar 
como critério de exclusão para os sujeitos participantes da 
fase de aplicação experimental a existência de qualquer 
transtorno mental. A presença de transtornos psiquiátricos 
foi avaliada em entrevista de triagem prévia à aplicação 
experimental, com a utilização do Mini International Neu-
ropsychiatric Interview (MINI)14, versão 5.0.0.

A primeira etapa da aplicação experimental é a exe-
cução, pelos voluntários, da tarefa de responder à esca-
la em sua forma autoaplicável, seguida pela verificação 
do material produzido, realizada pelo pesquisador, ava-
liando omissões de respostas e registrando os itens que 
apresentavam esse problema, para posterior avaliação 
de suas possíveis causas. 

Em seguida, o pesquisador questiona os participan-
tes quanto ao sentido dos itens, buscando verificar o real 
entendimento deles. Os sujeitos são, então, convidados 

a fornecer sugestões que, segundo eles, possam facilitar 
o entendimento da escala ou torná-la melhor.

A partir dos dados colhidos na aplicação experimen-
tal, se necessário, são realizadas alterações na versão 
sintética, visando solucionar problemas que tenham sido 
apontados ao longo do processo, gerados por dificulda-
des de entendimento das frases ou mesmo por confu-
sões na compreensão dos itens. 

Com essas modificações finais, obtém-se a versão 
final da ROAD em português brasileiro. Para garantir a 
adequação do instrumento, realizou-se nova aplicação, já 
com essa forma final, a um grupo de 10 respondentes 
de ambos os gêneros portadores de artrite reumatoide, 
buscando verificar se ainda restava qualquer dificuldade 
ou confusão.

 
Resultados e discussão

Construção da versão sintética

A Tabela 1 apresenta os itens conforme formulados 
no instrumento original, a tradução da língua-fonte (in-
glês) para a língua-alvo (português brasileiro) realizada 
por dois profissionais independentes (T1 e T2), a retro-
tradução das formulações propostas (R1 e R2) e a ver-
são sintética, elaborada conjuntamente por dois especia-
listas, um em saúde mental e o outro em reumatologia.
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Original	

Answers to questions

0 = Without any difficulty
1 = With slight difficulty
2 = With some difficulty
3 = With great difficulty
4 = Unable to do

Please, answer the following 
questions regarding your usual 
activities over the past week

F1 - Upper extremity function

Are you able to: 

Tradução	

T1: Responda as questões
T2: Respostas às questões
T1: 0 = Sem dificuldade alguma
1 = Com leve dificuldade
2 = Com alguma dificuldade
3 = Com grande dificuldade
4 = Incapaz de fazer
T2: 0 = Sem qualquer dificuldade
1 = Com leve dificuldade
2 = Com alguma dificuldade
3 = Com grande dificuldade
4 = Incapaz de fazer
T1: Por favor, responda as 
seguintes questões considerando 
suas atividades habituais na 
última semana
T2: Por favor, responda as 
seguintes questões segundo 
suas atividades usuais por toda 
a última semana
T1: F1 - Funções das 
extremidades superiores
T2: F1 - Função da extremidade 
superior
T1: Você é capaz de:
T2: Você é capaz de:

Retrotradução	

R1: Answer the questions
R2: Answers to questions
R1: 0 = No difficulty at all
1 = With mild difficulty
2 = With some difficulty
3 = With great difficulty
4 = Unable to do
R2: 0 = Without any difficulty
1 = With slight difficulty
2 = With some difficulty
3 = With great difficulty
4 = Unable to do
R1: Please answer the following 
questions considering your 
habitual activities in the last 
week
R2: Please, answer the following 
questions regarding your usual 
activities over the past week

R1: F1 - Function of upper 
extremities
R2: F1 - Upper extremity 
function
R1: Are you capable of:
R2: Are you able to:

Versão sintética	

Respostas às questões

0 = Sem qualquer dificuldade
1 = Com leve dificuldade
2 = Com alguma dificuldade
3 = Com grande dificuldade
4 = Incapaz de fazer

Por favor, responda as seguintes 
questões considerando suas 
atividades habituais ao longo da 
última semana
 

F1 - Funções das extremidades 
superiores

Você é capaz de:

Tabela 1 - Versão original, traduções, retrotraduções e versão sintética da escala Recent-Onset Arthritis Disability (ROAD)

(cont.)



Para a construção da versão sintética, alguns itens 
foram estruturados por meio da combinação das duas 
traduções fornecidas, enquanto em outros casos foi 
privilegiada a sugestão de um deles (T1 ou T2). Houve 
também situações em que foi realizada ligeira alteração 

pelos especialistas em saúde mental, além do sugerido 
pelos tradutores, de forma a manter a pertinência do 
item adaptado ao construto avaliado pela escala.

No enunciado “Answer to questions”, seguido das op-
ções numeradas de 0 a 4, assim como nos itens 7, F3 e 
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Original	

1. Close your hand completely?

2. Accept a hand shake?

3. Do up buttons?

4. Open jars which have been 
previously opened?

5. Reach up and take down
a 2 kg object from above your 
head?

F2 - Lower extremity function

6. Stand up?

7. Walk on flat ground?

8. Climb up five steps or stairs?

9. Get into and out of a car?

F3 - Activities of daily living/work

10. Wash and dry your body?

11. Run errands and shop?

12. Are you still able to do 
housework or/and your paid job?

Tradução	

T1: 1. Fechar completamente 
suas mãos?
T2: 1. Fecha sua mão 
completamente?
T1: 2. Aceitar um aperto de 
mão?
T2: 2. Aceita um aperto de 
mãos?
T1: 3. Abotoar botões?
T2: 3. Se abotoar?
T1: 4. Abrir frascos que já foram 
previamente abertos?
T2: 4. Abre frascos que já abriu 
anteriormente?
T1: 5. Levantar e abaixar um 
objeto de 2 kg acima de sua 
cabeça?
T2: 5. Alcançou e conseguiu 
descer objetos com 2 kg (ou 
mais) acima de sua cabeça?
T1: F2 - Funções das 
extremidades inferiores
T2: F2 - Função das 
extremidades inferiores
T1: 6. Se levantar?
T2: 6. Ficar de pé?
T1: 7. Andar em chão plano?
T2: 7. Andar num chão plano?
T1: 8. Subir cinco degraus ou 
escadas?
T2: 8. Subir cinco degraus ou 
escadas?
T1: 9. Entrar ou sair de um 
carro?
T2: 9. Entrar ou sair do carro?
T1: F3 - Atividades diárias de 
vida/trabalho
T2: F3 - Atividades do cotidiano/
vida pessoal/trabalho
T1: 10. Lava e seca seu corpo?
T2: 10. Tomar banho e se secar?
T1: 11. Faz serviços de rua e 
compras?
T2: 11. Fazer serviços de rua e 
fazer compras?

T1: 12. Você ainda é capaz de 
executar trabalho doméstico e/
ou trabalhos pagos?
T2: 12. Você ainda é capaz de 
fazer trabalhos domésticos ou/e 
sua atividade profissional?

Retrotradução	

R1: 1. Close your hands 
completely?
R2: 1. Close your hand 
completely?
R1: 2. Accept a handshake?
R2: 2. Accept a hand shake?

R1: 3. Buttoning buttons?
R2: 3. Do up buttons?
R1: 4. Open bottles previously 
opened?
R2: 4. Open jars which have 
been previously opened?
R1: 5. Lift up and down a 2 
pounds object above your head?
R2: 5. Reach up and take down 
a 2 kg object from above your 
head?

R1: F2 - Function of lower 
extremities
R2: F2 - Lower extremity 
function
R1: 6. Get up?
R2: 6. Stand up?
R1: 7. Walk on a flat floor?
R2: 7. Walk on flat ground?
R1: 8. Climb five steps or stairs?
R2: 8. Climb up five steps or 
stairs?

R1: 9. Enter or leave a car?
R2: 9. Get into and out of a car?

R1: F3 - Daily activities of life/
work
R2: F3 - Activities of daily living/
work
R1: 10. Wash and dry your 
body?
R2: 10. Wash and dry your 
body?
R1: 11. Does grocery shop and 
street services?
R2: 11. Run errands and shop?
R1: 12. Are you still able to do 
housework or/and your paid job?
R2: 12. Are you still able to do 
housework or/and your paid job?

Versão sintética	

1. Fechar sua mão 
completamente?

2. Aceitar um aperto de mão?
 

3. Abotoar?

4. Abrir frascos que já foram 
previamente abertos?

5. Levantar e abaixar um objeto 
de 2 kg acima de sua cabeça?

F2 - Funções das extremidades 
inferiores

6. Levantar-se?

7. Andar num chão plano?

8. Subir cinco degraus ou 
escadas?

9. Entrar ou sair de um carro?

F3 - Atividades do cotidiano 
pessoal/trabalho

10. Tomar banho e se secar?

11. Fazer serviços de rua e fazer 
compras?

12. Você ainda é capaz de 
fazer trabalhos domésticos 
ou/e exercer sua atividade 
profissional?

Tabela 1 - Versão original, traduções, retrotraduções e versão sintética da escala Recent-Onset Arthritis Disability (ROAD) (cont.)



11, foi dada preferência ao T2, pela completa coerência 
com a retrotradução correspondente (R2), sem que te-
nha sido feita nenhuma mudança na estrutura apresen-
tada. No enunciado “Please, answer the following ques-
tions regarding your usual activities over the past week”, 
tanto T1 quanto T2 fizeram supressão, na tradução, do 
termo “over”; nesse caso, para gerar a versão sintética, 
foi usada uma versão composta para melhor adequação 
com os termos de T1 e T2, juntamente com ligeira alte-
ração realizada pelo especialista.

No enunciado “Are you able to” e nos itens 1, 2, 8, 
9 e 12, embora T1 e T2 tenham apresentado quase a 
mesma tradução, com pequenas alterações apenas no 
tempo verbal ou na ordem das sentenças, além de retro-
traduções muito próximas à frase original, foi priorizada 
a tradução semântica em detrimento da literal, além da 
adequação às expressões culturais.

Em especial, no item 9, foi entendido por ambos os 
tradutores e pelo especialista que a dificuldade referen-
te a entrar e sair do carro seria a mesma, portanto foi 
considerada desnecessária a diferenciação entre entrar 
e sair do carro.

Nos itens 3 e 10, na ordem, “Do up buttons” e “Wash 
and dry your body”, as expressões idiomáticas foram 
alteradas por termos correspondentes utilizados habi-
tualmente pela população brasileira, como “Abotoar” e 
“Tomar banho”, respectivamente, mantendo-se o signifi-
cado pretendido na formulação original.

Nos itens F1, 4, 5, F2 e 6, foram escolhidas as tradu-
ções realizadas por T1, por se adequarem melhor tanto 
à retrotradução quanto ao contexto cultural no qual a 
população-alvo está inserida. No entanto, pequenas al-
terações foram consideradas necessárias em outros pon-
tos, como no caso do item 12, que foi alterado de “se 
levantar” para “levantar-se”.

 
Aplicação experimental

Com a versão sintética composta pelos itens da ver-
são preliminar da ROAD, deu-se início ao processo de 
aplicação experimental do instrumento. Essa aplicação 
contou com a participação de pessoas de ambos os gê-
neros e diferentes níveis de escolaridade.

Os voluntários foram avaliados com o MINI quanto 
à presença de transtornos psiquiátricos. Nesse proces-
so, foram excluídos quatro indivíduos dos 34 voluntários 
iniciais, por apresentarem copatologias psiquiátricas que 
os impediam de participar da aplicação experimental. 
Assim, participaram efetivamente do estudo 30 sujeitos. 
A distribuição quanto a gênero e escolaridade pode ser 
observada na Tabela 2.

Após concluírem a autoaplicação da ROAD, os indi-
víduos foram convidados a participar de debate relativo 

aos aspectos linguísticos do material utilizado. Não hou-
ve recusas nessa etapa.

Na discussão, foram seguidas duas fases. Primeiro, 
foi requisitado que o participante descrevesse com suas 
palavras como compreendia o enunciado contido na ver-
são que lhe foi entregue. Em seguida, foram solicitadas 
sugestões de palavras, expressões ou termos alternati-
vos que pudessem substituir e, consequentemente, me-
lhorar o entendimento dos itens.

As aplicações e os debates foram realizados, primei-
ro, com os participantes que possuíam escolaridade de 
nível fundamental; em seguida, com aqueles de nível 
médio; e, finalmente, com os participantes que possuí-
am nível superior completo.

Entre os participantes com nível fundamental, não 
houve omissões nas respostas fornecidas. Quando ques-
tionados sobre o significado dos itens, mostraram bom 
entendimento. A única sugestão veio de um participante 
que mencionou que talvez a substituição do termo “ex-
tremidades superiores”, usado na aplicação experimen-
tal, por “mãos” poderia tornar o item F1 mais claro. 

Quanto a essa colocação, dos nove outros participan-
tes do grupo, seis foram contrários, pois consideraram 
o item bem apresentado no formato prévio, e os outros 
três declaram ser indiferentes à alteração. Em consulta 
a especialista, foi defendido que “extremidades superio-
res” é um termo que abrange maior amplitude do que 
apenas “mãos”. Desse modo, e por não ter sido encon-
trada qualquer dificuldade quanto ao item, apesar da 
sugestão fornecida, optou-se por manter a forma inicial. 

Dois participantes comentaram que acharam estranha 
a ocorrência de “subir escadas” e “subir degraus” no mes-
mo item (8), pois, segundo eles, os dois termos significa-
riam a mesma coisa. A sugestão foi anotada para verifi-
cação com os grupos posteriores e com os especialistas.

No segundo e no terceiro grupo, novamente não ob-
servamos omissões ou dificuldades de compreensão em 
nenhum item do teste. Os participantes comentaram que 
consideravam o instrumento fácil e sem dificuldades de 
entendimento. O grupo ofereceu algumas sugestões de 
alterações e melhorias, como o uso da expressão mais 
curta “tomar banho” no lugar da proposta apresentada, 
“tomar banho e se secar”. Em relação ao item 8, quando 
questionados, sugeriram a manutenção de “subir esca-
das”, e não do termo redundante “subir degraus”. 
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	 Nível de escolaridade
Gênero	 Fundamental	 Médio	 Superior	 Total

Masculino	 4	 6	 5	 15

Feminino	 6	 4	 5	 15

Total	 10	 10	 10	 30

Tabela 2 - Distribuição dos participantes da aplicação 
experimental por gênero e escolaridade
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Após a aplicação do instrumento nos três grupos 
de sujeitos, não foi verificada necessidade de alteração 
adicional nos itens formulados. A escala em português 
brasileiro foi então encaminhada para um profissional bi-
língue, especialista em saúde mental, para comparação 
com o instrumento em italiano. Também não foi detecta-
da necessidade de alteração nessa etapa.

Finalmente, o instrumento foi aplicado oralmente a 
10 pacientes com diagnóstico de artrite reumatoide. Uma 
vez concluída esta segunda aplicação, os pacientes foram 
questionados sobre possíveis dificuldades de entendimen-
to das perguntas, já que não foram notadas dificuldades 
na emissão das respostas. Todos relataram completo en-
tendimento das questões e foram capazes de esclarecer o 
significado de todos os itens.

Com essa segunda aplicação, concluímos o processo 
e obtivemos a versão final da ROAD adaptada semanti-
camente para o português brasileiro (Anexo 1). O Anexo 
2 apresenta uma compilação das três versões atualmen-
te disponíveis para a ROAD, a saber, a escala original em 
inglês, a versão em italiano e a versão final em portu-
guês, produto do presente estudo.

 

Conclusão

Os instrumentos de medidas com bons parâmetros 
psicométricos, por serem muitas vezes de aplicação re-
lativamente fácil e rápida e permitirem aferições segu-
ras e confiáveis, mostram-se fundamentais como com-
plemento ao trabalho dos profissionais de psiquiatria e 
saúde mental, tanto na clínica quanto na pesquisa. Este 
estudo descreveu o processo de tradução e adaptação 
semântica para português brasileiro da ROAD, uma es-
cala utilizada para a avaliação das funções e perdas de 
pacientes com artrite reumatoide inicial. Ressalta-se a 
importância do estudo, uma vez que não há escalas se-
melhantes disponíveis para a avaliação dessa população 
específica, nem adaptações da ROAD para outros países. 

A metodologia utilizada contou com a participação de 
quatro tradutores, gerando duas traduções e duas re-
trotraduções. Isso possibilitou ampla discussão quando 
notada divergência entre as versões fornecidas, gerando 
boa adequação dos enunciados ao que era proposto no 
instrumento original. A participação de especialistas das 
áreas de reumatologia, saúde mental e ortopedia, por 
sua vez, colaborou para a correta adaptação semântica 
do instrumento, pois conhecimentos referentes ao cons-
truto avaliado facilitaram a realização de ajustes finos 
nos vocábulos e expressões escolhidos para representar 
os itens originais. Finalmente, através da aplicação ex-
perimental, eventuais dificuldades no entendimento dos 
itens pelos sujeitos representativos da população-alvo 

puderam ser detectadas, permitindo alterações para a 
melhoria do instrumento (que, neste caso, não foram ne-
cessárias), porém mantendo sua fidelidade ao original.

Definiu-se, assim, a versão final da ROAD em por-
tuguês brasileiro. Sugerimos estudos posteriores para 
a avaliação dos parâmetros psicométricos da escala em 
populações brasileiras.
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Anexo 1

Versão final em português brasileiro 
da escala Recent-Onset Arthritis Disability (ROAD)

Respostas às questões:
0 = Sem qualquer dificuldade
1 = Com leve dificuldade 
2 = Com alguma dificuldade 
3 = Com grande dificuldade 
4 = Incapaz de fazer

Por favor, responda as seguintes questões considerando suas atividades habituais ao longo da 
última semana:

F1 - Funções das extremidades superiores

Você é capaz de:

	 1. Fechar sua mão completamente?

	 2. Aceitar um aperto de mão?

	 3. Abotoar?

	 4. Abrir frascos que já foram previamente abertos?

	 5. Levantar e abaixar um objeto de 2 kg acima de sua cabeça?

 

F2 - Funções das extremidades inferiores

	 6. Levantar-se?

	 7. Andar num chão plano?

	 8. Subir 5 degraus ou escadas?

	 9. Entrar ou sair de um carro?

 

F3 - Atividades do cotidiano da vida pessoal/trabalho

	 10. Tomar banho e secar-se?

	 11. Fazer serviços de rua e fazer compras?

	 12. Você ainda é capaz de fazer trabalhos domésticos ou/e exercer sua atividade profissional?
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Anexo 2

Versões em italiano, inglês e português 
da escala Recent-Onset Arthritis Disability (ROAD)

Le risposte alle domande: / Answers to questions: / Respostas às questões::
0 = Sì, senza difficoltà / Without any difficulty / Sem qualquer dificuldade
1 = Possibile, con lieve difficoltà / With slight difficulty / Com leve dificuldade
2 = Possibile, con qualche difficoltà / With some difficulty / Com alguma dificuldade
3 = Possibile, con molta difficoltà / With great difficulty / Com grande dificuldade
4 = Impossibile / Unable to do / Incapaz de fazer

Vorremmo che Lei rispondesse alle seguenti domande relative alle Sue normali attività svolte nel 
corso dell’ultima settimana: / Please, answer the following questions regarding your usual activi-
ties over the past week: / Por favor, responda as seguintes questões considerando suas ativida-
des habituais ao longo da última semana:

F1 - Funzionalità arti superiori / Upper extremity function / Funções das extremidades superiores

E’in grado di: / Are you able to: / Você é capaz de:

1.	Chiudere completamente la mano a pugno? / Close your hand completely? / Fechar sua mão completamente?

2. 	Accettare una stretta di mano? / Accept a hand shake? / Aceitar um aperto de mão?

3. 	Abbottonarsi gli abiti? / Do up buttons? / Abotoar?

4. 	Svitare un coperchio di un barattolo già aperto in precedenza? / Open jars which have been previously opened?

	 / Abrir frascos que já foram previamente abertos?

5. Raggiungere e afferrare un oggetto del peso di circa due chili posto sopra la Sua testa? / Reach up and take down 

a 2 kg object from above your head? / Levantar e abaixar um objeto de 2 kg acima de sua cabeça?

F2 - Funzionalità arti inferiori / Lower extremity function / Funções das extremidades inferiores

6. Stare in piedi in posizione eretta? / Stand up? / Levantar-se?

7. Camminare su un terreno piano? / Walk on flat ground? / Andar num chão plano?

8. Salire un piano di scale (esempio 5 gradini)? / Climb up five steps or stairs? / Subir 5 degraus ou escadas?

9. Salire e scendere dalla macchina? / Get into and out of a car? / Entrar ou sair de um carro?

 

F3 - Attività della vita quotidiana /lavorativa / Activities of daily living/work / Atividades do cotidiano da vida pessoal/

trabalho

10.	Lavare ed asciugare tutto il corpo? / Wash and dry your body? / Tomar banho e secar-se?

11.	Fare attività vigorose quali trasportare oggetti o borse pesanti? / Run errands and shop? / Fazer serviços de rua 

e fazer compras?

12. Svolgere un lavoro retribuito o attività domestiche? / Are you still able to do housework or/and your paid job? / 

Você ainda é capaz de fazer trabalhos domésticos ou/e exercer sua atividade profissional?


