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RESUMO

Introducao: A asma e a rinite alérgica (ARA) sao doencas inflamatoérias cronicas das vias aéreas que fre-
quentemente coexistem. O questiondrio para avaliagio do controlo da asma e da rinite alérgica (CARAT)
encontra-se validado para o adulto. O objectivo foi desenvolver o questionario CARATkids para criangas entre
os 4 e os |12 anos de idade, com o diagndstico médico de ARA. Este trabalho pretende descrever o processo
do desenvolvimento do questionario. Métodos: O desenvolvimento do questionario foi estruturado em trés
fases: 1) revisdao da literatura sobre questionarios pediatricos existentes; 2) realizagdo de reuniSes de consen-
so que permitiu a criagao de uma versao preliminar do CARATkids, com duas versoes (criangas e pais), compos-
to por |7 itens. Para as criangas, as perguntas foram acompanhadas por ilustragdes para cada questdo, com
formato de resposta dicotomica (sim / nao). Para os pais o questionario manteve o formato de CARATI7, com
questoes com 4 pontos de Likert e outras questdes com opgao de resposta com escala dicotomica; 3) realiza-

cao de um estudo transversal através de entrevistas cognitivas efectuadas a 29 criangas e respectivos pais.
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Resultados: Foram incluidas 29 criangas (I 1 do sexo feminino) e respectivos pais. A mediana de idades (P25-P75)
foi de 8 (6-10) anos. As criangas com 4 a 5 anos nao sabiam ler o questionario; com 6-8 eram capazes de ler /
compreender as perguntas, embora referindo dificuldades para algumas expressdes. As criangas com mais de
9 anos consideraram o questionario muito simples e claro. O grau de concordancia entre as criangas e seus
pais foi de 61%, tendo ambos considerado as ilustragdes muito claras e esclarecedoras quanto aos conceitos
subjacentes. Os pais concordaram que a versao destinada aos pais estava muito completa, considerando a ver-
sdo da crianga muito clara e adequada. Consideraram ainda a escala dicotomica como mais apropriada para
criangas, em comparagao com a escala de Likert do questionario aplicado aos pais. As expressoes identificadas
como de dificil entendimento foram alteradas. Conclusdo: O questionario CARATkids é o primeiro que avalia
o controlo da asma e da rinite na crianga. Os testes cognitivos demostraram a sua aplicabilidade dos 6 aos 12

anos de idade.

Palavras-chave: Asma, crianga, questionario, rinite.

ABSTRACT

Introduction: Allergic rhinitis and asthma (ARA) are chronic inflammatory diseases of the airways that often coexist.
The only tool to assess the control of ARA the Control of Allergic Rhinitis and Asthma Test (CARAT), which is validated for
adult patients. We aimed to develop CARATkids for children aged 4-12 years old, with ARA. This article reports the process
of development of the CARATkids questionnaire. Methods: The development of the CARATkids questionnaire was structu-
red in three phases: 1) literature was reviewed for existing pediatric questionnaires 2) a multidisciplinary working group
developed CARATKids, with 2 versions (children and caregivers), composed by |7-items. For children, questions were accom-
panied by illustrations with dichotomous response format (yes / no). For caregivers the questionnaire kept the format of
CARATI7, with both 4-points Likert and dichotomous scales 3) performed a cross-sectional study and qualitatively through
cognitive interviews to 29 children and their caregivers. Results: 29 children (11 females) and their caregivers were enrolled.
Median age (P25-P75) was 8 (6-10) years old. Children with 4 to 5 years couldn’t read the questionnaire; with 6-8 were
able to read/comprehend the questions, although referred difficulties for some words/expressions; and children older than
9, considered the questionnaire very easy and clear. The proportion of agreement between children and their caregivers was
61% and both enjoyed the drawings and found them clear and illustrative of the concepts. Parents agreed that the caregiver’s
version was complete considering the child’s version very clear and adequate and approving the dichotomic scale, compared
to the Likert scale of the caregiver’s questionnaire. The identified problematic expressions have been amended. Conclusion:
CARATKkids is the first questionnaire that assesses a child’s asthma and rhinitis control. Cognitive testing showed it is easily

understood by children 6 to |2 years old.

Keywords: Asthma, child, questionnaire, rhinitis.
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INTRODUCAO

asma e a rinite alérgica (ARA) sdo doengas in-

flamatorias crénicas das vias aéreas que muitas

vezes coexistem. O conceito de “uma via aérea,
uma doencga” encontra-se enfatizado nas recomendagdes
do Impacto da Rinite Alérgica na Asma (ARIA), onde ¢
abordada a importancia de uma estratégia adequada,
combinando a gestao segura e eficaz de ambas as doengas
em adultos e criancas'.

Os questionarios podem ser usados como medidas
objetivas de avaliagao do controlo de varias doengas. Para
adultos, ha varios questionarios que avaliam o controlo
da asmaZ*. No que diz respeito a rinite alérgica, o con-
ceito de controlo ainda estd em definicio®; no entanto,
também tém sido propostos alguns questionarios (Rhini-
tis Control Assessment Test (RCAT)® e Allergic Rhinitis Con-
trol Test’). Para as criangas, apesar de o consenso do
PRACTALL (Practical Allergy) enfatizar o uso destas fer-
ramentas na monitorizagao do controlo da asma, ha pou-
cos questionarios disponiveis®-''. E nenhum avalia o con-
trolo da rinite.

De acordo com as recomenda¢oes do ARIA, o con-
trolo da asma e da rinite alérgica deveriam ser avaliados
com um Unico questionario''2. Nesse sentido, foi desen-
volvido e validado o CARAT (Teste de Controlo da Asma
e Rinite Alérgica)'>-'%; este questionario foi considerado
a primeira ferramenta a implementar as recomendagoes
do ARIA na pratica clinica'?. No entanto, o CARAT est4
validado apenas para utilizagio em adultos'é e este tipo
de ferramenta composta ainda nio existe para criangas.

Neste sentido, surgiu o presente trabalho que teve
como objectivo a criagdo de um questionario para avalia-
cao do grau de controlo da asma e rinite em pediatria
(CARATKids); este questionario destina-se a avaliar simul-
taneamente o controlo da asma e da rinite alérgica em
criangas menores de 12 anos, com diagnostico médico de
ARA. Este trabalho descreve o processo de desenvolvi-
mento do questionario CARATKkids e os resultados dos

testes cognitivos que conduziram a sua versao preliminar.

METODOS

Desenvolvimento da primeira versao preliminar
do questionario

O desenvolvimento do questionario CARATkids foi
estruturado em trés fases (Figura I).

Na primeira fase, foi efectuada uma revisao da litera-
tura sobre questionarios pediatricos existentes para ava-
liagdo do grau de controlo da asma e / ou rinite. Foram
documentados na literatura quatro questionarios sobre
o controlo da asma (The Asthma Quiz for Kidz®8, Childhood
Asthma Control Test (C-ACT)?, Asthma Therapy Assessment
Questionnaire (ATAQ) for Children and Adolescents'®, Test
for Respiratory and Asthma Control in Kidz (TRACK)''. Nao
foram encontrados questionarios sobre o controlo da
rinite ou a avaliagdo concomitante do controlo da ARA,
em idade pediatrica.

Na segunda fase, um grupo de trabalho analisou os
dados existentes e propos um conjunto de perguntas que
permitiriam a avaliagao do controlo de ARA em criangas.
Este grupo de trabalho foi constituido por 26 especialis-
tas portugueses em ARA, incluindo pediatras, médicos
de medicina geral e familiar, pneumologistas e alergolo-
gistas. Participaram numa reuniao de consenso, realizada
em Janeiro de 2010, onde os dados sobre questionarios
pediatricos existentes, o questionario CARAT (CARAT0)
paraadultos'*'> e a versio inicial do CARAT (CARATI7)'3
foram discutidas. Nesta reuniao, trés grupos analisaram
de forma independente os questionarios existentes e
propuseram diferentes perguntas a serem incluidas no
questionario CARATkids. Apds o agrupamento das ques-
toes propostas, foi decidido, por unanimidade, utilizar o
questionario CARATI7 como base para a primeira versao
preliminar do CARATkids, uma vez que abrangia todas as
questdes propostas. O painel de especialistas considerou
preferivel usar uma escala dicotémica no formato sim /
/ ndo para as respostas, a semelhanga do questionario
The Asthma Quiz for Kidz®8. Este formato foi considerado
facil de ser respondido por criangas em idade escolar. Em

Janeiro de 2011, na segunda reuniao de consenso, a pri-
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VALIDADE DE CONTEUDO

el D 4 questionarios pediatricos

(Scopus)
— 4 sobre controlo de asma:
- The Asthma Quiz for Kidz
- Childhood Asthma Control Test CARAT17
- Asthma Therapy Assessment Questionnaire (ATAQ) - Children CARAT10

- Test for Respiratory and Asthma Control in Kids (TRACK)
— nenhum sobre controlo de rinite
— nenhum sobre controlo de ARA

I
1
|
v

1° reuniado de consenso
(Janeiro de 2010) 26 peritos portugueres em ARA
Alergologia
Medicina Geral e Familiar
Pediatria
Pneumologia

v v v
‘ Grupo 1 ‘ ‘ Grupo 2 H Grupo 3 ‘
Proposta de forma independente de questées
anranriadac nara avaliar rnantrala da ARA Aam Ariancac
apropriadas para avaliar controlo da ARA em criancas
I

Desenvolvimento da primeira verséo preliminar do
questionario baseada no CARAT17

22 reunido de consenso v
(Janeiro de 2011) Apresentagéo ao painel de peritos
v

Discussao da primeira versao preliminar do
questionario

v

Alteracdes a primeira versédo do questionario

v

Aprovagéo da primeira versao de teste do
questionario CARATKids (2 versdes: crianga e pais)

I

!

I
v

29 criancas e os seus pais / cuidadores

Teste cognitivo
(Julho-Dezembro de 2011)
— idade entre 0s 4 e os 12 anos

— com diagnostico médico de ARA

\ Médico Psicologo |
v | | v
‘ Crianga ‘ — ﬁ Pais/cuidadores ‘
: 3

Versao da crianga } ‘ Versao dos pais ‘

Alteracdes a verséo de teste

Figura |. Processo de desenvolvimento do questionario CARATkids
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meira versiao do questionario foi apresentada ao painel
de peritos. O projecto foi discutido, tendo sido apresen-
tadas diversas sugestdes, particularmente de forma e de
expressoes, e uma versao preliminar do questionario foi

aprovada (Figura ).

Versao preliminar do questionario CARATkids
Foram desenvolvidas duas versoes do questionario
com diferentes opgdes de resposta e de texto, de modo

a recolher informagao das criancas e respectivos pais.

Versdo da crianca

Foi concebido um questionario com 17 quest&es, com
formato de resposta dicotémica (sim / nao) acompanha-
das por um desenho colorido ilustrativo de cada questao.
Na versao da crianga a referéncia temporal a um deter-
minado espago de tempo foi incluido apenas em quatro
perguntas. O painel de especialistas considerou as duas
semanas anteriores como o mais adequado espago de
tempo para ser respondidas pelas criangas.

O vocabulario foi adaptado e / ou simplificado para
ser facilmente compreendido por criangas e os titulos de
cada secgdo foram simplificados.

Quanto aos desenhos coloridos para cada questao,
foi consensual a existéncia de uma versao Unica dos de-
senhos para meninos e meninas, tendo sido seleccionada
aimagem de um menino para cada questao. Os desenhos
foram discutidos pelo painel de especialistas, tendo sido

melhorados até a sua aprovagao.

Versdo dos pais

No questionario para os pais todas as perguntas re-
portavam a acontecimentos nas duas semanas prévias a
sua realizacao. A versao do questionario destinado aos
pais manteve o formato do questionario CARATI7, ou
seja, uma escala de Likert de 4 pontos nas questoes | a
I5 e uma escala dicotomica nas questes 16 e |7. Para
deixar claro que este questionario estava relacionado
com a crianga, em todas as perguntas na versao dos pais

foi incluida a expressao “(...) seu filho (...)".

Testes cognitivos da versdo preliminar
do CARATkids

O teste cognitivo foi um estudo observacional trans-
versal, qualitativo, com realizagao de entrevistas presen-
ciais as 29 criangas e seus pais. Foram incluidas criangas
entre os 4 e os 12 anos com diagnoéstico médico de asma
erinite alérgica (Figura ) entre Julho e Dezembro de 2011
durante as consultas de Imunoalergologia no Hospital
Dona Estefania, em Lisboa. As entrevistas foram realiza-
das de forma independente por um psicélogo e um mé-
dico. As criangas e seus pais foram entrevistados separa-
damente. Os participantes foram convidados a ler cada
pergunta e respectiva resposta em voz alta. Nos casos
em que as criangas nio conseguiram ler por si mesmas,
as perguntas foram lidas em voz alta pelos entrevistadores.
As respostas foram entao discutidas com as criangas, de
modo a que se pudesse perspectivar se as perguntas teriam
sido correctamente interpretadas. A versao do questio-

nario para as criangas também foi discutida com os pais.

RESULTADOS

As caracteristicas dos participantes do teste cogniti-
vo estdo resumidas no Quadro |.
As criancas com 4 a 5 anos nao foram capazes de

ler por si préprias e ndo conseguiram entender com-

Quadro |. Caracteristicas das criancas incluidas no teste
cognitivo (n = 29)

n %

Sexo

Feminino I 38
Idade, anos, mediana (P25-P75) 8(6-10)

4-5 3 10

6-9 15 52

10-12 I 38
Capacidade de leitura

Sem ajuda 18 62

Com ajuda I 38
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1de3
Controlo da Asma e Rinite Alérgica
para Criangas
(versao preliminar)
[Sunaie + Nome:
! Por favor, assinalacomumacruz®a | ) .
E resposta que melhor descreve a forma E Data:__/__/__ Unidade de saiide:
! como te sentiste por causa da tua doenga ;
| respiratoria/alérgica (asma/rinite/alergia) E
Por causa das tuas alergias, tens tido:
Sim Nio
1. Nariz entupido? O O
Sim Ndo
2. Espirros? O O
Sim Nao
3. Comichdo no nariz? O O
Sim Nao
4. Ranho/pingo do nariz? O O
Sim Nao
5. Comichdo na garganta? O O
Sim Nao
6. Comich3o ou irritagdo nos olhos? O O
Por favor continue na proxima pdgina

Figura 2. Questionario preliminar CARATkids
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Por causa das tuas alergias, tens tido:

2de3

Sim Nao
7. Faltade ar? | |
Sim N3o

8. Chiadeira no peito? Pieira?

9. Tosse?

Sim

10. Aperto no peito, tosse, pieira com esforgo
ou com o riso por causa das tuas alergias?

Sim

O

Nio

O

11. Tens sentido cansago/dificuldade em fazer Sim Néo
as tuas atividades do dia-a-dia por causa das O O
tuas alergias?

Sim Nao

12. Tens acordado durante a noite por causa das
tuas alergias?

13. Tens tido queixas/sintomas de manh3 ao
acordar por causa das tuas alergias?

Sim

Por favor continue na préxima pdgina
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3de3
Nas ultimas 2 SEMANAS:
14. Tiveste de faltar a escola ou as tuas Sim Nio
atividades por causa da tua
Asma/Rinite/Alergia? O O
Sim Nio
15. Tiveste de usar mais medicamentos do que
o normal por causa da tua Asma/Rinite/Alergia? O O
Sim Nio
16. Tiveste necessidade de ir ao médico por
agravamento da tua asma/rinite/alergia? O O
Sim Nao
17. Precisaste de ficar internado no hospital por
causa da tua asma/rinite/alergia? O O

pletamente o questionario. As criangas com idade su-
perior a 6 anos foram capazes de entender as pergun-
tas, no entanto, algumas palavras, como “rinite” ou
“sintoma” nao foram reconhecidos por muitas, com
idade compreendida entre os 6 e os 8 anos. Além disso,
as palavras / expressées “dispneia” e “lacrimejo” nao
foram entendidas por varias criangas, independente-
mente da idade. Estas palavras foram removidas e a
frase “doencas respiratorias / alérgicas” abreviada para
“alergias”. Algumas das criangas de 6 anos ndo com-
preenderam o prazo de duas semanas, ao passo que,
algumas das criangas mais velhas inquiriram qual o li-
mite de tempo a que se referiam as primeiras questoes,

onde esta especificagdo nio se encontrava. Todas as

criangas com mais de nove anos consideraram o ques-
tionario muito simples e claro.

As criangas gostaram muito das ilustragoes/ desenhos,
tendo-os considerado muito claros e ilustrativos dos
conceitos subjacentes as questoes a que se referiam. Ne-
nhuma das criangas ou dos pais tiveram ddvidas ou preo-
cupagoes sobre os desenhos.

Os pais concordaram que a versio do questionario
para os pais estava completa, nao tendo proposto nenhu-
ma pergunta adicional. Consideraram ainda que o perio-
do de tempo de duas semanas a que se referiam as ques-
toes era adequado.

No que diz respeito a versao do questionario para as

criangas, os pais foram unianimes em considera-la uma
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versao clara e adequada, concordando com a possibilida-
de de resposta em escala dicotdbmica como mais adequa-
da para os seus filhos, em comparagdo com a escala de
Likert aplicada na versao do questionario destinada aos
pais, com diferentes opg¢des de resposta.

A maioria dos pais foi a favor da inclusao de periodo
de tempo na versdo do questionario para as criangas.
Algumas criangas mostraram algum descontentamento
pelo facto de varias questdes nao se reportarem especi-
ficamente a um determinado periodo de tempo. As crian-
¢as mais velhas perguntaram especificamente a que pe-
riodo de tempo algumas questoes reportavam, podendo
este facto ter condicionado alguma discrepancia nas res-
postas dadas pelos pais e respectivas criancas. A propor-
¢ao de concordancia na resposta aos questionarios entre
as criangas e seus pais foi de 61%, nao tendo nenhum par
crianga / pai concordado em todas as respostas. Os sin-
tomas de obstrucao nasal e prurido na orofaringe foram
relatados menos pelos pais em comparagao com os seus
filhos.

A versio preliminar do questionario CARATkids apos

o teste cognitivo é apresentada na Figura 2.

DISCUSSAO

O processo de desenvolvimento do questionario
CARATkids incluiu uma revisao de literatura, duas reunioes
de consenso com um painel de especialistas multidiscipli-
nar e entrevistas presenciais com as criangas e seus pais
para testes cognitivos. O teste cognitivo mostrou que a
versao de teste do CARATkids foi facilmente compreen-
dida e respondida quer pelos pais quer pelas criangas com
idade igual ou superior a 6 anos. As criangas mais novas
(4-5 anos) nao foram capazes de compreender plenamen-
te o questionario.

Os questionarios de avaliagdo do controlo da asma
ATAQ'? e TRAQ'! foram desenhados para ser respondi-
dos pelos pais de criangas entre os 5 e os |7 anos e com

menos de 5 anos, respectivamente. O ACT pediatrico’

inclui questoes para serem respondidas por criangas en-
tre os 4 e os || anos, e perguntas para os seus pais e o
questionario Asthma quiz for kidz® destina-se a ser preen-
chido apenas por criangas com idade superior a 9 anos.

No estudo de validagdo do questionario Asthma quiz
for kidz, o grau de concordancia entre as criangas e a
resposta de consenso entre crianga / respectivo pai, foi
de 0,85%. No ACT pediatrico a concordéncia entre pais
e filhos foi de 79,5%’. No presente estudo observou-se
uma menor propor¢ao de concordancia (61%).

As questoes em que se verificou um menor grau de
concordancia reportaram a questoes relativas a sintomas
das vias aéreas superiores, o que pode explicar as dife-
rencgas de concordancia em relagao aos estudos referidos.
No entanto, o grau de concordancia entre pais e filhos
deve ser reavaliado em futuros estudos com a versao
final do questionario.

Em relacao ao periodo de tempo a colocar nas per-
guntas do questionario para as criangas, o painel consi-
derou que o periodo de quatro semanas seria demasiado
extenso para as mesmas se lembrarem dos acontecimen-
tos, particularmente em criangas mais novas, pelo que
decidiu testar uma combinagdo de periodo de tempo
aberto e duas semanas. Esta decisao foi muito debatida,
tendo sido consideradas as opgoes de questionarios an-
teriores — o questionario TRAQ!' utiliza quatro semanas;
o ACT? utiliza quatro semanas nas questdes a serem
respondidas pelos pais e “hoje” para as perguntas a serem
respondidas pela crianga; o ATAQ '° avalia um periodo
de 12 meses e o questionario Asthma quiz for kidz® utiliza
7 dias para os sintomas e quatro semanas para questoes
relacionadas com o absentismo e hospitalizagao/ recurso
a consulta de urgéncia

O questionario foi elaborado com possibilidade de
resposta dicotomica Sim / Nao de forma semelhante ao
questionario Asthma quiz for kidz®8. Esta opgao foi deba-
tida na primeira reunido de consenso e foi muito apre-
ciada pelas criangas e considerada muito positiva pelos
pais ao comentar a versiao do questionario destinado as

criangas.
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Verificou-se que os pais ndo estavam despertos para
alguns sintomas relatados por seus filhos, especialmente
de obstrugido nasal. Este facto apoia a opinido do painel
de especialistas que considerou que o questionario de-
veria ser respondido, de preferéncia, pelas criangas.

Ressalve-se que as criangas com 4 e 5 anos nao foram
capazes de responder ao questionario. O teste cognitivo
mostrou que elas nao conseguiriam entender completa-
mente o questionario e os conceitos que este aborda.
Esta limitacao pode estar relacionada com a incapacidade
de lerem por si préprias. Para avaliar o controlo da ARA
nesta faixa etaria é necessaria a colaboragao exclusiva
dos pais ou a criagdo de outro tipo de ferramenta para
avaliar o controlo da doenca.

Além disso, algumas criangas de 6 anos podem preci-
sar de ajuda, no caso de ainda nao saberem ler correc-
tamente, bem como na nogao de tempo de duas semanas.
As criancas com idade superior a 6 anos nao tiveram
problemas no preenchimento do questionario, ndo tendo
colocado nenhumas dificuldades ou questoes quanto a
compreensao do mesmo durante as entrevistas.

Os desenhos/ilustragoes foram considerados pelo
painel de consenso como fundamentais, tendo também
as criangas e os pais tecido comentarios positivos sobre
os mesmos. Apenas um outro questionario para avaliagao
do controlo da asma, o The Asthma Quiz for Kids, tem
ilustragdes para as perguntas®. O ACT inclui desenhos
para ilustrar as opgoes de resposta, mas nio as perguntas’.

Os comentarios dos pais apoiaram a nogao de que o
questionario CARATkids é atil e um bom questionario
para avaliar o controlo da asma e rinite, tendo sido con-
siderado abrangente e nao tendo sido sugerida a coloca-
¢ao de perguntas adicionais.

Nao ha literatura suficiente para o desenvolvimento
de questionarios para as criangas. Este estudo suporta a
importancia do uso de testes cognitivos durante o de-
senvolvimento de um questionario para criangas. Ele
forneceu informagdes que contribuiram para a construgao
de um questionario claro e atraente, bem como para

avaliar a sua exequibilidade nos grupos etarios alvos.

Tanto quanto sabemos, o questionario CARATkids é
o primeiro questionario desenhado para avaliar simulta-
neamente o controlo da asma e rinite alérgica em criangas.
O processo de desenvolvimento assegurou a sua validade
de contelido; no entanto, sdo necessarios estudos adicio-
nais para avaliar a sua consisténcia, capacidade de respos-
ta e de construcdo e validade de critérios. Encontra-se
actualmente em conclusao um estudo clinico prospectivo

para avaliar as suas propriedades psicométricas.

CONCLUSAO

O questionario CARATkids é o primeiro questiona-
rio que avalia o controlo da asma e da rinite na crianga.
Os testes cognitivos demostraram que é facilmente com-

preendido por criangas dos 6 aos 12 anos.
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