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INTRODUÇÃO 

As valvopatias, dentre as doenças cardiovasculares,  se destacam  pela cronicidade e pela presença 
de diferentes sinais e sintomas cuja frequência e intensidade comprometem o modo de viver do 
valvopata.  

 O Instrumento para Mensuração do Impacto da Doença no Cotidiano do Valvopata (IDCV) foi 
construído na cultura brasileira para medir a a percepção do valvopata sobre o impacto da doença 
na sua vida (Padilha et al., 2007). O IDCV apresentou propriedades psicométricas confiáveis e 
válidas. No entanto, a reprodutibilidade, os efeitos teto e chão e a validade de critério ainda não 
foram investigados. 

CASUÍSTICA E MÉTODO 

Tipo de estudo: metodológico. 

Sujeitos: 86 pacientes com valvopatia mitral e/ou aórtica em seguimento no Ambulatório 
especializado de cardiologia de hospital universitário do interior do estado de São Paulo.  

Coleta de dados: entrevista presencial para caracterização sociodemográfica e clínica, e contato 
telefônico para a aplicação do IDCV ( teste e reteste). 

IDCV: constituído por duas escalas A e B. Escala A possui itens com afirmativas relativas ao 
impacto da doença e a B, itens que avaliam cada uma das consequências listadas em A. O escore 
final corresponde a soma dos produtos de AxB, variando de 14 a 350. Quanto menor o escore, 
menos o paciente percebe as consequências negativas da doença.  

Análise dos dados: descritiva incluindo a praticabilidade, aceitabilidade e os efeitos teto chão do 
IDCV; de confiabilidade (Coeficiente de Correlação Intraclasse - ICC) e de correlação (Coeficiente 
de correlação de Spearman). 

OBJETIVOS 

Verificar a praticabilidade, aceitabilidade, os efeitos teto e chão, a reprodutibilidade e a validade 
de critério do IDCV. 

Em relação à praticabilidade foi observado tempo médio de aplicação do IDCV de 9,9(3,3) 
minutos. Quanto à aceitabilidade, todos os pacientes responderam a todos os itens do IDCV. 

Tabela 1. Características sociodemográficas e clínicas (n=86). Campinas, 2012. 

Tabela 3: Análise descritiva e dos efeitos teto e chão do IDCV em pacientes valvopatas (n=86). Campinas, 
2012.  

*Efeito chão (floor effect) equivale aos 10% piores possíveis resultados da escala; †Efeito teto (ceiling effect)  equivale aos 10% melhores 
possíveis resultados da escala (Bennett,2002). 

Tabela 4: Coeficientes de correlação intraclasse e intervalos de confiança do  IDCV (n=70). Campinas, 
2012. 

*ICC=Coeficiente de Correlação Intraclasse; †IC=Intervalo de Confiança 

Tabela 2. Coeficiente de correlação de Spearman entre a medida genérica de Impacto da Doença 
e o IDCV total e seus domínios (n=70). Campinas, 2012. 

Desvio padrão; †salário mínimo = R$ 622,00; ¶ Percentagem por linha 

CONCLUSÃO: O IDCV é um instrumento de fácil aplicação e compreensão pelos pacientes, com 
potencial reduzido na detecção de mudanças em condições de piora clínica. Os achados sugerem 
evidências de confiabilidade no que se refere à estabilidade temporal e validade de critério e 
contribuem para o refinamento da medida entre valvopatas. 

ASPECTOS ÉTICOS 

O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética da universidade (Parecer no 843/2010). Os pacientes 
arrolados assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. 

REPRODUTIBILIDADE E VALIDADE DE CRITÉRIO DO INSTRUMENTO 
PARA MENSURAÇÃO DO IMPACTO DA DOENÇA NO COTIDIANO DO 

VALVOPATA 

*p≤0,0005, †p< 0,0001; ‡não significativo 

RESULTADOS E DISCUSSÕES 
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