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Resumen

!ijetivo: verificar las propiedades psicométricas del
Indice de bien-estar personal (IBP) en personas con
enfermedad renal crénica en programa de hemodia-
lisis.

Método: Se trata de un estudio metodolégico. La
muestra aleatoria es constituida por 171 personas
con Enfermedad Renal Crénica (ERC) sometida a
hemodialisis en dos clinicas en la regién de Lishoa,
Portugal. La recogida de datos fue realizada entre
mayo y junio de 2015. Se evaluaron las propiedades
psicométricas: validad (constructo, predictiva conver-
gente, y discriminativa), confiabilidad por medio de
la consistencia interna (o de Cronbach) y estabilidad
(Coeficiente de Correlacion de Spearman-Brown y
Coeficiente de Correlacién Intraclasse (CCI)).

Resultados: EI IBP presenta una dimensién ajustada
a los datos. La satisfaccion con la salud es lo que mas
contribuye para el IBP. Tiene validad convergente con
Felicidad Subjetiva y Afecto Positivo y Afecto Negati-
vo. Tiene poder discriminativo en la nacionalidad. El
o Cronbach fue de 0,82. Teste Re-teste para cuestio-
nario 0, 92 e CCI= 0,95, para entrevista 0,85 y CCI=
0,89.

Conclusiones: La versién portuguesa del IBP es va-
lida y reproducible en personas con ERC, tanto por
cuestionario como por entrevista.
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Validation of the Personal Wellbeing Index in
people with chronic kidney disease

Abstract

Objective: to verify the psychometric properties of
the Personal Wellbeing Index (PWI) in people with
chronic kidney disease on hemodialysis.

Method: This is a methodological study. A random
sample consisted of 171 people with Chronic Kid-
ney Disease (CKD) who underwent hemodialysis in
two clinics in the region of Lisbon, Portugal. Data
collection was conducted from May to June 2015.
The psychometric properties were evaluated: Validity
(construct, convergent predictive and discriminative),
reliability through internal consistency (Cronbach o)
and stability (Spearman-Brown correlation coeffi-
cient and intraclass correlation coefficient (ICC)).

Results: PWI has a dimension adjusted to the data
set. Satisfaction with health is the largest contributor
to the PWI. It shows convergent validity with Sub-
jective Happiness and Positive Affect and Negative
Affect. It has discriminative power of nationality. The
Cronbach o was 0,82. Retest test for the questionnai-



Validac&o da Indice de Bem-estar Pessoal em pessoas com Doenca Renal Cronica

RESUMO

Objetivo: verificar as propriedades psicométricas do indice de Bem-estar Pessoal (IBP) em
pessoas com doenca renal cronica em programa de hemodialise.

Método: Trata-se de um estudo metodologico. Amostra randomizada constituida por 171
pessoas com Doenca Renal Cronica (DRC) submetida a hemodialise em duas clinicas na
regido de Lisboa, Portugal. A colheita de dados foi realizada entre maio a junho de 2015.
Foram avaliadas as propriedades psicométricas: validade (constructo, preditiva convergente, e
discriminativa), fidedignidade por meio da consisténcia interna (o de Cronbach) e
estabilidade (Coeficiente de Correlacdo de Spearman-Brown e Coeficiente de Correlacédo
Intraclasse (CCl)).

Resultados: O IBP apresenta uma dimenséo ajustada aos dados. A satisfagdo com a salde € o
que mais contribui para o IBP. Apresenta validade convergente com Felicidade Subjetiva e
Afeto Positivo e Afeto Negativo. Tem poder discriminativo na nacionalidade. O a Cronbach
foi de 0,82. Teste Reteste para questionario 0, 92 e CCI= 0,95, para entrevista 0,85 e CCl=
0,89.

Conclus6es: A versao portuguesa do IBP é valida e reprodutivel em pessoas com DRC, anto

por questionario como por entrevista.

Descritores: Insuficiéncia Renal Croénica; Dialise Renal; Qualidade de Vida; Estudos de

Validagéo; Psicometria.



Introducéo

A introducdo deve conter a descricdo e justificacdo do problema e/ou investigacéo,
informacdo de referéncias e/ou entrevistas bibliograficas que documentem seus contedos
e/ou objetivo e hipdteses do trabalho.

A Doenca Renal Crénica (DRC) é caraterizada pela perda lenta, progressiva e irreversivel da
fungdo renal, evidenciada pelo aumento dos niveis séricos de ureia e creatinina no sangue e
tem como principais causas a hipertensdo arterial, diabetes mellitus e glomerulonefrite.** A
hemodialise (HD) é uma terapia utilizada em pessoas com DRC, contudo é um procedimento
muito complexo e exigente que pode-se tornar muito restritivo e implicar profundas alteracdes
no seu estilo de vida.> Estas mudancas habitualmente podem estar relacionadas com o uso
continuo de medicag@es, o enfrentamento da dependéncia de outras pessoas e de aparelhos e
da dependéncia financeira* Além disso, a hemodialise interfere na vida da pessoa, ao nivel do
bem-estar e no grau de satisfacdo da pessoa com DRC.’

O Bem-estar pode ser definido como uma avaliacdo emocional e cognitiva sobre a vida das
pessoas e pode estar associado ao estado de contente, feliz, saudavel ou préspero.®” As
medidas de Bem-estar Subjetivo (BES) sdo altamente reconhecidos por terem uma aplicacao
Gtil na avaliagdo da qualidade de vida global e seus componentes.® O indice de Bem-Estar
Pessoal/Satifacdo com a vida em geral (IBP/SVG) é um questionario que permite avaliar o
BES. Foi desenvolvido no International Wellbeing Group para avaliar o BES a partir da
satisfacdo com dominios especificos de vida.” O IBP (PWI de The Personal Wellbeing index
no original) teve por base a Comprehensive Quality of Life Scale.® O IBP com 7 dominios esta
validado em varias paises, como Portugal’, Brasil, Colémbia e Canada’, Australia’®, China'
12" Tailandia"®, Nova Zelandia (descendeste europeus e maori)'* e Espanha.® Na anélise
fatorial utilizam a analise fatorial exploratoria, método de Analise de Componentes Principais
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e rotacdo varimax , analise fatorial confirmatéria’ e analise de Rasch.” A fiabilidade



interna foi avaliada pelo a de Cronbach”**

, € a estabilidade pelo Teste Reteste e Coeficiente
de Correlacdo Inter-Classes (CCI).*® Na validade concorrente apresentou correlacdes
moderadas com o suporte social, depressdo e sentido de coeréncia.’> Em todas as culturas
demonstrou propriedades psicométricas adequadas, sendo considerada uma medida valida e
fiavel.

O BES tem vido a ganhar importancia na investigacdo no contexto social e da saude, mas tem
sido explorado nas pessoas com doenca renal em estagio final. Num estudo recente verificou-
se que as pessoas com DRC em hemodialise referiram menor satisfacdo com a vida em geral,
na realizacdo pessoal, relacionamento e seguranca pessoal em comparacdo com a populacédo
em geral.*®

Neste sentido, pretende-se com este estudo verificar se a versdo portuguesa do IBP/SVG’
mantém as propriedades psicométricas de validade e de reprodutibilidade em pessoas com
DRC em programa de hemodialise. Além disso, era importante verificar o BES medido pelo
IBP/SVG’, associado a outras medidas de Bem-estar Psicolégico, especificamente, o Afeto
Positivo (AP) e o Afeto Negativo(AN)Y', a Felicidade Subjetiva.’®* Como foram encontradas
diferencas culturais®, pretende-se perceber se o IBP/SVG consegue discriminar pela
nacionalidade.

O objetivo desta investigacdo € verificar as propriedades psicométricas do IBP/SVG em

pessoas com DRC.

Material e Método

Trata-se de um estudo metodolégico®, realizado na Clinica Diaverum, duas unidades de
dialise da regido de Lisboa, entre maio e junho de 2015.

A populacdo € composta por pessoas com DRC submetidas a hemodialise. Os critérios de

inclusdo utilizados foram: pessoas com DRC, sujeitas a tratamento hemodialitico ha pelo



menos seis meses, com idade igual ou superior a 18 anos e que consentiram livre e
esclarecidamente a participar no estudo. Os critérios de exclusdo definidos foram os
seguintes: pessoas com défice cognitivo e doenca psiquiatrica ativa. No total 253 pessoas com
DRC cumpriam os critérios de inclusdo (139 na Clinica 1 e 114 na Clinica 2). A amostra foi
formada pelas pessoas que cumpriam os critérios de elegibilidade e a sua selecéo foi de forma
probabilistica (aleatéria sem reposicdo, com tendo em consideracdo o0s critérios de
elegibilidade. O célculo da amostra com Intervalo de Confianca (IC) de 95% e erro amostral
de 5%“%, indicou uma amostra necessaria de 192 pessoas (103 na clinica 1 e 89 na clinica 2).
Foi efetuada uma selecédo aleatoria sem reposicao. Dos sujeitos selecionados na Clinica 1, seis
pessoas recusaram participar, duas foram internadas e duas desistiram, na Clinica 2, quatro
pessoas recusaram participar, duas foram internadas e cinco desistiram. No final foram
obtidos dados de 171 pessoas, 93 da Clinica 1 (89%) e 78(88%) da Clinica 2.

Para a colheita de dados foram utilizados os seguintes instrumentos: bem estar subjetivo
obtido pelo (IBP/SVG)’, AP e AN medidos pela versio portuguesa da Positive and Negative
Affect Schedule (PANAS)"', felicidade pela versdo portuguesa da Subjective Happiness Scale
(SHS) 8 e um instrumento para caracterizacéo do perfil da amostra a nivel sociodemogréfico
e clinico (idade, género, nacionalidade, escolaridade, atividade profissional, estado civil,
tempo de dialise, presenca de hipertensdo arterial e de diabetes). O IBP é constituido por sete
itens/dominios (satisfacdo com o nivel de vida, salde, realizacdo pessoal, relagdes pessoais,
sentimento de seguranca, ligacdo a comunidade, e seguranca com o futuro) que pretendem
avaliar a “satisfagdo com a vida em geral”. Para cada item ¢ pedido aos respondentes para
indicarem o grau de satisfacdo em cada item/dominio numa escala de “0” (extremamente
insatisfeito) a “10” (extremamente satisfeito), em que “5” ¢ a posicao intermédia neutra. O

IBP é calculado numa nota de 0-100 (percentagem méaxima da escala (%ME)). A analise



fatorial confirmatdria da versdo portuguesa demonstra a existéncia de um unico fator, com
uma fiabilidade interna com o valor do o de Cronbach de 0.81.".

A PANAS é composta por duas subescalas: AP e AN, com 10 itens cada, em que 0S
constructos sdo avaliados numa escala tipo Likert de 1 a 5. Na dimensédo AP, esta esta tdo
mais presente gquanto maior a pontuacdo, num maximo de 50 pontos. O mesmo para a
dimensdo AN. As qualidades psicométricas da PANAS, na versao protuguesa, revelam tal
como a escala original, a existéncia de 2 fatores, uma consisténcia interna com o valor do ade
Cronbach de 0.86 (na original, 0=0.88) para a escala de AP e de 0.89 (na original, a=0.87)
para a escala de AN, A SHS é constituida por quatro itens, em que em duas afirmagdes se
pede aos respondentes para se caraterizarem a si proprios por compara¢ao com 0s outros, quer
em termos absolutos quer relativos (itens dois e trés), e outros dois itens correspondem a
descricdes de felicidade e infelicidade. Nesta escala pede-se aos participantes para indicarem
a extensdo em que as afirmacdes os caracterizam, com a resposta dada numa escala visual
analogica com sete pontos, alicer¢adas em duas afirmac6es antagonicas que expressam o nivel
de felicidade ou a sua falta. A versdo portuguesa apresenta um unico fator com uma
Confiabilidade Interna com o valor do o de Cronbach de 0,76.'8

As anélises estatisticas foram realizadas com o Statistical Package for Social Sciences (SPSS)
versdao 20.0. Na avaliacdo das propriedades psicométricas, o estudo da fidedignidade, foi
efetuado por meio do o de Cronbach e para avaliar a estabilidade utilizou-se o CCI e
Coeficiente de Correlacdo de Spearman-Brown® no Teste Reteste (ap6s 48 a 96 horas em 40
pessoas selecionadas aleatoriamente, 26 por autopreenchimento e 14 por entrevista). Foi
adotado um valor minimo de 0,70 como uma Consisténcia Interna satisfatoria’*. No estudo da
validade, a Analise Fatorial Exploratoria (AFE) foi pelo método da maxima verosimilhanca,
com rotacdo Variamax. A adequacdo foi avaliada pelo Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) e teste de

esfericidade de Bartlett. A validade convergente foi avaliada através da correlacdo de Pearson



entre o IBP a PANAS, a SHS. Para verificar a validade preditiva das dimensdes da IBP foi
efetuada uma analise de regressdo multipla hierarquica. A estatistica sr® representa a
proporcao de variancia Unica que é a contribuicdo de cada item/dominio. Ele é calculado
como o quadrado da estatistica ‘part’ retirada da analise de regressdao multipla. Este valor
multiplicado por 100 d& a percentagem de variancia Unica com que esse item contribui para o
IBP/SVG. Para verificar a validade discriminante foi utilizado o Teste t Student para amostras
independentes. As variadveis categoricas foram expressas como percentual ou valor absoluto;
as continuas como médias * desvio padrdo ou mediana. O nivel de significancia adotado foi
de p < 0,05.

Foi pedida autorizagdo das versdes portuguesas do IBP’, da PANASY e da SHS™, e foi
concedida.

Este estudo foi aprovado pela Comissdo de Etica da Diaverum (n°1/2015). Todos os
participantes assinaram o0 termo de consentimento livre e esclarecido apo6s terem sido
informados sobre a garantia de sigilo dos seus dados e do direito de desisténcia, sem qualquer

prejuizo para o proprio.

Resultados

Segue-se o perfil sociodemografico e de salde destas pessoas que participaram no estudo. A
média de idade da amostra € de 60,20 £14,34 anos e esta € constituida maioritariamente por
homens (61%). Relativamente a nacionalidade, a maioria sdo de nacionalidade portuguesa
(80,1%), segue-se 14% de cabo verdiana, 3,5% de santomense, 1,8% de angolana e 0,6 de
guineense. Na escolaridade, 3,6% de analfabetos, 42,9% com a 4° classe, 18,5% com o0 6° ano,
14,9% com o0 9° ano, 11,3% com o 12° ano e 8,9% com ensino superior. Nesta amostra 25,9%

dos sujeitos sdo solteiros, 56,5% casados, 11,8% vilvos e 5,9 divorciados. No que se refere a



actividade profissional, 76,7% estdo aposentados e 23,3% tém uma actividade profissional
regular. A nivel dos dados de salde, os sujeitos da amostra fazem hemodialise ha
72,17+54,23 meses, 62,1% apresentam hipertensdo arterial e 27,1% diabetes.

Na analise das propriedades psicométicas do IBP, verificada através do coeficiente de ade
Cronbach, variou de 0,78 a 0,84, apds a exclusao de cada um dos itens.

No estudo da estabilidade (teste-reteste), dados obtidos por questionario (n=26), apresentaram
numa primeira avaliacdo um a de Cronbach global de 0,89 e numa segunda avaliagéo de 0,94.
O Coeficiente de Correlacdo de Spearman-Brown foi de 0,92 e o CCI foi de 0,95 [IC95%;
0,92 a 0,98, p<0,001]. Por entrevista (n=14) o ade Cronbach global na primeira avaliacao foi
de 0,76 e segunda avaliacéo foi de 0,86. O Coeficiente de Correlacdo de Spearman-Brown foi
de 0,85 e o CCI foi de 0,89 [1C95%; 0,80 a 0,96, p<0,001], o que demonstra que houve boa
consisténcia e estabilidade entre avaliacbes tanto por meio de instrumento de medida
autoreportado como por entrevista.

A AFE (KMO = 0,85; teste de esfericidade de Bartlett x2 [21] 407,324, p <0,001) apresentou
uma solucdo unifatorial, que foi responsavel por 50,6% da variancia explicada do construto.
Todos os itens foram carregados em fatores, com cargas fatoriais adequadas (ou seja,> 0,4,
ver Tabela 1). As comunalidades (h?) variaram entre 0,17 e 0,59. O coeficiente o de Cronbach

da escala global foi de 0,82.

Tabela 1 — Analise factorial exploratéria do IBP em pessoas com DRC, Lisboa, Portugal,
2015

Fator 1
Dimensdes do I1BP IBP/SVG h?
1. Nivel de vida 0,77 0,59
2. Com a sua saude 0,41 0,17
3. Conseguir obter da vida com o seu esfor¢o 0,73 0,53
4. Com relacGes pessoais 0,69 0,48
5. Com a sua seguranca 0,63 0,39




6. Com o sentimento de pertenca a sua comunidade 0,56 0,32
7. Com a seguranca do seu futuro 0,74 0,55
Numeros proprios (Eigenvalue) 3,547

Variancia explicada 50,6%
Coeficientea de Cronbach 0,93

Média (DP) 64,2(x17,9)

Legenda: h*- comunalidades. IBP/SVG- Indice de bem estar pessoa /Satisfacdo com a vida em
geral

Os resultados da tabela 2 mostram que os sete dominios do BEP predizem 98,5 % da
variancia da SVG. A sua soma da a magnitude de variancia Unica para a solucdo em que,
neste caso, € de 91% enquanto a variancia partilhada por todos os itens/dominios é de 7,5%. A
anélise da contribuicdo Unica de cada item/dimensdo mostra que a satisfagdo com a saude que
contribui com 21% para a variancia Unica do total de 98,5% da variancia explicada. Seguem-
se 0os dominios/itens nivel de vida, seguranca, ligacdo a uma comunidade, seguranca no futuro

e por fim a realizacdo e relacdes pessoais.

Tabela 2 - Regressdo dos itens/dominios de satisfacdo com a SVG e correlac@es interitens, em
pessoas com DRC, Lisboa, Portugal, 2015.

SGV NV S R RP S LC B B sr°
NV  0,79* 1,688* 0,25 0,17
S  055* 031* 1452% 023 021
R 0,75* 0,62* 0,32* 1,448* 0,19 0,13
RP 0,72* 0,49 0,25 0,53* 1,352* 0,17 0,13
S  069* 045 026* 0,33* 047* 1,377* 0,20 0,16
LC 0,62* 0,38* 0014 049* 047* 0,39* 1,395* 0,17 0,14

SF 0,78 0,60* 0,36* 0,49* 0,49* 056* 3,41* 1,313* 020 0,14

* p<0,001 R 0,992
a Variancia Unica= 0,91; variancia partilhada = 0,075 Adjusted R> 0,985

Legenda: IBP/SVG- Indice de bem -estar pessoa /Satisfacio com a vida em geral, NV- Nivel
de vida, S- Saude, R- Realizagdo, RP- Relagdes pessoais, S- Seguranca, LC- Ligagdo a
comunidade e SF- seguranca no futuro.
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No estudo da validade convergente, confirmou-se a IBP/SVG apresentou correlagfes
positivas moderadas com o0 AP e Felicidade Subjetiva, e uma correlagdo negativa baixa com
0os AN. Além disso, verificou-se que a Felicidade Subjetiva apresenta uma correlacdo

moderada com o AP (Tabela 3).

Tabela 3 — Validade Concorrente e confiabilidade das medidas. Lisboa, Portugal, 2015.

Alfa SGV/IBP AP AN FS
Cronbach(a)

SGV/IBP (0,82)

AP 0,33*** (0,86)

AN -0,16* 0,09 (0,88)

FS 0,61*** 0,41%** -0,13 (0,90)

Legenda: *<0,05; **p<0,01; ***p<0,001; IBP/SVG- Indice de bem-estar pessoa /Satisfacio
com a vida em geral,, AP- afetividade positiva, AN- afetividade negativa, FS- felicidade
subjetiva.

Relativamente a validade discriminativa, as pessoas com nacionalidade de um pais africano
(Cabo-Verdianos, Santomenses, Angolanos e Guineenses) apresentam IBP/SGV superiores as
pessoas de nacionalidade portuguesa (70, 47+£15,9 versus 63,15+18,3; t [168]= 2,114,

p<0,05). A cultura influencia IBP/SVG nas pessoas com DRC.

Discussao

A versao portuguesa do instrumento IBP/SVG apresenta propriedades psicométricas boas em
pessoas com DRC. Esta medida de BES nesta populacédo especifica é confiavel e reprodutivel.
Os valores da confiabilidade foram semelhantes a versdo portuguesa (¢=0,81)’, a amostras do
Canada (¢=0,82)°, China (0=0,80)"', Nova Zelandia (descendentes europeus 0=0,83;
descendestes maori ¢=0,85)'* e Espanha (0=0,85)." Foi superior & amostras do Brasil e
Coldmbia (respetivamente, 0=0,73 e 0=0,76)°, Australia (0=0,76)* e a uma outra amostra da
China (0=0,71).> Relativamente & estabilidade, esta escala é reprodutivel nas duas

modalidades de colheita de dados (questionario e entrevista). No estudo realizado na Australia
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com uma amostra aleatéria de 31 sujeitos, o Teste Reteste foi de 0,58 e o CCI foi de 0,57.%°
Todos os itens foram carregados num Unico fator, com cargas fatoriais superiores a 0,41.
Confirma os resultados obtidos em outras culturas excepto na amostra australiana que revelou
uma estrutura fatorial com duas dimensdes (fator 1 — relacionamento pessoal, seguranca no
futuro, saude e ligacdo a comunidade, o fator 2 agrupou a realizacdo, seguranca pessoal e
nivel de vida).’>. A variancia explicada do fator apresenta um valor superior a 50%,
semelhante & amostra australiana (57.97%).'° Em algumas amostra a variancia foi inferior a
509, especificamente na amostra de Portugal (48,15%)’ e da China (36,96%)". Neste estudo
o valor do KMO foi superior a 0,70, semelhante ao que aconteceu na amostra da China
(KMO=0,72)*? e na amostra da Nova Zelandia (KM0O=0,89).*

Este estudo permitiu verificar que o IBP/SVG esta ajustado aos dados. Na avaliacdo da
validade preditiva dos itens/dimensdes para a medida de bem-estar subjetivo (IBP/SVG), a
variancia explicada foi superior a 90%. No estudo portugués foi de 62%, com variancia
unitaria de 17% e variancia partilhada de 45%’, no estudo australiano a variancia unitaria foi
de 8% e a partilhada de 18,5%™, no estudo tailandés a variancia explicada foi de 61,9%", na
amostra chinesa a variancia explicada foi de 47%, com variancia unitaria de 28% e partilhada
de 39%"2. Na Nova Zelandia a variancia foi de 64%, com variancia unitaria de 15% e 13% e
variancia partilhada de 49% e 52%™*. Neste estudo os itens que mais contribuem para o 1BP
s30 a salde e o nivel de vida, enquanto em outros estudo’*™* foi o nivel de vida e a
seguranca. Estas diferencas podem estar relacionadas com questdes culturais e com a propria
situagdo de salde das pessoas com DRC. Na validade convergente, tal como o esperado
encontrou-se suporte para a associacdo entre o BES (IBP/SVG) e as outras medidas de Bem-
estar, nomeadamente a Felicidade Subjetiva (SHS) e o0 AP e AN (PANAS). Nas pessoas com
DRC, os valores altos de IBP/SVG estdo associados a valores altos de Felicidade Subjetiva e

AP, e contrariamente, associado ao AN. Um estudo espanhol® apresentou associacio ao
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suporte social, depresséo e sentido de coeréncia. O IBP/SVG consegue discriminar diferencas
culturais; as pessoas com DRC portuguesas apresentam niveis mais baixos de BES
relativamente as pessoas com nacionalidade de um pais de Africa. Também foram
encontradas diferencas nas amostras representativas da populacdo do Brasil, Colémbia e
Canadé.’

Estes resultados sdo semelhantes aos da escala original® e da verséo em portugués europeu’, e
sugerem que esta medida de BES € valida e confiavel para avaliar a satisfacdo com a vida em
geral, em pessoas com DCR.

Este estudo utilizou uma amostra representativa de pessoas com DRC submetidas a
hemodialise.

Em futuras pesquisas sugere-se a realizacdo de uma andlise fatorial confirmatéria do
IBP/SVG nesta populagéo especifica. Recomenda-se ainda, aos enfermeiros e investigadores
em salde, a utilizacdo desta medida de BES em futuras investigacdes, uma vez que esta
medida traduz um indicador de salde importante para a qualidade de vida nas pessoas com

DRC.!

Conclusdes

A validacdo da versdo portuguesa do IBP/SVG apresenta propriedades psicométricas
adequadas e ajustadas para as pessoas com DRC. Neste estudo encontrou-se suporte para a
estrutura unifatorial desta escala, e para a confiabilidade e estabilidade. O IBP/SVG é uma
medida valida e reprodutivel para ser aplicada sob a forma de questionario, ou entrevista, em

pessoas em situacdo de hemodiélise, para avaliar o BES.
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