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Resumo

Contexto: A avaliagdo das Atividades Instrumentais de Vida Diaria € fundamental para determinar a capacidade funcional da
pessoa com deméncia.

Objetivos: Identificar os instrumentos de avaliag&o das Atividades Instrumentais de Vida Diaria na pessoa com deméncia leve
a moderada e as suas propriedades psicométricas.

Metodologia: Revisdo Sistematica de Literatura através do método Population (P), Interest Area/Intervention (I), Context (Co)
(PICo). Foram selecionados artigos a partir da pesquisa em bases de dados eletrénicas (Biblioteca Virtual em Saude e
EBSCOhost) e Google Scholar. Utilizaram-se os descritores: dementia, aged, validation studies, psychometrics, activities of daily
living.

Resultados: Foram incluidos seis artigos de cinco paises em que os participantes eram pessoas idosas com deméncia leve a
moderada. Vérias escalas foram criadas nos uUltimos cinco anos com o objetivo de avaliar as Atividades Instrumentais de Vida
Diaria na pessoa idosa com deméncia. Foram encontradas seis diferentes escalas, com propriedades psicométricas adequadas.
Conclusdes: Identificaram-se seis instrumentos de avaliagdo de Atividades Instrumentais de Vida Diaria validos e fiaveis em
pessoas idosas com deméncia leve a moderada. A utilizagéo de instrumentos de avaliagdo de Atividades Instrumentais de Vida
Diaria deve ser parte integrante da avaliacdo neurofisiolégica, contudo, deve-se ter em consideracdo a qualidade psicométrica
dos mesmos.

Palavras-Chave: deméncia; idoso; atividades cotidianas; psicometria.
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Abstract

Background: The evaluation of the Instrumental Activities of Daily Living is fundamental for the evaluation of the functional
capacity of the person with dementia.

Aim: To identify different tools for the evaluation of the Instrumental Activities of Daily Living in the person with mild to moderate
dementia and its psychometric properties.

Methods: Systematic Review of Literature through the method Population (P), Interest Area/Intervention (I), Context (Co)
(PICo).Articles were selected from the research in electronic databases (Virtual Health Library - VHL and EBSCOhost) and Google
Scholar. The following descriptors were used: dementia, aged, validation studies, psychometrics, activities of daily living.
Results: Six articles from five countries where the participants were elderly people with mild to moderate dementia were included.
Several scales were created in the last five years with the objective of evaluating the Instrumental Activities of Daily Living in the
elderly person with dementia. We present six different scales, coated with relevant psychometric properties.

Conclusions: Six valid and reliable tools for instrumental activities of daily living were identified in elderly individuals with mild to
moderate dementia. The use of instrumental activities of daily living should be an integral part of the neurophysiological
assessment, however, consideration should be given to the psychometric quality of the assessment instruments.

Keywords: dementia; aged; activities of daily living, psychometrics.

INTRODUCAO

Envelhecer com salde, autonomia e independéncia, pelo maior tempo possivel,

constitui atualmente um grande desafio. Nos Ultimos dez anos tem-se verificado um aumento
da longevidade da populagéo portuguesa. Em 2001, por cada 100 jovens existiam 102 idosos,
enquanto que em 2011 haviam 128 idosos (Instituto Nacional de Estatistica, 2012).
A melhoria dos cuidados de saude e das condic6es socioecondmicas contribuiram para o
aumento da longevidade da populacéo, no entanto, no que respeita a qualidade de vida isso
j& ndo se verifica. Existe, por um lado, uma maior prevaléncia de doengas cronicas e
degenerativas e, por outro, limitagdes funcionais (Apdstolo, 2012).

Numa revisdo sistematica com meta-andlise, as taxas de prevaléncia de deméncia
para pessoas com 60 anos variaram entre 5-7% (Prince et al., 2013). Em Portugal, estima-se
gue prevaléncia de pessoas com idade superior a 60 anos seja de 5,91%, sendo de 24,80%
em pessoas com mais de 85 anos (Santana, Farinha, Freitas, Rodrigues e Carvalho, 2015).
Segundo o Manual de Diagndéstico e Estatistica das Perturbagbes Mentais, 42 edicdo, a
deméncia caracteriza-se pelo desenvolvimento de multiplos défices cognitivos (incluindo
diminuicdo da memodria), devidos aos efeitos diretos de um estado fisico geral, aos efeitos
persistentes de uma substancia ou a multiplas etiologias (American Psychiatric Association,
2002).

A criacao e validacao de escalas de avaliacao de deméncia tém emergido nos ultimos
anos, com a finalidade de criar instrumentos mais precisos, de forma a reduzir a subjetividade
e aumentar a objetividade (Sheehan, 2012). Além disso, a capacidade da pessoa em realizar
as suas atividades instrumentais de vida diaria (AIVD) tem um papel preponderante na

avaliacdo da capacidade funcional da pessoa com deméncia. Estas s&o constituidas pelas
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atividades que permitem a pessoa adaptar-se ao meio e manter a sua independéncia na
comunidade. Estdo relacionadas com o estado cognitivo e incluem o cozinhar, o uso de
transportes, o gerir dinheiro, o uso do telefone, entre outras (Silva, 2013).

Com base na relacdo entre capacidade funcional e gravidade da deméncia, €
preponderante a utilizagdo de instrumentos validados para avaliagdo das AlVD especificos
para a pessoa com deméncia. Assim, a presente revisdo tem como objetivo identificar os
instrumentos de avaliacdo das AIVD na pessoa com deméncia leve a moderada, entre 2011
e 2016, bem como avaliar as suas propriedades psicométricas (reprodutibilidade, validade e
responsividade).

A reprodutibilidade avalia a capacidade de um instrumento estar isento do erro
aleatério ou de poder fornecer um resultado reprodutivel (Barbetta e Assis, 2008; Sousa,
Marques-Vieira, Severino e Caldeira, 2017).

A validade remete-se para a avaliagdo de um instrumento relativamente a sua
capacidade de medir o que tem por objetivo medir (Barbetta e Assis, 2008; Sousa et al., 2017).
A responsividade é tida como a sensibilidade para a mudanca, isto €, o instrumento é capaz
de medir pequenas mudancgas que sao clinicamente relevantes, mudancas essas que a
pessoa desenvolve como resposta a uma intervencao terapéutica efetiva (Oliveira & Santos,
2011; Polit, Beck & Hungle, 2011; Sousa et al., 2017).

METODOLOGIA

Realizou-se uma revisao sistematica de literatura (RSL), pois pretende-se encontrar
consenso sobre uma tematica especifica, bem como resumir o conhecimento de uma
determinada area através da formulacdo de uma pergunta, recolha e avaliacdo de estudos
cientificos presentes em bases de dados eletrénicas (Dias, Santos, Cordenuzzi e Prochnow,
2011, Sousa et al., 2018a).

A definicdo da questdo de investigacdo seguiu as recomendacfes da The Joanna
Briggs Institute (JBI, 2011), a partir da estratégia de PICo (Sousa et al., 2018b): “Quais os
instrumentos de avaliacdo utilizados para avaliar a capacidade de executar as AIVD em
pessoas idosas com deméncia leve a moderada, residentes na comunidade?” Assim, como
critérios de inclusdo do estudo temos: Population (P) pessoas idosas com deméncia leve a
moderada, Interest Area/Intervention (l) instrumentos de avaliacdo de AIVD; Context (Co),
residentes na comunidade.

Para dar resposta a esta questdo de investigacdo consideraram-se 0s seguintes
descritores: (dementia, aged, validation studies, psychometrics, activities of daily living)

validados na plataforma de Descritores Ciéncias da Saude (DeSC) com os enunciados de
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pesquisa, apresentados na Tabela I. Também foi utilizada uma palavra-chave que tem sido

incluida em artigos deste tema: (Instrumental Activities of Daily Living).

Tabela I. Estratégias de pesquisa

(Dementia) AND (Aged) AND ((Validation Studies) OR (Psychometrics)) AND ((Activities of
Daily Living) OR (Instrumental Activities of Daily Living))
(Dementia) AND (Activities of Daily Living)

A pesquisa foi realizada durante o més de Novembro de 2016 nos seguintes motores
de busca: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), EBSCOhost (base de dados MEDLINE,
CINAHL) e Google Scholar.

Durante a selecdo dos estudos, a analise dos mesmos foi efetuada por dois grupos de
pesquisadores de forma independente, tendo em conta os critérios de inclusdo e exclusao.
Foram avaliados estudos publicados nos ultimos cinco anos, entre 2011 e 2016; de acesso
livre e com texto integral; estudos de investigacdo primaria quantitativos, descritivos de
validagdo de instrumentos; e de idiomas portugués, inglés e espanhol. Excluiram-se estudos
gualitativos e RSL referentes a idosos institucionalizados, adultos ou criancas e que nao
apresentassem pelo menos uma propriedade psicométrica.

Durante o processo de identificacdo, selecdo e analise dos estudos, tivemos como
base o protocolo dos Principais Itens para Relatar Revisdes Sisteméticas e Meta-analises
[PRISMA] (Shamseer et al., 2015) (Figura 1).

O consenso entre investigadores foi considerado. Perante a divergéncia ou duvida na
selecdo dos estudos, o artigo era incluido na fase seguinte de analise. Posteriormente,
realizou-se a analise exaustiva dos estudos selecionados.

A inclusdo dos artigos na RSL baseou-se ainda nos critérios preconizados pela JBI,
gue permitiram avaliar a viabilidade, adequacao, significancia e eficacia. S6 foram incluidos
nesta Ultima etapa, artigos que apresentassem 75% dos critérios de qualidade definido pela
JBI (2011). Foi utilizada a classificacdo dos niveis de evidéncia definidos pela Registered
Nurses’ Association of Ontario (2007).

A recolha de informacéo foi feita com base na informacdo sobre as propriedades
psicométricas dos instrumentos de avaliagdo, nomeadamente, reprodutibilidade, fiabilidade,
validade (conteldo, constructo e critério — concorrente, discriminativa e preditiva) assim como,
responsividade (Sousa, 2015; Sousa, Margues-Vieira, Carvalho, Veludo e José, 2015; Sousa
etal., 2017).
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Figura 1 — Identificacdo, andlise e selecdo dos artigos

RESULTADOS

Inicialmente foram identificadas 46 publica¢cdes que cumpriam os critérios de inclusao

e que davam resposta a questdo de partida. Tendo em conta a leitura dos resumos e 0s

critérios de incluséo e exclusao foram selecionados seis artigos.

ApoOs a leitura integral de cada artigo selecionado elaborou-se uma tabela com a sintese da
informacéo recolhida sobre o ano; pais; o(s) autor(es); os participantes; os objetivos; e os

resultados (Tabela Il).

Tabela Il = Analise sistematica dos artigos

é\l#g/rézzl Participantes Objetivo Resultados De:stnuh doodo
Mansbach, W. 104 pessoas Validar um novo Validade Constructo - A correlagéo inter-item Longitudinal
E., MacDougall, com deméncia teste cognitivo — foi de 0,36. O teste de Kaiser-Meyer-Olkin foi de  (Evidéncia
E. E., & ou Middle The Brief 0,87, e a dos itens individuais é >0,80. nivel lll)
Rosenzweig, A. Cognitive Cognitive Fiabilidade - a de Cronbach de 0,92
S. (2012) Impairment Assessment Tool Reprodutibilidade - teste-reteste com r=0,99.
Estados Unidos (MCI) (BCAT) Validade convergente - correlacao significativa

da América
(EUA)

da BCAT com a Mini Mental State Examination
(MMSE): rs=0,90, p <0,001 e com a Short Test
of Mental Status (STMS) rs=0,84, p<0,001.
Validade discriminativa - foi explicada pela
relacdo da BCAT com a Geriatric Depression
Scale (GDS) rs=0,08.
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Sikkes, S. A,
Knol, D. L,
Pijnenburg, Y.
A., De Lange-de
Klerk, E. S,
Uitdehaag, B.
M., & Scheltens,
P. (2013)
Holanda
Rodriguez-
Bailon, M.,
Montoro-
Membila, N.,
Garcia-Moran,
T., Arnedo-
Montoro, M. L.,

& Funes Molina,
M. J. (2015)
Espanha

Lee, S. B., Park,
J.R.,Yo00,J. H,
Park, J. H., Lee,
J. J., Yoon, J.
C., ... & Huh, Y.
(2013) Coreia

206 cuidadores
de pessoas com
deméncia que

visitaram 0
Alzheimer
Center do VU
University

Medical Center

28 participantes
com MCI e 23
com deméncia.
Grupo de
controlo com 20
participantes

idosos, sem
défices
cognitivos e
funcionais.

112 pessoas
com deméncia.

546 idosos com
idade superior a

60 anos, sem
diagnéstico
prévio de
deméncia.

Investigar a
validade de
constructo do
guestionario
Amsterdam
Instrumental

Activities of Daily
Living (A-IADL).

Testar as
propriedades
psicométricas de

uma nova
ferramenta, a
Escala
Preliminar
Cognitiva para as
Atividades de
Vida Diaria
(EPC-AVD)
Avaliar as

propriedades
psicométricas da
medida de AIVD,

incluidas no
Dementia Care
Assessmement
Packet (DCAP-
IADL), em
pessoas com
deméncia

Validade de constructo - foi apresentada pela
correlacao significativa com a NAB-Judgement
(NAB-JDG) r=0,75, p<0,001; com a escala de
Lawton: r=0,66, p<0,001; e com a Physical Self-
Maintenance Scale (PSMS) r=-0,40, p<0,001.
Validade Preditiva - Sensibilidade de 0,99, uma
especificidade de 0,77, e com uma area abaixo
da curva de Receiver Operator Characteristic
Curve (ROC) de 0,95.

Responsividade - Pessoas com deméncia ja
diagnosticada apresentam maiores niveis de
caracteristica estimada, do que as pessoas sem
deméncia: Cohen d=1,04, t(187)=7,1, p<0,001.
Validade de constructo e fiabilidade - o
estudo demonstrou boa validade de constructo e
confiabilidade para o questionéario A-IADL.

Validade convergente - entre escalas de
avaliacdo funcional e a EPC-AVD, a correlacéo
entre a pontuagdo total dos participantes na
Blessed Dementia Rated Scale (BDRS) com a
pontuacdo nas AIVD, foi significativamente
negativa (r= -0,38; p<0,5), mas ndo para as
ABVD (r=0,176; p=0,55). Comparacdes mais
especificas entre a pontuagdo “mudancas nas
AVD” na BDRS e a pontuagéo instrumental da
EPC-AVD confirmou forte correlacdo entre os
resultados obtidos (r= 0,747, p<0,005).
Validade discriminativa - para o dominio
cognitivo, recorreu-se a analise de ANOVA que
encontrou diferencas significativas entre cada
grupo no que respeita avaliacdo
neuropsicoldgica. As correlacées de Spearman
revelaram nula relagéo entre os itens cognitivos
da escala e a idade assim como com o nimero
de anos de escolaridade da amostra.

Validade preditiva - As cinco variaveis
neuropsicoldgicas escolhidas para correlacionar
com o0s quatro itens cognitivos foram: MMSE,
INECO frontal screening (IFS), Auditory Verbal
Learning Test (AVLT) short-term, AVLT long-
term e fluéncia seméantica. Para o item esquema
de memodria de tarefas a melhor variavel preditiva
foi 0 AVLT long-term (8=0,501, p<0,01). No item
detecdo de erros, a variavel preditiva mais
significativa foi o MMSE (8=0,521, p<0,01). O
item resolucdo de problemas teve como variavel
preditiva mais o instrumento IFS (B=0,662,
p<0,01). A auto-iniciacdo da tarefa teve como
variavel preditiva mais importante o AVLT long-
term (3=0,527, p<0,01).

Fiabilidade - esquema de memdria de tarefas
(0=0,78), detecdo de erros (a=0,83), resolugéo
de problemas (0=0,87) e auto-iniciagcao da tarefa
(a=0,83).

Fiabilidade - Elevada consisténcia interna com
a de Cronbach >0,7 no grupo de controlo
(observated score — OS= 0,783, predicted score
— PS= 0,829) e ainda mais significativo para o
grupo deméncia (OS= 0,917, PS=0,927).
Reprodutibilidade - fiabilidade inter-
observador, o grupo de controlo obteve (OS=
0,720, PS= 0,778, p<0,05) e o grupo deméncia
obteve um resultado superior (OS= 0,973, PS=
0,968, p<0,05). Em relacdo a fiabilidade intra-
observador (teste—reteste), o grupo de controlo
apresentou resultados estatisticamente
significativos (OS= 0,942, PS= 0,973, p<0,05),
ao invés do grupo deméncia, cujos resultados,
ainda que importantes, foram inferiores ao grupo
de controlo (OS= 0,693, PS= 0,717, p<0,05). No
seu todo, o PS exibiu fiabilidade superior ao OS.
Validade discriminante - foi avaliada por
comparagédo entre o grupo de controlo e o grupo

Longitudinal
(Evidéncia
nivel 1)

Transversal
(Evidéncia
nivel IIl)

Longitudinal
(Evidéncia
nivel 111
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Schmitter-
Edgecombe, M.,
Parsey, C., &
Lamb, R. (2014)
EUA

300 idosos: 184
cognitivamente
saudaveis; 92
com MCI; 24
com demeéncia.

Criagcao da
Instrumental
Activities of Daily
Living:
Compensation
Scale (IADL-C)
para detetar
precocemente
dificuldades
funcionais

de idosos com deméncia através de ANCOVA e,
ap6s ajustar variaveis como idade, género
sexual e nivel de educacao.

Validade concorrente - confirmou-se apés
célculo do Coeficiente de Pearson, em relacédo
com outros instrumentos de AIVD e Korean
Version of MMSE (p<0,001).

Validade de Constructo — A andlise fatorial de
itens de Rasch permitiu a reducdo do IADL-C
inicialmente composto por 50 itens para um total
de 27 itens, composto por quatro subescalas de
dominio funcional, aumentando assim a
consisténcia interna da escala.
Reprodutibilidade - fiabilidade intra-
observador foi avaliada através do teste-reteste,
usando o coeficiente correlagdo de Spearman,
ndo sendo significante tanto para o grupo
controlo (r=0,01, p=0,97), como para 0 grupo
MCI (r=0,15, p=0,43).

Validade convergente — recorreu-se a outros
instrumentos de medida para comparar a funcéo
cognitiva (TICS: Telephone Interview for
Cognitive Status) e a funcionalidade diaria (CDR-
SOB: Clinical Dementia Rating-Sum of Boxes,
Lawton IADL e ADL-PI: Activities of Daily Living-
Prevention Instrument).

Validade discriminativa - usaram-se medidas
psicossociais (GDS-15: Geriatric Depression
Scale 15-item Short Form).

Verificou-se baixa correlacéo entre a IADL-C e
escalas de medida de depresséo (GDS-15) com
coeficiente de Spearman entre 0,0-0,3.
Correlacdo moderada (0,4-0,6) entre medidas de
status cognitivo (TICS). Correlacdo moderada a
alta (0,5-0,8) encontrada em medidas com
construto similar a funcionalidade do dia-a-dia
(CDR-SOB, ADL-PI, Lawton IADL).

Validade externa Observou-se entdo menores
dificuldades no grupo controlo, maiores no grupo
deméncia e dificuldade intermédia no grupo MCI.
Para além disso, os cuidadores endossaram
melhor uso de estratégia compensatéria no
grupo MCI quando comparado com o grupo de
controlo (U=11,030, p <0,001, r=0,25).

Longitudinal
(Evidéncia
nivel IIl)

Voigt-Radloff,
S., Leonhart,
R., Schitzwohl,
M., Jurjanz, L.,
Reuster, T.,
Gerner, A., &
Rikkert, M. O.
(2012)
Alemanha

301 pessoas
com doenga de
Alzheimer e
MMSE score
entre 12-26 e
residentes na
comunidade

Traduzir a
Interview of
Deterioration in
Daily Living
Activities in
Dementia
(IDDD) para
alemao e avaliar
0 constructo e
validade
concorrente em
pessoas com
deméncia leve a
moderada.

Validade de contetdo - Apoés tradugdo do
instrumento para a lingua alema,

Validade de constructo e fiabilidade -
demonstrou ter boa consisténcia interna, quer
para a Performance Scale (0=0,878), quer
para a Iniciative Scale (a=0,764).

Com o modelo de quatro fatores, que faz a
distingéo entre ABVD e AIVD, para ambas as
escalas. Obteve-se elevada consisténcia
interna  com Cronbach a=0,897 para a
Performance Scale das ABVD e a= 0,838 para
as AIVD. Quanto a Iniciative Scale, também
obteve boa consisténcia interna com a=0,967
para as ABVD e a=0,820 para as AIVD.
Validade concorrente - com o MMSE,
Alzheimer’s Disease Assessment Scale
cognitive (ADAS-cog), Alzheimer’s Disease
Cooperative Study Activities of Daily Living
Inventory (ADCS-ADL) e Perceive, Recall,
Plan and Perform System of Task Analysis
(PRPP). A IDDD Iniciative Scale mostrou baixo
coeficiente de correlagdo de Pearson
especialmente nos itens das AlVDs com r<0,2.

Longitudinal
(Evidéncia
nivel 111

Relativamente aos anos em gue os estudos foram publicados, constatou-se que duas

publicagdes foram no ano 2012 (Mansbach, MacDougall & Rosenzweig, 2012; Voigt-Radloff

JOURNAL OF AGING AND INNOVATION, Dezembro, 2019, 8 (3) ¢ ISSN: 2182-696X ¢ http://journalofagingandinnovation.org/

27



J

@
ournal o AggPng
and Innovate”on

et al., 2012), dois artigos em 2013 (Lee et al., 2013; Sikkes et al., 2013), um em 2014
(Schmitter-Edgecombe, Parsey & Lamb, 2014) e um em 2015 (Rodriguez-Bail6n, Montoro-
Membila, Garcia-Moran, Arnedo-Montoro & Funes-Molina, 2015).

Quanto aos paises em que foi feita a investigacao, foram os EUA com maior nimero
de publicagbes, duas, (Mansbach et al., 2012; Schmitter-Edgecombe et al., 2014) e Espanha
(Rodriguez-Bailon et al., 2015), Holanda (Sikkes et al., 2013), Coreia (Lee et al., 2013) e
Alemanha (Voigt-Radloff et al., 2012), com um artigo. Todos os artigos incluidos apresentam
nivel de evidéncia lll (Registered Nurses’ Association of Ontario, 2007).

Com base na analise de cada artigo selecionado, pretendeu-se dar resposta a questéo
“Quais os instrumentos de avaliacao utilizados para medir a capacidade de executar as AIVD
em pessoas idosas com deméncia leve a moderada, residentes na comunidade?”. A analise
dos artigos evidencia a existéncia de seis instrumentos de avaliacdo de AlIVD na pessoa idosa

com deméncia leve a moderada (Tabela I11).

Tabela Ill — Caracteristicas dos instrumentos de avaliacdo das AIVD em pessoas com
deméncia
REPRODUTIBILIDADE VALIDADE RESPONSIVIDADE
Inter- Intra- Contetdo | Constructo Critério
observador | observador (concorrente/
discriminativa/
preditiva)
BCAT X X X
A-IADL X X X
EPC-AVD X X
DCAP-IADL X X X X
IADL-C X X X
IDDD X X X X
DISCUSSAO

Os artigos incluidos na RSL traduzem escalas de avaliacdo das AlVD na pessoa idosa
com deméncia. Na discussao de resultados, caracterizamos os instrumentos encontrados e
analisamos o resultado das propriedades psicométricas contidas nestas escalas.

A BCAT € uma escala de 21 itens que se aplica em 10 a 15 minutos. As pontuacgdes
variam de 0 a 50. Os itens escolhidos representam a meméoria visual, fun¢des executivas, e

os dominios cognitivos. As andlises psicométricas confirmaram fortes evidéncias em relacdo
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a: confiabilidade, validade de constructo, validade concorrente e validade preditiva (Mansbach
etal., 2012). A pontuacao total da BCAT é preditiva na avaliacéo das AIVD e ABVD. Memoria
contextual, fungBes executivas e capacidade de atengdo sdo usadas como preditores das
ABVD. As funcdes executivas permitem perceber a destreza das AIVD.

Do ponto de vista clinico, o estudo recomenda um ponto de corte para a escala BCAT
de 37/38, de modo a diferenciar pessoas com deméncia ou MCI. Isto significa que as pessoas
gue apresentem um resultado de 37 tém forte possibilidade de ter deméncia. Pessoas com
resultado superior ou igual a 38, poderdo ter MCI ou nenhum diagnéstico (Mansbach et al.,
2012).

O Amsterdam IADL trata-se de um questionario especifico para avaliagdo das AIVD
na pessoa com deméncia. E formado por 70 itens (tarefas domésticas, compras, cozinhar,
pagamentos, telefone, finangcas, compromissos, trabalho, computadores, transportes
publicos, entre outros) com uma op¢ao de resposta até 5 pontos. Pontuagfes elevadas
correspondem a niveis de funcionalidade mais baixos. Segundo este estudo, a avaliagdo das
AIVD é importante para o diagndstico da deméncia e ainda para identificar pessoas em risco
de deméncia. O questionario Amsterdam IADL, apresentou uma boa validade de constructo
e confiabilidade (Sikkes et al., 2013).

A Escala Preliminar Cognitiva para as ABVD e AIVD permite avaliar quatro habilidades
cognitivas (esquema de memoria de tarefas, detecdo de erros, resolugdo de problemas e
auto-iniciacdo da tarefa) num conjunto de ABVD e AIVD e com recurso a informantes
(Rodriguez-Bailon et al., 2015).

Os autores relacionaram o diagnostico clinico com a complexidade da tarefa e
analisaram se a escala consegue fazer a discriminacdo entre os trés grupos e o0s quatro itens
cognitivos, tanto para as ABVD como para as AIVD. Os resultados obtidos permitiram
identificar que as pessoas com deméncia exibiram comprometimento em todas as habilidades
tanto basicas como instrumentais. Pelo contrario, as pessoas com MCI parecem preservar a
memoria de tarefas em ambos os tipos de AVD, tal como o grupo de controlo, mas exibiram
défices na dete¢cdo de erro e auto-iniciagdo da tarefa nas AIVD. Através da validade
convergente para o dominio cognitivo, confirmou-se que a performance cognitiva decresce
com o aumento do declinio cognitivo. Apesar das limitagcdes do estudo, 0 mesmo demonstra
ser uma estratégia promissora para possivel critério de diagnéstico (Rodriguez-Bailén et al.,
2015).

As sugestdes para futuras investigacfes recomendam que esta escala deve incluir
uma amostra maior com diferentes niveis de educacao ou tipos étnicos, para melhorar as
suas propriedades psicométricas e fornecer informacBes para comparacdes estatisticas
(Rodriguez-Bailon et al., 2015).
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O DCAP para a AIVD é constituido por dez itens que incluem trés itens relacionados
com a comunidade (modo de transporte, deslocar-se em curta distancia, e fazer compras),
cinco itens sobre a gestao pessoal (capacidade de usar o telefone, capacidade para usar
aparelhos elétricos, capacidade de lidar com dinheiro, capacidade de gerir os pertences
pessoais e ser responsavel pela propria medicacdo), e dois itens domésticos (limpeza e
preparagdo de alimentos). Todos os itens sdo classificados com base em observagdes nos
ultimos 90 dias. Cada item é classificado de zero a trés pontos. A pontuacéao total do DCAP-
AIVD é de 30 pontos, e uma maior pontuagao indica menor capacidade para realizar as AIVD
(Lee et al., 2013).

No que concerne a IADL-C, esta foi desenvolvida com o objetivo de capturar as
dificuldades funcionais e quantificar estratégias que possam atenuar o declinio funcional de
pessoas idosas. Cada item do questionario foi respondido usando uma escala de oito pontos
de tipo Likert. Quatro op¢Oes de resposta referiam-se ao funcionamento independente e
opcdes adicionais estavam disponiveis para relatar a utiliza¢éo de ajuda(s) para assistir e/ou
indicar a mudanca da capacidade anterior. O instrumento € entdo composto por um
questionario de 27 itens com quatro subescalas de dominio funcional (dinheiro, autogestéo,
vida diaria em casa, viagens e memoria de eventos e habilidades sociais) (Schmitter-
Edgecombe et al., 2014).

As subescalas demonstraram boa consisténcia interna e confiabilidade teste-reteste.

A pontuacdo total e as subescalas da IADL-C demonstraram validade convergente com outras
medidas da IADL, validade discriminante com medidas psicossociais e a capacidade de
discriminar entre grupos de diagndstico (Schmitter-Edgecombe et al., 2014).
O grupo MCI quando comparados com os idosos saudaveis, verificou-se que as dificuldades
funcionais iniciais mais notaveis foram no dominio do dinheiro e autogestdo. No dominio das
tarefas, mostraram declinio continuo com a progressdo para deméncia, enquanto 0s
problemas com habilidades de vida diaria em casa também se tornaram uma realidade
evidente. Além disso, a capacidade de usar auxilio compensatério para apoiar na
independéncia nas atividades quotidianas aumentou em MCI e diminuiu em pessoas com
deméncia (Schmitter-Edgecombe et al., 2014).

O IDDD é um instrumento composto por duas escalas, a Iniciative Scale que avalia a
iniciativa para as AIVD onde pontuacdes altas traduzem alta iniciativa e a Performance Scale,
gue mede o desempenho ou a assisténcia necessaria para executar as mesmas nove AlVD
e associa também duas ABVD (comer e uso de sanitario). Na ultima, pontuagfes elevadas
indicam elevada necessidade de assisténcia (Voigt-Radloff et al., 2012).

A presente RSL possibilita-nos afirmar que foram criadas e desenvolvidas diferentes escalas

nos ultimos cinco anos, que permitem avaliar as AIVD na pessoa idosa com deméncia. Nao
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foram encontrados estudos realizados na populacéo portuguesa. Contudo, em Portugal existe
um instrumento de avaliacdo de AIVD (indice de Lawton & Brody) validado em pessoas idosas
com dependéncia fisica e mental (Sequeira, 2010) que foi o instrumento utilizado como padréo
ouro nos estudos de validade concorrente (Schmitter-Edgecombe et al., 2014).

Os artigos incluidos tiveram por finalidade analisar diferentes instrumentos disponiveis

para avaliar as AIVD, integrando propriedades psicométricas como a reprodutividade (intra e
inter-observador), validade e responsividade, de acordo com 0s conceitos e critérios utilizados
na analise dos dados (Sousa, 2015; Sousa et al., 2015; Sousa et al., 2017).
Os instrumentos de avaliacdo em que se estudou mais propriedades psicométricas foram os
DCAP-IADL (Lee et al., 2013), IADL-C (Schmitter-Edgecombe et al., 2014) e IDDD (Voigt-
Radloff et al., 2012). A propriedade psicométrica menos estudada foi a responsividade ou
sensibilidade a mudanca (Sousa, 2015; Sousa et al., 2017), sendo apenas estudada num
estudo (Sikkes et al., 2013).

Importa realcar que a avaliacdo das AIVD traduz a informacdo sobre aquilo que se
pretende medir (isto é, validade) e que os resultados sejam reprodutiveis pelo mesmo
avaliador e também por avaliadores diferentes. Estes aspetos sao refletidos nas propriedades
psicométricas de um instrumento (Sousa, 2015; Sousa et al., 2017).

Sugerimos a utilizacéo das escalas DCAP-IADL (Lee et al., 2013), IADL-C (Schmitter-
Edgecombe et al., 2014) e IDDD (Voigt-Radloff et al., 2012) em condi¢cfes de avaliagdo inicial,
de modo a estabelecer um diagndstico precoce, assegurar uma correta monitorizacdo da
evolucdo da doenca e estabelecer planos de intervencdo em enfermagem atempados e
adequados. No entanto, a IDDD no estudo da validade concorrente apresenta algumas
fragilidades, quando comparada com outras escalas as correlagfes séo baixas (Voigt-Radloff
etal., 2012).

Na pratica cinica é preferivel utilizar instrumentos de facil aplicagdo, menos morosos
e que apresentem propriedades psicométricas adequadas, nesse sentido recomendamos a
BCAT (Mansbach et al., 2012) e DCAP-IADL (Lee et al., 2013).

Uma das limitagBes deste trabalho, deveu-se sobretudo a escassez de artigos que
traduzissem as propriedades psicométricas das escalas, tornando a sua utilizacao limitada e
concomitantemente excluida dos nossos critérios de estudo.

Por outro lado, constatdmos que o constructo do conceito de AIVD se torna dubio entre
autores, conduzindo a resultados desadequados. Face a esta ambiguidade, varios autores
introduziram outros termos como complex ADL (Sikkes et al., 2013; Schmitter-Edgecombe et
al., 2014) o que demonstra a possivel necessidade de uma discusséo sobre a semantica do

conceito.
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Mesmo com limita¢Bes, a utilizacdo na préatica dos cuidados de enfermagem, destas escalas
de avaliacdo da capacidade de executar as AIVD, é fundamental para detetar precocemente

a deméncia leve a moderada em pessoas idosas residentes na comunidade.

CONCLUSAO

Foram identificadas seis diferentes escalas, que no geral traduzem medidas validas e
fiaveis para avaliar AIVD na pessoa idosa com deméncia. Uma das principais conclusdes a
reter da andlise dos artigos selecionados e respetivas escalas de AIVD esta relacionada com
a alta sensibilidade destas as manifestacdes iniciais da doenca, sobretudo em casos de
deméncia leve, em contraste com escalas de ABVD, que se mantinham preservadas até
estadios mais avancados da doenca.

Através do presente trabalho, apresentamos escalas desenvolvidas nos ultimos anos,
que traduzem a avaliacdo das AIVD no idoso com deméncia, em amostras/populagdes
especificas e dotadas de outras especificidades que as tornam casos “singulares”.

Algumas dessas escalas apresentam validade, porém, as mesmas estdo limitadas ao
contexto em que foram aplicadas.

A escala ou instrumento de avaliagcdo deve ir ao encontro das necessidades de
avaliacao, tendo sempre em conta as que tém melhores propriedades psicométricas, por
forma a ser possivel dar resposta as necessidades da pessoa, numa unidade de tempo

favoravel a sua recuperacéo e reabilitacao.

Implicagdes para a Pratica Clinica

A avaliacdo das AIVD deve ser parte integrante da avaliacdo neurofisiol6gica; a
gualidade psicométrica da avaliacdo das AIVD necessita de atencdo; uma clara definicdo do
conceito de AIVD é necessaria para a constru¢cdo de novos instrumentos; e a escolha do
instrumento de avaliacdo de AIVD depende do objeto e objetivo da avaliacao.

N&o foi encontrada na pesquisa, qualquer instrumento de avaliagédo, cuja aplicacdo
tenha sido direcionada a populagéo portuguesa. Isto seria essencial para uma avaliagdo mais
acurada da pessoa com deméncia e determinacdo do diagnéstico e planeamento de
intervencdes, de forma a retardar o declinio funcional e melhorar a sua qualidade de vida.
Como tal, recomendamos que sejam desenvolvidos esforcos no sentido de criar novas
escalas ou adaptar as existentes a populacao portuguesa.

Compete ao Enfermeiro executar uma avaliacdo precisa da capacidade funcional da
pessoa idosa e desenvolver planos de cuidados adequados a pessoa. Sem uma escala

validada, a avaliacdo e o plano de cuidados estdo comprometidos.
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