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ABSTRACT

The aim of this study was to adapt the Fear of Dental Pain Questionnaire Short Form (S-FDPQ) for use
with Brazilian adolescents. The study had the participation of 51 adolescents from 14 to 19 years of age, of
both genders. The S-FDPQ was translated and back-translated, and then submitted to face validation with 20
adolescents in order to improve their understanding. The second version of the instrument was collectively
applied to 31 adolescents in the classroom, in a test and retest. On the basis of the coefficient of Cronbach
Alpha(0.82) the results indicated a high internal consistency, indicating that the version proposed in
Portuguese S-FDPQ is a reliable instrument for assessing the fear of pain, and may be used with Brazilian
adolescents.
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RESUMO

Esse estudo teve como objetivo adequar o Fear of Dental Pain Questionnaire Short Form (S-FDPQ)
para uso com adolescentes brasileiros. O estudo contou com a participagdo de 51 adolescentes de 14 a 19
anos de idade, de ambos os sexos. O S-FDPQ foi traduzido e retrotraduzido, e em seguida submetido &
validacdo de face com 20 adolescentes para verificar a compreensdo pelos mesmos. Uma segunda verséo
foi aplicada a 31 adolescentes de forma coletiva em sala de aula em um teste e re-teste. Os resultados
indicaram através do coeficiente Alfa de Cronbach (0,82) uma elevada consisténcia interna indicando que a
vers@o proposta em portugués do S-FDPQ é confidvel para avaliacdo do medo da dor e pode ser usado com
adolescentes brasileiros.
Palavras-chave: Medo ao tratamento odontolégico, adolescente, estudos de validacédo.
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INTRODUCAO

O medo relacionado ao tratamento
odontolégico, apesar de todos os
avancos tecnolégicos na drea da Odontologia,
continua sendo um dos medos mais comuns da
populacéo em geral e representa uma barreira &
ofimizacdo dos servicos de satde bucal. Uma das
dificuldades encontradas pelo clinico durante o
atendimento odontolégico é o medo que alguns
pacientes manifestam em relacd@o aos procedimentos
realizados durante a sessdo. A visita ao dentista
pode representar um grande desafio para esses
pacientes '%

Alguns estudos tém verificado uma forte
relag@o entre 0 medo ao tratamento odontolégico e
fuga & consulta ao dentista. Conseqiientemente,
individuos com elevado grau de medo apresentam
piores condicdes de salde bucal. O medo rela-
cionado ao tfratamento gera um ciclo vicioso. Ao
evitar o tratamento odontolégico a doenca assume
proporcdes que exigem fratamentos curativos mais
complexos ou emergenciais. Estes tratamentos,
geralmente sdo invasivos e, causam algum grau de
desconforto exacerbando o medo e levando a fuga
ao tratamento %1%
Estudos

culturais demonstraram que experiéncias negativas

em diferentes contextos socio-
no consultério odontolégico, geralmente acompa-
nhadas de dor intensa, favorecem a associacdo
entre dentfista e dor/sofrimento, gerando medo
relacionado ao tratamento odontolégico 16472, Este
medo, pode ter diversas origens, sendo que as mais
freqUentes sdo as experiéncias vividas pelo préprio
individuo com tratamento odontoldgico, ou expe-
riéncias que podem ser transmitidas por pessoas do
seu convivio, sendo estes temores menos severos e
provavelmente constituem a base para a maioria
dos medos do dia a dia'’.

A aplicacéo de instrumentos para avaliacdo
do medo relacionado ao tratamento odontolégico,
como as escalas de registro de comportamento, os
testes psicométricos e os métodos projetivos, néo
constitui uma prdtica comum na clinica odonto-
l6gica®. A utilizacdo destes recursos ganha impor-
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tdncia na drea de odontopediatria, pois o medo
relacionado ao tratamento odontolégico , quando
adquirido na infancia, persiste na adolescéncia e
reflete nas reacées e atitudes do individuo na idade
adulta '

Considerando que néo foi encontrado ne-
nhum instrumento desenvolvido e/ou adaptado para
o portugués que se proponha a avaliar o medo da
dor relacionado ao tratamento odontolégico, o
objetivo deste estudo foi realizar a traducéo e
adaptacdo transcultural do S-FDPQ para aplicagéo

com adolescentes brasileiros.

METODOLOGIA

Participantes

A amostra deste estudo foi composta por 51
adolescentes, na faixa etdria de 14 a 19 anos, de
ambos os sexos, matriculados no Projeto Santo
Amaro, projeto de extensdo de educacdo pelo
esporte da Universidade de Pernambuco.

O estudo foi realizado na cidade do Recife,
capital do estado de Pernambuco, com 1.501.008
habitantes’. A populacéo de adolescentes na cidade
14 a

do Recife na faixa etdria de 19 anos

corresponde a 20% do total”
Instrumento

O Fear of Dental Pain Questionnaire Short

Form (S-FDPQ)?*°, ¢ wuma versdo reduzida,
constituida por 5 itens (Figura 1). O instrumento
Fear of Dental Pain Questionnaire foi um

instrumento desenvolvido por van Wijk, Hoogstaten,
em 2003, formado por 18 itens que descrevem
procedimentos odontolégicos que podem causar
desconforto.

A versdo reduzida foi sugerida visando
facilitar a utilizacdo do instrumento nas pesquisas
sobre o medo da dor no ambiente da clinica
odontolégica. O pesquisado deve responder ao
instrumento através de uma escala tipo Likert de 5
pontos, podendo o total de valores das respostas

variar de 5 a 25 pontos %°.
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Fear of dental Pain Questionnaire Short Form (S-FDPQ)

Instruction:

The items listed below describe possibly painful procedures. Please look at each item carefully and think
about how FEARFUL you are of experiencing the PAIN associated with each item. If you have never
experienced the PAIN of a particular item, please answer on the basis of how FEARFUL you expect you
would be if you had such and experience. Circle one number per item to rate your FEAR OF PAIN in relation
to each event.

Answer scale

Not at all A little A fair amount Very much Extreme

Please circle one number per item to rate your FEAR OF PAIN in relation to each event.

ltem Amount of fear of pain
1. Recciving na anesthetic injection in the mouth T-mee 2---- 3------ Y/ 5
2. Having a tooth drilled | — . fc I /N 5
3. Recciving root canal treatment | — A JC J— P 5
4. Having a tooth pulled | J— Do 3eee- - Y/ B 5
5. Having a winsdom tooth extracted | A — JC—— Y/ S 5
Figura 1. Versdo em inglés do S-FDPQ.
Procedimentos foi realizada a validacéo de face, que ocorreu em

um pré-teste com 20 adolescentes. As alteracoes
O processo de adequacdo envolveu as  necessérias para melhor entendimento foram
seguintes etapas: traducdo; retrotraducdo, e  realizadas, onde outra versdo foi elaborada, e
adaptacao transcultural. A apreciacdo das versdes  aplicada na populagGo-alvo. O desenho desse
foi feita por um grupo de especialistas, para  estudo estd descrito na Figura 2.
elaboracdo de uma versdo de consenso. Em seguida
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Traducao

Inglés = Portugués

v

Retrotraducdo

Portugués = Inglés

v

Elaboracdo de uma versao de

consenso

v

Adaptagdo transcultural

v

Validacéo de face

v

Teste-reteste

Figura 2. Desenho de estudo da adaptacdo do
S-FDPQ.

Inicialmente, foi feita uma traducéo do S-
FDPQ para o portugués por um profissional bilingte
nativo da lingua portuguesa com conhecimento
sobre o tema. A retrotraducdo foi realizada por
outro profissional bilingie nativo da lingua inglesa,
sem conhecimento do instrumento original. Essas
versdes foram realizadas de forma independente por
ambos. Especialistas em odontopediatria compa-
raram as duas versdes com o original elaborando a
versdo utilizada na validacdo de face. A preo-
cupacdo com a equivaléncia semantica, idiomdtica
e conceitual esteve presente na realizagdo da
adaptacdo transcultural assim como o uso de
palavras simples e familiares & faixa etdria e

populagd@o-alvo.

Andlise Estatistica

Os dados foram digitados na planilha Excel

e o “software” estatistico utilizado para a obtencéo
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dos cdlculos estatistico foi o SAS (Statistical Analysis
System) na versdo 8. A margem de erro utilizada nos
testes estatisticos foi de 5,0%.

A avaliacdo da confiabilidade foi realizada
através do cdlculo da consisténcia interna pela
obtencdo do coeficiente Alfa de Cronbach.

O Alfa de Cronbach é um dos indicadores
psicométricos mais utilizados para verificar a
fidedignidade ou validade interna do instrumento.
Desta maneira, quanto mais préximo o alfa estiver
de 1 (um), melhor serd sua precisdo. Isso significa
que os itens sGo homogéneos em sua mensuracdo e

81415 cqracterizando

produzem a mesma variancia''"!
uma seguranca para a medida do fendmeno que se
quer avaliar.

Com o objetivo de avaliar a concordancia
intra-examinadores foram obtidos os escores de
coincidéncia de Kappa e um intervalo para esse
parémetro com confiabilidade de 95% para o
Kappa populacional. O Escore de Kappa é uma
medida que varia entre -1 e + 1 e quando igual &
unidade indica perfeita concordéncia entre os
examinadores. A margem de erro considerada nos

testes estatisticos foi de 5,0%.
RESULTADO E DISCUSSAO

A versdo preliminar do instrumento foi
submetida & validacé@o de face que ocorreu, em um
pré-teste com 20 adolescentes. Nessa etapa os
respondentes comentaram as questdes da versdo
aplicada, apontando dificuldades e sugerindo
termos de mais fdcil compreensdo. Modificacées
necessdrias foram feitas, para melhor compreenséo
do instrumento e melhor adaptd-lo ao contexto
cultural da populagdo-alve. Uma segunda verséo
foi elaborada, e utilizada na aplicacdo do teste,
na amostra do estudo. A versdo final pode ser

visualizada Quadro 1.
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Fear of dental Pain Questionnaire Short Form (S-FDPQ)

Instrucdes:

Os itens listados abaixo descrevem possiveis procedimentos dolorosos. Por favor, leia cada item
cuidadosamente e avalie, graduando de 1 a 5, o medo que vocé tem de passar pela dor associada a cada
situacdo. Se vocé nunca experimentou a dor descrita em um determinado item, por favor, responda
imaginando o grau do medo da dor que vocé teria sentido ao passar por aquela experiéncia. Circule um

ndmero por item para avaliar seu medo da dor em relacdo a cada evento.

Escala de resposta

Sem medo Pouco medo

S 4 oo 5

Medo razodvel

Muito medo Medo extremo

Por favor circule um nimero por item para avaliar seu medo da dor em cada evento

ltem
1. Recebendo uma injecéo de anestesia
2. Obturando um dente
3. Fazendo um tratamento de canal
4. Arrancando um dente

5. Extraindo o ultimo dente de trés (siso)

Avaliagdo do medo da dor

| J— y I YR 5
 J— y S c IR yR— 5
 J— S c TR yR— 5
 J— 2o I Y 5
| 2 c N Y 5

Quadro 1. Versdo final do S-FDPQ

Na validacéo de face, o termo que gerou
dovidas entre os adolescentes foi “dente siso”
referente ao terceiro molar permanente, adotando-
se o termo “Gltimo dente de trds (siso).

A aplicacdo do teste foi realizada em sala
de aula, onde foi feita a leitura pelo pesquisador do
todos

questiondrio em voz alta para que

acompanhassem. Os adolescentes responderam o
questiondrio de forma individual.

Apds 8 dias foi realizado o re-teste, onde o
instrumento foi reaplicado aos mesmos adoles-
centes, com a finalidade de verificar o grau de
concordancia intra-avaliador. Os escores de Kappa
podem ser observados na Tabela 1.
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Tabela 1 — Andlise da concordéncia intra-avaliador

Concordéncia

Questdo Observada Kappa " IC (95%) "
N %

1. Recebendo uma injecéo de anestesia 16 51,6 0,62 0,44 - 0,62

2. Obturando um dente 19 61,3 0,58 0,34 -0,82

3. Fazendo um tratamento de canal 18 58,1 0,66 0,50-0,82

4. Arrancando um dente 19 61,3 0,67 0,48 - 0,86

5.Extraindo o ultimo dente de trds (siso) 16 51,6 0,64 0,47 - 0,80

(1): Kappa ponderado.

De acordo com os valores para interpre-
tacdo dos escores de Kappa, os resultados obtidos
variaram de razodvel a bom. No entanto, consi-
derando o cardter subjetivo das questdes sugere-se
que a avaliacdo através do reteste ¢ um método
questiondavel para avaliar medo e dor.

A andlise da confiabilidade através do
coeficiente Alfa de Cronbach, por outro lado
demonstrou  uma elevada consisténcia interna

(superior a 0,80).
CONCLUSAO

A versao final do instrumento em portugués
apresentou-se confidvel para avaliacdo do medo da
dor ao tratamento odontolégico com adolescentes
brasileiros.
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