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Criar Indicadores da Deficiéncia Especificos ao Dominio
Com Base no Conjunto Reduzido sobre Funcionalidade do WG
(WG-SS)

Introducéo

As analises iniciais que utilizavam o Conjunto Reduzido sobre Funcionalidade do Washington Group
(WG-SS) baseavam-se em indicadores da deficiéncia gerais, ou seja, medidas da deficiéncia que
consideravam a totalidade dos seis dominios de funcionalidade. Estes indicadores gerais definiam um
indicador do resultado dicotomico, identificando as pessoas com e sem deficiéncia, ou medidas mais
granulares baseadas na gravidade das limitacdes funcionais (ver Diretrizes analiticas: Criacdo de
identificadores do estado da deficiéncia por meio do WG-SS).

O WG-SS, composto por perguntas sobre a dificuldade na funcionalidade em seis dominios de atividade
bésicos e cada um com quatro possiveis categorias de resposta (ver Caixa 1), pode também ser utilizado
para criar outros indicadores do estado da deficiéncia. A criacdo de outros indicadores pode basear-se no
numero de dominios com funcionalidade (a um nivel de interesse) ou em algum subconjunto de
dominios de funcionalidade, isolados ou combinados. Exemplos destes indicadores incluem a
determinacéo da prevaléncia das pessoas que tém pelo menos muita dificuldade em dois ou mais
dominios, das que tém dificuldade num dominio em particular, como a viséo, ou das que tém dificuldade
em dois dominios especificos, como a visdo e a audicdo. Este relatdrio debate a criacdo de indicadores
especificos a dominios, indicadores baseados no nimero de dominios em que seja comunicada
limitag&o funcional e indicadores que incluem informagdes sobre dois ou mais indicadores.

Caixa 1: O Conjunto Reduzido sobre Funcionalidade do WG (WG-SS)

1. Tem dificuldade em ver, mesmo usando 6culos?

2. Tem dificuldade em ouvir, mesmo usando um aparelho auditivo?

3. Tem dificuldade em andar ou subir degraus?

4. Tem dificuldade em lembrar-se ou concentrar-se?

5. Tem dificuldade em (cuidados autbnomos como) tomar banho ou vestir-se?

6. Usando a sua linguagem habitual, tem dificuldade em comunicar (por
exemplo, compreender ou fazer-se compreender por outros)?

Categorias de resposta:
Nenhuma dificuldade, Alguma dificuldade, Muita dificuldade, N&o consegue.

Criar Medidas da Dificuldade Especificas ao Dominio

Para mais informacdes sobre as Estatisticas de Deficiéncia do Washington Group, visite:
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Cada um dos dominios funcionais no WG-SS (visao, audi¢cdo, mobilidade, cogni¢éo, cuidados
autébnomos e comunicagdo) é avaliado utilizando as mesmas quatro categorias de resposta: nenhuma
dificuldade, alguma dificuldade, muita dificuldade e n&o consegue. E possivel criar resumos estatisticos
para cada um destes tipos de deficiéncia especificos ao dominio individualmente.

Uma distribuicéo da frequéncia para cada dominio independente proporciona uma discriminacdo das
respostas as perguntas sobre funcionalidade, bem como estimativas da prevaléncia especificas ao
dominio para cada nivel de dificuldade. Os resultados sdo independentes dos outros dominios e ndo
levam em conta o facto de que uma pessoa pode ter dificuldade em mais do que um dominio de
funcionalidade.

Quadro 1: Frequéncia da distribuicao — dificuldade em ver

Dificuldade em ver Frequéncia Percentagem
Nenhuma 13 690 81,6
dificuldade

Alguma dificuldade 2708 16,1
Muita dificuldade 333 2,0
Né&o consegue 36 0,2
Desconhecido 10 0,0
Total 16 777 100,0

Como demonstra o Quadro 1, 81,6% desta populacdo néo tinha qualquer dificuldade em ver, 16,1%
tinha alguma dificuldade, 2% tinha muita dificuldade e 0,2% comunicou que nao consegue. Utilizando o
nivel-limite recomendado pelo WG-SS para criar um indicador do estado da deficiéncia dicotomico, as
respostas muita dificuldade ou ndo consegue, a prevaléncia da dificuldade em ver nesta populacgéo seria
de 2,2% (combinando as duas linhas a verde).

E possivel gerar quadros semelhantes para cada dominio de funcionalidade no WG-SS.
O Quadro 2, abaixo, ilustra um exemplo de resultados para cada um dos seis dominios funcionais
especificos considerados de forma independente. Os dados sdo derivados de uma amostra do National

Health Interview Survey (NHIS) de 2013 dos EUA da populagéo adulta de 18 anos ou mais.

Quadro 2: Prevaléncia (% ponderada) por dominio de funcionalidade e grau de dificuldade

Dominio Nenhuma Alguma Muita Nao

principal dificuldade dificuldade dificuldade consegue
Visao 81,6 16,2 2,0 0,2
Audicao 81,6 16,4 1,8 0,1
Mobilidade 80,1 12,9 4,7 2,3
Cognigao 81,9 15,7 2,3 0,1
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Cuidados 95,7
autdbnomos 32 0,7 04

Comunicag¢ao 94,7 4.4 0,6 0,3

Os indicadores de dificuldade/deficiéncia para cada dominio de funcionalidade podem ser derivados
através da soma dos diferentes valores das colunas, para que, em relacdo a dificuldade em ver, 2,2%
tenham pelo menos muita dificuldade em ver (incluindo os que ndo conseguem) e 18,4% tenham pelo
menos alguma dificuldade em ver (incluindo os que tém muita dificuldade e os que n&o conseguem).

Dados como os que sdo apresentados no Quadro 2 podem responder as seguintes perguntas:
e Que percentagem da populacdo apresentava nenhuma dificuldade por dominio de
funcionalidade?
(Coluna 1: Nenhuma dificuldade)
e Que percentagem da populacéo apresentava apenas alguma dificuldade num dado dominio de
funcionalidade?
(Coluna 2: Alguma dificuldade)
e Que percentagem da populacéo apresentava pelo menos alguma dificuldade num dado dominio
de funcionalidade?
(Soma das Colunas 2, 3 e 4)

Os mesmos célculos podem ser efetuados para outros niveis de dificuldade: muita dificuldade ou néo
consegue.

Criar indicadores que resumem niveis de dificuldade em dominios de
funcionalidade

1. Uma pessoa pode ter dificuldade (a varios niveis) em um ou mais dominios de funcionalidade.
Perguntas de interesse podem ser as que se seguem:
e Que percentagem da populacdo apresentava alguma dificuldade em apenas um ou em dois ou
mais dominios de funcionalidade?
e Que percentagem da populacdo apresentava muita dificuldade em mais do que um dominio de
funcionalidade?
e Que percentagem da populacdo tinha varios dominios cuja resposta foi ndo consegue?

Para responder a estes tipos de perguntas, conte o nimero de dominios ao nivel da funcionalidade de
interesse, ou seja, 0 niumero de dominios (0 a 6) que teve a resposta 1=nenhuma dificuldade ou o0 nimero
que teve a resposta 2=alguma dificuldade, 3=muita dificuldade ou 4=ndo consegue.

(Sintaxe SPSS para a criacdo das contas para cada nivel de dificuldade: SUM_1 para nenhuma
dificuldade, SUM_2 para alguma dificuldade, SUM_3 para muita dificuldade e SUM_4 para nao
consegue, no Anexo 1a.)

As distribuic6es da frequéncia para estas quatro variaveis da soma fornecem respostas as perguntas atras
levantadas. Por exemplo, 0 nimero de ocorréncias da resposta ndo consegue (a etiqueta da variavel
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SUM_4 — ver Anexo 1a) € observado no quadro abaixo. (Nota: as etiquetas da variavel SUM_1 —
SUM_4 e SUM_234 estdo relacionadas com a sintaxe SPSS; a escolha da etiqueta da variavel cabe ao
investigador).

Quadro 3. Distribuicéo da frequéncia das ocorréncias da resposta ndo consegue.

NUmero de dominios

_ Percentag
N&o consegue Frequéncia em

0 16 312 97,2
1 381 2,3
2 71 0,4
3 7 0,0
4 4 0,0
5 2 0,0
Total 16 777 100,0

Com base no Quadro 3, sabemos que:
e 97,2% da amostra ndo respondeu ndo consegue a nenhuma das seis perguntas.
e 2,3% (n=381) tiveram um dominio codificado como ndo consegue.
e duas pessoas tiveram cinco dominios codificados como nao consegue e
e nenhuma teve a totalidade dos seis dominios codificados como nao consegue.

E possivel produzir resultados semelhantes para cada nivel de funcionalidade: muita dificuldade
(SUM_3), alguma dificuldade (SUM_2) e nenhuma dificuldade (SUM_1) — tal como definido no Anexo
la.

2. E também possivel combinar niveis de funcionalidade para determinar a dificuldade de
funcionalidade em varios dominios em mais do que um nivel de funcionalidade para responder a
pergunta:

¢ Que percentagem da populacao apresentava pelo menos alguma dificuldade em um ou mais
dominios de funcionalidade?

Esta pergunta é respondida pela contagem do nimero de dominios (0 a 6) de funcionalidade codificados
como 2=alguma dificuldade, 3=muita dificuldade OU 4=n&o consegue.

(E possivel encontrar a sintaxe SPSS para a cria¢do da conta do nimero de dominios de funcionalidade
codificados como alguma dificuldade, muita dificuldade ou ndo consegue — designados por SUM_234,
no Anexo 1b.)

Uma distribuicdo da frequéncia da variavel desta soma fornece respostas a pergunta atras levantada. O
numero de ocorréncias da resposta de pelo menos alguma dificuldade (a etiqueta da variavel SUM_234
— ver Anexo 1b) é observado no quadro abaixo.
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Quadro 4. Distribuicéo da frequéncia das ocorréncias da resposta de pelo menos alguma
dificuldade.

NUmero de dominios com
pelo menos Alguma

dificuldade Frequéncia  Percentagem
0 9266 55,2
1 3839 22,9
2 1892 11,3
3 989 59
4 481 2,9
5 232 1,4
6 78 5
Total 16 777 100,0

Com base no Quadro 4, sabemos que:
e 55,2% da amostra (n=9266) nédo respondeu alguma dificuldade, muita dificuldade ou ndo
consegue a nenhuma das seis perguntas.
e 22,9% (n=3839) tiveram um dominio codificado como alguma dificuldade, muita dificuldade ou
nao consegue.
e 78 pessoas (0,5% da amostra) tiveram a totalidade dos seis dominios codificados como pelo
menos alguma dificuldade.

Criar medidas de deficiéncia que combinam informac6es de varios dominios

Além de fornecer informac@es sobre dominios individuais ou varios dominios conforme atras
demonstrado, é possivel fornecer informagdes sobre dois ou mais dominios selecionados como acontece
neste exemplo, que combina respostas dos dominios da visao e da audi¢do para identificar as pessoas
que tém dificuldades de visdo e audicéo.

Exemplo: Surdez-cegueira

De acordo com o primeiro relatério global sobre a surdez-cegueira, At risk of exclusion from CRPD and
SDGs implementation: Inequality and Persons with Deafblindness (Em risco de excluséo da CDPD e da
implementacdo dos ODS: Desigualdade e pessoas com surdez-cegueira)®:

A surdez-cegueira é frequentemente subestimada e mal compreendida, o que contribui
significativamente para as diversas barreiras enfrentadas pelas pessoas com surdez-cegueira.
Algumas pessoas com surdez-cegueira séo completamente surdas e cegas, mas muitas tém
alguma viséo e/ou audicao que conseguem utilizar.

'Relatdrio disponivel aqui: https://senseinternational.org.uk/sites/default/files/WFDB complete Final.pdf
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Com base na definicdo do Nordic?, a Federagdo Mundial dos Surdos-Cegos (WFDB-World
Federation of the Deafblind) define surdez-cegueira como uma deficiéncia distinta decorrente
de uma incapacidade sensorial dupla de uma gravidade tal que torna dificil aos sentidos
incapacitados compensarem-se um ao outro. Em interagdo com as barreiras existentes no
ambiente, afeta a vida social, a comunicacao, o acesso a informacao, a orientacéo e a
mobilidade. Para que estas pessoas beneficiem da incluséo e da participagdo, sdo necessarias
medidas de acessibilidade e acesso a servigos de apoio especificos, como guias-intérpretes,
entre outros.

Perda sensorial dupla e incapacidade sensorial dupla sdo outros termos utilizados para a surdez-cegueira.
A populacéo surda-cega inclui mais do que o nimero de pessoas com cegueira total E com surdez total.

Quadro 5. Tabulacéo cruzada — dificuldade em ver por dificuldade em ouvir

Dificuldade em ver
Desconhecido* Nenhuma Alguma Muita Incapaz Total

Desconhecido* 4 6 0 1 0 11

Sificuldade NEMMUMa 3 11734 1735 187 2113680

WICHIade Ajguma 3 1772] 869 102 7] 2753
em ouvir .

Muita 0 167 oo 42 7| 310

Incapaz 0 11 5 1 6 23

Total 10 13690 2708 333 36 16777

*Inclui: Recusa/Nao determinado/N&o sabe

Nesta amostra de 16 777 pessoas com 18 anos ou mais:

* 6 pessoas ou 0,04% da amostra tinham cegueira e surdez totais;

* mas incluindo as pessoas com muita dificuldade em um ou em ambos os dominios, 0 nimero
eleva-se a 51, ou seja, uma prevaléncia de 0,3%;

+ adicionando as pessoas com muita dificuldade ou que nao conseguem num dominio e que tém
pelo menos alguma dificuldade no outro (213), a prevaléncia sobe para 1,5%;

» adicionando as pessoas que tém pelo menos alguma dificuldade em AMBOS (869), a
prevaléncia ascende a 6,8% (provavelmente ndo incluidas na comunidade surda-cega).

O relatorio global sobre a surdez-cegueira atras referido revelou que cerca de 0,2% da populagéo
mundial vive com uma surdez-cegueira grave. A analise dos dados sobre a prevaléncia também
demonstrou que 2% da populagdo mundial vive com “formas mais ligeiras” de surdez-cegueira (\Ver:
https://senseinternational.org.uk/sites/default/files/WFDB_complete_Final.pdf).

2The Deafblind Nordic Cooperation Committee. The Nordic definition of deafblindness; disponivel em:
http://www.fsdb.org/Filer/DBNSK English.pdf.
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As estimativas da amostra acima (derivadas do Quadro 5) harmonizam-se de perto com as estimativas
globais comunicadas, atras referidas.

Exemplo: Problemas de Cogni¢cdo-Comunicagao

Os problemas de cognigdo-comunicacgéo sdo perturbacdes da comunicacdo que tém a sua causa
subjacente num défice cognitivo e ndo numa lingua nativa ou num défice da fala. Os problemas de
cognicdo-comunicagdo podem ser provocados por um AVC, um traumatismo craniano, uma infecao
cerebral, um tumor cerebral ou uma doenca degenerativa como a esclerose multipla, a doenca de
Parkinson, a doenca de Alzheimer ou outra forma de deméncia. Os problemas de cogni¢do-comunicacgéo
podem ocorrer em isolado ou em conjunto com outras perturbac6es, como a disartria (dificuldade em
articular palavras), a apraxia (incapacidade de movimentar os musculos do rosto e da lingua
corretamente para formar palavras) ou a afasia (incapacidade de falar). (Referéncia:
https://tactustherapy.com/what-is-cog-comm/.) Na medida em que estes tipos de problemas estéo
frequentemente relacionados com a idade, o debate que se segue centra-se na populagdo com 65 anos ou
mais.

O Quadro 6, abaixo, analisa as dificuldades combinadas da cognicgéo (lembrar-se ou concentrar-se) e da
comunicagao nas pessoas com 65 anos ou mais.

Quadro 6. Tabulacéo cruzada — dificuldade em lembrar-se ou concentrar-se por dificuldade de
comunicacao

Dificuldade em lembrar-se ou concentrar-se
Desconhecido* Nenhuma Alguma Muita Incapaz Total

Desconhecido* 9 2 0 0 0 11
Dificuldade Nenhuma 2 2664 730 72 2 3470
de Alguma 0 89 116 30 1| 236
comunicacdo Muita 0 9 14| 15 5 43
Incapaz 0 10 4 1 2| 17
Total 11 2774 864 118 10 3777

*Inclui: Recusa/Nao determinado/Nao sabe

Estima-se que aproximadamente 50% das pessoas que sofrem um AVC nos EUA venham a
experimentar um problema de cognicdo-comunicacdo, tal como cerca de 66% das pessoas que sofrem
traumatismos cranianos todos os anos. O nimero de pessoas com uma deméncia do tipo da doenca de
Alzheimer, e que por conseguinte experimentam problemas de cogni¢do-comunicacao, esta atualmente
estimado em uma em cada dez (10%) com 65 anos ou mais, ao passo que a percentagem de pessoas com
a doenca de Alzheimer aumenta com a idade: 3% das pessoas entre 0s 65 e 0s 74 anos, 17% das pessoas
entre 0s 75 e 0s 84 anos e 32% das pessoas com 85 anos ou mais sofrem da doenga de Alzheimer.

(Fonte: Christman Buckingham SS e Sneed KE. Cognitive-Communication Disorder. Springer
International Publishing AG 2017, J. Kreutzer et al. (eds.), Encyclopedia of Clinical Neuropsychology.
https://link.springer.com/content/pdf/10.1007%2F978-3-319-56782-2_872-3.pdf; e Associacdo
Alzheimer. 2019 Alzheimer’s Disease Facts and Figures. Alzheimers Dement 2019;15(3):321-87.
https://www.alz.org/media/documents/alzheimers-facts-and-figures-2019-r.pd)
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A prevaléncia destes dominios (cogni¢do e comunica¢do) na populagdo com 65 anos ou mais é a
seguinte: 3,4% da amostra tinha muita dificuldade ou ndo conseguia lembrar-se ou concentrar-se (118 e
10, respetivamente, no Quadro 6, acima). Incluindo as pessoas que tinham alguma dificuldade (864 no
Quadro 6), a prevaléncia ascende a 26,3%. Entre as pessoas que tinham dificuldades de comunicacao,
1,6% deram as respostas muita dificuldade ou ndo consegue (43 e 17, respetivamente, no Quadro 6) e
adicionando a resposta alguma dificuldade (236 no Quadro 6) a prevaléncia era de 7,8%. (Fonte:
National Health Interview Survey (NHIS) dos EUA, 2013 — populagdo adulta com 18 anos ou mais.
Nota: as populagdes ndo presentes nos agregados familiares, ou seja, residentes em lares, ndo foram
abrangidas pelo NHIS.)

Combinando estes resultados conforme ilustrado na tabulagao cruzada do Quadro 6, acima, demonstra-
se que nesta amostra de 3777 pessoas com 65 anos ou mais:

* 2 pessoas ou 0,05% da amostra ndo conseguiam comunicar nem lembrar-se nem concentrar-se;

* mas incluindo as pessoas com muita dificuldade em um ou em ambos os dominios, o0 nimero
eleva-se a 23, ou seja, uma prevaléncia de 0,6%;

+ adicionando as pessoas com muita dificuldade ou que nao conseguem num dominio e que tém
pelo menos alguma dificuldade no outro (72), a prevaléncia sobe para 1,9%;

+ adicionando as pessoas que tém pelo menos alguma dificuldade em AMBOS (188), a
prevaléncia ascende a 5,0%.

Os resultados aqui apresentados sdo para fins de demonstracdo. Baseiam-se num unico ano de dados do
NHIS e a amostra € relativamente pequena. Se a prevaléncia da deficiéncia geral baseada na totalidade
das seis perguntas do WG-SS for baixa, a analise dos resultados com base nas respostas a um unico
dominio de funcionalidade ou combinag6es de dominios ficara sujeita a erro devido aos baixos nimeros.
E possivel alcancar resultados mais precisos através da combinacio de varios anos de dados. Levando
este aspeto em consideracado, estes dados ilustram os pontos fortes do WG-SS no que se refere a
proporcionar a capacidade de analisar dificuldades num unico dominio de funcionalidade e/ou em
varios, reforcando assim a natureza complexa da deficiéncia e oferecendo 0 meio para analisar esses
dados a fim de abordar vérias questdes e satisfazer as necessidades de diversos utilizadores.

Para mais informacdes sobre as Estatisticas de Deficiéncia do Washington Group, visite:

Pagina | 8 http://www.washingtongroup-disability.com/.


http://www.washingtongroup-disability.com/

Anexo: Sintaxe SPSS
Anexo la:

Sintaxe SPSS para a criacdo das contas para cada nivel de dificuldade, (SUM_1 A SUM_4). Ver pagina
3.

COUNT SUM_1=VIS_SS HEAR_SS MOB_SS COM_SS COG_SS UB_SS (1).
COUNT SUM_2 = VIS_SS HEAR_SS MOB_SS COM_SS COG_SS UB_SS (2).
COUNT SUM_3 = VIS_SS HEAR_SS MOB_SS COM_SS COG_SS UB_SS (3).
COUNT SUM_4 = VIS_SS HEAR_SS MOB_SS COM_SS COG_SS UB_SS (4).

Anexo 1b:

Sintaxe SPSS para a criagdo da conta do nimero de dominios de funcionalidade codificados como
alguma dificuldade, muita dificuldade ou ndo consegue, (SUM_234). Ver pagina 4.

COUNT SUM_234 = VIS_SS HEAR_SS MOB_SS COM_SS COG_SS SC_SS (2 a 4).
SE (MISSING(VIS_SS) e MISSING(HEAR_SS) e MISSING(MOB_SS) e MISSING(COM_SS) e MISSING(SC_SS) e
MISSING(COG_SS)) SUM_234 = 9. CODIFICAR NOVAMENTE SUM_234 (9=SYSMIS)
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