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da QoL foi através do questionário CDLQI (Children Dermatology Life Quality Index), da intensidade do prurido 
por escala análoga visual e da área corporal de lesão pelo BSA (Body Surface Area), coletados antes (A) da 
randomização e após seis meses (D), para os dois grupos. Resultados: trinta e dois pacientes (6.6+4.2 anos; 
56% sexo masculino) completaram os questionários. Não houve diferença entre os grupos no início do 
tratamento. A área de lesão diminuiu significativamente em relação ao GC (p=0,03). A intensidade do prurido foi 
semelhante entre os grupos (p=0.42). Houve uma melhora significativa na QoL do GI ao longo do tempo quando 
comparado ao GC na análise overall do questionário CDLQI (GIA: 11,4+7,3; GID: 4,6+2,6; GCA: 11,7+5,4; GCD: 
11,7+6,9; p<0,01, escores menores representam uma melhor QoL). Na análise individual dos domínios do 
questionário houve diferença significativa nos domínios lazer (p=0.04) e relações pessoais (p=0.02), todos os 
outros domínios apresentaram significâncias limítrofes. Conclusões: a QoL dos pacientes melhorou 
significativamente com os Grupos de Apoio. Não houve mudança na intensidade do prurido mas houve melhora 
acentuada da área de lesão corporal. Provavelmente a sensação prurido, que é um sintoma subjetivo, seja mais 
difícil de mensurar e avaliar. Entretanto, a melhora na avaliação clínica demonstra que estes pacientes tiveram 
benefício quando participaram dos grupos de apoio, não só na melhora da QoL mas também nas suas lesões de 
DA. 

  

TRADUÇÃO E ADEQUAÇÃO CULTURAL PARA O PORTUGUÊS DE QUESTIONÁRIOS SOBRE QUALIDADE 
DE VIDA PARA PACIENTES PORTADORES DE DERMATITE ATÓPICA 

MARIANA SOIREFMANN;MAGDA BLESSMANN WEBER; PAULO TARSO FONTES NETO; NICOLLE GOLLO 
MAZZOTTI; CLARISSA PRATI; BRUNA BARZENSKI; TANIA CESTARI 

Introdução: a dermatite atópica pode causar grande impacto no convívio social e pessoal, influenciando a 
qualidade de vida dos pacientes e familiares. Para avaliar esta dermatose quanto à saúde física, psicológica e ao 
resultado das intervenções foram desenvolvidos questionários, entre eles The Infants’ Dermatitis Quality of Life 
Index - IDQoL, Children’s Dermatology Life Quality Index – CDLQI, e Family Dermatitis Impact - FDI, 
originalmente em língua inglesa. A utilização e aplicação no Brasil dependem de tradução e adaptação cultural. 
Objetivo: tradução e adequação cultural para o português dos questionários IDQoL, CDLQI e FDI. Material e 
Métodos: a tradução baseou-se nas regras da Organização Mundial da Saúde (OMS) que são: duas versões 
independentes de tradução literal para cada questionário; revisão por grupo bilíngüe; questões adaptadas 
aplicadas a 10 pacientes voluntários, com sugestões; discussão dos itens; retro-tradução para o Inglês; avaliação 
pelo autor dos questionários originais; nova revisão pelo grupo bilíngüe. Os itens com ao menos 60% de 
concordância são considerados adequados, constituindo a versão final. Resultados: houve pequenas diferenças 
entre a versão original e a tradução, sem interferir no significado. O questionário final foi aprovado pelo autor 
original para utilização em língua portuguesa/Brasil, estando disponível. Conclusões: a elaboração da versão em 
Português dos questionários IDQoL, CDLQI e FDI respeitam os conceitos originais e estão em linguagem 
adequada a população brasileira. A validação desses instrumentos em nosso meio irá proporcionar uma maior 
acurácia na aferição de futuros estudos clínicos, a integração de dados nacionais aos globais e uma avaliação 
objetiva das condições emocionais do paciente e do impacto de sua doença.   

  

ERITEMA ELEVATUM DIUTINUM: RELATO DE CASO E REVISãO DA LITERATURA. 

FERNANDO EIBS CAFRUNE;NICOLLE GOLLO MAZZOTTI; CAROLINE PAIM; PAULO RICARDO MARTINS 
SOUZA; ROBERTO LOPES GERVINI 

Introdução: Eritema Elevatum Diutinum (EED) é uma forma de vasculite leucocitoclástica, rara, crônica e de 
caráter recidivante com etiologia desconhecida. Objetivo: relatar um caso de EED com lesões extensas e de 
aspecto queloidiano não usual. Métodos: é realizado relato de caso de paciente em acompanhamento 
ambulatorial do Serviço de Dermatologia da Santa Casa – Posto G - e revisão da literatura, através de Medline. 
Foram selecionados os artigos considerados de maior relevância clínica. Resultados: Reportamos o caso de um 
paciente de 61 anos, masculino, branco, com lesões extensas, sem doenças sistêmicas associadas e uma 
evolução com progressão lenta de 5 anos. As lesões apresentaram-se inicialmente em dorso de mãos e 
mamilos, com uma característica peculiar hipertrófica, lembrando lesões queloidianas. As biópsias realizadas 
apresentaram característica histopatológica de vasculite leucocitoclastica. O paciente apresentou boa resposta 
ao tratamento com Dapsona. Discussão: EED possui apresentação clinica e características histopatológicas 
peculiares, que auxiliam no diagnóstico. As lesões são geralmente assintomáticas, porém podem ser 
acompanhadas de prurido, dor local, sensação de queimação e artralgias. As lesões são caracterizadas por 
pápulas, placas ou nódulos eritêmato-violáceas, amareladas (?) ou castanhas, com localização predominante 
acral, em superfícies extensoras. As lesões iniciais apresentam caracteristicamente aspecto de vasculite 
leucocitoclastica, com infiltrado perivascular predominante de polimorfonucleares. O paciente relatado 
apresentou lesões em localização característica de EED e característica histopatológica compatível. As lesões 

micheles
Caixa de texto
38




