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Introducdo: A angustia relacionada a sede na Insuficiéncia Cardiaca (IC) compromete a adesado a restricao hidrica e
o estado de compensacao da doenca. A Thirst Distress Scale - Heart Failure (TDS-HF) foi desenvolvida na Suécia para
avaliar este fenbmeno. Objetivo: Adaptar transculturalmente a TDS-HF para o Brasil e validar o conteldo da versao
adaptada. Métodos: Apds permissdo da autora, realizaram-se trés etapas. Etapa 1) ATC: Duas traducdes Inglés-
Portugués (T1 e T2) foram realizadas por brasileiros proficientes em Inglés; Uma sintese (T12) foi produzida por uma
terceira tradutora brasileira; Duas retrotraducdes de T12 (RT1 e RT2) foram realizadas por falantes nativos de inglés,
residentes no Brasil; RT1 e RT2 foram revisadas pela autora quanto a consisténcia conceitual; Houve revisdo iterativa
de todas as fases a partir da opinido da autora; Etapa 2) Sete especialistas (enfermeiros, nutricionistas e professor de
portugués) avaliaram T12 em relagcdo as equivaléncias (semantica, idiomatica, cultural e conceitual) e conteldo
(clareza, relevancia tedrica e pertinéncia pratica) em diferentes rodadas, até que se atingisse concordancia >80%
para as equivaléncias e coeficiente de validade de contetdo (CVC) >0,75 para o conteldo. Etapa 3) A versdo pré-final
do instrumento foi aplicada a 40 pacientes com IC ambulatoriais em um hospital publico de Sdo Paulo. Os pacientes
foram questionados sobre a aparéncia do instrumento (estrutura e organizacao dos itens), adequacao do tamanho da
fonte e compreensdo das instrucdes e dos itens. O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade e do Hospital. Resultados: Etapa 1) Discrepancias entre T1 e T2 e entre RT1 e RT2 se referiram a
sinbnimos, com preferéncias dadas a termos mais comumente utilizados por leigos. Apds revisdo da autora, algumas
expressbes foram revisitadas em T12, p.ex., “Minha saliva fica muito grossa” foi mudada para “Eu sinto minha saliva
muito grossa”. Etapa 2) Foram necessarias duas rodadas de avaliacdo para atingir concordancia>80% sobre as
equivaléncias e CVC>0,75 quanto ao conteldo. Etapa 3) A maioria dos pacientes apontou a aparéncia e tamanho da
fonte como adequados e compreendeu as instrucdes e os itens. Vinte pacientes (50%) atingiram escores que indicam
angustia relacionada a sede. Conclusdes: O TDS-HF - Versado Brasileira é equivalente a versdo original e tem
satisfatdrias evidéncias de validade de conteldo e pode facilitar o direcionamento de intervencées de alivio.



