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HCCQ: H-D
Questionario de Percecdo do Ambiente Terapéutico:
Saude — Diabetes

Autor(es): R. M. Ryan, & E. L. Deci

Adaptacdo: M. S. Lemos' e S. A. Garrett

Tipo de instrumento: Questionario

Versdo: Salde — Diabetes; versao cliente (reduzida)
Populacéo-alvo: Populagdo com diabetes

Tempo de Aplicacdo: 2 min.

Material: Folha de Respostas

Classificacao: B (cf. Anexo 1)

O Questionario de Percegao do Ambiente Terapéutico: Salde— Diabetes (QPAT: S-D) (Lemos & Gar-
rett, 2006) € a adaptagao portuguesa (ver Garrett, 2008) do Health Care Climate Questionnaire
(HCCQ) (Ryan & Deci, 2000).

Este questionario faz parte de um conjunto de questionarios desenvolvidos no dmbito da Self-
Determination Theory (SDT, Deci & Ryan, 1985), que avaliam trés constructos em relagao a compor-
tamentos de salde. Os trés constructos sao a competéncia percebida, a autorregulagao e a autono-
mia percebida no ambiente terapéutico.

Um ambiente terapéutico estimulador de autonomia do paciente eleva a probabilidade deste se
tornar autonomamente motivado, o que se reflectird positivamente nos cuidados com a sua salde
(Williams, McGregor, Zeldman, Freedman, & Deci, 2004).

O HCCQ é composto por 15 itens que avaliam a percegao do sujeito sobre o a orientagao para
0 apoio a autonomia versus para o controlo do seu cuidador de salde (eg. terapeuta, médico,...). O
HCCQ integrou inlimeras investigagdes, de que sao exemplos: cessagao tabagica em adultos (Guerra,
Lemos, Queirds, & Rosas, 2003; Williams, Gagne, Ryan & Deci, 1299, cit. por Williams, Ryan, & Deci,
2007), dieta e exercicio regular (Williams, Freedman & Deci, 1998); adesao a prescrigao de medica-
mentos (Zeldman et al., 1998, cit. por Williams, Ryan, & Deci, 2007). O valor de alpha de Cronbach
obtido para os 15 itens nesta escala foi de .90, o que indica uma boa consisténcia interna.

Existe uma versao reduzida da escala HCCQ, constituida por 6 itens, que foi a adaptada neste
estudo. O valor de alpha de Cronbach obtido pelos autores originais para a escala reduzida foi de .82,
o que indica uma boa consisténcia interna (Williams et al., 1998). O QPAT: S-D revelou um valor de
alpha de Cronbach de .89, indicador de uma boa consisténcia interna da versao portuguesa (Garrett
& Lemos, 2009).

A escala de resposta neste questionario tem 7 niveis (1 — afirmagao nada verdadeira a 7— afir-
magao totalmente verdadeira). O resultado obtém-se através da soma da pontuagao obtida em cada
um dos 6 itens.

No estudo de Garrett (2008), a percegao de autonomia no ambiente terapéutico correlaciona-se
de modo estatisticamente significativo com a regulagao autdénoma para a adesao ao tratamento da
diabetes (r=.576; p=.001).

1  Enderego para contacto: marina@fpce.up.pt
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