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TSQR: H-D
Questionario de Autorregulacéo: Saude-Diabetes

Autor(es): R. M. Ryan, e E. L. Deci
Adaptacdo: M. S. Lemos' e S. A. Garrett
Tipo de instrumento: Questionario
Verséo: Salde— Diabetes
Populacéo-alvo: Populagdo com diabetes
Tempo de Aplicacdo: 2 min.

Material: Folha de Respostas
Classificacao: B (cf. Anexo 1)

O Questionario de Autorregulagao: Salde-Diabetes (QAR: S-D) (Lemos & Garrett, 2006) € a adapta-
¢ao portuguesa (ver Garrett, 2008) do Treatment Self-Regulation Questionnaire (TSRQ) (Ryan & Deci,
2000).

Este questionario faz parte de um conjunto de questionarios desenvolvidos no dmbito da Self-
Determination Theory (SDT, Deci & Ryan, 1985; Williams, Deci, & Ryan, 1998), que avaliam trés cons-
tructos em relagao a comportamentos de salde. Os trés constructos sao a competéncia percebida,
a autorregulagao e a autonomia percebida no ambiente terapéutico.

O QAR: S-D avalia o grau de autonomia ou autodeterminagao. E composto por 15 itens que
avaliam os motivos que levam o individuo a aderir ao tratamento da diabetes. No questionario distin-
guem-se trés subescalas, avaliando a regulagao auténoma (6 itens), a regulagao controlada (6 itens)
e a amotivagao (3 itens). O grau de regulagao auténoma refere-se ao modo mais ou menos autode-
terminado de motivagao, estando a regulagdo mais autdénoma frequentemente relacionada com a
manutengao de comportamentos que conduzem a resultados positivos nos cuidados de salide. Por
seu turno, o grau de regulagao controlada avalia em que medida o individuo é regulado pelo controlo
externo e, por Ultimo, a amotivagao avalia o grau de desmotivagao.

O TSRQ tem sido adaptado no ambito de diversas investigagdes e varias problematicas. Para
além da versao para os cuidados de salde, existem outras versdes nos seguintes dominios especifi-
cos: académico, prosocial, aprendizagem, exercicio, religiao e amizade.

Na resposta ao QAR: S-D, o sujeito posiciona-se huma escala de 1 (afirmagao nada verdadeira)
a 7 (afirmagao totalmente verdadeira). A cotagdo € obtida pela média dos itens referentes a cada
subescala. Deste modo, obtém-se trés valores que refletem a motivagao auténoma, a motivagao
controlada e a amotivagdo para o tratamento da diabetes. Pode também calcular-se um indice de
Autonomia Relativa, subtraindo a média dos itens associados a motivagdo controlada, & média dos
itens associados a motivagao auténoma. Os resultados de cada uma das trés subescalas podem ser
usados de forma independente.

No estudo de Garrett (2008), a regulagao autbnoma para a adesao ao tratamento da diabe-
tes correlacionou-se de modo estatisticamente significativo com a competéncia percebida (r=.651,

p=.000) e com a percegao de autonomia no ambiente terapéutico (r=.576; p=.001).

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