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Questionário sobre a Qualidade de Vida no Diabetes – DQOL

Instruções: Por favor leia cada questão cuidadosamente e, na linha de cada pergunta, circule o número que melhor representa a sua opinião. Por favor, NÃO DEIXE NENHUMA QUESTÃO EM BRANCO. Em caso de dúvida, consulte a pessoa que lhe entregou o questionário.
	SATISFAÇÃO
	Muito Satisfeito
	Bastante Satisfeito
	Médio

Satisfeito
	Pouco satisfeito
	Nada satisfeito

	1. Você está satisfeito(a) com a quantidade de tempo que leva para controlar sua diabetes?
	1
	2
	3
	4
	5

	2. Você está satisfeito(a) com a quantidade de tempo que gasta fazendo exames gerais?
	1
	2
	3
	4
	5

	3. Você está satisfeito(a) com o tempo que leva para verificar seus níveis de açúcar no sangue?
	1
	2
	3
	4
	5

	4. Você está satisfeito(a) com seu tratamento atual?
	1
	2
	3
	4
	5

	5. Você está satisfeito(a) com a flexibilidade que você tem na sua dieta?
	1
	2
	3
	4
	5

	6. Você está satisfeito(a) com a apreensão que sua diabetes gera na sua família?
	1
	2
	3
	4
	5

	7. Você está satisfeito(a) com seu conhecimento sobre sua diabetes?
	1
	2
	3
	4
	5

	8. Você está satisfeito(a) com seu sono?


	1
	2
	3
	4
	5

	9. Você está satisfeito(a) com sua vida social e amizades?
	1
	2
	3
	4
	5

	10. Você está satisfeito(a) com sua vida sexual?


	1
	2
	3
	4
	5

	11. Você está satisfeito(a) com seu trabalho, escola ou atividades domésticas?
	1
	2
	3
	4
	5

	12. Você está satisfeito(a) com a aparência do seu corpo?
	1
	2
	3
	4
	5

	13. Você está satisfeito com o tempo que gasta fazendo exercícios físicos?
	1
	2
	3
	4
	5

	14. Você está satisfeito com seu tempo de lazer?


	1
	2
	3
	4
	5

	15. Você está satisfeito com sua vida em geral?


	1
	2
	3
	4
	5



	IMPACTO
	Nunca
	Quase Nunca
	Às vezes
	Quase Sempre
	Sempre

	16. Com que freqüência você sente dor associada ao tratamento da sua diabetes?
	1
	2
	3
	4
	5

	17. Com que freqüência você se sente constrangido(a) em ter que tratar sua diabetes em público?
	1
	2
	3
	4
	5

	18. Com que freqüência você se sente fisicamente doente?
	1
	2
	3
	4
	5

	19. Com que freqüência sua diabetes interfere na vida de sua família?
	1
	2
	3
	4
	5

	20. Com que freqüência você tem uma noite de sono ruim?
	1
	2
	3
	4
	5

	21. Com que freqüência você constata que sua diabetes está limitando sua vida social e amizades?
	1
	2
	3
	4
	5

	22. Com que freqüência você se sente mal consigo mesmo(a)?
	1
	2
	3
	4
	5

	23. Com que freqüência você se sente restringido(a) por sua dieta?
	1
	2
	3
	4
	5

	24. Com que freqüência sua diabetes interfere em sua vida sexual?
	1
	2
	3
	4
	5

	25. Com que freqüência sua diabetes o(a) priva de poder dirigir um carro ou usar uma máquina (ex. máquina de escrever)?
	1
	2
	3
	4
	5

	26. Com que freqüência sua diabetes interfere em seus exercícios físicos?
	1
	2
	3
	4
	5

	27. Com que freqüência você falta ao trabalho, escola ou responsabilidades domésticas por causa da sua diabetes?
	1
	2
	3
	4
	5

	28. Com que freqüência você se percebe explicando a si mesmo o que significa ter diabetes?
	1
	2
	3
	4
	5

	29. Com que freqüência você acha que sua diabetes interrompe suas atividades de lazer?
	1
	2
	3
	4
	5

	30. Com que freqüência você se sente constrangido de contar aos outros sobre sua diabetes?
	1
	2
	3
	4
	5

	31. Com que freqüência você se sente incomodado por ter diabetes?
	1
	2
	3
	4
	5

	32. Com que freqüência você sente que, por causa da diabetes, você vai ao banheiro mais que os outros?
	1
	2
	3
	4
	5

	33. Com que freqüência você come algo que não deveria ao invés de dizer que tem diabetes?
	1
	2
	3
	4
	5



	PREOCUPAÇÕES: SOCIAL/VOCACIONAL
	Nunca
	Quase 

Nunca
	Às vezes
	Quase Sempre
	Sempre

	34. Com que freqüência te preocupa se você irá se casar?
	1
	2
	3
	4
	5

	35. Com que freqüência te preocupa se você irá ter filhos?
	1
	2
	3
	4
	5

	36. Com que freqüência te preocupa se você não irá conseguir o emprego que deseja?
	1
	2
	3
	4
	5

	37. Com que freqüência te preocupa se lhe será recusado um seguro?
	1
	2
	3
	4
	5

	38. Com que freqüência te preocupa se você será capaz de concluir seus estudos?
	1
	2
	3
	4
	5

	39. Com que freqüência te preocupa se você perderá o emprego?
	1
	2
	3
	4
	5

	40. Com que freqüência te preocupa se você será capaz de tirar férias ou viajar?
	1
	2
	3
	4
	5


	PREOCUPAÇÕES RELACIONADAS A DIABETES
	Nunca
	Quase Nunca
	Às vezes
	Quase Sempre
	Sempre

	41. Com que freqüência te preocupa se você virá a desmaiar?
	1
	2
	3
	4
	5

	42. Com que freqüência te preocupa que seu corpo pareça diferente porque você tem diabetes?
	1
	2
	3
	4
	5

	43. Com que freqüência te preocupa se você terá complicações devidas a sua diabetes? 
	1
	2
	3
	4
	5

	44. Com que freqüência te preocupa se alguém não sairá com você por causa da sua diabetes?
	1
	2
	3
	4
	5
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