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Resumo

Este estudo avaliou as propriedades psicométricas do Inventario de Fatores Psicol6gicos em Doengas Relacionadas ao Trabalho
(IP-T), com base em indicadores de validade de critério, validade de construto e fidedignidade. A amostra foi composta por
355 trabalhadores de industrias de abate de suinos, aves e outros pequenos animais, da regido oeste do Parand. Foram também
utilizados: o Se/f-Reporting Questionnaire (SRQ-20) e a Escala de Ansiedade e Depressio (HADS). As subescalas do IP-T' se mos-
traram preditoras positivas da condi¢do de afastamento por doenga ocupacional, com sensibilidade e especificidade razoaveis.
A matriz de correlagdo entre as escalas mostrou-se uniforme, com coeficientes entre 0,80 e 0,91, sugerindo convergéncia entre
as subescalas do IP-T e outras escalas, mas indicando fraco poder discriminativo. Os indices de fidedignidade das subescalas do
IP-T mostraram-se satisfatorios: entre 0,95 (Ansiedade) e 0,78 (Habilidades Sociais).

Palavras-chave: transtorno mental, propriedades psicométricas, teste psicolégico, doencas ocupacionais, frigorificos

Psychometric Properties of the Psychological Factors of Deseases Related
Work Inventory: A Study with Workers of the Meat Processing Industry

Abstract

This study assesses the psychometric properties of the Inventory of Psychological Factors in Work-Related Illnesses (IP-T),
based on the following indicators: criterion validity, construct validity, and reliability. The sample consisted of 355 workers in
the meatpacking industry of pork, poultry and other small animals in the west of the state of Parand. The Self-Reporting Ques-
tionnaire (SRQ-20) and the Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS) were also used. All sub-scales of the IP-T proved
positive predictors of sick leave due to occupational disease, with moderate sensitivity and specificity. The correlation matrix
between the scales was uniform, with coefficients between 0.80 and 0.91, suggesting convergence between the subscales of the
IP-T and other scales, but indicating a weak discriminative power. The reliability indices of the sub-scales of the IP-T proved
satisfactory: between 0.95 (Anxiety IP-T) and 0.78 (Social Abilities).

Keywords: Mental disorders, psychometric properties, psychological test, occupational diseases, meatpacking industry

Propiedades Psicométricas do Inventario de Factores Psicolégicos de las Enfermedades
Relacionadas al Trabajo: Un Estudio con Trabajadores de Frigorificos

Resumen

Se evaluaron las propiedades psicométricas del Inventario de Factores Psicolégicos de Enfermedades Relacionadas al Trabajo
(IP-T), con base en indicadores de validez de criterio, validez de constructo y fidedignidad. I.a muestra fue compuesta por 355
trabajadores de un frigérifico de cerdos, aves y otros pequefios animales de la regién oeste de Parana. Fueran también utilizados:
el Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20) y la Escala de Ansiedad y Depresion (HADS). Las subescalas de IP-T se mostraran
predictores positivos de la condicién de alejamiento del trabajo por enfermedad ocupacional con sensibilidad y especificidad
razonables. LLa matriz de correlacion entre las escalas se mostré uniforme, con coeficientes entre 0,80 y 0,91, sugiriendo conver-
gencia entre las subescalas de IP-T'y otras escalas, pero indicando un débil poder discriminativo. Los indices de fidedignidad de
las subescalas del IP-T se mostraron satisfactorios: entre 0,95 (Ansiedad) y 0,78 (Habilidades Sociales).

Palabras-clave: trastorno mental, propiedades psicométricas, test psicolégico, enfermedades ocupacionales, frigorificos

Introducao

No Brasil, a implementagdo da Norma Regula-
mentadora (NR-36) fez com que fosse lancado um novo
olhar sobre a seguranca e saide no trabalho em empre-
sas de abate e processamento de carnes e derivados, o
que possibilitou melhoria dos processos de trabalho.

Disponivel enz wwmw.scielo.br (3)
BY

Porém, a industria avicola ainda apresenta riscos ocu-
pacionais relevantes, especialmente no setor de corte e
pendura de aves, dentre os quais o trabalho intensivo,
tarefas e ciclos repetitivos, que podem atingir o abate de
35 aves por minuto (Harmse, Engelbrecht, & Bekker,
2016). O volume e a intensidade dos riscos ocupacionais
nesse setor econdémico contribuem decisivamente para
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a quantidade de afastamentos do trabalho e em danos a
saude dos trabalhadores, dentre os mais prevalentes, os
distarbios musculoesqueléticos (Pinetti & Buczek, 2015)
e os transtornos mentais (Ikedo & Ruiz, 2015).

O transtorno mental é uma sindrome causada por
perturbacdes clinicamente significativas, que reflete em
uma disfun¢do nos processos bioldgicos, psicologicos
e/ou de desenvolvimento subjacentes ao desenvolvi-
mento mental (APA, 2013). Também ¢ frequentemente
associado ao sofrimento ou incapacidade significativa
que interfere na vida social, profissional e, de modo
geral, em todas as atividades desenvolvidas pelo traba-
lhador (Cruz, 2010).

Transtornos mentais sao um problema de satde
publica, cujas as origens e formas de desencadeamento
também se encontram no mundo do trabalho, mas nos
paises em desenvolvimento, os dados sdo escassos e res-
tritos, seja do ponto de vista clinico ou epidemiolégico
(Cruz, 2010). Um dos principais fatores que favorecem
a falta de informago precisa sobre transtornos men-
tais relacionados ao trabalho siao os subdiagnosticos
(Gongalves, Stein, & Kapczinski, 2008). Além disso,
apesar do Nexo Técnico Epidemiolégico Previdencia-
rio (NTEP) ter sido implementado no Brasil em 2007,
a subnotificacdo das doencas no Brasil ainda é uma rea-
lidade (Ikedo & Ruiz, 2015).

No Brasil, a legislacio vigente da Previdéncia
Social (lei 8.213/91), pondera que o empregado que
ficar afastado do trabalho durante 15 dias consecutivos,
no 16° dia, ele é encaminhado para realizar a pericia
médica e receber o auxilio-doenca pago pelo INSS. Para
obter o auxilio-doenga previdenciario, cédigo B31, o
empregado deve ter feito 12 contribuicoes para a Previ-
déncia Social e, no seu retorno, nao ha qualquer garantia
de emprego. Mas, para receber o auxilio-doenca aciden-
tario, codigo B91, nao esta previsto qualquer periodo de
caréncia, e, na sua volta a0 emprego, o trabalhador tera
garantida a sua permanéncia na empresa pelo periodo
de 12 meses.

O NTEP indica a existéncia do nexo de causalidade
entre a atividade laboral desenvolvida nas industrias de
abate e os transtornos mentais, porém, conforme os
resultados da pesquisa realizada pelos pesquisadores
do Instituto Fator Humano (2013) apontam, quando
o trabalhador recebe o diagnéstico, este geralmente é
referente ao beneficio auxilio-doenc¢a previdenciario
(B31), concedido aos segurados portadores de doengas
comuns, diferentemente daquele relacionado ao traba-
lho, denominado de auxilio-doenca acidentario (B91).
Nesse caso, os subdiagnosticos geram problemas sociais

e de prote¢ao a satde dos trabalhadores, uma vez que
restringem direitos aos trabalhadores assegurados em
lei, influenciam na busca e manutencio de tratamento
aos agravos a saude, decorrente do diagndstico pres-
crito, assim como no processo de recuperacio da sadde
(Jaques, 2007; Walter, 2012).

Para realizar o diagnodstico de transtorno men-
tal, existem instrumentos de rastreio que podem ser
utilizados na avaliacdo clinica da populagiao adulta,
proporcionando além da detec¢do precoce, diagnos-
ticos mais precisos. Dos 15 instrumentos referidos
por Bolsoni e Zuardi (2015), apenas oito apresentam
valores de confiabilidade e 10 validade de critério,
concorrente e discriminante. Destes, apenas dois ins-
trumentos foram validados no Brasil, o Dartnonth
Primary Care Cooperative Research Network/World Orga-
nization of WNational Colleges (COOP/WONCA) e o
Self-Reporting Questionnaire-20 (SRQ-20).

O SRQ-20 ¢ um instrumento amplamente utili-
zado para suspeicao diagnostica de transtornos mentais
comuns. A estrutura fatorial e consisténcia interna do
SRQ-20 foram avaliadas em uma populac¢io de trabalha-
dores brasileiros, sendo que a propor¢dao cumulativa de
explicacio da varidncia entre os trabalhadores estuda-
dos foi de 59,6%. Esse resultado indicou que os quatro
fatores extraidos (fator I — comportamento ansioso e
depressivo, fator II — decréscimo de energia, fator 111
— sintomas somaticos, fator IV — humor depressivo),
por meio da analise fatorial de correlacOes tetracéricas
possuem um bom nivel de explicac¢ido para a propor¢ao
de variancia. Nesse caso, o instrumento foi conside-
rado capaz de identificar fatores que, juntos, denotam
caracteristicas indispensaveis para o rastreamento do
transtorno mental comum no ambito ocupacional (San-
tos, Araujo, & Oliveira, 2009).

O Inventario de Fatores Psicolégicos para Doen-
cas Relacionadas ao Trabalho (IP-T) foi desenvolvido
por Frutuoso e Cruz (2006) para avaliar aspectos psico-
logicos em doengas cronicas relacionadas ao trabalho.
A proposta desse instrumento ¢ auxiliar na elaboragao
de diagnostico, no planejamento do tratamento, além
de ser atil no campo da ergonomia, ja que fornece
subsidios tedricos e metodolégicos, para melhorar o
ambiente e as condi¢oes de trabalho. A validade con-
vergente do IP-T foi avaliada por meio das correlagbes
entre os itens das dimensSes: ansiedade, depressio e
transtorno somatoforme do IAP-T e o Symptom Check
List (SCL-90). Os indices de precisio indicaram alta
correlagio e validade convergente para as trés dimen-
soes (Frutuoso & Cruz, 20006). Contudo, os autores
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afirmam que ¢ importante dar continuidade a busca de
validade convergente e de critério do instrumento.

A validade das inferéncias dos estudos realizados
depende inteiramente da qualidade dos instrumentos
de mensuragao utilizados. Para tanto, ¢ imprescindi-
vel submeter o instrumento a analise das propriedades
psicométricas, para buscar evidéncias de fidedignidade
e validade, para verificar se ele pode ser aplicado na
populac¢io de estudo e avalia o construto para o qual foi
desenvolvido (Alexandre & Coluci, 2011).

A busca de evidéncias de validade para um novo
instrumento deve avaliar sua covariancia com outras
medidas para as quais ha evidéncias de validade dispo-
niveis, o que ¢ denominado de validade convergente.
No caso do IP-T, trata-se da avaliagdo do grau com
que o instrumento discrimina trabalhadores que dife-
rem em determinada caracteristica de acordo com o
critério padrio ouro (Pasquali, 2013). A correla¢io do
novo teste deve ser elevada, de pelo menos 0,75 para
ser considerado valido. Além disso, o novo teste deve
apresentar vantagens sobre o antigo, tais como tratar-se
de um instrumento especifico para avaliar Transtorno
Mental e Comportamental (TMC) relacionada ao traba-
lho, o qual ainda nao foi validado para o Brasil.

Para avaliar a validade convergente do IP-T, foram
utilizados 0 SQR-20 e a Escala de Ansiedade e Depres-
sao (HADS). A escala foi originalmente desenvolvida
para indicar a possivel presenca de estados de ansie-
dade e depressio em pacientes de ambulatério, nao
psiquiatricos, que estdo com idade entre 16 e 64 anos
(Zigmond & Snaith, 1983). No Brasil, foram realiza-
dos estudos para comparar vantagens e desvantagens
psicométricas entre a HADS, o Transtorno Geral de
Ansiedade (GAD-7) e Questionario sobre Saude do
Paciente (PHQ-9) (Bergerot, Laros, & Aragjo, 2014).
Os resultados do estudo indicaram que a escala HADS-
-D obteve as melhores caracteristicas psicométricas:
(1) coeficiente de fidedignidade de 0,84; (2) correlacao
média entre os itens de 0,42; (3) Erro Padrao da Medida
(EPM) de 1,44; (4) carga fatorial média de 0,65; e (5)
correlacdo item-total média de 0,58. A escala GAD-7
apresentou o segundo melhor resultado e a escala
HADS-A apresentou: 1) coeficiente de fidedignidade
de 0,74; (2) correlacio média entre os itens de 0,28; (3)
EPM de 1,63; (4) carga fatorial média de 0,53; e (5) cor-
relacio item-total média de 0,45. O PHQ-9 obteve a
menor qualidade psicométrica: (1) coeficiente de fide-
dignidade de 0,79; (2) correlagao média entre os itens de
0,26; (3) EPM de 1,70; (4) carga fatorial média de 0,51;
e (5) correlagao item-total média de 0,45. Além disso,

Psico-UST, Braganca Panlista, v. 23, n. 3, p. 539-554, jul./ set. 2018

Guilland, R. & cols.  Propriedades Psicométricas do IP-T 541

Bergerot et al. (2014) indicaram que a escala HADS se
mostrou adequada para avaliar a frequéncia de transtor-
nos ansiedade e depressao em pacientes internados em
hospitais. Contudo, ainda nao foram realizados estu-
dos com uma amostra de trabalhadores de industrias
de abate de suinos, aves e outros pequenos animais, e
que estdo afastados do trabalho por apresentar doenca
ocupacional, sendo necessario avaliar as propriedades
psicométricas também nessa populagao.

Para que o instrumento seja considerado ade-
quado para identificar transtornos mentais em uma
determinada populacdo — como, neste estudo, os traba-
lhadores de frigorificos — é aconselhavel conhecer nao
somente as caracteristicas, mas, também, as proprieda-
des psicométricas, tais como confiabilidade e diferente
formas de validade, como a validade fatorial, validade
convergente e discriminante. Dessa forma, o objetivo
deste estudo foi avaliar as qualidades psicométricas do
Inventario de Fatores Psicologicos em doengas rela-
cionadas ao trabalho (IP-T), por meio da busca de
evidéncias baseadas na estrutura interna, avaliada por
analise fatorial exploratoria, e evidéncias baseadas na
relacdo com outras variaveis — em particular a correla-
¢ao convergente entre ansiedade e depressio (HADS),
transtornos leves (SQR-20) e fatores psicolégicos rela-
cionados ao trabalho (IP-T).

Método

Participantes

Participaram 353 trabalhadores da regido oeste do
Parana, escolhidos por conveniéncia, que fizeram parte
de dois grupos distintos: a) aqueles que estio exercendo
suas atividades laborais (63,2%, » = 223); b) os afas-
tados por apresentar doenga ocupacional (36,8%, 7 =
130). Dentre os trabalhadores afastados, 44,6% (7 = 58)
sao homens e 55,4% (n = 72) sao mulheres. Entre os
que estavam trabalhando, 54,3% (#» = 121) sdo homens
¢ 45,7% (n = 102) sao mulheres. Os homens afastados
tem entre 19 ¢ 79 anos (M = 46,3; DP = 10,7), enquanto
as mulheres tém entre 26 ¢ 56 anos (M = 44,9; DP =
7,2). Dos trabalhadores, 57,2% (» = 202) deles estavam
empregados, na mesma empresa, ha mais de cinco. A
maioria (88,8%, # = 313) atuava na area de abate e de
produgdo de produtos de carne e frequentou apenas o
ensino fundamental (47%, n = 160).

Instrumentos
O Inventario de Fatores Psicolégicos em Doen-
cas Relacionadas ao Trabalho — IP-T (Frutuoso &
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Cruz, 2016) possui 103 itens agregados em cinco
dimensoes: na ansiedade (28 itens), sio considerados
os sintomas, como o medo e a ansiedade exces-
siva, que tendem a persistir por seis meses ou mais
(DSM-V). Nos transtornos somatoformes (20 itens),
sao considerados os sintomas multiplos e atuais que
provocam sofrimento ou resultam em perturbagio
significativa da vida diaria (DSM-V). Para caracteri-
zar a dimensao depressdo (20 itens), foram utilizados
os critérios diagnosticos do Transtorno Depressivo
Maior descritos no DSM-V. Na dimensao habilida-
des sociais (15 itens), foi considerado o conjunto de
acoes que levam o trabalhador a resolver problemas
soclais com sucesso e, por fim, bem-estar no trabalho
(20 itens), possui trés caracteristicas: subjetividade,
predominancia dos aspectos positivos e avaliacao glo-
bal favoravel da vida. Ha, na escala, 96 itens que sao
frases afirmativas, sendo 79 de corre¢do positiva, 17
invertidas e sete itens sdo frases negativas, cuja corre-
¢o ¢ positiva, conforme a Tabela 1 apresenta.

As respostas sdo aferidas com base na frequéncia
de ocorréncia de cada item, em uma escala de 0 a 3
(0 = nunca, 1 = as vezes, 2 = geralmente, 3 = sem-
pre). Respostas com escores 0 e 1 representam a nao
ocorréncia de sinais e sintomas indicadores de alteracio
psicologica, assim como os escores 2 ¢ 3 sao sinaliza-
dores da sua ocorréncia. Na corregdo positiva, foram
somados os escores (0, 1, 2, 3) de todos os itens da
dimensao, sendo a soma dividida pelo numero de itens
que a compoem (média aritmética simples para a soma
dos escores obtidos). Na correcao invertida, as respos-
tas 0 e 1 foram alteradas respectivamente para 2 e 3, ¢
vice-versa, permitindo padronizar o tratamento estatfs-
tico dos dados para posteriormente determinar a média
por dimensao analisada.

Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20) (Orga-
niza¢ao Mundial de Satde, 1994). Tem como objetivo
avaliar a presenca de transtorno mental e contém 20
itens dicotémicos, que sdo respondidas assinalando
“sim” ou “nao”. O ponto de corte para diagnostico de
transtorno mental é a ocorréncia de sete respostas posi-
tivas. O SQR-20 foi validado por Santos, Aratjo, Pinho
e Silva (2010), indicando sensibilidade e especificidade
(0,696 a 0,882) e satisfatoria discriminacio, embora
tenha apresentado maior sensibilidade na avaliacao de
morbidade psiquica entre homens. Em geral, o SQR-
20 apresenta estudos nacionais e internacionais com
desempenho aceitaveis no tocante a sensibilidade, espe-
cificidade e valores preditivos (Gongalves et al., 2008;
Ludemir & Lewis, 2001).

Escala de Ansiedade e Depressio (HADS)
(Zigmond & Snaith, 1983). Utilizada na populacio
geral, ¢ composta por 14 itens, sendo sete deles (1, 3,
5,7,9, 11 e 13) voltados para avaliacio da ansiedade
(HADS-A) e sete (2,4, 6, 8, 10, 12 ¢ 14), para a depres-
sao (HADS-D). A subescala de ansiedade verifica a
presenca de sintomas de transtorno de ansiedade gene-
ralizada e a de depressio investiga, principalmente, a
presenca de anedonia, que se refere a perda da capaci-
dade de cuidar das tarefas diarias de vida (Zigmond &
Snaith, 1983; Faro, 2015).

As respostas sdo de multipla escolha e sdo afe-
ridas com base na frequéncia de ocorréncia de cada
item. Para cada item, pode ser atribuido uma pon-
tuacao entre 0 e 3, com 3 indicando frequéncia de
sintomas mais elevados (Zigmond & Snaith, 1983).
As respostas dos itens que compoem as duas subesca-
las sao somadas, para fornecer classificacio separada
para ansiedade e depressiao. Na correcdo positiva, sdo
somados os itens 2, 4, 7,9, 12 e 14, de acordo com a

Tabela 1
Quantidade de Itens com Frases Afirmativas e Negativa, e o Tipo de Corregio
Frase Itens Corregdo T(?tal de
itens
Afirmativa  1,2,3,4,5,0,8,9, 10, 12, 14, 15, 106, 17, 18, 20, 21, 24, 25, 26, 28, 29, 30, Positiva 79
31, 32, 33, 35, 36, 37, 39, 40, 41, 42, 43, 44, 45, 47, 48, 49, 50, 51, 53, 54,
56, 57, 58, 59, 60, 61, 62, 63, 64, 65, 68, 69, 70, 72,73, 74,75, 76, 77, 78,
80, 81, 83, 85, 86, 87, 88, 90, 92, 93, 95, 96, 97, 98, 99, 100, 101, 103
Afirmativa 11, 13, 19, 22, 23, 27, 44, 46, 52, 55, 67, 79, 82, 84, 91, 94, 102 Invertida 17
Negativa 7, 34, 38, 39, 66, 71, 89 Positiva 07

Fonte: Frutuoso & Cruz, 2006.
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primeira alternativa de resposta, ou seja, no primeiro
quadrante, zero para o menor valor e o tltimo o maior
valor, trés. Na correcdo invertida, as respostas dos itens
1,3,5,0,8,10, 11 e 13 sdo alteradas respectivamente,
nesse caso, a resposta do primeiro quadrante tem valor
3. A pontuacao global em cada subescala vai de 0 a 21,
sendo que uma pontuacio elevada corresponde a uma
maior gravidade dos sintomas.

Botega, Bio, Zomignani, Garcia e Pereira (1995)
obtiveram consisténcia interna de 0,68 e 0,77 nas subes-
calas de ansiedade e de depressdo, respectivamente.
A correlagdo dos itens com as respectivas subescalas
sugere que elas possuem validades convergentes, nao
discriminantes. O ponto de corte indicativo de ansie-
dade igual ou maior que 8 e o escore indicativo de
depressao igual ou superior a 9. A sensibilidade para
HAD-A ¢ de 93,7% e para HAD-D 84,6%. A especi-
ficidade para HAD-A ¢é de 72,6% e para HAD-D de
90,3% (Botega et al., 1995). Os estudos realizados por
Bergerot et al. (2014) corroboram com os resultados
apresentados por Botega et al., (1995), indicando que a
HADS se mostra adequada para avaliar a frequéncia de
transtornos ansiedade e depressao em pacientes inter-
nados em hospitais no Brasil.

Procedimentos de Coleta de Dados

Os instrumentos foram aplicados no periodo
entre 06/05/2015 a 30/08/2015, nos trabalhadores
que estavam afastados, por apresentar doenga ocupa-
cional, e que foram aos sindicatos da alimentacio nas
trés mesorregides do oeste do Parana (Cascavel, Toledo
¢ Medianeira), para buscar auxilio médico ou juridico.
Além dos locais descritos, também foram realizadas
coletas na Associacio dos Portadores de LER/DORT
(APLER) e o Sindicato dos Trabalhadores em Coope-
rativas Agricolas de Medianeira. A coleta foi realizada
em grupo, incialmente eram esclarecidos sobre o TCLE
e, apos, sobre as instrucdes de cada instrumento. Os
que apresentavam dificuldades para escrever, por estar
com alguma lesdo, eram assessorados, ou seja, a pesqui-
sadora lia cada item para obter as respostas verbais e
apos isso transcreve-las para os questionarios. O tempo
médio utilizado por cada trabalhador foi de uma hora.

Apndlise dos Dados

Todos os dados obtidos por meio dos instrumen-
tos foram processados no software Statistical Package
Jor the Social Sciences (SPSS, versao 21). Para avaliar as
propriedades psicométricas do IP-T, foram realizados
trés conjuntos de andlise. A primeira, de avaliacdo da
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estrutura fatorial, baseou-se na analise das cargas fato-
riais dos itens da escala nas cinco dimensdes propostas
a priori na definicao do construto do instrumento. O
modelo de analise fatorial exploratoria foi ajustado pelo
método de maxima verossimilhanca e as cargas fatoriais
consideradas foram ajustadas por meio da rotagao orto-
gonal varimax. O segundo conjunto de analises buscou
avaliar validade de critério, utilizando como critério
concorrente se o trabalhador estd afastado ou ndao. A
predicao do critério foi feita por meio de um conjunto
de modelos de regressio logistica simples com um
unico preditor cada: o escore nas dimensdes dos instru-
mentos aplicados. O desempenho preditivo do IP-T e
dos outros instrumentos aplicados foram avaliados em
termos de acurdcia, sensibilidade, especificidade e area
sob a curva ROC (AUC-ROC) tanto para os dados de
treinamento quanto por valida¢ao cruzada do tipo £-fo/d
com dez parti¢Oes.

O terceiro conjunto de analises avalia a validade de
construto do IP-T por meio de uma analise fatorial dos
diversos construtos mensurados pelos instrumentos
empregados. Especial aten¢ao foi dada a convergéncia
e discriminacdo entre construtos similares mensurados
por diferentes instrumentos. Por fim, foram avaliados
os Indices de fidedignidade das subescalas do IP-T,
comparando-os com os outros instrumentos. A fide-
dignidade é apresentada utilizando dois descritores: 1°
de Guttman e a de Cronbach.

Consideragies Eticas

O presente estudo seguiu as diretrizes propostas
pelo Conselho Nacional de Saude (CNS), na Resolugao
N? 466 de 12 de dezembro de 2012, e foi aprovado pelo
Comité de Ftica em Pesquisa com Seres Humanos da
Platatorma Brasil sob o nimero de parecer 10488561.

Resultados

Validade Fatorial

Os cinco fatores do IP-T (ansiedade, transtornos
somatoformes, depressdo, habilidades sociais e bem-
-estar no trabalho) representam 41% da variancia total
explicada cumulativa. A analise da matriz de compo-
nente rotativa (varimax com normalizacio de Kaiser)
foi estimada pressupondo os cinco fatores do instru-
mento. A Tabela 2 apresenta as dimensoes do IP-T e
seus respectivos itens vinculados por meio da analise
fatorial exploratoria.

Ao analisar o resultado da matriz dos fatores rota-
tiva, pode-se observar que a maioria dos itens concentra
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Tabela 2
Analise Fatorial Exploratdria do IP-T

Ttem F1 F2 F3 F4 F5 h2 u2 com
1PT54 0.75 0.66 0.34 1.17
IPT56 0.75 0.61 0.39 1.07
1PT29 0.74 0.56 0.44 1.03
IPT36 0.72 0.45 0.55 1.12
1PT43 0.68 0.61 0.39 1.08
1PT49 0.65 0.74 0.26 1.29
IPT66 0.62 0.36 0.64 1.03
IPT10 0.61 0.53 0.47 1.27
1PT31 0.61 0.47 0.53 1.06
1PT25 0.57 0.40 0.60 1.09
1PT14 0.56 0.38 0.62 1.28
1PT21 0.54 0.45 0.55 1.30
IPT16 0.54 0.50 0.50 1.26
IPT69 0.54 0.42 0.58 1.21
1PT45 0.54 0.45 0.55 1.24
1PT12 0.53 0.44 0.56 1.22
1PT32 0.52 0.49 0.51 1.49
IPT74 0.51 0.55 0.45 1.58
1IPT61 0.51 0.31 0.69 0.31 1.93
1IPT41 0.51 0.47 0.53 1.59
IPT15 0.50 0.61 0.39 1.65
1PT77 0.49 0.37 0.63 1.16
1PT85 0.48 0.42 0.58 1.48
1PT47 0.47 0.39 0.61 1.34
IPT75 0.47 0.51 0.49 1.67
1PT4 0.44 0.23 0.77 1.16
IPT50 0.43 0.33 0.67 1.47
1PT17 0.43 0.33 0.45 0.55 2.38
IPT30 0.43 0.32 0.68 1.36
IPT58 0.42 0.52 0.48 2.08
IPTG6 0.40 0.34 0.50 0.50 2.38
1PT70 0.39 0.36 0.64 1.80
1PT78 0.37 0.54 0.46 2.64
1PT57 0.37 0.50 0.50 2.62
1PT3 0.36 0.24 0.76 1.28
1PT18 0.36 0.42 0.58 2.22
IPT52 -0.36 -0.34 0.32 0.68 2.05
1PT24 0.35 0.26 0.74 2.19
1PT9 0.35 0.31 0.69 2.11
I1PT20 0.34 0.25 0.75 2.00

(Continua)
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Tabela 2
Analise Fatorial Exploratiria do IP-T (Continuagao)

Ttem F1 F2 F3 F4 F5 h2 u2 com

IPT2 0.19 0.81 1.56
IPT42 0.41 0.59 2.87

IPT1 0.18 0.82 2.80
IPT59 0.24 0.76 2.58
IPT26 0.13 0.87 2.65
IPT81 0.25 0.75 2.34
IPT68 0.30 0.70 3.46

IPT8 0.12 0.88 1.97
IPT53 0.90 0.81 0.19 1.01
IPT96 0.81 0.70 0.30 1.27
1PT33 0.79 0.67 0.33 1.03
IPT63 0.73 0.60 0.40 1.03
1PT48 0.70 0.62 0.38 1.24
IPT60 0.68 0.59 0.41 1.06
IPT40 0.60 0.40 0.60 1.08
IPT34 0.59 0.50 0.50 1.59
IPT92 0.57 0.55 0.45 1.25
IPT83 0.56 0.50 0.50 1.47
IPT97 0.55 0.57 0.43 1.49

IPT5 0.51 0.42 0.58 1.24
IPT35 0.50 0.48 0.52 1.52

IPT7 0.38 0.19 0.81 1.73
IPT73 0.30 0.44 0.56 3.42
IPT79 0.42 0.58 3.49
IPT27 0.57 0.43 0.57 1.78
IPT13 0.54 0.28 0.72 1.10
IPT23 0.53 0.51 0.49 1.74
IPT22 0.51 0.27 0.73 1.11
IPT55 0.48 0.23 0.77 1.21
IPT19 0.47 0.25 0.75 1.46
IPT44 -0.33 0.43 0.28 0.72 2.48
IPT102 0.43 0.26 0.74 1.88
IPT11 0.41 0.17 0.83 1.15
IPT94 0.41 0.17 0.83 1.26
IPT82 0.41 0.22 0.78 1.81
IPT46 0.40 0.23 0.77 2.42
IPT67 0.33 0.16 0.84 3.00
1PT84 0.32 0.33 0.26 0.74 2.02
1PTI1 0.32 0.12 0.88 2.06
IPT76 0.32 0.17 0.83 2.01

(Continua)
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Tabela 2
Analise Fatorial Exploratiria do IP-T (Continuagao)

Item F1 F2 F3 F4 F5 h2 u2 com
1IPT93 0.56 0.50 0.50 1.20
1IPT101 0.54 0.45 0.55 1.35
IPT103 0.52 0.43 0.57 1.37
IPT98 0.43 0.21 0.79 1.07
IPT90 0.43 0.40 0.60 1.82
IPT100 0.42 0.46 0.54 1.91
IPT95 0.39 0.40 0.56 0.44 2.58
IPT86 0.36 0.40 0.50 0.50 2.20
IPT72 0.36 0.34 0.66 2.15
IPT88 0.34 0.30 0.70 2.51
IPT99 0.43 0.45 0.49 0.51 2.11
IPT37 0.43 0.37 0.63 1.65
IPT80 0.37 0.41 0.59 2.33
IPT39 0.32 0.37 0.31 0.69 1.97
IPT28 0.36 0.29 0.71 1.81
IPT38 0.34 0.30 0.70 2.12
IPT64 0.31 0.32 0.53 0.47 3.20
IPT51 0.32 0.37 0.63 2.77
IPT87 0.15 0.85 2.15
IPT71 0.22 0.78 2.60
IPT62 0.32 0.68 2.96
IPT65 0.20 0.80 3.39
1PT89 0.21 0.79 2.57

maior for¢a no primeiro fator. Esse resultado indica
que apenas um fator responde por 35,5% da variancia
total explicada cumulativa. Somado a isso, muitos itens
estdo representados em mais de um fator, como, por
exemplo, o nimero 14 (Irrito-me facilmente com as
pessoas) que tem praticamente a mesma carga no fator
1 (0,444) ¢ no fator 3 (0,447). Além disso, os itens 23,
26, 70, 76 e 87 mostraram nao ser representativos de
nenhuma das dimensdes. Esse resultado aponta que ¢
necessario rever os itens, ja que podem estar gerando
viés de confusao. Para tanto, todos esses itens foram
retirados do inventario, além daqueles que apresenta-
ram carga maxima inferior a 0,30, resultando em uma
reducio de 53 itens.

Os itens também carregaram em fatores dife-
rentes do esperado. Ansiedade e depressio carregam
principalmente no fator 1, o que gera dificuldade para

discriminar entre as duas dimensdes na comparagiao
com outras escalas. Ja o fator 2 refere-se principal-
mente a0s itens do transtorno somatoforme, mas nessa
dimensao contém ainda varios itens relativos ao fator
1, de ansiedade e depressdo, o que aponta a necessi-
dade de também analisar e avaliar o conteudo destes
itens. A dimensdo bem-estar no trabalho esta razoavel-
mente coerente, com a maioria dos itens carregando
no fator 4 e um dnico item carregou no fator 2. Além
disso, todos os itens que carregaram no fator 4 pos-
suem carga negativa. Ao comparar com a primeira
versao do IP-T, pode-se observar que esses itens sao
de correcio invertida.

A dimensao habilidade social precisa ser melhor
compreendida em funcdo dos itens carregarem em
fatores diferentes. Além disso, o fator 5 carregou
apenas itens que pesaram em outros fatores. Esse
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resultado indica que, além dos itens, faz-se necessario
também rever as dimensdes que compoem a escala.
As dimensées bem-estar e¢ ansiedade foram as que
apresentaram melhor discrimina¢io de itens na ana-
lise fatorial.

Validade de Critério do IP-T

Para analisar quiao bem o IP-T permite discrimi-
nar entre trabalhadores afastados (com problemas de
saude) e trabalhando normalmente (a principio, sem
problemas de saude), foram ajustados varios modelos
de regressao logistica. Em todos os modelos, a varia-
vel de desfecho ¢ a condicao do trabalhador: afastado
(1) ou trabalhando normalmente (0). Cada modelo foi
construido com apenas uma variavel preditiva, o escore
do sujeito nas escalas aplicadas. Para facilitar a compa-
racdo entre os diferentes preditores, os valores foram
padronizados como escores-z. Foram também testa-
dos os modelos que inclufam uma variavel indicadora
do sexo do participante e sua interacio com o predi-
tor principal, mas como o acréscimo dessa informagio
nao melhorou significativamente o poder preditivo dos
modelos. A Tabela 3 apresenta os coeficientes obtidos
em cada regressao logistica, a transformacao desses
coeficientes em razdo de chances e a area sob a curva
ROC (AUC-ROC), em conjunto com os erros-padroes
de cada estimativa em parénteses.

Todas as variaveis consideradas sio preditoras
positivas da condicdo de afastamento. As razdes de
chances de cada variavel sdao elevadas, chegando a 4,4
para cada desvio padrio na escala de Transtorno Soma-
toforme do IP-T. O escore de Habilidades Sociais e
de Bem-Estar no Trabalho, ambos do IP-T, também
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predizem positivamente a condi¢do de afastamento,
ainda que seus coeficientes sejam menores.

A area sob a curva (AUC) da ROC de todos os
modelos ¢ maior que 50%, indicando sua adequa¢io
em predizer os casos de afastamento. Convém lem-
brar, porém, que os dados de ajuste e de predi¢iao siao
0s mesmos, O que significa que as estimativas estao
superestimando a qualidade preditora das variaveis. A
maioria das AUC esta entre 73% e 78%, com excecao
do Transtorno Somatoforme e Habilidades Sociais,
que estdo nos extremos dos valores com 83% e 64%,
respectivamente.

Apesar do desempenho mediano das escalas de
Habilidades Sociais e Bem-Estar no Trabalho do IP-T,
as outras subescalas do instrumento avaliado no pre-
sente artigo tem desempenho preditivo comparavel a
outros instrumentos (Frutuoso & Cruz, 2006). Em par-
ticular, os escores de Transtorno Somatoforme do IP-T
apresentam desempenho preditivo superior a qualquer
outra medida considerada neste estudo.

Entretanto, o interesse é verificar em que medida
a escala IP-T atinge a situacdo-alvo, ou seja, o afasta-
mento de trabalhadores por questdes de saude. Neste
quesito, denota-se que algumas subescalas do IP-T
apresentam desempenhos satisfatérios e até melhores
que os instrumentos comparados, com base nos crité-
rios escolhidos, indicativo de sua validade com relacao
aos fenémenos que se propoe mensurar.

Validade Convergente e Discriminante do IP-T

Foram verificadas as validades convergente e
discriminante das subescalas do IP-T, entre si e com
os outros instrumentos aplicados. Por se tratar da

Tabela 3
Comparacao dos Diferentes Modelos de Regressao 1.ogistica para Predi¢ao da Condigao do Trabalhador em Funeao do Escore da
Variavel Indicada
Varidvel preditora Coeficiente Razio de Chances Area sob ROC
(EP) (EP) (EP)
HADSD 1(0,13) 2,8 (1,03) 0,77 (0,03)
HADSA 1,1 (0,14) 3,1 (1,18) 0,78 (0,03)
SQR20 1,2 (0,14) 3,3 (1,24) 0,8 (0,03)
IPT-Ansiedade 0,84 (0,13) 2,3 (0,82) 0,73 (0,03)
IPT-Trans. Somato. 1,5 (0,16) 4,4 (1,79) 0,84 (0,022)
IPT-Depressao 0,94 (0,13) 2,6 (0,93) 0,75 (0,03)
IPT-Hab. Soc. 0,53 (0,12) 1,7 (0,58) 0,64 (0,03)
IPT-Trabalho 0,96 (0,14) 2,6 (0,97) 0,75 (0,03)
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comparac¢ao dos escores totais de cada escala, utiliza-
mos a correlagdo de Pearson, uma vez que as variaveis
em questdo sdo praticamente continuas. Foram analisa-
das as correlacoes entre as variaveis latentes mensuradas
por cada instrumento, assim como a matriz de correla-
¢ao desatenuada, utilizando o indice de o de Cronbach
como medida de fidedignidade para corrigir a correla-
¢io entre os escores (Tabela 4).

A matriz de correlacio entre as escalas utilizadas
na pesquisa ¢é bastante uniforme. A maioria das correla-
¢des se encontra entre 0,80 e 0,91 (implicando, portanto
de 64% a 82% da variancia compartilhada). As corre-
lagbes mais fortes acontecem entre as trés primeiras
subescalas do IP-T, o HADS ¢ o SQR20. As subesca-
las de Habilidades Sociais ¢ de Bem-estar no Trabalho
também estdo positivamente correlacionadas as outras
variaveis, mas com menos forca. Mesmo assim, seus
coeficientes de correlagio variam de 0,70 a 0,87, indices
consideravelmente altos.

A homogeneidade das correlagbes sugere que ha
apenas um fator comum responsavel pela maior parte
da variancia das diferentes escalas. Em outras palavras,
ha forte convergéncia das escalas entre si. As subesca-
las de Habilidades Sociais ¢ de Bem-estar no trabalho
poderiam compor outras duas dimensbdes sepatradas,
mas a forca de suas correlagbes com as outras variaveis
nao justificaria, a principio, um ou mais fatores distintos
do principal. Esse resultado, em conjunto com a alta
correlacio entre escalas que se propSe mensurar ansie-
dade e depressiao indicam pouca discriminagio entre
os construtos, novamente apontando para a solu¢ao de

um unico fator. Para averiguar se a solu¢ao de um unico
fator é de fato a melhor, foi realizada a analise paralela
de Horn baseada na extra¢do de componentes princi-
pais de bases de dados aleatérias. A analise paralela, em
conjunto com o Seree-plot, ajudam a diagnosticar visual-
mente a melhor solucio.

Tanto utilizando o critério de Kaiser (eigenvalues
acima de 1), quanto localizando o ponto no qual hd uma
forte desaceleracio na diminuicao dos valores préprios,
ou entdo pelas simula¢es de dados aleatorios da andlise
paralela, a solugio de um tnico fator parece ser a mais
indicada. O critério Minima Média Parcial (Mininmum
Average Partial) de Velicer também ¢é minimizado com
um tnico fator.
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Fignra 1. Analise paralela e scree-plot das escalas.

Tabela 4
Matriz de Correlagao Desatennada dos Indices dos Instrumentos Comparados
IP-T*
QRS-20  HADSA  HADSD
Ans TSom Dep HSoc BEsTr

QRS-20 1 0,89 0,92 0,88 0,89 0,91 0,76 0,76
HADSA 0,89 1 0,91 0,88 0,87 0,86 0,72 0,74
HADSD 0,92 0,91 1 0,87 0,81 0,92 0,79 0,81
IP-T Ans 0,88 0,88 0,87 1 0,89 0,96 0,87 0,73
IP-T-TSom 0,89 0,87 0,81 0,89 1 0,9 0,7 0,75
IP-T-Dep 0,91 0,86 0,92 0,96 0,9 1 0,88 0,81
IP-T-HSoc 0,76 0,72 0,79 0,87 0,7 0,88 1 0,82
IP-T-BEsTr 0,76 0,74 0,81 0,73 0,75 0,81 0,82 1

Nota. O IP-T possui 5 dimensoes que sio: ansiedade (Ans), transtorno Somatoforme (TSom), depressao (Dep), habilidades sociais (HSoc) e

bem estar no trabalho (BEsTr).
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Apesar de alguns dos critérios indicarem outras
solucdes possivels, ¢ evidente que, se for considerada
a parcimonia do modelo, a solugdao de um fator parece
ser suficiente para explicar a maior parte da variagdo
entre as diferentes escalas e subescalas. Com base nessa
escolha, foi realizada a analise fatorial das medidas para
identificar sua fidedignidade com o fator latente. Sendo
uma solucio de fator tnico, nao foi feita nenhuma rota-
¢do da matriz de cargas.

As cargas das escalas e subescalas foram con-
sideravelmente altas, indo de 0,82 para os escores de
Habilidades Sociais ¢ Bem-estar no Trabalho até 0,98
para Depressido e Ansiedade do IP-T. As comunalida-
des (/) podem ser interpretadas aqui como indices de
fidedignidade () das diferentes escalas em relagio a
sua determinag¢@o por um unico fator latente. A maioria
das comunalidades é consideravelmente alta, entre 0,68
¢ 0,97, ou seja, 68% a 97% da variagdo dos escores pode
ser atribuida a variavel latente de interesse. Isso indica a
forte convergéncia entre a maioria das escalas utilizadas.

Essa forte determinac¢do por um unico fator,
apesar de referendar a validade convergente do IP-T
considerando as outras escalas utilizadas, também indica
uma fraca discriminacdo entre construtos. E esperado
que os construtos considerados pelos instrumentos,
como ansiedade, depressio, habilidades sociais, sejam
correlacionados; os dados, porém, indicam que essa
correlacdo pode ser atribuida a um tnico fator latente,
o que invalida a teoria de que ha construtos distintos.
Esse problema nao afeta apenas o IP-T, mas também o
HADS e o SRQ20.

As subescalas do IP-T para avaliar Habilidades
Sociais e Bem-estar no Trabalho também estao for-
temente correlacionadas a este mesmo fator, mas sua
variancia residual é um pouco mais alta. Isso pode ser
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interpretado como um fraco indicio de discriminagao
dessas duas subescalas com relacio as outras. Porém, é
necessario levar em consideragao que nao ha discrimi-
nacio clara entre os mesmos construtos mensurados
por diferentes instrumentos.

Apndlise da Fidedijgnidade das Escalas

Para finalizar a andlise das propriedades psico-
métricas do IP-T, a fidedignidade de suas subescalas
foram computadas e comparadas as fidedignidades
dos outros instrumentos aplicados. Foi utilizado tanto
o o de Cronbach quanto o A, de Guttman. O indice
A, € mais robusto no caso de itens heterogeneos, com
grande variagdo nas cargas fatoriais; por outro lado, o
o estima o limite inferior de fidedignidade com maior
precisdo no caso de itens homogéneos. Por outro lado,
como cada escala ¢ composta apenas por itens que se
supoe estao relacionados exclusivamente com a variavel
latente de interesse, o & de Cronbach e o A, de Guttman
produzem estimativas semelhantes do limite inferior da
fidedignidade.

Os indices de fidedignidade estao dentro do limite
aceitavel. O maior indice, para o IP-T Ansiedade, ¢é
de 0,94 (0,95); o menor indice, também do IP-T, é da
subescala de Habilidades Sociais: 0,74 (0,78). Esse valor
pode ser parcialmente explicado pelo fato de que o
item 52 correlacionou-se negativamente com a escala
e deveria ser invertido. Porém, manteve-se o padrao de
correc¢ao original da escala. Os indices de fidedignidade
intraescalas concordam parcialmente com os indices
de fidedignidade interescalas encontrado pela ana-
lise fatorial dos escores. De maneira geral, os escores
das escalas de ansiedade, transtornos somatoformes e
depressao sao tio confidveis quanto as escalas utilizadas
para comparagao.

Tabela 5

Apndlise Fatorial das Escalas Considerando Solucao de nm Unico Fator
Escalas Carga Fatorial h? u?
IP-T Depressao 0,98 0,97 0,034
IP-T Ansiedade 0,97 0,93 0,068
HADSD 0,94 0,89 0,113
SRQ20 0,94 0,88 0,12
HADSA 0,92 0,85 0,154
IP-T'TS. 0,91 0,84 0,165
IP-T Habilidades Sociais 0,87 0,76 0,24
IP-T Bem-Estar no Trabalho 0,82 0,68 0,32
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Discussio

Este estudo avaliou as propriedades psicométri-
cas do IP-T. A amostra foi de 355 trabalhadores da
regido oeste do Parand, os quais estio divididos em
dois grupos: os trabalhadores afastados (36,3%) por
apresentar doenca ocupacional e os que nao estdo afas-
tados (62,3%), (considerados com saude). Em amostras
de pessoas com dor e sem dor, as dimensdes Ansie-
dade, Depressiao e Transtorno Somatoforme da IP-T
apresentaram maior consisténcia interna (Frutuoso &
Cruz, 2006). Neste estudo, também foi analisado quao
bem o IP-T permite discriminar entre trabalhadores
afastados (com problemas de satde) e trabalhando nao
afastados. A curva ROC ficou entre 0,64 ¢ 0,84, indi-
cando que todas as subescalas do IP-T se mostraram
preditores positivas da condi¢do de afastamento por
doenca ocupacional.

Frutuoso e Cruz (2006) analisaram, ainda, a con-
sisténcia externa das dimensdes, ansiedade, depressio
e transtorno somatoforme do SCL-90-R, que é um
inventario desenvolvido para identificar e avaliar sinto-
mas psicologicos, com as mesmas dimensoes do IP-T.
Os resultados indicaram alta correlacio e consistén-
cia externa, o que sugere que os itens das dimensdes
descritas, dos dois instrumentos, medem propriedades
psicologicas similares.

No presente estudo, foram utilizados trés instru-
mentos, a0 comparar a habilidade das subescalas do
IP-T em predizer a situagdo de afastamento do tra-
balho com as outras escalas utilizadas, ficou evidente
que o IP-T consegue discriminar os casos com acura-
cia semelhante e também superior a das outras escalas.
Nesse ambito, considerando o critério de diagnosticar

a situacdo de um trabalhador, ha evidéncia de validade
de critério do IP-T.

Os padroes de correlagdo entre os escores das
escalas sugere uma forte convergéncia entre elas. A
analise fatorial exploratéria indica que a solucdo unifa-
torial €, de fato, a melhor para representar a variancia
compartilhada entre as variaveis. Isso indica que ha evi-
déncia para a validade convergente das subescalas do
IP-T com as outras escalas utilizadas para comparagao.

HEssa convergéncia, porém, traz um problema
preocupante: hd pouca evidéncia de discriminagio
entre as diferentes dimensoes dos construtos utilizados.
A solugdo unifatorial parece implicar a existéncia de
um unico fator comum 2 todas as escalas e subescalas,
mas os construtos tedricos pressupdem a existéncia de
mais fatores: o HADS deveria ter um fator relativo a
ansiedade e outro a depressao, mas nio ha diferenca
entre eles nos dados; da mesma forma, o IP-T possui
cinco dimensdes, mas apenas o Bem-Estar no Trabalho
e Habilidades Sociais parecem se destacar — e muito fra-
camente — da influéncia de um tnico fator.

Ao analisar cada dimensdo em particular, denota-
-se que as dimensoes: habilidades sociais, transtorno
somatoforme e bem-estar no trabalho, os itens de cada
uma destas carregam em sua maioria no mesmo fator,
mas ainda precisam sem melhor discriminados. Como
exemplo, na dimensdao bem-estar no trabalho, em sua
maioria, os itens carregam no fator 4; ao analisar cada
item individualmente denota-se que eles realmente
referem-se a categoria “trabalho”, com exce¢io do
item numero 5 (Ao executar as atividades de trabalho
sinto muito cansago), que estd na mesma dimensao,
porém carrega no fator 2 (representa momentanea-
mente o Transtorno Somatoforme). Nesse caso, é
possivel verificar que na analise fatorial a importancia

Tabela 6

Andlise de Fidedignidade das Escalas
Escalas Alfa de Cronbach (x) Guttman(} )
SRQ20 0,92 0,93
HADSA 0,88 0,87
HADSD 0,84 0,83
IP-T Ansiedade 0,94 0,95
IP-T Transtornos Somatoformes 0,93 0,94
IP-T Depressio 0,91 0,93
IP-T Habilidades Sociais 0,74 0,78
IP-T Bem-Estar no Trabalho 0,82 0,84
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foi dada ao tema “cansago” e ndo para o “trabalho”,
dando énfase assim a0 sentimento negativo. F aconse-
lhado, entao, rever o conteudo deste item, bem como
todos os das demais dimensdes, que carregam em
fator diferente, para melhor atender a dimensdo ou
transferi-lo para o fator correspondente, no caso do
exemplo citado, o fator 2.

Por meio dos sintomas mais evidentes descritos
para nas dimensdes ansiedade e depressio, ao analisar
os itens do transtorno depressivo, de acordo com o
DSM-V, eles traduzem bem as caracteristicas melancé-
licas referentes a este transtorno. Da mesma forma, o
item da dimensdo ansiedade atende a caracteristica de
que o medo é um sentimento apresentado por pessoas
que apresentam transtorno ansioso. Se os itens cons-
truidos estio de acordo com os principais sintomas
descritos para cada transtorno, entdo como explicar o
resultado da analise fatorial que carrega o fator 1 tanto
para ansiedade quanto para depressao?

Nas patologias de ansiedade, os ataques de panico
se destacam como um tipo particular de resposta ao
medo, porém nao estio limitados aos transtornos
de ansiedade e também podem ser vistos em outros
transtornos mentais (Borsonello, Santos, Schmidt &
Andrade, 2002). Assim, os transtornos depressivos
podem ter além da carateristica melancélicas outros
atributos mistos associados a caractetisticas ansiosas
como, por exemplo, agitacio, insonia, fuga de ideias ou
experiéncia subjetiva de que os pensamentos estao ace-
lerados. Todos esses sintomas, apesar de representar o
transtorno depressivo, podem ser facilmente confundi-
dos com o transtorno ansioso.

Como os itens das dimensdes ansiedade e
depressio carregam no mesmo fator 1, mas deveriam
representar sintomas dos dois transtornos, para aumen-
tar a distancia entre as duas dimensoes sugere-se que
seja realizada uma escolha entre um dos diagnésticos de
transtorno depressivo, apresentados no DSM-V e um
entre os diagnésticos de transtornos ansiosos. Neste
caso, para melhor descrever cada dimensiao de forma
mais clara, os itens devem ser revistos para atender a
dimensao para cada qual esta representado.

Entre os diagnésticos apresentados no Manual
de Diagnoéstico e Estatistica dos Transtornos Men-
tais, quinta edicio — DSM-V — os sintomas descritos
no transtorno de ansiedade generalizada (F41.1) e no
transtorno depressivo maior moderado (F32.1) pos-
suem critérios diagnosticos bem definidos, a tal ponto
de se diferenciar um do outro (DSM-V, 2013). Com
base nos critérios diagnésticos de cada dimensao,
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denota-se que se forem alterados somente os itens da
dimensao ansiedade, para corresponder mais a descri-
¢io de um transtorno de ansiedade generalizada pode
haver uma distingdo mais precisa entre este € O trans-
torno depressivo.

Os indices de fidedignidade das escalas estao
dentro do aceitavel. Porém, esses indices foram com-
putados utilizando a chave original das escalas. Nao foi
verificado se os itens permaneceram estaveis em suas
cargas nos seus respectivos fatores. Assim, sugere-se
que novos estudos sejam realizados, para que seja nova-
mente analisado se as cargas dos itens permanecem
estaveis nos seus referentes fatores.

A amostra de conveniéncia para a realizacdo das
analises ndo permite generalizar os achados sobre o
IP-T' para populagbes diversas da estudada, limitando
o alcance das conclusoes sobre as propriedades psico-
métricas do instrumento. A analise fatorial dos itens da
escala sugere a necessidade de se readequar a dimen-
sionalidade do constructo e, principalmente, a avaliagao
da pertinéncia dos itens, exigindo novas pesquisas para
a selecdo dos itens mais representativos das dimensées
e uma possivel re-especificacio do numero de fato-
res latentes. O desempenho preditivo das subescalas
do IP-T foi estimado a partir da mesma amostra uti-
lizada para o treinamento dos modelos logisticos e,
port isso, devem estar superestimando a capacidade dos
instrumentos em discriminar trabalhadores doentes e
saudaveis. Estudos com trabalhadores de diferentes
contextos sao necessario para que a habilidade diagnos-
tica do IP-T possa ser referendada e generalizada.
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