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RESUMO

Justificativa e Objetivos: Descrever os estudos de validade, reprodutibilidade e confiabilidade do instrumento indice de Capacidade para
o Trabalho (ICT). Contetido: trata-se de uma revisao sistematica, a busca de dados foi realizada nas bases eletronicas BVS e PUBMED. Fo-
ram encontrados 348 artigos, sendo selecionados doze para compor o corpus documental desta revisdo. O ICT apresentou propriedades
psicométricas adequadas com bom desempenho e niveis aceitaveis de confiabilidade e reprodutibilidade, sendo indicado para futuros
estudos com populagdes semelhantes as quais participaram dos estudos de validagdo. Conclusao: os indicadores confirmam a validade
do ICT, no entanto ainda ha lacunas com relacdo aos pontos de corte das categorias do ICT para se utilizar com confiabilidade, além do
uso de outros coeficientes de consisténcia interna ao considerar as limitacdes do alfa e, também, estudos de validacdo completa para as
diferentes categorias de trabalhadores nas distintas regides dos paises.

Descritores: Avaliacdo da capacidade de trabalho. Saude do trabalhador. Validade dos testes. Reprodutibilidade dos testes. Categorias de
trabalhadores. Reviséo.

ABSTRACT

Background and Objectives: to describe the studies of validity, reproducibility, and reliability of the Work Ability Index (WAI) tool.
Content: this is a systematic review; data search was carried out in the PUBMED and BVS electronic databases. A total of 348 articles were
found, of which twelve were selected to constitute the documentary corpus of this review. The WAI showed adequate psychometric pro-
perties, with good performance and acceptable levels of reliability and reproducibility, being indicated for future studies with populations
similar to the ones that participated in the validation studies. Conclusion: the indicators confirm the validity of the WAI; however, there are
still gaps in relation to the cutoff points of the WAI categories for it to be reliably used, in addition to the use of other internal consistency
coefficients by considering the alpha limitations, as well as complete validation studies for different categories of workers in the distinct
regions of the countries.

Keywords: Work capacity evaluation. Occupational health. Validity of tests. Reproducibility of results. Occupational groups. Review.

RESUMEN

Antecedentes y Objetivos: Describir los estudios de validez, reproductibilidad y confiabilidad del instrumento fndice de Capacidad para
el Trabajo (ICT). Contenido: Se trata de una revision sistematica, con busqueda de datos realizada en las bases de datos electronicos
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BVS y PUBMED. Fueron encontrados 348 articulos, siendo selecionados doce para componer el corpus documental de esta revision.

EI ICT presentd propiedades psicométricas adecuadas con buen desempefio y niveles aceptables de confiabilidad y reproductibilidad,

siendo recomendado para futuros estudios con poblaciones similares a las participantes de los estudios de validacion. Conclusiones: los

indicadores confirman la validez del ICT, aunque hay brechas relacionadas a los puntos de corte de las categorias del ICT para utilizarlo

con confiabilidad, ademas del uso de otros coeficientes de consistencia interna al considerar las limitaciones de alfa y, también, estudios

de validacién completa para diferentes categorias de trabajadores en las distintas regiones del pais.
Palabras clave: Evaluacion de capacidad de trabgjo. Salud laboral. Validez de las pruebas. Reproducibilidad de resultados. Grupos profesionales. Revision.

INTRODUCAO

O Indice de Capacidade para o Trabalho (ICT) foi
desenvolvido na Finlandia pelo Instituto Finlandés de
Saude Ocupacional (FIOH) na década de 1980 em decor-
réncia do envelhecimento populacional do pais interferir
na capacidade laboral, visto que as pessoas passaram
a trabalhar por mais tempo devido a grande massa de
populacdo idosa. Com essa mesma necessidade e no
intuito de prevenir a aposentadoria precoce e promover
o envelhecimento ativo da populacdo trabalhadora no
Brasil, este indice foi traduzido e adaptado para o por-
tugués, em 1996, por um grupo de pesquisadores e tem
sido utilizado em pesquisas no pais.l?

Este instrumento é destinado ao uso em Servicos
de Saude Ocupacional, além de possibilitar pesquisas no
ambito cientifico por ser facil e rapido de se trabalhar. Os
resultados sdo reproduziveis e podem ser utilizados para
pesquisas e/ou acompanhamento nos niveis individuais
e coletivos, além de poder ser usado para avaliar tanto
a capacidade funcional do trabalhador quanto os fatores
associados como aqueles relacionados aos habitos de
vida, as condi¢des ocupacionais, sociais e econémicas.>?
Estudo apontou correlacdo negativa entre a capacidade
para o trabalho e o tempo de servigo, além disso, outro
estudo observou que o ICT inadequado esteve associado
a presenca de filhos sob guarda, ter menor que 40 anos,
ter sofrido abuso verbal no trabalho, ser obeso, ter pro-
blemas do sono e fadiga.*®

O ICT permite a aproximacao das relacdes entre
envelhecimento e trabalho. Este instrumento pode ser
utilizado como subsidio para manter a boa capacidade
para o trabalho desde a admissdo até a aposentadoria,
proporcionando ao trabalhador um envelhecimento cro-
noloégico e funcional saudavel.* Sua defini¢do refere-se
a como o trabalhador estd ou estara no presente ou em
um futuro préximo em relagédo a sua saude e trabalho, e
qual a capacidade que tém de executar seu trabalho, em
fungdo das exigéncias, de seu estado de salude e de suas
capacidades fisicas e mentais.?

E um instrumento composto de 10 questdes
agrupadas por sete dimensdes, cada uma avaliada por
uma ou mais questdes, podendo ser usado em qualquer
contexto ocupacional. Sdo elas: 1) capacidade atual para
o trabalho comparada com a melhor de toda a vida; 2)
capacidade para o trabalho em relacao as exigéncias do
trabalho; 3) nimero de doencas atuais diagnosticadas
por médico; 4) perda estimada para o trabalho por causa
de doencas; 5) Absenteismo por doengas no ultimo ano;
6) prognostico proprio da capacidade para o trabalho

daqui a 2 anos; e 7) recursos mentais.

Os resultados podem variar entre um escore de
7-49 pontos, sendo classificado em quatro categorias
de capacidade para o trabalho: baixa (7-27), moderada
(28-36), boa (37-43) e 6tima (44-49).t Alguns autores uti-
lizam estes escores dicotomizados em capacidade para
o trabalho inadequada (<36 pontos) e capacidade para o
trabalho adequada (237 pontos).

Em consonancia com a necessidade de se utilizar
instrumentos precisos e fidedignos em pesquisas e
também na clinica, a validacdo destes instrumentos
em diferentes grupos populacionais e regides do pais
torna-se fundamental para subsidiar a escolha entre os
pesquisadores e profissionais de saude.

O objetivo desta revisdo é descrever os estudos
de validade, reprodutibilidade e confiabilidade do ins-
trumento indice de capacidade para o trabalho. Com
isso, busca-se contribuir para o campo da pesquisa e da
saude ocupacional ao possibilitar acessar indicadores de
validade de um instrumento de avaliagdo da capacidade
para o trabalho.

METODOS

Delineamento e critérios de selecdo

Trata-se de uma revisdo sistematica de carater
exploratéria e abordagem descritiva a qual permite se
reportar a investigacdo de dados publicados. Foram
adotados os Guidelines of Preferred Items of Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA).®

Os critérios de inclusdo foram: i) artigos de avaliacdo
das propriedades psicométricas, validacao e reprodutibi-
lidade do ICT em diferentes linguas e paises; ii) artigos
publicados nos idiomas inglés, espanhol e portugués.
N&o houve restricdo quanto ao periodo de publicagdo
dos artigos.

Estratégias de busca e selecdo do corpus documental

A busca dos dados deu-se nas bases eletrdnicas
BVS e PUBMED por agregarem diversos periddicos
nacionais e internacionais. Os descritores, palavras e as
combinacdes entre ambos utilizados na busca na base de
dados da BVS foi realizada da seguinte forma: “avaliagdo
da capacidade de trabalho” AND “validade dos testes”
AND “reprodutibilidade dos resultados” (campo: titulo,
resumo, assunto); “indice de capacidade para o trabalho”
(campo: titulo); “indice de capacidade para o trabalho”
AND “confiabilidade” (campo: titulo, resumo, assunto);
“indice de capacidade para o trabalho” (campo: titulo)
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AND “reprodutibilidade dos resultados” (campo: titulo,
resumo, assunto); “indice de capacidade para o trabalho”
(campo: titulo) AND “psicometria” (campo: titulo, resumo, as-
sunto); “indice de capacidade para o trabalho” (campo: titulo)
AND "validade dos testes” (campo: titulo, resumo, assunto).

Na base de dados do PUBMED as buscas foram
realizadas com as mesmas combinag¢des da BVS, apenas
os descritores e palavras estavam no idioma inglés. Foi
realizada também uma busca manual nas referéncias
bibliograficas dos estudos incluidos e, posteriormente,

a identificacdo no portal de peridédicos Coordenagéo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).
O Ultimo dia de busca dos artigos foi 10 de abril de 2015.
A busca foi realizada por dois pesquisadores de forma
independente e a pré-selecdo dos artigos nas bases de
dados foi feita pelo titulo, palavras-chave e informacées
adicionais que continham os descritores e palavras
elegiveis na busca. Nesta etapa foi aplicado o Kappa
para verificar a concordancia, obtendo 0,89 (p<0,001)
alta concordancia e ap6s identificacdo das discordancias

Quadro 1. Critérios de qualidade para propriedades de medidas de questionarios da area da saude.

Propriedades

Definicao

Critérios de Qualidade

Validade de Critério

A validade de critério é uma

medida em que pontuagdes de um
questionario especifico relacionam-se
com um padrao ouro.

+ Argumentos convincentes de que o padréo ouro é “ouro” e correlagdo com o
padréo ouro 20,70.

? Ndo ha argumentos convincentes de que o padrdo ouro é “ouro” ou projeto
ou método duvidoso.

- Correlagdo com o padrao ouro <0,70, apesar da concepgdo e método adequado.

0 Nao ha informacdes sobre a validade de critérios.

Consisténcia Interna

A consisténcia interna é uma
medida em que os itens de uma
(sub) escala estdo relacionados
entre si, mensurando o mesmo
construto.

+ Analise fatorial realizada com tamanho amostral adequado (7 sujeitos por

item ou 2100 no total) e o alfa de Cronbach calculado por dimenséo e com valor
ente 0,70 - 0,95.

? Né&o realizou anélise fatorial ou projeto ou método duvidoso.

- Alfa de Cronbach <0,70 e >0,95, apesar da concepcdo e método adequado.
0 Nao ha informacdes sobre a consisténcia interna.

Validade de Construto

A validade de construto é uma
medida que examina a extensdo de
cada pontuacdo de um questionario
especifico com medidas similares,
de forma que seja consistente com as
hipoteses teoricamente derivadas dos
conceitos que estdo sendo medidos.

+ Hipoteses especificas formuladas, e pelo menos 75% dos resultados de
acordo a essas hipoteses.

? Nao formulou hipdteses ou projeto ou método duvidoso.

- Menos de 75% das hipoteses foram formuladas, apesar da concepcéo e
método adequado.

0 Nao ha informacdes sobre a validade de construto.

Reprodutibilidade

Sao medidas semelhantes do
teste-reteste do questionario
nos mesmos individuos e refere a
concordancia e confiabilidade.

Concordancia

A concordancia é a medida que
pontuagdes sobre as medidas
repetidas sdo proximas umas das
outras (erro absoluto da medida).

+ MMI<MMD ou MMI fora do LOC ou argumentos convincentes de que a
concordancia é aceitavel.

? MMI néo definido e sem argumentos convincentes de que a concordancia é
aceitavel ou projeto ou método duvidoso.

- MMI=MMD ou MMI dentro do LOC, apesar da concepgao e método adequado.
0 Nao ha informagdes sobre a concordancia.

Confiabilidade

A confiabilidade é a medida que

os sujeitos podem ser distinguidos
um dos outros, apesar dos erros de
medicédo (erro relativo da medida).

+ CCI ou Kappa 20,70.

? Projeto ou método duvidoso (ex. intervalo de tempo entre as medidas ndo
mencionado).

- CClI ou Kappa <0,70, apesar da concepgao e método adequado.

0 Nao ha informacgdes sobre a confiabilidade.

Responsividade

A capacidade do questionario em
detectar mudancas clinicamente
importantes ao longo do tempo.

+ MMD individual ou MMD grupo < MMI ou MMI fora do LOC ou razéo de
responsividade >0,96 ou area abaixo da curva 20,70.

? Projeto ou método duvidoso ou tamanho amostral <50 sujeitos ou falhas
metodolégicas graves.

- MMD individual ou MMD grupo > MMI ou MMI dentro do LOC ou razdo de
responsividade <0,96 ou area abaixo da curva <0,70, apesar da concepgao e
método adequado.

0 Nao ha informacdes sobre a responsividade.

Efeito de Teto e Piso

O nGimero de entrevistados que
alcangaram o menor ou maior
escore possivel.

+ <15 entrevistados alcancaram o menor ou maior escore possivel.

? Projeto ou método duvidoso ou tamanho amostral <50 sujeitos ou falhas
metodoldgicas graves.

- >15 entrevistados alcancaram o menor ou maior escore possivel, apesar da
concepgao e método adequado.

0 Nao ha informacdes sobre efeitos de teto e piso.

(+) avaliagdo positiva; (?) avaliacdo intermedidria-delineamento ou método duvidoso; (-) avaliagdo negativa; (0) ndo ha informacées disponivel. O delineamento ou método duvidoso
refere a falta de uma descricdo clara do delineamento e métodos do estudo, amostra menor que 50 sujeitos ou qualquer problema metodolégico no desenho ou execucéo do estudo.
MMI: Mudanca minimamente importante; MMD: Menor mudanca detectdvel; LOC: Limites de concorddncia; CCI: Coeficiente de correlacdo intraclasse.

Fonte:Terwee, Bot, Boer et al (traducdo e adaptacdo nossa).7
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(dois artigos) foram solucionadas por consenso entre os
pesquisadores e, quando necessario, por um terceiro
pesquisador.

ApOs a pré-selecao, foi realizada também pelos dois
pesquisadores a selecdo final dos artigos que foram incluidos
na revisao pela leitura dos resumos e, ao final, a leitura com-
pleta, as discordancias foram solucionadas por consenso.

Sintese e comparacao dos resultados

Para a coleta das informagdes e comparacdes foi
elaborada uma ficha com as seguintes informacdes: iden-
tificacdo, titulo, autores, peridédico, ano de publicacéo,
idioma, bases de dados, objetivo, locus da pesquisa, po-
pulacao, classificacdo do ICT, tipo de validacdo, analises
estatisticas, resultados e principais conclusdes. Os dados
foram analisados de forma descritiva e comparados entre
os estudos acerca dos aspectos relacionados a validade,
a reprodutibilidade e a consisténcia interna.

Avaliacao das propriedades de medidas

Os estudos de validade e reprodutibilidade foram
avaliados por meio dos critérios de qualidade para
propriedades de medidas de instrumento da area da
saude, sendo utilizados apenas os condizentes ao ICT.

Os critérios de avaliacdo da validade de contelddo e
interpretabilidade foram excluidos por serem relevan-
tes na construcdo do instrumento. Dessa forma, foram
utilizados apenas os critérios para avaliagcdo da: validade
de critério, validade de construto, consisténcia interna,
reprodutibilidade, responsividade e os efeitos de teto e
piso. Assim sendo, estes critérios sdo classificados como
positivo (+), negativo (-), duvidoso (?) e sem informacdes
(0) de acordo com o delineamento do projeto, dos méto-
dos e dos resultados do estudo (Quadro 1). A qualidade
metodoldgica ndo foi utilizada como critério de inclusao,
mas para apontar os aspectos referentes aos métodos
utilizados pelos autores.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram encontrados nas bases de dados 348 arti-
gos, destes, dez foram incluidos e dois foram adicionados
através da busca nas referéncias dos incluidos, por se tratar
de artigos relevantes, perfazendo o corpus documental
dessa revisdo de doze artigos cientificos (Figura 1).

Entre os artigos selecionados, sete eram de vali-
dagdo, cinco de teste-reteste (reprodutibilidade) e oito

Artigos identificados através de
3 pesquisa de bases de dados (BVS e
g PUBMED)
&
-
c
[
o v

Artigos excluidos em funcao de

PR repeticao e por envolver outros
objetos de estudo
£
g’D Y
2 Artigos excluidos apods
= Artigos selecionados s leitura dos resumos
(n=11) (n=1)

o
2
= Artigos de texto completo Artigos adicionados a
B avaliados para elegibilidade < avaliacao
5 (n=12) (n=2)
i
2 Estudos incluidos na
[ revisao sistematica
g (n=12)

Figura 1. Processo de selecdo do corpus documental desta reviséo.
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avaliaram a consisténcia interna, sendo que apenas um
estudo realizou os trés tipos de avaliagdo das proprieda-
des psicométricas.>#%

Quanto a avaliacdo das propriedades de medidas
dos estudos de validade, a consisténcia interna foi a Gni-
ca propriedade de medida testada de maneira adequada
entre seis estudos, pois dois apresentaram a avaliagdo
intermediaria, um porque apresentou a consisténcia
apenas de cada item e ndo do total e outro, apesar de
apresentar um valor considerado adequado, utilizou
apenas 24 participantes no estudo. A validade de critério
foi realizada por seis estudos ao considerarem um padrao
ouro para comparacdo com o ICT, porém, mesmo tendo si-
do estatisticamente significantes, alguns estudos apresen-
taram correlacdes com o padrao ouro <0,70 (Tabela 1).

Ja a validade de construto com elaboracéo, clara e
explicita no texto, de hipoteses foi realizada por quatro
dos sete estudos de validade. A reprodutibilidade foi
delineada e com niveis de concordancia e confiabilidade
aceitaveis entre quatro estudos dos cinco que mensurou
esta propriedade. O efeito de teto e piso foi considerado
entre aqueles artigos que apresentaram os escores mini-
mos e maximos das categorias do ICT, mesmo sem estes
mencionarem o nome da propriedade de medida “efeito
de teto e piso”, assim sendo, apenas um estudo apre-
sentou o escore minimo e maximo <15 entrevistados.
Entretanto, a responsividade ndo foi medida em nenhum
dos estudos (Tabela 1).

O periodo de publicacdo dos artigos selecionados
variou entre 2002 e 2013. As populacdes estudadas
foram trabalhadores de enfermagem, trabalhadores
da saude, da atencdo primaéria a saude, da indUstria de
construgdo civil, metallrgicos, eletricitarios, da industria
naval, voluntarios e trabalhadores de diferentes grupos
ocupacionais (professores, trabalhadores de escritério,
professores da escola maternal e gestores).>®#” O ta-
manho amostral variou entre 24 e 38.000.°Y7 Os estudos
foram validados no Brasil, Holanda, paises europeus, Ir3,

Argentina, Grécia, Coréia, Cuba e Alemanha.>’?” O Brasil
foi o pais com o maior nimero de validagdes (n=4) nos
estados de Sdo Paulo, Rio de Janeiro e Rio Grande do Sul
(Quadro 2).38918

A escala do ICT foi utilizada de forma continua
na maioria dos estudos e também categorica em cinco
estudos.>#% A analise de correlacdo do ICT com SF-36
(Medical Outcomes Study 36 — Item Short — Form Health
Survey — instrumento utilizado para avaliar condi¢es de
vida e salde), nomeada por alguns autores como vali-
dade de critério foi realizada por seis estudos, os quais
o consideraram como um padrdo ouro (critério), devido
a capacidade para o trabalho apresentar relagdo direta
com as condicGes de vida e saude (fisica e mental), sendo
gue quanto maior os escores do ICT maior foram os escores
do SF-36, todos estatisticamente significantes.®** Apenas
trés estudos correlacionaram o ICT com outras variaveis co-
mo obesidade, morbidade, Burnout, esfor¢o-recompensa,
disturbios psiquicos menores, entre outros (Quadro 2).510%3

Os sete estudos de validagdo de construto utiliza-
ram a andlise fatorial. Trés estudos conduziram a analise
considerando as sete dimensdesdo ICT e quatro as ques-
tdes.t* Nos estudos que consideraram as dimensdes,
a analise fatorial extraiu dois fatores, sendo o segundo
fator com as mesmas dimensdes em dois estudos.t0!3
Dos estudos que consideraram as questdes, em trés di-
mensdes, a analise fatorial extraiu trés fatores com seme-
Ihancas no ultimo fator; e apenas um estudo extraiu dois
fatores.#21112 A maioria dos estudos apresentou questdes
ou dimensdes com cargas baixas entre os fatores indica-
dos (Tabela 2).>%4

Na validade discriminante, trés estudos realizados
no Brasil, Ird e na Grécia compararam grupos de traba-
Ihadores com padrdo de absenteismo diferente, em que
trabalhadores com maior nivel de absenteismo apresenta-
ram pior padrdo de capacidade para o trabalho.8113

Entre os cinco estudos de reprodutibilidade teste e
reteste doICT, quatroapresentaram correlagdo que variou

Tabela 1. Avaliacdo das propriedades de medidas dos estudos de validacédo do ICT.

Autor / Ano Validade Consisténcia Validade de Reprodutibilidade Responsividade Efeito de
de Critério Interna Construto Concordancia Confiabilidade Teto e Piso

Zwart, Frings-Dresen, Duivenbooden 0 0 0 + + 0 +/-**

/2002.1>*

Radkiewicz, Bazyl-Widerszal / 2005%° + + + 0 0 0 0

Martinez, Latorre, Fischer / 20098 + + ? 0 0 0 0

Renosto, Biz, Hennington et al / 2009° 0 0 0 + + 0 0

Silva Junior, Vasconcelos, Griep et al / 2011° + + + 0 0 0 0

Abdolalizadeh, Arastoo, Ghsemeadel et + + + 0 + 0 -

al./ 2012

Peralta, Vasconcelos, Griep et al. / 201212 + + ? 0 0 0 +/-**

Alexopoulos, Merekoulias, Gnardellis + ? ? 0 0 0

etal. /2013%

Silva Junior, Vasconcelos, Griep et al / 2013 0 0 0 + + 0 0

Yang, Kang, Kim et al. / 2013%¢ 0 0 0 + + 0 +

Pumar, Martin, Viera et al. / 2011V 0 ? 0 0 0 0 0

Martus, Jakob, Rose et al. / 2011 0 + + 0 0 0 0

(+) avaliacdo positiva; (?) avaliacdo intermedidria-delineamento ou método duvidoso; (-) avaliacdo negativa, (0) ndo hd informacdes disponivel.

*Apesar dos autores ndo terem utilizados os testes estatisticos considerados na avaliagdo, o instrumento apresentou boa reprodutibilidade e valores satisfatorios dos testes utilizados.

**+/- foi considerado pelos valores dos escores minimos e mdximos do ICT apresentarem um menor e outro maior que 15 entrevistados.
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Quadro 2. estudos de validacdo de indice de Capacidade para o trabalho de acordo com as linguas de cada pais.

Autor / Ano Populagao-alvo / N Locus do estudo Classificagao Métodos / Estatistica Resultados C isté C lusé

do ICT interna
Zwart, Trabalhadores de uma Industria de Escala Grafico de Bland e Altman: diferencas entre teste-reteste. O grafico de Bland e Altman apresentou 95% das diferencas Nao mensurou. [ OICT pode ser aplicado
Frings-Dresen, | industria da construcdo | construgao civil — continua e Teste ndo paramétrico: Wilcoxon — diferencas entre médias | individuais entre as duas aplicagdes em menos de 6,86 pontos (dp). em pesquisas de satde

Duivenbooden
2002

civil 240 anos/ 97
trabalhadores — taxa de
resposta foi de 52% ao
reteste (amostra aleatoria).

Holanda.

categorizada.

dos escores do ICT.

Percentual: comparacéo das classificacdes das categorias do
ICT entre teste e reteste.

Intervalo entre teste-reteste foi de 4 semanas.

Nao houve nenhuma diferenca estatisticamente significativa entre as
aplicagbes em nivel de grupo.
O percentual de concordancia em uma das categorias do ICT foi de 66%.

ocupacional e também na
pratica diaria dos cuidados
na satde ocupacional.

Radkiewicz, Enfermeiras / 38.000 Unidades de saude de | Escala Validade de construto: analise fatorial exploratéria (analise | A analise fatorial: 2 fatores em sete paises e 1 fator em 2 paises. Alfa de Cronbach | Pode-se considerar o ICT
Bazyl enfermeiras (amostras 10 paises europeus: continua. de componentes principais / rotagdo Varimax): cargas O ICT apresentou uma correlagdo forte com outros instrumentos. total foide 0,72, [ como um instrumento
Widerszal representativas Bélgica, Finlandia, fatoriais >0,30. Quanto maior os escores do ICT, maior o indice geral de saide variando entre universal e inseto de fatores
2005% nacionais de unidades Franca, Germania, Validade correlacional do ICT com outros instrumentos: (r=0,62), menor o Burnout (r=0,54) e menor o indice de incapacidade os paises 0,54 culturais, pelo menos no
de saude). Itélia, Noruega, correlagao de Pearson. de Van Korff (r=0,52). em Eslovaquia grupo estudado.
Holanda, Pol6nia, e Consisténcia interna: alfa de Cronbach. Alta poténcia de discriminagédo para cada item é determinado pela para 0,79 na
Eslovaquia. Validade discriminante: correlacdo dos itens entre os paises. diminuicao do alfa apés remocao do item. Finlandia.
Gra - Betania foi
excluida da analise.
Martinez, Trabalhadores dos Empresa do setor Escala Teste de Kolmogorov-Smirnov. Teste de Kolmogorov-Smirnov p<0,0001. Alfa de OICT é uma opcéao
Latorre, setores de transmissao elétrico da regido continua. Validade de construto — analise fatorial confirmatéria Analise fatorial: 3 fatores do construto do ICT; variancia acumulada Cronbach foi de | adequada para avaliara
Fischer / 20098 | de energia /475 de Campinas — Sao (analise de componentes principais / rotacdo Varimax): total =57,6%. 0,72. capacidade para o trabalho
trabalhadores - taxa de Paulo, Brasil. Fatores autovalores >1 e correlagdo >0,50. O ICT discriminou os trabalhadores segundo nivel de absenteismo de trabalhadores brasileiros
resposta de 87,5%. Validade discriminante: Teste de Mann-Whitney. com média estatisticamente significativa (p<0,001). tanto em abordagens
Validade de critério (ICT com SF-36): correlacdo de Spearman. | A analise de critério: correlagao entre o ICT com as oito dimensdes do individuais como em
Consisténcia interna: alfa de Cronbach. estado de salde, todas estatisticamente significantes (p<0,0001). inquéritos.
Renosto, Biz, Trabalhadores Duas empresas Escala Teste de Kolmogorov-Smirnov. Normalizacdo dos dados pelo teste de Kolmogorov-Smirnov. Nao mensurou. | OICT apresentou niveis
Hennington et | metaldrgicos / 153 do setor metal- continua e Teste t pareado para comparar as médias dos escores CCI = 0,84. O teste t ndo apresentou diferencas estatisticamente aceitaveis de confiabilidade

al./2009°

trabalhadores — taxa de
resposta de 93%.

mecanico de Caxias
do Sul - RS.

categorizada.

do ICT na condicao teste-reteste e o Coeficiente de
Correlacéo Intraclasse (CCI).

Analise ndo paramétrica: teste de Wilcoxon e grafico de
Bland e Altman.

Para o ICT categorizado: Percentual Total de Concordancia
e o Kappa.

O intervalo entre o teste-reteste foi de 4 semanas.

significativas entre as aplicagoes.

Teste de Wilcoxon apresentou diferenca estatisticamente significativa
entre as aplicagbes (p=0,039). O grafico de Bland e Altman apresen-
tou mais de 95% das diferencas individuais entre as duas aplicaces
em menos de 7,1 pontos (dp), apenas dois pontos ficaram fora do
limite.; Percentual de concordancia para o ICT categérico =79,7% e o
Kappa ponderado = 0,72.

da avaliacdo da capacidade
para o trabalho.

Silva Junior, Trabalhadores de Trés hospitais Escala Teste de Kolmogorov-Smirnov.; Validade de construto Teste Kolmogorov-Smirnov p<0,0001.; O ICT mostrou-se correlacio- O alfa de O ICT apresentou
Vasconcelos, enfermagem do nivel publicos do Rio de continua. (correlacional do ICT com outros instrumentos): correlacdo | nado de forma direta e significativa com os escores de recompensa, Cronbach foi de | propriedades psicométricas
Griep etal./ terciario (hospitalar) Janeiro — Brasil. de Spearman; (dimensional): correlagdo policorica e controle e autoavaliagdo do estado de salde; e correlacionado 0,80 e 0 6mega | adequadas, e isto da
2011° / 1.436 trabalhadores biserial, teste de Kaiser-Meyer-Olkin, teste de esfericidade | de forma indireta e significativa com a escala de necessidade de de McDonald suporte adicional para
- taxa de resposta de de Bartlett; Analise fatorial exploratéria (andlise de recuperacdo apds o trabalho, disturbios psiquicos menores, esforgo, de 0,87. aplicabilidade do indice em
89,4%. componentes principais com rotagao obliqua e varimax): | excesso de comprometimento e demanda.; Teste KMO =0,82 e teste de pesquisas na area de satde
cargas +0,30; Consisténcia interna: alfa de Cronbach e esfericidade de Bartlett p<0,001; A analise fatorial indicou dois fatores que ocupacional.
6mega de McDonald. explicam 42% da variancia comum e 53% da variancia total dos dados.
Abdolalizadeh, [ Enfermeiros e trabalha- Hospital Escala Teste-reteste com intervalo de 4 semanas.; Confiabilidade CCI=0,92. Nao houve diferencas estatisticamente significantes entre Alfa de O ICT pode ser usado no
Arastoo, dores da satde do nivel Universitario de continua. do teste-reteste — CCl e Teste t pareado para comparar as as médias do ICT entre o teste-reteste; Correlagdo item-total de Cronbach foi de | Ird como um instrumento

Ghsemeadel et
al./2012»

hospitalar 240 anos/ 236
trabalhadores — taxa de
resposta 83%.

Ahvaz Jundishapur
University of
Medical Sciences - Ira.

médias dos escores do ICT; Correlagdo item-total —
correlagao de Pearson; Analise fatorial exploratéria (analise
de componentes principais com rotacdo de matriz pelo
método varimax): Fatores autovalores >1 e correlagcdo
>0,50; Validade discriminante: Teste t amostras indepen-
dentes.; Validade de critério (ICT com SF-36): correlagdo de
Pearson.; Consisténcia interna: alfa de Cronbach.

moderada a boa variou entre 0,32-0,67; Analise fatorial: 3 fatores na
estrutura do ICT; variancia total acumulada = 65,3%.; O ICT mostrou
capaz de discriminar dois grupos de trabalhadores de acordo os
niveis de absenteismo, estatisticamente significante (p<0,05).

O ICT foi correlacionado ao SF-36 com r=0,79, e estatisticamente
significante entre as oito dimensdes do SF-36 (p<0,05).

0,77.

nacional com alta
validade, confiabilidade e
consisténcia interna.
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Peralta,
Vasconcelos,
Griep etal. /
2012

Trabalhadores da
atencdo primaria a
saude / 100 trabalha-
dores (censo) — taxa de
resposta 66%.

Atencdo primaria a
saude de Partido de
General Pueyrredon
— Argentina.

Escala
continua e

categorizada.

Validade correlacional do ICT com SF-36: correlagao de
Spearman.

Fatorabilidade: teste de Kaiser-Meyer-Olkin.

Analise fatorial exploratdria (analise de componentes
principais com rotacdo ortogonal pelo método varimax):
cargas >0,40 e fatores autovalores >1.

Consisténcia interna: alfa de Cronbach.

O ICT apresentou correlagdo com as oito dimensdes do estado de
saude, todas estatisticamente significantes (p<0,01).

O teste de KMO=0,70.

Analise fatorial indicou trés fatores na estrutura do ICT com variancia
total acumulada de 66%.

Alfa de
Cronbach foi de
0,80.

O ICT traduzido e adaptado
ao espanhol mostrou
propriedades psicrométri-
cas adequadas podendo
ser utilizado em estudos de
associacao do trabalho e os
impactos na saude.

Alexopoulos, Trabalhadores de uma Industria naval — Escala Validade discriminante — do ICT com algumas variaveis: O ICT esteve correlacionado de forma positiva e significativa com o Consisténcia A versao grega do ICT per-
Merekoulias, industria naval / 943 Grécia. continua. associacao e regressdo; e do ICT com o SF-36: correlagao SF-36 (p<0.001). E também as morbidades, absenteismo, idade, ter interna maneceu COmMo uma opgao
Gnardellis et trabalhadores — taxa de de Spearman. filhos e obesidade. satisfatoria. adequada para avaliagdo da
al./2013% resposta 97.8%. Andlise fatorial exploratéria (anélise de componentes e eixos A analise fatorial exploratdria indicou 2 fatores agrupando cinco capacidade para o trabalho

principais com rotagao obliqua e varimax): dimens&es do ICT; duas dimensdes apresentaram valores proximos em abordagens individuais

Analise fatorial confirmatoria nos dois fatores. e coletivas.

Verificagdo da distribuicdo normal: teste de Kolmogorov- A analise confirmatdria deu suporte para o uso do ICT com dois

-Smirnov, Mann-Whitney, Kruskal-Wallis e correlacdo de fatores, e quando considerou as duas dimensdes que apresentaram

Spearman. valores proximos em ambos os fatores, houve um melhor ajuste.

Consisténcia interna: tau de Kendall.
Silva Junior, Trabalhadores de Hospital publico Escala Teste de Kolmogorov-Smirnov. Teste de Kolmogorov-Smirnov no teste p=0,587 e no reteste p=0,237. N&o mensurou. | OICT apresentou
Vasconcelos, enfermagem do nivel do Rio de Janeiro continua e Teste t pareado para comparar as médias do ICT. O grafico de Bland e Altman apresentou 95% das diferencas entre as graus aceitaveis de

Griep etal./ terciario (hospitalar) — Brasil. categorizada. Para comparar as variaveis continuas — CCI e para variaveis aplicagdes com +6 pontos, apenas quatro pontos ficaram fora do limite. confiabilidade, os quais

2013 / 80 trabalhadores — ordinais — Kappa. CCI = 0,79, ndo houve diferencas estatisticamente significativas entre d&o suporte adicional para
taxa de resposta ao Para avaliar o padrao de discordancias — grafico de Bland as médias do ICT. aplicabilidade do indice em
reteste 72,1% (amostra e Altman. ICT categoérico: percentual de concordancia =67,5% e o Kappa pesquisas na area de saude
sistematica). Intervalo entre teste e reteste foi de 7-15 dias. ponderado =0,69. do trabalhador.

Yang, Kang, Trabalhadores volunta- Agéncia de saude Escala Comparacao dos escores totais do teste-reteste: A correlagdo entre os escores totais do ICT foi de 0,70 e estatistica- Nao mensurou. A confiabilidade do ICT

Kim et al. / rios de forma geral / 97 e seguranga do continua e correlagao de Pearson. Para comparar as variaveis continuas mente significante (p<0,0001). é elevada no contexto

2013% trabalhadores — 100% de | trabalho de Busan — categorizada. | - correlacdo de Spearman e para variaveis ordinais — teste k. A concordancia entre os testes foi de 81%. da Coréia, assim estudos

resposta ao reteste.

Coréia.

Todas as correlacbes foram realizadas entre sexo, idade e tipo
de trabalho.
Intervalo teste-reteste 12 semanas.

A confiabilidade entre as dimensdes do ICT e o total apresentou forte
correlagao entre o sexo (feminino), idade (mais jovem) e o tipo de
trabalho (setor privado).

futuros com o ICT podem
ser realizados na Coréia.

Pumar, Martin, | Trabalhadores da Unidade hospitalar Nao Tradugéo e validade de contetdo do ICT versédo inglés para | As correlagdes entre as dimensdes do ICT foram positivas entre si, excetoa | Alfa de O ICT apresentou
Vieraetal./ saude de unidade (Instituto de oncolo- [apresentou. castelhano. dimensao 4 e 5. Todas as dimensdes apresentaram correlagao com o total Cronbach total validade de conteudo e
2011V hospitalar 40-64 anos gia e radiobiologia) Consisténcia interna: coeficiente de correlagdo de Pearson do ICT e estatisticamente significante (p<0,05). de 0,78. confiabilidade satisfatorias,
/ 24 trabalhadores (nao — Habana, Cuba. item-total e o alfa de Cronbach. o que concede utilidade
informou amostra) para estudos investigativos
e na pratica da satde
ocupacional na Cuba.
Martus, Jakob, | Trabalhadores de Postos de trabalho Escala Comparagao entre sub-amostras pela analise de variancia A analise fatorial confirmatéria deu suporte para, pelo menos, uma Alfa de O ICT apoia duas hipdteses:
Rose etal./ diferentes grupos variados — Alemanha. | continua. com correcdo para multiplicidade de pares. estrutura com dois fatores do ICT em diferentes grupos ocupacionais. Cronbach uma estrutura bidimensio-
2010 ocupacionais (profes- Analise fatorial confirmatoria. Sendo que duas dimensdes carregam em ambas dimensdes. variou entre as nal e a correlagdo entre as

sores, trabalhadores de
escritorio, professores
de escola maternal

e gestores) / 371
trabalhadores / analise
fatorial 324 (excluiu os
gestores)

Consisténcia interna: alfa de Cronbach.

Os dois fatores se correlacionaram e foram altamente significativas.

ocupacoes de
0,58a0,77.

dimensdes e o carregamen-
to de subescalas em ambas
dimensées.
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de 0,70 e 0,92, indicando uma boa valida¢do por apre-
sentar valores >0,70.311%618 O percentual de concordancia
aplicado no ICT com escala categoérica foi apresentado
por quatro estudos, variando de 66,0% a 81,0%; o Kappa
ponderado foi mensurado apenas por dois estudos com
valores de 0,72 e 0,69; e ndo houve diferencas entre as
aplicacoes dos testes entre os estudos, o que sugere uma
boa confiabilidade do ICT.3151618

Em relacdo a consisténcia interna, todos os estudos
de validade e um estudo isolado estimaram esta medida,
sete por meio do alfa de Cronbach, um por meio do tau de
Kendall e um, além do alfa, mensurou o 6mega de McDo-
nald, a fim de verificar a consisténcia global item-total do
ICT para determinada amostra.t141” Os valores do alfa de
Cronbach variaram entre 0,58 a 0,80.°1>* Um dos estudos
também mensurou o 6mega de McDonald ao considerar
limitagdes do alfa, com valor de 0,87; assim como um es-
tudo utilizou o tau de Kendall e ndo apresentou o valor
referente ao instrumento, apenas dos itens considerados
satisfatérios.>* Ndo se observou consenso de valores
adequados, mas alguns autores sugeriram que valores
<0,50 como de baixa consisténcia, >0,60 aceitaveis, >0,70
bons e >0,80 6timos.?

Com base nos resultados desta revisdo, sédo poucos
os estudos de validacdo do ICT das versdes traduzidas
e adaptadas em diferentes idiomas apresentando uma
propor¢do de 3,4% dos estudos que compuseram o
universo consultado. A partir destes, compreende-se a
relevancia de seqguir critérios de qualidade para medidas
de instrumentos com o intuito de obter uma boa vali-
dacao do instrumento e avaliar, criteriosamente, se este
mede realmente os construtos que se propde a medir. O
ICT nos estudos apresentou propriedades psicométricas
adequadas com bom desempenho e niveis aceitaveis de
confiabilidade, sendo indicado para estudos com popu-
lacdes semelhantes as quais participaram das validagdes.

O ICT é um instrumento usado em pesquisas inter-
nacionais na area da saude ocupacional e esta disponivel
em 26 idiomas, mas percebe-se que a avaliagdo das
propriedades de medidas do instrumento néo foi tratada
como um critério para o seu uso, apenas considerou-se
a traducdo.? Pois, desde sua elaboracdo, na década de
1980, e expansdo na década de 1990 foi utilizado sem
atender a este critério, ja que as validacdes se iniciaram

em 2002 e até o periodo atual, foram realizadas em pou-
COs paises e com grupos ocupacionais restritos.

O Brasil foi o pais que apresentou o maior nime-
ro de valida¢Bes. Por se tratar de um pais periférico, a
avaliacdo da capacidade para o trabalho entre os traba-
Ihadores merece uma maior atencdo diante do contexto
atual em relacdo a transicdo demografica e modificacbes
no mundo do trabalho, como o envelhecimento da forca
de trabalho e as aposentadorias precoces devido a expo-
sicdo a condi¢des de trabalho precarias.?’ Assim sendo,
os pesquisadores do Brasil tém considerado a relevancia
de utilizar o ICT em pesquisas, mas também, em validar
este instrumento em diferentes grupos ocupacionais
e em regibes e estados distintos, dando-se énfase aos
diferentes contextos ocupacionais existentes no pais.

Para realizar estudos de validagéo é preciso condu-
zir a pesquisa com critérios metodoldgicos estabelecidos
internacionalmente. Um consenso que tem sido utilizado
em estudos de avaliagdo das propriedades de medidas
com o intuito de melhorar a selecdo de instrumentos de
medidas em salde é o COnsensus-based Standards for the
selection of health Measurement INstruments (COSMIN).
Este tipo de consenso propde um cheklist que auxiliam
os pesquisadores a seguir parametros estabelecidos na
literatura, como aqueles utilizados para avaliar os estu-
dos que fizeram parte desta revisdo, em que varios es-
tudos apresentaram alguma fragilidade e nédo utilizaram
nenhum consenso.?

Observou-se também alguns indicadores que
seriam necessarios serem estimados para avaliar mais
adequadamente um instrumento. Uma dessas proprie-
dades de medidas consiste na responsividade, que ndo
foi avaliada por nenhum dos estudos incluidos nesta
revisdo. Esta propriedade avalia mudancas clinicas ao lon-
go do tempo por meio de medidas internas e externas, do
tamanho do efeito, da correlacdo de Pearson ou da curva
ROC. O efeito de teto e piso, também nao foi apresentado
pela maioria dos estudos, o qual é relevante por mensurar
a qualidade dos dados validados, o que indica se o ins-
trumento é adequado para detectar a capacidade para o
trabalho entre os trabalhadores com pior e melhor escore”

Estudos de revisdo de validagdo de outros instru-
mentos também encontraram resultados semelhantes:
nenhum estudo avaliou todas as propriedades relevantes

Tabela 2. Andlise fatorial dos estudos de acordo o uso de dimenséo ou questao do ICT.

Autor / Ano Dimensao Questao Fator 1 Fator 2 Fator 2
Radkiewicz, Bazyl-Widerszal, Duivenbooden / 2005* X - 1,2,4,6,7 3,4,5 -
Martinez, Latorre, Fischer / 20098 - X 8,9, 10 1,23 4,5,6,7
Silva Junior, Vasconcelos, Griep et. al. / 20119** - X 1,3,8,9 10 4,5,6 -
Abdolalizadeh, Arastoo, Ghsemeadel et. al. / 20121*** - X 1,237 8,9, 10 4,56
Peralta, Vasconcelos, Griep et. al. / 201212**** - X 1,23910 6,7 4,5
Alexopoulos, Merekoulias, Gnardellis et. al. / 201313***** - 1,2 3,4,5 -
Martus, Jakob, Rose et. al. / 2010#****** - 1,2,7 3,5 -

*A dimensdo 4 apresentou cargas baixas nos dois fatores.

**As questdes 2 e 7 apresentaram cargas baixas nos dois fatores.

***A questdo 7 apresentou cargas baixas nos trés fatores.

****A questdo 8 apresentou cargas baixas nos dois primeiros fatores.

*****As dimensées 6 e 7 apresentaram valores baixos nos dois fatores.

**xk**As dimensées 4 e 6 carregaram em ambos os fatores, sendo que a dimensdo 6 apresentou cargas baixas em ambos fatores.

R Epidemiol Control Infec, Santa Cruz do Sul, 7(1):57-66, 2017. [ISSN 2238-3360]

Please cite this article in press as: CORDEIRO, Técia Maria Santos Carneiro e; SOUZA, Danyella Santana; ARAUJO, Tania Maria de. Validade, Reproduti- Paginas 08 de 10

bilidade e Confiabilidade do Indice de Capacidade para o Trabalho: Uma Reviséo Sistematica. Revista de Epidemiologia e Controle de Infeccéo, Santa Cruz
do Sul, v. 7, n. 1, jan. 2017. ISSN 2238-3360. Disponivel em: <https://online.unisc.br/seer/index.php/epidemiologia/article/view/7788>. Acesso em: 21 jun.

2017. doi: http://dx.doi.org/10.17058/reci.v7i1.7788.

ndo para fins de citagdo



VALIDADE, REPRODUTIBILIDADE E CONFIABILIDADE DO INDICE DE CAPACIDADE PARA O TRABALHO: UMA REVISAQ SISTEMATICA

Técia Maria Santos Carneiro e Cordeiro, Danyella Santana Souza, Tdnia Maria de Araujo.

e todos apresentaram fragilidades em alguma medida,
0 que corrobora com a necessidade de pesquisas fu-
turas contemplarem a validagdo completa e com rigor
metodoldgico e estatistico para avaliagdo mais ampla do
desempenho do ICT.22%

O tamanho da amostra dos estudos analisados va-
riou de nimeros muito baixos a elevados. Entretanto, este é
um item determinante da qualidade na verificacdo de pro-
priedades de medidas de um instrumento que apresenta
varias dimensdes e nivel baixo de sobre determinacdo, com
poucas questdes por dimensao, como é o caso do ICT. Nao
existe consenso na literatura, porém, o tamanho amostral
minimo varia de 100 a 250 e as respostas por questdode 5 a
10. Sendo que grandes amostras fornecem resultados mais
precisos e diminui o efeito do erro amostral.*

Os estudos analisados utilizaram o ICT em sua
escala continua e categdrica, mas ainda nao existe vali-
dacdo dos pontos de corte do ICT para diferentes paises,
categorias ocupacionais ou até mesmo por idade. Desta
forma, é aconselhavel utilizar a escala continua, ao con-
siderar que estes pontos de corte foram definidos numa
populacdo de trabalhadores municipais da Finlandia, em
que a populacdo trabalhadora tem caracteristicas dife-
rentes de outros paises e estes pontos de corte originais
podem nao ser vélidos para outros trabalhadores.?°

OICT apresentou poder de discriminagdo entre gru-
pos de trabalhadores de acordo os niveis de absenteismo
no trabalho, ao considerar que os trabalhadores com a
capacidade para o trabalho comprometida apresentou
maior absenteismo.®! Assim como o ICT apresentou cor-
relacdo com doencas e comorbidades, sendo que estas
correlacdes podem estar relacionadas ao absenteismo
e também ao presenteismo no trabalho, além da baixa
procura aos servicos de salde ocupacional ou acesso
limitado a estes.’

O estado de saude, verificado pelo SF-36, correla-
cionou-se, em todos os aspectos, com o ICT ao ser in-
fluenciado por um processo multifatorial com interagdo
de varios elementos, o que é consistente com o referen-
cial tedrico do modelo de capacidade para o trabalho.
O SF-36 é um construto multidimensional com base nos
aspectos da saude fisica e mental, na capacidade funcio-
nal e na presenca de doencas.8113

Na validade de construto avaliada, com o uso da
analise fatorial, a extracdo de dimensdes variou entre
duas a trés nas diferentes categorias ocupacionais e pai-
ses, diferentemente das sete dimensdes propostas pelos
pesquisadores que elaboraram o ICT. Apesar disso, estas
dimensdes confirmam, de forma empirica, o construto
da capacidade para o trabalho como a capacidade que o
préprio trabalhador tem de desenvolver suas atividades
de acordo as exigéncias do trabalho e determinadas
pelas condi¢des de saude fisica e mental.®

A reprodutibilidade do ICT apresentou bom nivel
de concordancia e confiabilidade entre os estudos, com
semelhancas entre o teste e o reteste. A consisténcia
interna também apresentou valores aceitaveis segundo
parametros da literatura. Entretanto, é importante salien-
tar que estudos com retencdo de fatores devem mensurar

a consisténcia interna por fatores e ndo por item-total,
pois isso influencia nos resultados da avaliacdo do ins-
trumento fazendo com que se considere valores como
aceitaveis quando, na verdade, podem ser valores baixos,
e nenhum dos estudos analisados o mensuraram como
indicado.?* Além disso, a maioria dos estudos utilizou o
alfa de Cronbach, e como ja foi mencionado, é preciso
considerar as limitagdes deste coeficiente uma vez que
este pode subestimar os parametros analisados, sendo
indicado que sejam estimados outros tipos de coeficien-
tes de forma conjunta para se comparar as diferencas, de
modo a gerar estimativas mais precisas.!>?

Esta revisdo apresenta algumas limitacdes, pois
apesar de uma ampla busca com vérias combinacées de
diferentes descritores e palavras pode ndo ter capturado
algum artigo que ndo estivesse indexado nas bases de
dados selecionadas. A restricdo dos idiomas compreen-
didos pelos pesquisadores, mesmo um deles sendo o
inglés, também foi uma limitacao, ja que um dos artigos
excluidos estava na lingua hebraica de Israel. Outra limi-
tacdo refere-se a nao realizacdo da metanalise devido a
heterogeneidade dos métodos usados nos estudos nao
permitirem, pois poderiam resultar em medidas equivo-
cas. Os artigos também apresentaram uma limitacdo para
esta revisdo que foi o uso de palavras-chave que ndo foram
identificadas nos Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS)
e no Medical Subject Headings (MESH), por isso foram utili-
zadas palavras comuns nas combinacdes de busca.

CONCLUSAO

Conclui-se que os indicadores de validade avaliados
pelo corpus documental desta revisdo confirmam a vali-
dade do ICT, porém existem lacunas que necessitam ain-
da serem atendidas com novos estudos que analisem os
critérios (pontos de corte) do ICT para se utilizar a escala
categdrica com confiabilidade e preciséo, além do uso de
outros indices de consisténcia interna, ao considerar as
limitacbes do alfa. Recomenda-se a realizacdo, também,
de estudos de validagcdo completa (validade de critério,
validade de construto, reprodutibilidade, responsividade
e efeito de teto e piso) entre diferentes categorias de
trabalhadores por grupos de idade e género em distintas
regides e paises, ao considerar a variabilidade entre os
estudos acerca das caracteristicas populacionais, varia-
veis utilizadas e formas de aplicacdo do instrumento.

Contanto, o ICT poderd contribuir para a saude
ocupacional a partir de pesquisas, avaliacdo, acompanha-
mento e até mesmo fazer parte dos exames complemen-
tares dos trabalhadores, ao possibilitar a implementacéo
de programas e estratégias de prevencao, reabilitacéo,
manutencdo e apoio da capacidade para o trabalho.
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