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Evidéncias de Validade com base na Estrutura Interna no Teste dos Contos de Fadas

Blanca Susana Guevara Werlang — Pontificia Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul, Porto Alegre, Brasi/
Carlos Henrigue Sancineto da Silva Nunes — Universidade Federal de Santa Catarina, Floriandpolis, Brasil
Vivian Roxo Borges — Pontificia Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul, Porto Alegre, Brasil

Resumo

O Teste dos Contos de Fadas/TCE, originalmente grego, avalia aspectos dindmicos da personalidade de criancas com idades
entre seis e onze anos. O presente trabalho teve como objetivo identificar evidéncias de validade com base na estrutura interna
do TCF em uma amostra brasileira. O estudo envolveu 315 criangas da populacio geral e 167 criancas de grupos clinicos. Os
instrumentos utilizados foram: ficha de dados sociodemograficos; Teste Matrizes Progressivas Coloridas de Raven — Escala
Especial e o TCE As criancas da amostra foram localizadas em escolas publicas e privadas e em instituicoes de saide e de
protecio infantil. Os resultados da andlise fatorial exploratéria revelaram uma solugdo com sete fatores que foram avaliados
e interpretados de acordo com a proposta teérica do teste. Esses resultados foram satisfatérios e servem como evidéncias de
validade do TCF sob a perspectiva de sua estrutura interna.

Palavras-chave: Avaliacao psicolégica; Técnica projetiva; Psicologia infantil; Medidas da personalidade; Validade estatistica.

Validity evidences regarding the internal structure of the Fairy Tales Test

Abstract

The Fairy Tales Test (FTT), originally from Greece, evaluates dynamic personality aspects of children aged 6 to 11. The current
work goal was to identify validity evidences regarding the internal structure of the FTT in a Brazilian sample. The study sample
consisted of 315 children from the general population and 167 children from clinical groups. The research made use of a socio-
demographic data form, as well as the Raven’s Colored Progressive Matrices (CPM), and the FTT. The children from the sample
wete recruited from public and private schools and from health and child protection institutions. Regarding the exploratory fac-
torial analysis, it was found a seven-factor solution which were evaluated and interpreted following the test theory proposition.
These results ate considered satisfactory and indicate internal structure validity for the FTT from a psychometric standpoint.
Keywords: Psychological assessment; Projective technique; Child psychology; Measures of personality; Validity statistics.

Evidencias de validez basada en la estructura interna del Test de los Cuentos de Hadas

Resumen

El test de los cuentos de Hadas /'TCF, de origen griego, evalua aspectos dinamicos de la personalidad de nifios con edad entre 6
y 11 afios. El objetivo de esta investigacion fue identificar evidencias de validez basadas en la estructura interna del TCF en una
muestra brasilefia. Participaron 315 nifios de la poblacién general y 167 nifios de grupos clinicos. Los instrumentos utilizados
fueron: Cuestionatio de Datos Sociodemogrificos, Test de Matrices Progresivas Coloridas de Raven — Escala Especial y el TCE.
Los nifios de la muestra fueron localizados en escuelas publicas y particulares y en instituciones de salud y de proteccion infantil.
Los resultados del analisis factorial exploratorio revelaron una solucion con siete factores que fueron evaluados e interpretados
segtin la propuesta teérica del TCE Estos resultados fueron satisfactorios e indican evidencias de validez del TCE, desde la
perspectiva de su estructura interna.

Palabras-clave: Evaluacion psicolégica; Técnica proyectiva; Psicologia infantil; Medidas de personalidad; Validez estadistica.

Introducgio

Uma parcela expressiva de psicologos utiliza testes
como sua principal ferramenta de trabalho para aferir de
forma valida informacdes essenciais sobre determinado
sujeito, tais como padroes de funcionamento, tragos de
personalidade, aptidoes e habilidades. Os testes psicoldgi-
cos constituem-se, entdo, como componentes-chave em
processos de avaliacdo psicoldgica, podendo ser definidos
como procedimentos sistematicos de medida, baseados
em processos padronizados, que objetivam acessar carac-
teristicas psicologicas dos individuos, em amostras de
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comportamento que sejam relevantes para o seu funcio-
namento cognitivo e/ou afetivo (Pasquali, 2003; Urbina,
2007). A partir disso, fica evidente que os testes sao ferra-
mentas, veiculos de acesso a algo, meios para se alcangar
um fim.

Existem dois grandes grupos de instrumentos psi-
colbgicos, classificados de acordo com sua objetividade
e padronizacio (Anzieu, 1981; Pasquali, 2001): os testes
psicométricos (baseados em critérios mais objetivos para
quantificar um determinado construto, com respostas que
indicam o nivel de adaptacio do sujeito a padroes esta-
belecidos) e os testes projetivos (baseados em critérios



108  Werlang, B. S. G. & cols. Validade interna do Teste dos Contos de Fadas

dindmicos, globais e nido observaveis para analisar e/
ou caracterizar um determinado construto). Especifica-
mente sobre os testes projetivos (para criancas ou para
adultos), cabe destacar que o principal objetivo desses
instrumentos ¢ acessar e compreender 0s aspectos mais
essenciais e dinamicos da personalidade. Assim, a pre-
missa basica que sustenta esse tipo de teste ¢ a de que
toda producdo de um sujeito estd, de alguma forma
e em alguma medida, vinculada as suas capacidades e
vivéncias, que sdo projetadas ao exterior (Anderson &
Anderson, 1966; Fensterseifer & Werlang, 2008).

Dois pontos importantes quando se abordam as
técnicas projetivas em avaliacdo psicologica tratam dos
contextos em que elas se aplicam e do rol de possibi-
lidades que geram para a avaliagio de um sujeito. B
certo que sujeitos diferentes, em contextos diferentes,
exigirdo técnicas adequadas e adaptadas a suas particu-
laridades (Werlang, Villemor-Amaral, & Nascimento,
2010). Nesse cenario ¢ que se inserem os testes projeti-
VOS para criangas.

Como possibilidades de testes projetivos apli-
cados ao contexto infantil, tém-se os instrumentos
graficos (de fazer desenhos) e os verbais (aperceptivos,
associativos, de contar historias e de completamento de
histérias ou palavras). Os testes verbais podem incluir
diversos tipos de estimulos. Nesse sentido, encon-
tram-se os testes em que o estimulo sdo: a) historias
incompletas que exigem que a crianga elabore um final
para elas (Fabulas de Diiss, Teste das Fabulas, Contos
de Madeleine Thomas); b) imagens pictéricas que retra-
tam situagoes do cotidiano ou personagens da literatura
infantil em que a crianga deve organizar uma histéria
com comego, meio e fim ou deve responder a certas
perguntas (Testes Aperceptivos Tematicos — CAT-A,
CAT-H, Teste de Montagem de Cenas — MAPS, Teste
de Contos de Fadas) e ¢) imagens abstratas, como as
manchas de tintas, em que a crian¢a precisa usar sua
capacidade associativa para responder com o que 0 esti-
mulo se parece (Teste de Rorschach) (Formiga & Mello,
2000; Werlang & Cunha, 1993).

O Teste dos Contos de Fadas/TCF compde o
rol de instrumentos projetivos, do tipo aperceptivo
tematico associativo. O TCF estimula processos incons-
cientes, criando espagos para a expressao e exploragiao
dos sentimentos e das atitudes de criancas, com base
na teoria psicanalitica (Coulacoglou & Souyouldjoglou,
2005). O arcabouco de instrumentos que se tem hoje
no mercado brasileiro é bastante variado, encontrando-
se uma distribuicao entre os testes psicométricos e os
testes projetivos, mas quando se pensa em avaliagdo

psicolégica de criangas sio poucos 0s instrumentos
existentes hoje na lista do Sistema de Avaliacdo dos
Testes Psicolégicos/SATEPSI com parecer favoravel
(Conselho Federal de Psicologia, 2013). Em relacdo
a0s testes projetivos infantis, este cenario ¢ ainda mais
preocupante.

Para poder operacionalizar um processo de ava-
liagao psicologica é necessario identificar e interpretar
informacdes psicologicas, resultantes de um conjunto
de procedimentos confiaveis que possibilitem a realiza-
¢io, por parte do psicélogo, de julgamentos adequados
sobre o funcionamento psiquico de determinado sujeito.
Neste sentido, para que um instrumento psicologico
possa ser utilizado com seguranga,a é preciso garantir
sua legitimidade e cientificidade. Os testes psicologicos
devem apresentar caracteristicas de precisdo e evi-
déncias de validade que justifiquem o fato de se ter
confianga nos dados que produzem, sendo necessaria
a adaptacio dos mesmos para a realidade na qual serdo
administrados e avaliados (DeMers e cols., 2000; Pas-
quali, 2003; Urbina, 2007).

Especificamente sobre o conceito de validade em
psicometria, cabe destacar, que este é considerado, no
dominio dos testes psicologicos, uma das propriedades
métricas mais importantes. A validade é a questdo mais
fundamental para o desenvolvimento e avaliacdo dos
escores dos testes e de seus respectivos usos. Eladepende
diretamente do construto que esta sendo medido, dos
aspectos que o representam e das evidéncias que se
podem reunir para corroborar qualquer inferéncia feita
sobre uma pessoa, a partir do resultado de testes (Awze-
rican Educational Research Association, American Psychological
Association & National Council on Measurenent in Education,
1999; Primi, Muniz & Villemor-Amaral, 2009; Urbina,
2007). A garantia de cientificidade dos instrumentos
psicologicos deve ancorar-se em pesquisas empiricas
sobre a validade, com a aplicacao de métodos cientificos
adequados (Boorsboom, Mellenbergh & van Heerden,
2004; Primi, Muniz & Nunes, 2009).

Se um instrumento nao possui validade niao ha
seguranca, entdo, de que as interpretagdes sobre as
caracteristicas psicologicas dos individuos, sugeridas
por suas respostas na testagem, sejam legitimas. Nessa
situacdo, Nao se tem certeza sobre o que o instrumento
psicologico efetivamente avalia e quio bem ele faz
isso e, portanto, o seu uso na pratica profissional pode
ficar impedido tanto ética quanto tecnicamente (Primi,
Muniz & Nunes, 2009).

A validade é um conceito unico, nao existindo
diferentes tipos de validade, mas sim diferentes aspectos
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(fontes de evidéncia), que podem ser utilizados na ava-
liagio de possiveis interpretacdes de escores/vatidveis
(Urbina, 2007). A validade é definida como se referindo
“ao grau em que evidéncia e teoria sustentam as inter-
pretacOes dos escores dos testes, vinculados aos usos
propostos dos testes” (American Educational Research
Association, American Psychological Association & National
Council on Measurement in Education, 1999, p. 9).

Uma fonte de evidéncia de validade é aquela com
base na estrutura interna do teste, baseada nas corre-
lagoes entre itens que avaliam o mesmo construto e
entre subtestes que avaliam construtos similares. Hssa
evidéncia de validade enfoca as variaveis internas ao
proprio teste, trabalhando na perspectiva da covariancia
entre partes do teste.

Considerando todos os apontamentos menciona-
dos e entendendo que ¢é de fundamental importancia
poder dispor de instrumentos adequados e confiaveis
em relacdo ao que se quer avaliar, e que o TCF pode ser
um valioso auxilio para o psicélogo clinico que trabalha
com criancas em processos de avaliacdo psicoldgica, jul-
ga-se pertinente verificar suas qualidades psicométricas.
Para isso, este artigo apresenta um estudo de evidéncia
de validade com base na estrutura interna das variaveis
do Sistema de Categorizagao de Respostas do TCF
utilizando, para tanto, a analise fatorial. Para que esse
objetivo pudesse ser alcancado, desenvolveu-se uma
pesquisa quantitativa, de tipo transversal, incluindo-a
na categoria de estudos instrumentais (de proprieda-
des psicométricas), como expressam Montero e Ledn

(2005).
Método

Amostra

A amostra fol constituida por 482 criancas com
idades entre 6 e 11 anos e incluiu um grupo de crian-
¢cas da populacio geral (nio clinico) e um grupo clinico.
O grupo amostral da popula¢io geral contou com 315
criangas, meninos e meninas, que frequentavam insti-
tuicdes escolares publicas e privadas da cidade de Porto
Alegre. O grupo clinico foi composto por criangas com
diagnostico médico-clinico, clinico-psiquiatrico e por
criancas vitimas de abuso sexual intrafamiliar (total de
167 criangas). Esse grupo foi localizado a partir de uma
populac¢ao de criancas com diagnéstico ja formulado ou
situacdo de vida ja definida, admitidas em instituicOes
hospitalares, clinicas-escola e institui¢des de protecao
infantil. Mas especificamente o grupo amostral clinico
contou com 30 criancas com diagnéstico de diabetes
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mellitus, 28 com transtorno depressivo, 23 com trans-
torno de conduta, 31 com transtorno de déficit de
atenc¢do/hiperatividade/TDAH, 23 criancas com trans-
tornos da aprendizagem e 32 criangas vitimas de abuso
sexual intrafamiliar.

Para a inclusdo dos sujeitos no grupo clinico, os
critérios foram: concordancia dos pais e¢/ou trespon-
saveis com a participacdo do(a) filho(a) no estudo,
auséncia de comprometimento intelectual e apresenta-
¢io de um dos diagndsticos ou situagao de interesse,
conforme descrito acima. Para a inclusio dos sujeitos
no grupo da populagio geral, os dois primeiros crité-
rios foram os mesmos, acompanhados de auséncia de
diagnéstico psicopatolégico, médico e/ou de vivéncia
de abuso sexual intrafamiliar.

Instrumentos

A fim de obter dados que caracterizassem os par-
ticipantes do estudo, foi utilizada uma ficha de dados
sociodemograficos, que continha informacdes sobre
sexo, idade, histotia escolar e de saude da crianca, seu
nucleo familiar e sua condi¢do socioecondémica. Para
excluir casos com suspeita de comprometimento inte-
lectual (abaixo do percentil 25) foi administrado, de
forma individual, o Teste Matrizes Progressivas Colo-
ridas de Raven — Hscala Especial (Angelini, Alves,
Custédio, Duarte & Duarte, 1999). A administracdo
foi realizada seguindo as instrugdes usuais que constam
no manual, prevendo-se uma duragio média de 15 a 30
minutos. O Teste de Matrizes Progressivas foi desen-
volvido pelo psicologo J. C. Raven e foi criado como
medida do fator “g”, com base no referencial de Spear-
man (1927). Como uma tarefa a ser cumprida, pode ser
descrito como um teste de completamento e, em termos
do tipo de item, ¢ um teste de escolha entre solucdes
alternativas. O caderno a ser administrado é dividido
em séries de matrizes ou desenhos que apresentam um
problema introdutério, cuja solugao € clara, fornecendo
um padrio para a tarefa, que se torna progressivamente
mais dificil. A Escala Especial compreende trés séries
(A, Ab, e B). As respostas sao classificadas como positi-
vas ou negativas ¢ cada resposta certa recebe um ponto;
o total de pontos ¢ o escore obtido pelo sujeito. Esse
escore ¢ transformado em percentil através do uso de
uma tabela especifica em associacio com a idade do
sujeito.

O instrumento-alvo deste estudo foi o Teste
dos Contos de Fadas’TCE, organizado por Coulaco-
glou (1995). O TCF é composto por 21 cartdes com
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personagens e imagens de cenas vinculadas a, basica-
mente, trés contos de fadas (Chapeuzinho Vermelho,
Branca de Neve e Jodao e o Pé de Feijao), agrupados
em sete séries, compostas por trés cartoes cada. Os
cartoes apresentam desenhos de personagens dos con-
tos de fadas referidos acima e cenas de duas dessas
histérias. Em relagdo a sua aplicacdo, o TCF ¢ admi-
nistrado individualmente, em um unico encontro, de
aproximadamente 45 minutos. Antes da administrac¢io,
o examinador deve verificar a familiaridade da crianca
com os contos que estdo presentes no teste. Portanto, é
essencial que a crianga conheca, a historia da Chapeuzi-
nho Vermelho, da Branca de Neve e alguma historia de
gigantes, como, por exemplo, Jodo e o Pé de Feijao ou O
Pequeno Polegar. Se a crianga nao estiver familiarizada
com os contos mencionados, aconselha-se remarcar a
administracdo do teste para dali a uma semana, apds a
explanac¢io do conto.

Coulacoglou (2008) propoe a analise de 30 varia-
veis (ver Tabela 1), que podem ser identificadas nas
respostas dadas ao teste. Essas variaveis estdo alocadas
em cinco grupos maiores, denominados pela autora de
componentes da personalidade: desejos e necessidades
(desejo por coisas materiais, desejo de superioridade,
desejo de ajudar, necessidades orais, necessidade de
afiliagiao, necessidade de aprovagio, necessidade de
afeto, necessidade de protec¢ao); impulsos (preocupagao
sexual, bizarro, agressao oral, agressao impulsiva, agres-
sao como dominancia, agressao instrumental, agressao
como defesa, agressio como retaliacdo, agressio por
inveja e agressdao por ciime), relagdes objetais (relagio
com a mae e relagio com o pai), estados emocionais
(medo de agressao, ansiedade, depressio) e funcoes do
ego (ambivaléncia, autoestima, moralidade, senso de
propriedade, senso de privacidade, adaptagdo ao con-
tetado do conto e repeticiao). Coulacoglou (1995, 2008)
afirma que os contos de fadas fazem parte do imagina-
rio das criangas enfocando temas que contém situagoes
universais e refletem valores tradicionais como: amor,
amizade, inveja, ajuda, violéncia, morte e ressurreicao.
Assim sendo, o TCF estimula os processos incons-
cientes explorando sentimentos e atitudes e avalia 30
dimensdes da personalidade infantil que sio considera-
das variaveis a serem pontuadas a partir das respostas
da crianca ao teste. Na Tabela 1 podem ser visualizadas
as 30 varidveis, assim como as subdivisoes das varia-
veis: ambivaléncia e ansiedade. Na Tabela 2 constam os
mecanismos de defesas.

As variaveis que compdem o Sistema de Categori-
za¢do de Respostas do TCF devem ser pontuadas com

base na sua intensidade (Coulacoglou, 1995, 2002a,
2002b, 2008). A maioria delas ¢ classificada numa escala
de pontua¢io que varia entre 1 e 3, em que 1 significa
baixa intensidade e 3, alta. Ja no caso de certas varia-
veis, tals como autoestima, relacionamento com a mae e
relacionamento com o pai, a pontuagdo € positiva (+1)
ou negativa (-1), dependendo da natureza da resposta.
Ainda, as respostas bizarras e repeticdes sao pontuadas
como presentes ou ausentes (0 ou 1), e em relacdo a
variavel adaptacio ao conteudo do conto, a pontuacao
atribuida varia de 0 a 3. Para esta dltima variavel deve
ser atribuida uma pontuacio 0 quando nenhuma agéo,
qualquer que seja, estiver envolvida ou implicada na
resposta, ou quando a crianga responder: “Eu nao sei”
ou “Eu nio lembro”, ou da respostas “neutras”, sem
significado.

Além da proposta interpretativa quantitativa,
baseada na comparacio do nimero de escores baixos
versus os altos, o TCE oferece subsidios para realizar
uma interpretacdo qualitativa que inclui: observacoes
comportamentais da crianca durante a aplicacio do
teste, comentarios sobre as figuras, rejeicao aos cartoes,
mudanca na ordem dos cartSes, nivel de concentracio
da crianca (dificuldade em ficar sentada, remexet-se,
demonstrar impaciéncia) e sua habilidade verbal (gra-
matica, sintaxe, vocabulario, palavras ou expressoes
idiossincraticas).

Especificamente sobre os mecanismos de defesa,
observa-se que os mais frequentes nas respostas das
criangas ao TCF sdo: anulagdo, nega¢do, projecio,
formagdo reativa, repressdo, cisdo, racionalizacdo,
identificagdo projetiva, regressio, deslocamento, com-
pensacao, agressao contra a propria pessoa, identifica¢ao
com o agressof, introje¢ao, atuagao e dissociagdo (Cou-
lacoglou, 1995, 2002a, 2002b, 2008).

Procedimentos para a coleta de dados

Para composicao da amostra da populacio geral,
foram contatadas instituicoes escolares publicas e priva-
das de Porto Alegre, para obter a autoriza¢io necessaria
para a testagem das criancas. Previamente a adminis-
tracdo dos instrumentos, foi encaminhada uma carta
aos pais e/ou responsaveis pelos alunos com o obje-
tivo de explicar a natureza e relevancia do trabalho a ser
desenvolvido, bem como obter deles a autorizacio para
a participagdo da crianca. Além dessa carta, também
foi encaminhada a ficha de dados sociodemograficos
e o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido para
os pais e/ou responsaveis pela crianca. De posse do
consentimento de participa¢ao e da ficha de dados, a
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Tabela 1. Configuracio das variaveis do sistema de categoriza¢io de respostas do Teste dos Contos de Fadas/TCE,

conforme os cinco componentes da personalidade

Componentes da Personalidade

Variaveis

Intensidade das Variaveis

Desejos e necessidades 1) Desejo por coisas materiais (IDCM) 1,2,3
2) Desejo de supetioridade (DSup) 1,2,3
3) Desejo de ajudar (DA) 1,2,3
4) Necessidades orais (NO) 1,2,3
5) Necessidade de afiliagdo (NAfil) 1,2,3
6) Necessidade de aprovacao (NApr) 1,2,3
7) Necessidade de afeto (NAft) 1,2,3
8) Necessidade de protecao (NPro) 1,2,3

Impulsos 9) Preocupacao sexual (PSex) 1,2,3
10) Respostas bizarras (B) Presenca ou auséncia
11) Agressao oral (AO) 1,2,3
12) Agressao impulsiva (Agrlmp) 1,2,3
13) Agressao como dominancia (AgrDom) 1,2,3
14) Agressao instrumental (Agrlns) 1,2,3
15) Agressao como defesa (AgrDef) 1,2,3
16) Agressao por inveja (Agrlnv) 1,2,3
17) Agressao por ciame (AgrCiu) 1,2,3
18) Agressao como retaliagao (AgrRet) 1,2,3

Fungdes do ego 19) Ambivaléncia (AMB) [indecisio, duvida, 1,2,3
conflito, alternativa, hesitacao, incerteza|
20) Auto estima (AE) -1/ +1
21) Moralidade (Mor) 1,2,3
22) Senso de propriedade (SPro) 1,2,3
23) Senso de privacidade (SPriv) 1,2,3
24) Adaptagiao ao contetdo do conto (ACCF) 0,1,2,3

25) Repeticao (Rep)

Presenca ou auséncia

Estados emocionais 26) Medo de agressio (MA) 1,2,3
27) Ansiedade (Ans) |perda, doenca, dano, 1,2,3
inseguranga, rejeicao, castigo, desaprovacao,
trabalho duro, autoimagem, morte, solidao,
preocupagao com os outros, reprovagao,
privacio, indiferenca, incapacidade, proibicao]

28) Depressao (D) 1,2,3

Rela¢oes objetais 29) Relagio com a mie (Rel/Mae) -1/ +1
30) Relagdo com o pai (Rel/Pai) -1/ +1

Fonte: Coulacoglou (1995, 2002a, 2002b, 2008).
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Tabela 2. Configuragao dos mecanismos de defesa incluidos, neste estudo, no Sistema de Categorizacao de Respostas

do Teste dos Contos de Fadas/TCF

Mecanismos de Defesa

Intensidade das Varidveis

Anulacio

Negacio

Projecao

Formacao Reativa

Repressao

Cisdo

Racionalizacio

Identificagao Projetiva
Regressio

Deslocamento
Compensagio

Agressdo contra a propria pessoa
Identifica¢do com o agressor
Introjecio

Acting ont

Dissociacao

Presenca ou auséncia

Fonte: Coulacoglou (1995, 2002a, 2002b, 2008, 2009).

administracio dos instrumentos foi realizada de forma
individual, em um encontro (Teste Raven ¢ TCF), na
propria instituicdo, durante o perfodo escolar.

Para a coleta de dados das criangas do grupo amos-
tral clinico (médico-clinica, clinico-psiquiatrica e de
vitimas de abuso sexual intrafamiliar), foram contatadas
institui¢oes hospitalares, clinicas-escola e institui¢oes
de protecio infantil, que atendessem criancas com os
diagnosticos ou situacdes anteriormente mencionados.
Esclarecimentos e reuniées com os coordenadores e/ou
chefias desses locais foram particularmente importan-
tes e necessarias para se estabelecer um plano adequado
para a operacionalizacdo do estudo. Assim, diante da
concordancia das instituicdes, os pais ¢/ou responsa-
veis pelos pacientes foram inicialmente comunicados
sobre o estudo pelo profissional responsavel pelo aten-
dimento e, caso concordassem em participar do mesmo,
assinavam o Termo de Autorizagdao, que constava da
autorizacdo dos mesmos para o encaminhamento do
nome de seu (sua) filho(a) para os pesquisadores. De
posse disso, era possivel agendar uma entrevista com
os pais e/ou responsiveis pela crianga, na qual eram
explicitadas a natureza e a relevancia do trabalho a ser
desenvolvido. Nessa entrevista também se assinava
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, e se
preenchia a ficha de dados sociodemograficos. Apds

a entrevista com os pais e/ou responsaveis, a crianga
foi submetida aos instrumentos (Teste Raven e TCF)
em um unico encontro, na propria instituicdo em que o
participante estava inserido.

A coleta dos dados foi realizada ap6s aprovagao do
projeto pelo Comité de Ftica em Pesquisa da Pontificia
Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul/PUCRS e
pelo Comité de Ftica em Pesquisa do Hospital Nossa
Senhora da Conceicio/GHC. A coleta dos dados de
toda a amostra foi seguida da digitacdo das respostas de
cada crianca ao TCE, da classificacio dos instrumentos
a da inclusdo dos dados em banco especifico, para pro-
cessamento e analise posterior.

Procedimentos para a andlise dos dados

Todas as informacdes coletadas com os instru-
mentos aplicados foram organizadas em banco de
dados, no programa estatistico Statistical Package for
the Social Sciences SPSS, versido 17.0. Inicialmente, para
conhecer as caracteristicas sociodemograficas e cog-
nitivas, foi realizada uma andlise descritiva dos dados,
através de calculo de frequéncias e porcentagens. Apos
a administracdo do Teste dos Contos de Fadas, todos
os protocolos foram analisados e as verbaliza¢oes das
criangas, para cada um dos 21 desenhos do teste, foram
classificadas com base: 1) nas variaveis e subvariaveis do

Psico-UST, Braganca Panlista, v. 19, n. 1, p. 107-118, jan./ abril 2014



Werlang, B. §. G. & cols. Validade interna do Teste dos Contos de Fadas 113

Sistema de Categorizacdo de Respostas e 2) na identifi-
cacdo dos mecanismos de defesas. Para o processo de
tabulacao foi adotada uma estrutura de banco de dados
na qual os indices gerados a partir das respostas de cada
participante foram registrados individualmente para
cada um dos 21 desenhos.

Para identificar a evidéncia de validade com base
na estrutura interna das varidveis e subvariaveis do
Sistema de Categorizacdo de Respostas do TCF foi
utilizado o procedimento de analise fatorial explo-
ratéria, com a utilizacio do método de extracio por
componentes principais com rota¢do varimax. Foram
considerados para a analise os indices obtidos a partir
das respostas de todas as criancas da amostra (N=482)
ao teste. A analise fatorial ¢ um método criado para
se descobrir agrupamentos de variaveis com base na
estrutura interna de intercorrelagdes que, em certas
condi¢oes, podem ser indicativos de dimensoes psi-
cologicas latentes (Villemor-Amaral & Primi, 2009).
Nesse sentido, ela pode ser aplicada ao TCF com o
objetivo de se conhecer quais as varidveis e quais 0s
mecanismos de defesa que, agrupados, podem exem-
plificar caracteristicas de personalidade das criancas da
amostra (N=482). O aspecto mais importante, nesse
sentido, é verificar se os fatores extraidos (mesmo apre-
sentando qualidades psicométricas aceitaveis) fazem
sentido a partir da modelo tedrico do teste. Para fins
da realiza¢io da analise fatorial e, posteriormente, para
estimar os resultados das criancas em cada fator iden-
tificado, foi gerada uma base de dados agregada, na
qual para todas as criangas os resultados encontrados
para cada variavel nos 21 desenhos foram somados.
Assim, a base agregada apresenta, para as variaveis
pontuadas em termos de “auséncia e presenca”’, a
quantidade de vezes em que tal indicador foi identi-
ficado nas respostas das criangas para todas as cartas.
Para as variaveis pontuadas em termos de intensidade
ou severidade, a base agregada apresentou um indice
total de tal indicador para as respostas avaliadas. Vale
notar que algumas das variaveis sao invertidas, ou seja,
apresentam correlagcdes negativas com o fator em que
estdo alocadas. Tais variaveis foram transformadas
para a andlise fatorial e o calculo do resultado dos pat-
ticipantes nos fatores identificados.

Resultados

Caracteristicas sociodemograficas
Considerando  aspectos que caracterizam a
amostra da populacdo geral a partir da ficha de dados
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sociodemograficos, observou-se que das 315 crian-
cas, 203 (64,4%) frequentavam escolas publicas e 112
(35,6%) escolas particulares. A idade média das 315
criancas foi de 8,57 anos (DP=1,64), sendo 143 (45,4%)
do género masculino e 172 (54,6%) do género femi-
nino. Em relacdo ao ano escolar que essas criangas
frequentavam, o 2° (64, 20,4%) e o 4° (71, 22,3%) anos
do ensino fundamental foram os mais prevalentes. Das
315 criangas, a maioria, 298 (94,6%) nao teve repeténcia
escolar, resultado este em consonancia com o fato de
que, na opiniao dos pais e/ou responsaveis, um nimero
expressivo delas apresenta um desempenho escolar
entre 6timo (196, 62,6%) e bom (102, 32,6%). Ainda, o
resultado obtido no Teste Matrizes Progressivas Colo-
ridas de Raven — Escala Especial, aponta que todas as
315 criangas apresentaram capacidade intelectual na
média ou acima da média nesse teste.

Sobre o nucleo familiar em que esses participan-
tes estdo inseridos, os dados coletados revelam que a
maioria (201, 63,8%) das criancas da populacio geral
reside com o pai, com a mae e com, pelo menos, um
irmio. Em rela¢io a classe socioeconémica desse grupo
amostral nio clinico, a classe B (226, 71,7%) foi a mais
prevalente. Ainda, a respeito da presenca de doenca
fisica, das 315 criancas pesquisadas, a maioria nao
apresenta doenca fisica (302, 95,9%). Das criancas que
apresentam alguma doenca fisica, 13 (4,1%) sofrem de
doengas respiratorias (asma ou bronquite). Nao ha refe-
réncia, nesse grupo da populacio geral, da presenga de
transtornos psicolégicos. Perguntou-se, igualmente, se
os participantes fazem ou fizeram tratamento especia-
lizado, e os dados coletados revelaram que 49 (15,6%)
tratam a asma ou bronquite, e 25 (7,9%), sem especificar
0 motivo, sao acompanhados por psicélogos, em ses-
soes de psicoterapia. Quanto ao uso de medicamentos,
20 (6,3%) participantes referem utilizar medicamentos
para o tratamento de asma ou bronquite.

No que se refere a amostra clinica, composta
por 167 criangas, a idade média identificada foi de
9,02 anos (DP=1,55) sendo 110 crianc¢as (65,8%) do
género masculino e 57 (34,1%) do género feminino.
Em relagdo ao ano escolar que as criangas da amos-
tra clinica frequentavam, a distribuicdo mais prevalente
entre os diferentes grupos foi a seguinte: diabetes (5°
ano, 7 criangas, 23,3%), transtorno depressivo (3° ano,
10 criancas, 35,7%), transtorno de conduta (4° ano,
7 criancas, 30,4%), transtorno de déficit de atencio/
hiperatividade (3° ano, 9 criancas, 29,0%), transtorno de
aprendizagem (3° ano, 7 criangas, 30,4%) e abuso sexual
(2°, 3° e 4° anos, 21 criangas, 65,7%).
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Das 167 criancas do grupo clinico, 44 (26,3%)
repetiram alguma série, mais especificamente: 3
(10,0%) com diabetes, 6 (21,4) com transtorno depres-
sivo, 7 (30,4) com transtorno de conduta, 13 (41,9%)
com transtorno de déficit de atencio/hiperatividade, 5
(21,7%) com transtorno de aprendizagem e 10 (31,3%)
criancas vitimas de abuso sexual intrafamiliar. Ainda, as
criancas com TDAH (10, 35,7%), juntamente com as
criangas com transtorno depressivo (13, 41,9%) e viti-
mas de abuso sexual (16, 50,0%), na opiniao dos pais e/
ou responsaveis, apresentam um desempenho escolar
regular.

Em relacio aos dados obtidos no Teste Matrizes
Progressivas Coloridas de Raven — Hscala Hspecial,
observa-se que a maioria das criancas (154, 92,2%) do
grupo clinico como um todo apresentam um desempe-
nho intelectual médio ou acima da média. Considerando
os diversos subgrupos, foi identificado desempenho
intelectual abaixo da média em 1 (3,7%) crianca com
transtorno depressivo, 1 (3,3%) com transtorno de
déficit de aten¢do/hiperatividade, 4 (17,4%) com trans-
torno de aprendizagem e 7 (22,6%) criangas vitimas de
abuso sexual.

Sobre o nicleo familiar em que as 167 criancas
da amostra clinica estao inseridas, os dados coletados
revelam que 65 (38,9%) criangas residem com o pai,
com a mie e com, pelo menos, um irmao. Em relagio
a classe socioecondmica dos diferentes grupos clinicos
a classe B também foi a mais prevalente. Com relagio
a presenca de doenca fisica, as criancas com trans-
torno depressivo (4, 14,3%), transtorno de conduta (2,
8,7%), transtorno de déficit de atencio/hiperatividade
(4, 12,9%) ¢ vitimas de abuso sexual (7, 21,9%) sofrem
de anemia, alergias ou doencas respiratorias (asma ou
bronquite). Todas as criangas com diabetes wzellitus (30,
100%) fazem tratamento médico, de controle da diabe-
tes com insulinoterapia. As criancas com vivéncia de
abuso sexual encontram-se todas em acompanhamento
psicoterapico.

Evidéncias de validade com base na estrutura interna das varid-
veis do teste por meio da andlise fatorial

Por meio da analise fatorial exploratoria (por
componentes principais e rotagdo varimax) da base
agregada de todas as criangas da amostra dadas ao teste,
verificou-se primeiramente solu¢des fatoriais com 5, 0,
7, 8, 9 e 10 fatores. Todas essas solucdes foram ana-
lisadas levando-se em conta a pertinéncia dos fatores
encontrados (quanto ao conteudo) e as caracteristicas
psicométricas das dimensoes identificadas. A solugio

com 7 fatores mostrou-se a mais pertinente em termos
de intercorrelagoes (de variaveis, subvaridveis e meca-
nismos de defesa) com caracteristicas psicométricas
adequadas, explicando 25,0% da variancia total (ver
Tabela 3).

Ainda, como regra para a inclusio das variaveis
nos fatores foi determinado que teriam que apresentar
no minimo 0,30 de carga fatorial, ndo havendo a ocor-
réncia de varidveis com cargas fatoriais acima da linha
de corte em mais de um fator. Cabe mencionar, ainda,
que essa analise fatorial foi realizada com toda a amos-
tra (482 criangas), ou seja, incluiu as criangas do grupo
ndo clinico e clinico, diferenciando-se do estudo origi-
nal grego, que foi desenvolvido somente com criangas
da populagao geral (Coulacoglou, 2009). Na Tabela 3
constam as matrizes das cargas fatoriais das variaveis
nas sete dimensdes resultantes da analise.

Discussio e Consideragdes finais

A analise dos sete fatores (agrupamentos) permite
a exploracido dos processos mais gerais subjacentes a
formacao das interpretacoes das perguntas aos 21 car-
tdes (com personagens e imagens de cenas) do TCF
pelas criancas da amostra. Fazendo uma analise explo-
ratéria, segue abaixo a explicagio de cada um dos
fatores identificados:

O fator 1, a partir das variaveis agrupadas, recebeu
o titulo de “ansiedade”. Este fator agrupou as variaveis:
ansiedade doenga (preocupacio de ficar doente ou de
que alguém préximo fique doente), ansiedade morte
(preocupacao com a possibilidade de morrer ou de
que alguém préximo morra), ansiedade autoimagem
(preocupacao em relagdo a atributos pessoais, compor-
tamentais e fisicos), relacdo com a mie (relacionamento
mae/filho), ansiedade privagio (preocupacio com a
perda ou restricao simbdlica ou concreta de bens, van-
tagens e direitos) e ansiedade castigo (preocupa¢iao
de ser ou de que alguém préximo seja sancionado ou
reprimido por uma conduta considerada incorreta).
Este fator associa cinco vatiaveis vinculadas a emocao
ansiedade (presentes no componente da personalidade
Estados Emocionais) propostas pelo TCE, expressando
uma intercorrelagdio de pensamentos relacionados a
preocupagbes com perigos eminentes e eventos angus-
tiantes, ligados a qualidade do relacionamento percebido
com a mde.

O fator 2 agrupou variaveis que na sua associagao
podem retratar o que se denominou como “zecessi-
dade de afeto ¢ aspectos depressivos”. Este fator agrupou as
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1

2

3

Ansiedade doenca
Ansiedade morte
Ansiedade autoimagem
Relacdo com a mae
Ansiedade privacao
Ansiedade castigo
Ambivaléncia conflito
Necessidade aprovaciao
Ansiedade rejeicao
Necessidade afeto
Depressio

Necessidade afiliagao
Ansiedade solidao
Ansiedade indiferenca
Ansiedade incapacidade
Agressdo como defesa
Deslocamento
Necessidade de protecdo
Projegio

Ansiedade dano

Desejo de superioridade
Negacio

Autoestima

Formacio reativa
Anulacao

Agressio dominancia
Necessidades orais
Desejo por coisas materiais
Ansiedade trabalho duro
Senso de propriedade
Agressio inveja
Agressao retaliagao
Repressio
Ambivaléncia duvida
Ambivaléncia indecisdo

Ambivaléncia alternativa

524
480
A79
407
388
364

A64
445
A37
436
412
359
339
312
302

A76
423
397
363
317

522
A70
459
,398
321
321

466
411
341
337

491
480
426

,520
,518
,395

Método de extracdo: Analise de Componente Principal.
Método de rotacao: varimax com normalizacao kaiser
Rotag¢io convergiu em 17 interagoes.
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variaveis: ambivaléncia conflito (emog¢des opostas e
conflitantes), necessidade de aprovagio (necessidade de
encorajamento para as a¢Ges para manter e aumentar
a autoestima), ansiedade rejeicao (preocupa¢iao com a
perda de amor e afeto), necessidade de afeto (neces-
sidade de oferecer e receber amor e afeto), depressao
(sentimentos de tristeza, choro, desanimo, insatisfa-
¢do e solidao), necessidade de afiliagdo (chegar perto e
cooperar de forma prazerosa ou reciproca com algum
aliado para satisfazer ou ganhar afeto), ansiedade soli-
dao (preocupacio de ficar sozinho, desamparado, de se
separar), ansiedade indiferenca (preocupacao de nio ser
reconhecido, aceito, de pertencer) e ansiedade incapaci-
dade (preocupac¢io de nio ser capaz). Este fator, com
este agrupamento de variaveis relacionadas, parece indi-
car respostas vinculadas a manifestagio de sentimentos
e pensamentos negativos (depressivos) e, em func¢io
disso, acompanhados de necessidades de amor, afeto e
encorajamento.

O fator 3 deste estudo, a partir das variaveis agru-
padas, recebeu o titulo de “necessidade de protegio frente ao
dano”. Este fator agrupou as varidveis: agressao como
defesa (necessidade de se proteger ou proteger alguém
diante do perigo imediato), deslocamento (redireciona-
mento de sentimento ou reacdo acerca de um objeto
para outro, geralmente menos ameagador), necessidade
de protecao (necessidade de buscar seguranca e ajuda
daqueles percebidos como mais fortes ou poderosos),
projecio (impulsos, sentimentos ou pensamentos nao
tolerados pelo ego sio atribuidos a outros), e ansie-
dade dano (preocupacio de sofrer algum dano fisico ou
emocional). Este agrupamento parece indicar a asso-
ciagdo de respostas que envolvem preocupacio frente
a danos, perigos, ameagas, internas e externas, com a
necessidade de prote¢ao diante disso, mesmo que seja
de forma agressiva (como defesa, sobrevivéncia) ou uti-
lizando mecanismos defensivos como o deslocamento
e a projegao.

O fator 4 agrupa variaveis que podem responder
a denominacao de “Guseguranca e afirmagao”. Este fator
incluiu as variaveis: desejo de superioridade (autoen-
grandecimento, desejo de se destacar, de ser unico),
negacdo (transforma, distorce, minimiza ou recusa
impulsos agressivos e da realidade externa considerados
ameagadores em seu oposto), autoestima (autoaceita-
¢do, autorespeito, autovalorizagio, preocupagio com
a aparéncia, sucesso ou fracasso, aprova¢ao ou desa-
provac¢ao), formacio reativa (sentimentos e impulsos
inaceitaveis sao substituidos por seus extremos opos-
tos), anulacdo (retificacdo ou negacdo de pensamentos,

sentimentos ou ac¢oes consideradas inaceitaveis, defesa
contra desejos narcisistas, baixa autoestima, medo
de agressdo e agressio) e agressio como dominancia
(necessidade de dominar ou provar algo a si mesmo,
maneira de aprender a controlar o ambiente e adqui-
rir autoconfianca). Este fator sugere que diante de uma
autoestima prejudicada a crianca pode se defender
(pela negaciao, formacao reativa ou anulagdo) ou agir de
forma contraria, mostrando-se superior ou agredindo
para dominar.

O fator 5, a partir das variaveis agrupadas, pet-
mite estabelecer a denominacdo de “necessidades con-
cretas”. Este fator agrupou as variaveis: necessidades
orais (necessidade real ou simbdlica de comer/bebert,
simbolizam a incorporagdo de um objeto), desejo por
coisas materiais (aquisicio de dinheiro, brinquedos,
roupas, carro, joias ou prazeres materiais, como levar
uma vida abastada), ansiedade trabalho duro (preo-
cupacdo em trabalhar bastante ou cansaco devido ao
processo de trabalho) e senso de propriedade (necessi-
dade de controlar o seu territério e a posse de objetos
pessoais de valor emocional ou material). Este fator
reflete a necessidade da crianca de adquirir coisas
materiais e manté-las consigo, como uma forma de
compensar as necessidades internas mais primitivas
insatisfeitas (orais).

O fator 6, a partir das variaveis agrupadas, rece-
beu o titulo de “agressio e defesa”. Este fator agrupou as
variaveis: agressdo por inveja (necessidade de causar
dano a individuos que aparentam ser melhores ou ter
mais vantagens do que o agressor em algum aspecto;
descontentamento pessoal devido a posse que outras
pessoas tém de algo que se gostaria de ter), agressao
como retaliagdo (agressao devido a vinganc¢a ou puni-
¢do, apés um prejuizo ter sido causado, depreciagiao
do ego e da autoestima) e repressao (esquecimento
“proposital” ou falha em reconhecer desejos ou
pensamentos proibidos ou perturbadores). Este agru-
pamento parece caracterizar respostas que sugerem
intera¢do entre conteudos agressivos mobilizados pela
inveja e/ou suposto prejuizo na autoestima, sem reco-
nhecer a proibicdo ou perturbagio implicita nesses
conteudos agressivos.

E o ultimo fator, o 7, a partir das variaveis agrupa-
das, recebeu a denominaciao de “ambivaléncia’. Este fator
agrupou as variaveis: ambivaléncia duvida (incerteza ou
descrenca em opinides e credos), ambivaléncia indeci-
sao (dificuldade em tomar uma decisdo ou fazer uma
escolha) e ambivaléncia alternativa (mais do que uma
alternativa vinculada as escolhas). Este agrupamento
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redne trés tipos da varidvel ambivaléncia (do compo-
nente de personalidade Func¢des do Ego) que associam
respostas que indicam divisao, conflito e dificuldades
para integrar escolhas, opinides ou aspectos de um
mesmo objeto ou pessoa.

Os componentes da analise fatorial identificados
mostram agrupamentos de varidveis bastante coe-
rentes quanto a sua associa¢io, permitindo visualizar
conexoes teoricamente viaveis com o proposto por
Coulacoglou (1995, 2002a, 2002b, 2008, 2009) para o
TCE, considerando que este instrumento possibilita
compreender o funcionamento de alguns aspectos
dinamicos da personalidade de criangas, com base na
teoria psicanalitica. Este estudo demonstra que o TCF
dispbe de qualidades psicométricas de validade com
base na estrutura interna do teste. Diante de um teste
projetivo, e sabendo-se da complexidade da avaliacao
das propriedades psicométricas desses instrumentos, a
identificacio de resultados satisfatorios de evidéncia de
validade de estrutura interna reforca a necessidade de
seguir investindo neste instrumento e nos testes proje-
tivos em geral, continuando acreditando no potencial
dos dados que produzem.

Entende-se que a infancia é uma fase crucial para
o desenvolvimento dos sujeitos. Portanto, poder contar
com instrumentos capazes de avaliar potencialidades,
dificuldades e conflitos nessa fase da vida €, por si so,
de grande relevancia e importancia. Acredita-se que,
pela projecdo, uma crianga pode expressar o que sente
e pensa. Assim, o teste projetivo pode ser considerado
um facilitador/mediador que possibilita ao psicélogo
compreender a dinamica do funcionamento psiquico
infantil, mas sempre sem perder de vista a idade, a
fase desenvolvimental, a capacidade cognitiva e o meio
familiar e social em que a crianga esta inserida (Werlang
& Cunha, 1993).

Para finalizar, parece relevante salientar que
estudos deste porte possibilitam disponibilizar um
teste psicolégico de tipo projetivo que, futuramente,
podera ser utilizado pelos psicélogos brasileiros para
a compreensao de alguns aspectos do mundo psiquico
infantil com o objetivo maior de qualifica¢ido das ava-
liagbes e das intervencdes que se venha a fazer com
criancas dentro da pratica em psicologia. Contudo, é
importante mencionar algumas limitagoes do estudo
aqui retratado. Embora nio se tenha pretendido dar
conta da totalidade dos estudos de validade, sabe-se
da importancia de se investir em novas pesquisas, na
tentativa de buscar outras evidéncias de validade para

o TCE
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