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RESUMO

O comprometimento em comportamento adaptativo esta presente em diversos
transtornos do neurodesenvolvimento, como a Deficiéncia Intelectual, e € critério diagnostico
para muitos deles. Sua avaliagdo, portanto, ¢ fundamental para o processo diagndstico e,
consequentemente, para o planejamento de intervengdes, de forma que deve ser pautada em
métodos validos e fidedignos. No Brasil, existe uma caréncia de instrumentos desenvolvidos
para a avaliacdo desse construto e, principalmente, normatizados para a populagao brasileira.
A Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS) ¢ um instrumento estadunidense de avaliagao
do comportamento adaptativo. A escala ¢ pautada nos trés dominios do comportamento
adaptativo (conceitual, social e pratico), podendo ser utilizada para avaliar criancas e
adolescentes com idades entre 4 e 21 anos. O trabalho objetivou avaliar as propriedades
psicométricas da versdao adaptada da DABS para o Brasil por meio da investigacdo de
Funcionamento Diferencial dos Itens (DIF) entre as modalidades de entrevista online e
presencial, estimativa de fidedignidade de concordancia entre juizes e evidéncia de validade
convergente a partir de outro instrumento que avalia o mesmo construto, a Escala de
Funcionamento Adaptativo (EFA). Para isso, trés diferentes estudos foram conduzidos, tendo
como base a aplicacdo do instrumento em pais e responsaveis de criancas e adolescentes entre
4 e 21 anos. As andlises de comparagdo entre as modalidades de entrevista indicaram um
baixo indice de DIF entre os itens, que, por sua vez, ndo representa um obstaculo para o uso
do instrumento por meio de aplicagdo online ou presencial. O estudo de concordancia entre
juizes apontou niveis de concordancia entre diferentes avaliadores que variaram de bom a
excelente, confirmando a fidedignidade dos escores na aplicagdo do instrumento. Por fim, a
analise de correlagdo entre a DABS e a EFA apresentou coeficientes de correlagdes fortes,
que evidenciam a validade de construto da DABS. Esses dados psicométricos demonstram
que a versdo brasileira da DABS é um instrumento valido e fidedigno de avaliacdo do

comportamento adaptativo em criangas e adolescentes brasileiros.

Palavras-chave: Comportamento Adaptativo; Avaliagao Psicologica; Normatizagdo; Teoria

de Resposta ao Item.



ABSTRACT

Adaptive behavior impairment is present in several neurodevelopmental disorders,
such as Intellectual Disability, and is a diagnostic criterion for many of them. Therefore, its
assessment is fundamental for the diagnostic process and, consequently, for planning
interventions, so it should be based on valid and reliable methods. In Brazil, there is a lack of
instruments developed for the assessment of this construct and, mainly, standardized for the
Brazilian population. The Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS) is a North American
instrument to assess adaptive behavior. The scale is based on the three domains of adaptive
behavior (conceptual, social and practical), and can be used to assess children and
adolescents aged between 4 and 21 years. This study aimed to assess the psychometric
properties of the adapted version of the DABS for Brazil through the investigation of
Difterential Item Functioning (DIF) between the online and face-to-face interview modalities,
estimation of reliability of agreement between judges and evidence of convergent validity
based on another instrument that assesses the same construct, the Adaptive Functioning Scale
(EFA). For this, three different studies were conducted, based on the application of the
instrument in parents and guardians of children and adolescents between 4 and 21 years old.
The comparison analyzes between the two types of interview indicated a low index of DIF
between the items, which, in turn, does not represent an obstacle to the use of the instrument
through online or face-to-face application. The study of agreement between judges showed
levels of agreement between different evaluators that ranged from good to excellent,
confirming the reliability in the application of the instrument. Finally, the correlation analysis
between DABS and EFA showed strong correlation coefficients, which evidence the
construct validity of DABS. These psychometric data demonstrate that the Brazilian version
of the DABS is a valid and reliable instrument for assessing adaptive behavior in Brazilian

children and adolescents.

Keywords: Adaptive Behavior; Psychological Assessment; Standardization; Item Response

Theory.
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CAPITULO I

INTRODUCAO

Relacido Entre Comportamento Adaptativo e Deficiéncia Intelectual

Comportamento adaptativo ¢ um construto que surgiu a partir da definicdo dos
critérios da deficiéncia intelectual (DI) (Schalock et al., 2010), que, ao longo das tultimas
décadas, sofreu diversas alteragdes (Milian et al., 2013). Em um primeiro momento, foram
introduzidos como critérios diagndsticos trés conceitos: a maturagdo, que ¢ resultado de um
desenvolvimento interno e permite que o individuo reaja de maneira adequada a diferentes
estimulos; a aprendizagem, que ¢ a mudanga comportamental gerada a partir de experiéncias
(Carmichael, 1936); e o ajustamento social, que ¢ a capacidade de se adaptar as demandas e
limitagdes da sociedade (VandenBos, G. R. & American Psychological Association, 2007).
Esses critérios sao propostos por Heber (1959) em sua monografia complementar ao Manual
de Terminologia e Classificagdo em Retardo Mental (nomenclatura utilizada para o transtorno
até entdo). Apenas dois anos depois, quando o manual foi revisado, tais critérios foram
condensados no construto tnico do CA, passando a ser um dos critérios diagnosticos para a
DI (Tass¢ et al., 2016a). A partir da proposicdo de Heber, surgiu a necessidade de
desenvolver instrumentos que pudessem avaliar o construto de maneira eficaz, de forma a
viabilizar uma melhor avaliacdo da DI. Com isso, a propria definicdo de CA, assim como da
DI, foi sendo refinada, de forma que pudesse tornar o processo diagnodstico mais claro e
objetivo, chegando a descricao que temos hoje (Heber, 1961; Tassé et al., 2012).

O conceito de DI adotado atualmente por grandes institui¢des de satde, como a
American Association on Intellectual and Developmental Disabilities (AAIDD), a American
Psychiatric Association (APA) e a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), compreende um
modelo multidimensional, ou seja, determinado por diferentes fatores (Tassé et al., 2012;
Tassé et al., 2016¢). A DI ¢ caracterizada por limitagdes significativas (originadas antes dos
18 anos) tanto no funcionamento intelectual (ou cognitivo) quanto no comportamento
adaptativo, de forma a abranger diversas habilidades cotidianas praticas, sociais e conceituais
(Luckasson et al., 2002; Tass¢ et al., 2016a).

Conforme o atual Manual de Terminologia e Classificagcdo da AAIDD (Schalock et
al., 2010) e o Manual Diagnostico e Estatistico dos Transtornos Mentais (DSM-5) (APA,
2014), CA expressa a funcionalidade do sujeito a partir do conjunto de habilidades

conceituais, sociais e praticas apresentadas por ele em seu cotidiano. O dominio conceitual
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diz respeito a habilidades de linguagem e alfabetizacdo, memoria, raciocinio matematico,
orientacdo, solucdo de problemas, entre outros. O dominio social, por sua vez, envolve
habilidades interpessoais, responsabilidade social, empatia, julgamento social, solugdo de
problemas de socializa¢do, capacidade de seguir regras e leis, entre outros. O dominio
pratico, por fim, abrange atividades de cuidado pessoal e de saude, habilidades ocupacionais,
autogestdo, organizagdo de tarefas profissionais/escolares e pessoais, controle de dinheiro,
entre outros.

Estes trés dominios sdo baseados em seis outros componentes presentes nas
definicoes de CA anteriores a sua conceitualizacdo sistematizada, conforme ilustrado na
Figura 1. Sao eles: capacidade de aprendizagem e performance de habilidades necessérias
para satisfazer as expectativas sociais; capacidade de apresentar comportamentos apropriados
a sua idade e cultura; funcionamento relacionado a necessidades fisicas e participagdo social;
capacidade de manter relagdes sociais de forma responsavel; avango progressivo dos
comportamentos adaptativos de acordo com o desenvolvimento; e presenca de
comportamentos adaptativos no contexto natural e cotidiano do individuo. Tais componentes
sdo essenciais para a avaliacdo do CA no diagnostico de DI, uma vez que estido associados a
atividades do dia-a-dia do individuo (Harrison, 1987; Tass¢ et al., 2012).

Na literatura sobre comportamento adaptativo, podem-se encontrar duas
terminologias para este mesmo conceito: comportamento ou funcionamento adaptativo.
Apesar de serem sindnimos, os termos podem gerar certa confusdao devido a sobreposi¢ao
com o conceito de funcionalidade, que abrange fungdes do corpo, atividades e participacado de
forma mais geral. Quando se fala de comportamento adaptativo, no entanto, refere-se, de
forma mais especifica as habilidades sociais, conceituais e praticas necessarias para
atividades cotidianas (Mecca et al., 2015). O uso de duas nomenclaturas diferentes ¢ devido a
diferentes propostas de conceitualizagdo. Enquanto a AAIDD adotou o termo
“comportamento adaptativo”, o DSM V usa “funcionamento adaptativo”, porém ambos
descrevem o mesmo construto (APA, 2014; Schalock et al., 2010).

O comprometimento do CA, apesar de frequentemente aparecer associado a DI, pode
estar correlacionado com diferentes condi¢des, como Transtorno do Espectro Autista (TEA),
Sindrome de Down, Sindrome de Tourette, Transtorno de Déficit de Atencao/Hiperatividade
(TDAH), Sindrome de Williams, entre outras, que também incluem os prejuizos em CA
como critério diagndstico (Mecca et al., 2015). Por ter surgido a partir de estudos

direcionados para o aprimoramento do conceito de DI e ser um critério fundamental para o
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seu diagnostico, no entanto, o construto possui muito destaque nessa area (Tassé et al.,

2016c).

Figura 1

Conceitualiza¢do do comportamento adaptativo

Elementos identificados nas

defini¢es de CA até Dominio conceitual: habilidades de
a década de 90: linguagem e académicas, nogao de tempo e
dinheiro, memdria, orientagio, solugio de

—’ problemas, etc.

e aprendizagem e performance de
habilidades sociais

& comportamentos apropriados i idade e

cultura Dominio social: habilidades
. . . _b' interpessoais, responsabilidade social,
¢ funcionalidade relacionada a empatia, autoestima, julgamento social,
necessidades fisicas e participagiio social capacidade de seguir regras e leis, etc.

& manutengio das relagbes sociais de
forma responsével

® avango progressivo do comportamento > Dominio pratico: atividades de

de acordo com o desenvolvimento cuidado pessoal e de rotina didria,
habilidades ocupacionais, autogestio,

® presenga de comportamentos adaptativos controle de dinheiro, etc.
no cotidiano do individuo

Outro ponto importante para o diagnostico da DI é o funcionamento cognitivo (FC), a
inteligéncia. Ele diz respeito as habilidades mentais de forma geral, incluindo raciocinio,
planejamento, resolugdo de problemas, pensamento abstrato, compreensdo de ideias
complexas e aprendizado (Gottfredson, 1997; Tassé et al., 2016a). A avaliagdo desses dois
construtos, CA e FC, ¢ fundamental para um processo diagnostico de DI, porém ¢ preciso
compreender os aspectos especificos de cada um deles a serem analisados (Tassé et al.,
2016a). Primeiramente, ¢ importante destacar que o CA, diferentemente das habilidades
intelectuais do sujeito, deve ser avaliado de acordo com seu desempenho em atividades
cotidianas, e ndo em contextos de alta performance. Enquanto que na avaliagdo de aspectos
intelectuais, o individuo ¢ provocado a apresentar seu melhor desempenho por meio de
atividades através das quais ele sabe que sera analisado, ao avaliar CA, o examinador realiza

a andlise dos critérios através de relatos do seu funcionamento regular e rotineiro (Luckasson

& Schalock, 2015; Santos, Morato & Luckasson, 2014; Tassé¢ et al., 2012). Além disso, o CA
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¢ melhor avaliado por meio da narrativa de um ou mais informantes, uma vez que a
capacidade do avaliando de estimar suas proprias habilidades e a consequente confiabilidade
das respostas podem ser comprometidas, principalmente no caso de criangas. E importante
ainda que o informante possa reportar o padrao de uso funcional das habilidades investigadas,
de forma que se possa analisar a forma como o avaliando consegue aplicar tais capacidades
no seu cotidiano (Tassé et al., 2012).

As limitagdes no FC sdo constatadas por meio de um escore de, pelo menos, dois
desvios-padrao abaixo da média. Para verificar esse escore, diferentes instrumentos de
avaliacdo de inteligéncia podem ser utilizados e suas caracteristicas psicométricas devem ser
consideradas no momento da interpretacdo do resultado (Tassé et al., 2012; Tass¢ et al.,
2016a). E importante destacar, no entanto, que os testes que avaliam QI apresentam baixa
capacidade discriminativa quando aplicados a individuos que se encontram nas extremidades
da distribuicao normal de inteligéncia, ou seja, aqueles com QI muito acima ou muito abaixo
da média (Schwartzman & Lederman, 2017). Assim, faz-se fundamental a mensuracao do
CA, que, por sua vez, pode ser realizada por meio de entrevistas e observacdes ou
instrumentos normatizados para a populacao geral, de forma a identificar limitacdes em um
ou mais dominios (conceitual, social e pratico) através da investigagdo do comportamento
tipico do individuo. Tais limitagdes sdo confirmadas por meio de um escore de, assim como
no FC, dois desvios-padrao abaixo da média. A avaliagdo do CA, porém, deve considerar
fatores socioculturais e contextuais (como oportunidades de apresentar determinado
comportamento, limitacdes socioecondmicas, caracteristicas culturais de onde vive, etc.),
uma vez que podem ter impacto sobre o funcionamento do individuo (Arias et al., 2013;
Balboni et al., 2014; Tassé et al., 2016a).

Conforme evidenciam Tassé e colaboradores (2016a), é importante destacar que,
ainda que ambos os construtos aparecam juntos nos critérios para o diagndstico de DI, ndo
existem quaisquer evidéncias cientificas apontando uma relagdo causal entre CA e FC. Sua
relagdo ¢ apenas correlacional, ou seja, comprometimento no CA nao ¢ originado por déficits
no FC e vice-versa; eles sdo concomitantes. A avaliagdo dos construtos, portanto, deve ser
feita de maneira analoga e sua influéncia no processo diagnostico deve ter o mesmo peso,
porém considerando sempre que o nivel de gravidade do caso sera determinado pelo CA

(Arias et al., 2013).
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Avaliacdo do Comportamento Adaptativo

A partir de estudos focados na compreensao dos fatores que determinam a DI (entre
eles, o comprometimento no CA), comecaram a surgir instrumentos que se propunham a
auxiliar a avaliagdo desses construtos. Nos ultimos 50 anos, foi constatado um aumento
significativo de testes normatizados criados com esta finalidade, alcancando mais de 200
instrumentos (Tassé et al., 2016c). Dentre eles, destacam-se quatro testes que apresentam
propriedades psicométricas que suprem a necessidade do clinico avaliador e, atualmente, sdo
os mais utilizados para fins diagnosticos: Vineland Adaptive Behavior Scales - terceira edigao
(Vineland-3); Adaptive Behavior Assessment System - terceira edicdo (ABAS-3); Scales of
Independent Behavior - versao revisada (SIB-R); Adaptive Behavior Scale - School, segunda
edi¢do (ABS-S:2) (Tassé et al., 2012).

A Vineland-3 ¢ um instrumento atualizado para avaliacdo do CA em individuos de
idades entre zero e 90 anos. Sua administracao pode ser realizada por profissionais de areas
relacionadas a avaliagdo diagnostica (como psicologos, psiquiatras, terapeutas ocupacionais,
neuropsicologos, entre outros) e se da por meio de uma entrevista semiestruturada em forma
de questionario. Atualmente, existem trés versoes: Formulario de Entrevista Extensivo; o
Formulario de Pais/Cuidadores ¢ o Formulario do Professor. O tempo de aplicacdo pode
variar, de acordo com o formulario utilizado, de 10 a 40 minutos. Todas as versoes sdo
divididas em cinco dominios: comunicagdo, atividades da vida diaria, socializagao,
habilidades motoras e comportamentos mal-adaptativos (internalizantes e externalizantes).
Cada um deles recebe, ao final, um escore-padrao (Sparrow, Cicchetti, & Saulnier, 2016).
Este instrumento possui uma versdo adaptada para o portugués em comercializagdo no Brasil,
porém sem dados normativos ou evidéncias de validade (Ferreira & Van Munster, 2015).

O ABAS-3 avalia habilidades adaptativas em individuos de zero a 89 anos e possui
um tempo de aplicagdo de 15 a 20 minutos para cada formulario. A escala pode ser
respondida por pais/cuidadores, professores ou pessoas que conhecam suficientemente as
atividades didrias do individuo, possuindo também a op¢ao de autorrelato para adultos. O
instrumento fornece cinco versdes de formularios de acordo com a idade e o respondente:
Formularios para Pais/Cuidadores Primdrios (0-5 anos e 5-21 anos); Formularios para
Professor (2-5 anos e 5-21 anos) e Formuldrio de Adultos (16-89 anos). O ABAS-3 abrange
os trés dominios do CA (conceitual, social e pratico) e, dentro deles, avalia 11 areas de
habilidades adaptativas, fornecendo escores para cada uma delas e escores-padrio, intervalos

de confianga e percentis para os dominios gerais (Harrison & Oakland, 2015). Atualmente, o
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instrumento esta sendo adaptado para o contexto brasileiro e estudos de validagao estao sendo
conduzidos (Teixeira & Mecca, comunicacao pessoal, 8 de abril de 2022).

A SIB-R ¢ a versdo revisada do instrumento criado para avaliar comportamento
adaptativo, podendo ser utilizado com criangas desde os 3 meses de idade até adultos com 80
anos. A escala pode ser usada como uma entrevista estruturada ou preenchida diretamente
pelo respondente. A SIB-R oferece duas op¢des de formulérios: o formuldrio completo e a
versdo abreviada, que possuem um tempo de aplicagdo médio de 45-60 e 15-20 minutos
respectivamente. Os dominios avaliados sdao habilidades motoras, interagdao social e
habilidades de comunicagao, habilidades de cuidado pessoal, habilidades de vida em
comunidade e comportamentos desafiadores (Davis, 2010).

A ABS-S:2, voltada para o contexto escolar, foi desenvolvida pela American
Association on Mental Retardation (AAMR) para a avaliagdo do comportamento adaptativo e
evidéncia diagnostica de DI ou outras condi¢des incapacitantes que requerem adaptagdes
educacionais. O instrumento pode ser aplicado em criancas e adolescentes com idades entre 3
anos ¢ 18 anos ¢ 11 meses. Sua administracdo ¢ individual através de uma entrevista € o
tempo de aplicagdo varia de 15 a 30 minutos. A escala ¢ dividida em duas partes, sendo a
primeira dividida em nove dominios relacionados a independéncia pessoal e habilidades do
cotidiano, e a segunda dividida em sete dominios relacionados a manifestacdo de
personalidade e comportamento. Os resultados do instrumento sdo fornecidos a partir de
escores-padrdo e percentis gerados a partir da pontuagdo em cada um dos dominios (Stinnett,
Fuqua & Coombs, 1999).

Os instrumentos supracitados, no entanto, que costumam ser muito utilizados no
exterior, ndo possuem normas para a populacdo brasileira, sendo a Vineland o unico entre
eles que ja possui traducdo para o portugués brasileiro (Ferreira & Van Munster, 2015).
Atualmente, dois outros instrumentos se destacam no cendrio nacional para avaliagao do
desenvolvimento infantil que incluem o dominio do CA: as Escalas Bayley de
Desenvolvimento Infantil, desenvolvidas para avaliar criangas de um a 42 meses, porém
ainda sem normas para a populacdo brasileira (Bayley-III; Bayley, 2018); e o Inventario
Dimensional de Desenvolvimento Infantil (IDADI), que avalia criangas de 4 até 72 meses de
idade, tendo sido desenvolvido inteiramente no Brasil, pelo GEAPAP, e com normas atuais
(Silva, Mendonga Filho, & Bandeira, 2020). Esses instrumentos, no entanto, ndo foram
desenvolvidos especificamente para a avaliagdo do CA e ndo t€m por finalidade servir de
apoio ao diagnostico de DI, porém podem servir de auxilio a investigacdo do

desenvolvimento do CA em fases iniciais.
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Além disso, estd em processo de coleta de dados para a constru¢do das normas, a
Escala de Funcionamento Adaptativo (EFA). Esse instrumento, também desenvolvido pelo
GEAPAP, ¢ o tUnico brasileiro voltado para a avaliagio do comportamento adaptativo,
desenvolvido seguindo critério e rigor tedrico ¢ metodologico, com forte embasamento na
literatura do construto e orientagcdes internacionais para a construcdo de instrumentos
psicologicos. A escala pode ser usada em criancas e adolescentes entre 7 ¢ 15 anos. A EFA ¢
um instrumento de heterorrelato, ou seja, respondido por pais/responsaveis, € € composta por
trés dominios: conceitual, social e pratico. A escala possui 52 itens que devem ser pontuados
de acordo com uma escala do tipo Likert (Selau, Silva & Bandeira, 2020).

Conforme Ferreira e Van Munster (2015), no Brasil, a avaliagdo do CA possui
prevaléncia no contexto clinico, sendo os instrumentos padronizados o método de avaliagao
mais utilizado pelos profissionais, seguido, em segundo lugar, pelo uso de instrumentos nao
padronizados (como observagdes, entrevistas, etc.). No entanto, ainda sdo poucos os
instrumentos normatizados para a populagdo brasileira, de forma que os profissionais acabam
restritos a um numero limitado de testes ou a utilizagdo de diferentes estratégias para o
processo de avaliagdo do CA. Essas informagdes indicam uma caréncia no campo da
avaliacdo psicolégica no Brasil e a necessidade de criacdo ou adaptagao de instrumentos

adequados ao contexto brasileiro.

Diagnostic Adaptive Behavior Scale

O refinamento do conceito de CA e DI foi resultado, em grande parte, dos esforcos da
AAIDD, uma associagdo americana que se dedica a estudar a DI e os fatores que a permeiam
(Balboni et al., 2014; Tassé et al., 2012). A AAIDD, entdo American Association on Mental
Retardation (AAMR), foi fundada em 1876 por um pequeno grupo de pessoas que
comandavam instituicdes menores também voltadas para pessoas com deficiéncia. Hoje a
associacdo conta com, aproximadamente, 3500 membros de diferentes campos de
conhecimento e atuagdo e ¢ considerada lider na area, tendo desenvolvido um sistema de
definicdo e classificacdo de critérios diagndsticos, além de uma importante rede de suporte
para pessoas com DI (Schalock et al., 2010; Tassé et al., 2013).

Os estudos realizados pela AAIDD influenciaram e influenciam ainda hoje
organizagdes governamentais, sociais e profissionais no mundo todo, como a APA e a OMS,
no processo de definicdo e compreensdo da DI nos seus manuais diagnosticos, o DSM-5 e o
CID-11 (Classificagdo Internacional de Doengas) respectivamente (APA, 2014; Harris, 2013;

OMS, 2018). Seu empenho em projetos direcionados & melhor compreensdo da DI e do
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impacto que a condicdo implica sobre a vida do individuo possibilitou grandes avangos nas
areas cientifica, clinica e, até mesmo, de politicas publicas. Ainda que com uma atuagdo mais
concentrada ao territorio americano, a AAIDD potencializou movimentos politicos e sociais
em prol dos direitos das pessoas com DI, o que estimulou politicas como a de inclusdo e
assisténcia a individuos com DI e suas familias (Braddock et al., 2013; Turnbull & Stowe,
2014).

Atualmente, a AAIDD realiza diversos estudos e pesquisas orientados ao avangos
cientificos na area da DI, além da promog¢do de conferéncias anuais com a presenca de
especialistas. Desta forma, propde-se a desenvolver e disseminar conhecimento e materiais de
apoio a comunidade e a profissionais que atuam diretamente com essa populacdo (Turnbull &
Stowe, 2014). Dentre os projetos desenvolvidos pela AAIDD, estd o objeto de estudo desta
dissertacdo: a Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS).

A DABS ¢ um instrumento recente que visa avaliar o CA e, assim, auxiliar no
diagnostico de DI (Tassé et al., 2016c¢). Criado nos Estados Unidos por especialistas na area a
partir de um projeto iniciado em 2006 pela AAIDD, a escala tem por objetivo possibilitar que
profissionais que trabalham com o publico que apresenta algum tipo de déficit intelectual
possam realizar a avaliacdo das habilidades de CA de forma acurada (Navas et al, 2012). Ela
foi elaborada com o propdsito de fornecer informagdes a partir do ponto de corte que
determina limitacdes significativas neste construto: dois desvios-padrdo abaixo da média
(correspondente a um escore padrao de, aproximadamente, 70) em, pelo menos, um dos trés
dominios do CA ou em uma pontuagao geral derivada dos trés dominios. Desta forma, auxilia
o processo de decisdo relacionado ao diagnodstico de DI (Tassé et al., 2016b; Tassé et al.,
2016c).

Além de configurar-se como uma importante ferramenta para a identificagdo dos
padrdes de desenvolvimento do comportamento adaptativo, a DABS possui também um forte
papel no processo de planejamento de intervengdes para criangas e adolescentes com DI ou
outros transtornos do neurodesenvolvimento (TN). Ainda que ndo deva ser usada
isoladamente para o planejamento de estratégias interventivas, quando associada a uma
detalhada investigacao do nivel de suporte necessario pelo individuo, a escala pode auxiliar o
profissional a identificar aqueles individuos com DI, indicando as habilidades
subdesenvolvidas em cada dominio e, assim, orientando a tomada de decisdo relativa ao
tratamento (Tassé et al., 2016¢).

A DABS ¢ baseada na definicdo dos trés dominios (habilidades conceituais, sociais e

praticas) utilizada no sistema de classificagdo da AAIDD (Tassé et al., 2016¢). Ela deve ser
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aplicada por um profissional com conhecimentos prévios em transtornos do
neurodesenvolvimento, podendo ser oriundos de diferentes areas de atuacdo (educagdo,
saude, servico social, etc.), a partir de uma entrevista semi-estruturada guiada pelo proprio
instrumento. O respondente deve ser um familiar ou responsavel que possua conhecimento
sobre habitos, comportamentos e capacidades do avaliando (Tassé et al., 2016b; Tassé¢, 2017).

A escala foi normatizada em uma amostra da populacdo estadunidense, com
individuos de idades entre 4 e 21 anos, divididos em trés grupos etarios: 4-8, 9-15 ¢ 16-21. A
DABS possui 75 itens, que devem ser respondidos de acordo com uma escala do tipo Likert
de 4 pontos: 0 = Nao - raramente ou nunca faz isso; 1 = Sim - faz com lembretes ou ajuda -
mas raramente ou nunca de forma independente; 2 = Sim - faz as vezes de forma
independente - mas as vezes precisa de lembretes ou ajuda; 3 = Sim - faz sempre ou quase
sempre de forma independente - raramente ou nunca precisa de lembretes ou ajuda. O
instrumento oferece ainda a op¢ao NP = Nao pontua, marcado quando o avaliando ndo tem
oportunidade de realizar tal comportamento devido a restrigdes do ambiente, ou o
respondente ndo tem conhecimento direto do desempenho tipico do individuo. Por fim, a
DABS fornece um escore padronizado para cada um dos dominios avaliados (conceitual,
pratico e social) e também um escore geral com M=100 e DP=15 (Arias et al., 2013; Balboni
et al., 2014; Tassé et al., 2016b).

Destaca-se como diferencial do instrumento o uso da Teoria da Resposta ao Item
(TRI) no desenvolvimento da escala, o que permite a selegdo dos itens mais adequados e
relevantes para a mensuracao de habilidades conceituais, sociais e praticas, atentando para
diferencas intragrupo. A TRI ¢ um modelo matematico que avalia os elementos de um
instrumento separadamente, considerando cada item de forma particular, de forma que suas
conclusdes sdo baseadas nos itens que compdem o teste € ndo no escore total produzido a
partir dele. Com 1isso, a teoria permite comparagdes entre escores mesmo em diferentes
instrumentos desde que estejam medindo a mesma caracteristica (De Aratijo, De Andrade &
Bortolotti, 2009). Além disso, este modelo considera o nivel de aptiddo do individuo, uma
vez que seu escore ¢ baseado em itens com dificuldades condizentes as habilidades
apresentadas durante a avaliagdo (Nakano, Primi & Nunes, 2015; Pasquali & Primi, 2003). A
TRI, portanto, foi escolhida como método para constru¢do e pontuacdo da DABS por
fornecer a escala uma maior sensibilidade as diferengas individuais dos avaliandos (Tassé et
al., 2016c¢; Balboni et al., 2014; Tassé, 2017).

A DABS apresenta excelentes niveis de consisténcia interna, conforme apresentados

na Tabela 1, assim como boa fidedignidade teste-reteste, com coeficientes de Pearson e ICC
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variando de 0,78 a 0,95, e niveis satisfatorios de fidedignidade inter-respondentes, com
coeficientes de Pearson e ICC variando de 0,61 a 0,90. Conforme estudo de validade
convergente com a Vineland-II, a DABS apresenta também bons coeficientes de correlacido
entre os dominios, com coeficientes variando de 0,70 a 0,84. Foram conduzidos ainda estudos
de sensibilidade e especificidade, que indicaram bons indices, conforme a Tabela 2 (Tassé et
al., 2018), confirmando a acurdcia do instrumento para o ponto de corte de dois

desvios-padrao abaixo da média (70).

Tabela 1
Consisténcia interna da DABS (coeficiente de alfa de Cronbach)

Faixa etaria

Dominios
4-8 9-15 16-21
conceitual 0,96 0,97 0,98
social 0,96 0,97 0,97
pratico 0,94 0,96 0,96
Escore Total 0,98 0,99 0,99

Nota. Adaptado de Tassé et al. (2018, p. 52)

Tabela 2
Proporgoes de sensibilidade e especificidade da DABS

Sensibilidade Especificidade
Faixa etéria (% corretamente incluido no (% corretamente excluido do
grupo DI) grupo DI)
4-8 81% 91%
9-15 86% 89%
16-21 98% 90%
Média 88% 90%

Nota. Adaptado de Tassé et al. (2018, p. 60)

A DABS possui ainda uma versao italiana, que passou por um processo de traducao e
adaptagdo acompanhado de perto pelos autores do instrumento original. Embora essa versdo

ainda ndo tenha sido publicada, existem ja algumas evidéncias de validade e estimativas de
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fidedignidade da adaptacdo. A DABS italiana apresentou como evidéncias de fidedignidade
coeficientes de correlagdo teste-reteste que variaram de r = 0,91 a 0,95 e ICC=0,952 0,98 ,
indicando niveis excelentes, além de correlagdo inter-respondente com coeficientes de r =
0,64 a 0,89, variando entre correlagdes fortes ¢ muito fortes, ¢ ICC = 0,78 a 0,94, indicando
niveis excelentes. Essa versdo apresentou ainda nivel de sensibilidade de 86% e

especificidade de 99%, indicando 6tima precisdo diagndstica (Balboni et al., 2022).

Adaptacao da DABS para o Brasil

O processo de adaptacdo da DABS para o contexto brasileiro foi iniciado em 2018 e
conduzido por Hallberg (2022), que entrou em contato com os autores do instrumento e a
AAIDD para obter a licenga (Anexo A) e orientagdes para esse procedimento. O projeto para
a adaptagdo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Psicologia da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (CEP-PSICO) (Anexo B) e desenvolvido pelo
GEAPAP.

Em uma primeira etapa, o instrumento original foi traduzido do inglés para o
portugués por dois profissionais especialistas que trabalham com tradugdo. Apds essa etapa, a
equipe de pesquisa analisou e sintetizou as duas versdes, dando origem a uma Traducdo
Preliminar. Essa tradugdo foi, posteriormente, analisada e comparada a escala americana por
um especialista no construto em questdo, além de ter sido discutida no grupo de pesquisa,
para que pudessem ser feitas possiveis modificagdes, originando a Traducio Pré-teste. E
importante destacar ainda que o processo foi acompanhado por um dos autores do
instrumento original, que se fez presente para esclarecimentos de quaisquer duvidas que
surgissem durante todas as etapas da adaptagdo.

A Traducdo Pré-teste passou por uma aplicacdo piloto em uma pequena amostra da
populacdo-alvo entrevistada por psicologos de diferentes estados do pais. Estes foram
questionados em relagdo a clareza e adequacao do instrumento como um todo e também de
cada item individualmente. A partir das aplicagdes-piloto e apontamentos dos avaliadores, foi
produzida a versdo final da escala, com as modificacdes e adequacgdes necessarias (Hallberg,
2022).

A segunda etapa do processo de adaptagdo foi constituida por estudos de investigacao
de evidéncias de validade baseadas na estrutura interna da versao brasileira da DABS em uma
amostra de 477 brasileiros entre 4 a 21 anos de idade (M = 10,31; DP = 4,35). A maioria

desses participantes era do sexo masculino (60,6%), de etnia branca (67,4%) e natural da
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regido sudeste (40,7%) e sul (39,8%) do pais. A amostra incluiu participantes com
desenvolvimento tipico (32,9%) e com diagndstico de Deficiéncia Intelectual (DI) e/ou outra
condi¢do que afeta o funcionamento adaptativo (67,1%). Os dados foram analisados através
de Teoria de Resposta ao Item (TRI) e acusaram carga fatorial alta para todos os dominios e
grupos etarios investigados, com indices de ajustes variando de 0,78 a 0,94 (Hallberg, 2022).

Uma vez que as coletas para o processo de adaptacdo da DABS ocorreram entre os
anos de 2020 e 2021, caracterizados pelo contexto da pandemia de COVID-19, foi necessaria
uma adaptacdo devido as restricoes decorrentes do isolamento social. Assim, muitas
entrevistas tiveram que ser realizadas de forma remota, por meio de plataformas on-line. Nao
existem ainda, no entanto, estudos com a aplicacdo da DABS nesse contexto, de forma que
essa adaptacdo se deu conforme combinagdes excepcionais com o autor do instrumento. Essa
modalidade de aplicacdo do instrumento exige, assim, uma andlise para identificacdo de
possiveis diferencas entre os escores quando comparada a modalidade de entrevista
presencial.

Atualmente, a versdo brasileira da DABS ja possui contrato para sua publica¢do no
Brasil pela editora Hogrefe. Para isso, serdo realizados novos estudos de normatizagdo e
evidéncias de validade ao longo do proximo ano. Como parte do processo de publicacdo, serad
elaborado ainda um treinamento para que os profissionais interessados em utilizar o
instrumento sejam melhor capacitados a aplica-lo.

A adaptagdo da DABS pro Brasil representa um ganho importante para a avaliagao de
individuos com TND, ja que, diferentemente de outros instrumentos com evidéncias de
validade e para a avaliagdo do mesmo construto, como a propria EFA, ela possui um alcance
maior em relacdo as faixas etérias, permitindo diagnosticos precoces durante a infancia e o
acompanhamento do processo desenvolvimental do individuo em etapas seguintes. Além
disso, ¢ um instrumento com um maior nimero de itens e baseado nos métodos da TRI, o que
permite uma maior precisdo dos resultados. Sendo ainda um instrumento internacional, a
DABS tem validagdo para outros paises e permite a condugdo de estudos transculturais, o que

pode ser de fundamental importancia para a avaliagdo do comportamento adaptativo.

Justificativa e objetivos

Como um instrumento de apoio ao processo diagnostico da DI, a DABS possui papel
fundamental tanto para o ambito clinico como para o contexto cientifico, de forma a ampliar
conhecimentos sobre CA e possibilitar uma medida precisa do construto. Além de ser uma

ferramenta bastante util no contexto da avaliagdo psicologica, a DABS possui um papel
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importante também no tratamento de pessoas com transtornos do neurodesenvolvimento, uma
vez que permite a identificacdo da condi¢do e, a partir do escore em cada dominio, das
dificuldades e potencialidades do individuo. O instrumento, portanto, serve como ferramenta
de apoio para profissionais de diferentes areas que atuam com esse publico.

A escala possui ainda um processo de construg¢ao diferenciado quando comparado a
outros instrumentos que medem CA em criangas e adolescentes, uma vez que utiliza a TRI
como modelo psicométrico ao invés da Teoria Classica dos Testes (TCT). Esse método
permite uma mensuracao mais especifica do nivel de habilidade do traco latente em questao
e, assim, uma maior sensibilidade para diferengas individuais, assegurando um diagndstico
mais preciso (Balboni et al., 2014).

Como parte do processo de adaptacdo de um instrumento, a ITC (International Test
Comission, 2017) aponta a importancia da investigagdo de evidéncias empiricas da versao
adaptada para a garantia das inferéncias feitas a partir do instrumento, uma vez que, assim
como as normas, as evidéncias de validade e fidedignidade ndo se aplicam as adaptagdes dos
testes para outras culturas. Assim, para a utilizacio da DABS no contexto brasileiro, ¢é
fundamental a investigagdo de tais evidéncias.

Dado que ndo existem evidéncias prévias da utilizacdo do instrumento de forma
remota, faz-se necessaria a avaliacdo dessa adaptagdo para o contexto on-line. Conforme a
ITC (2017), as evidéncias estatisticas de equivaléncia dos itens sdo fundamentais para testes
que sdo aplicados em diferentes populagdes ou diferentes contextos, como € o caso da DABS.
Essa caracteriza-se como uma importante evidéncia de validade para a versao adaptada da
DABS para o Brasil, visto que uma parte da coleta se deu de forma remota e outra, de forma
presencial.

Por ser um instrumento pontuado pelo entrevistador e ndo diretamente pelo
respondente, a investigacdo de evidéncias de concordancia entre juizes também configura
uma importante etapa do processo de adaptacdo da versdo brasileira da DABS, de forma a
confirmar a fidedignidade dos escores por meio da aplicagdo do instrumento por diferentes
avaliadores. Da mesma forma, evidéncias de validade convergente indicam, através da
correlagdo com outro instrumento ja consolidado para a avaliagdo do mesmo construto, a
eficacia do instrumento para a mensuragao do construto em questao.

Desta forma, a dissertacdo ¢ motivada pela importancia da escala para a populacao
brasileira no atual contexto da avaliagdo psicoldgica nacional, caracterizado pela escassez de

instrumentos normatizados que mecam CA. O objetivo geral do trabalho foi investigar
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evidéncias de validade e estimativas de fidedignidade da versdo adaptada da DABS para o
Brasil, que poderao sustentar o uso do instrumento para a populagdo brasileira.

Para o primeiro estudo, em que foram realizados andlises de possiveis diferencas
estatisticamente significativas entre os escores obtidos a partir de entrevistas online e
presenciais, o objetivo foi investigar o funcionamento dos itens nas duas modalidades de
forma a apoiar os resultados obtidos neste trabalho e a possibilidade de aplicagdo remota do
instrumento quando publicado. Devido ao formato de entrevista da DABS, que deve se
manter quando aplicado online, espera-se que o funcionamento dos itens seja similar em
ambas as modalidades, de forma a garantir a fidedignidade do instrumento independente da
forma em que ¢ aplicado. Foram realizados ainda procedimentos de avaliagdo dos escores
médios por idade e grupo clinico e ndo-clinico de acordo com os métodos de aplicacdo em
vista de uma melhor compreensdao do funcionamento do instrumento em diferentes
populagoes.

O segundo estudo, de analise de concordancia entre juizes, teve como objetivo avaliar
a correlagdo entre a pontuagdo de dois avaliadores diferentes em uma mesma aplicagdo, como
estimativa de fidedignidade do instrumento. Uma vez que a DABS depende do julgamento
clinico do avaliador diante das respostas obtidas para a pontuagao, entende-se que pode haver
certa variabilidade entre as pontuagdes, porém espera-se que essa variagdo nao seja
significativa, de forma que ndo gere prejuizos a aplicagdo do instrumento. Esse tipo de estudo
¢ pouco comum entre instrumentos de avaliagdo do comportamento adaptativo, porém, dada a
complexidade do construto e a relevancia do papel do aplicador e do seu julgamento clinico
durante a avaliacdo, ¢ também uma evidéncia de extrema relevancia para aspectos praticos do
uso da do instrumento no contexto clinico.

Por fim, o terceiro estudo, caracterizado pela analise de correlacdo entre os escores da
DABS e os escores de um instrumento com evidéncias de validade para a avaliagdo do
mesmo construto, a EFA, teve como objetivo fornecer evidéncia de validade convergente em
relacio a mensuragdo do comportamento adaptativo. Espera-se que, assim como o
instrumento original, haja uma correlagao forte entre os trés dominios avaliados pela DABS e
pelo instrumento validado.

O presente trabalho, portanto, apresenta trés estudos diferentes de adequagdo da
versao brasileira da DABS. A secdo de metodologia e resultados dos estudos foi organizada
individualmente para cada um deles, de forma a facilitar a apresentacdo de suas
caracteristicas e destacar as suas especificidades. A discussdo, no entanto, foi apresentada

posteriormente, unindo e interconectando as informagdes dos trés estudos.
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CAPITULO II

METODO

ESTUDO 1 - Comparacio entre as modalidades de coleta

Como uma estimativa de fidedignidade da DABS, foram investigadas possiveis
diferencas entre os escores provenientes das duas modalidades de coleta (online e presencial).
Este estudo psicométrico, portanto, possui carater quantitativo (Creswell, 2010) e se deu por

meio da identificagdo do Funcionamento Diferencial dos Itens (DIF) entre os grupos.

ESTUDO 2 - Concordéancia entre juizes

Uma vez que ¢ um instrumento pontuado por um avaliador, que conta com seu
julgamento clinico para fazé-lo, a DABS estd suscetivel a erros de medida gerados por
discrepancias entre diferentes avaliadores e, portanto, faz-se necessario avaliar a consisténcia
das pontuagdes. Assim, para fins de verificacdao da eficacia do instrumento, foi realizado um
estudo de estimativa de fidedignidade baseada no grau de concordancia entre juizes na
pontuacdo no instrumento, que se refere a estabilidade, consisténcia interna e precisao do
teste a partir de observadores diferentes (Souza, Alexandre & Guirardello, 2017). E um
estudo de delineamento correlacional quantitativo transversal (Creswell, 2010) baseado na

comparacao entre escores do instrumento pontuados por diferentes avaliadores.

ESTUDO 3 - Validade convergente

Para investigacao de validade de construto convergente, foi analisada a relagdo entre a
DABS e outra medida do comportamento adaptativo, a Escala de Funcionamento Adaptativo
para Deficiéncia Intelectual (EFA). E caracterizado, portanto, como um estudo psicométrico
de carater quantitativo correlacional (Creswell, 2010), que objetiva indicar o nivel de
correlagdo entre o instrumento em questdo e outro que mede um construto teoricamente

relacionado ao que o primeiro mede (Pasquali, 2007).

Consideracoes éticas

As coletas deste projeto, de todos os trés estudos, estavam associadas a coleta do
estudo anterior de adaptagdo da DABS, previamente aprovada pelo CEP-PSICO (CAAE:
14409919.9.0000.5334) (Anexo B). Os procedimentos aqui descritos prezam pelos cuidados

¢ticos necessarios para pesquisas envolvendo seres humanos em concordincia com a
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resolugio 196/96 da Comissio Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) (Brasil, 1996) e com
a resolucdo 016/2000 do Conselho Federal de Psicologia (CFP) (Conselho Federal de
Psicologia, 2000).

Todos os participantes dos estudos confirmaram sua participagdo através do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE, Anexo C) em duas vias, sendo uma para o
participante e uma para armazenamento do grupo de pesquisa responsavel pelo projeto. O
TCLE fornece informagdes pertinentes a pesquisa, como riscos e beneficios da participagdo
no estudo, questdes de sigilo e anonimato e contatos dos pesquisadores envolvidos. Os
participantes foram instruidos sobre o direito de recusa ou desisténcia da participacdo na
pesquisa a qualquer momento e tiveram acesso aos resultados dos instrumentos coletados
mediante solicitagao.

Todos os dados coletados ficardo sob responsabilidade do grupo de pesquisa
responsavel durante o periodo de cinco anos. Qualquer dado com identificagdo dos
participantes serd destruido apds esse periodo. Os resultados dos estudos preservam o
anonimato dos participantes por meio do devido tratamento dos dados coletados e seguem as

clausulas contratuais estabelecidas no Anexo A.

Demais informagdes metodologicas estao indisponiveis nesta versiao do trabalho.



CAPITULO III

RESULTADOS

A secio de resultados encontra-se indisponivel nesta versao do trabalho.
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CAPITULO IV

DISCUSSAO

A secio de discussdo encontra-se indisponivel nesta versiao do trabalho.
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CAPITULO V

CONCLUSAO

Os estudos psicométricos realizados apresentaram estimativas de fidedignidade e
evidéncias de validade a partir da versao brasileira da DABS. A analise de DIF de acordo
com a modalidade de aplicacdo indicou adequagdo para aplicagdes de forma remota ou
presencial, sem prejuizos aos escores dos avaliados, uma vez que a maioria dos itens
apresentou caracteristicas estatisticas semelhantes. Além disso, por meio da analise de
concordancia entre juizes, constatou-se que o instrumento teve altos niveis de correlagao
entre as pontuacdes de diferentes avaliadores, garantindo a fidedignidade dos resultados
independentemente de quem o aplicou. Da mesma forma, por meio do estudo de validade
convergente, apresentou forte correlacdo com outra medida do CA, indicando a validade de
mensurac¢ao do construto.

Os resultados, portanto, foram bastante satisfatorios, indicando que o instrumento ¢
promissor para o cenario brasileiro, que, atualmente, ¢ caracterizado por uma falta de
instrumentos adaptados e normatizados para a populagdo brasileira. Assim, a DABS
representa um ganho tanto para as instituigdoes e profissionais que trabalham com individuos
com TNDs (como os que auxiliaram no processo de coletas deste estudo), como dos proprios
pacientes com algum tipo de prejuizo em CA, que se beneficiardo de um processo de
avaliagdo das suas forgas e limitacdes que seja melhor adaptado ao seu contexto cultural.

Algumas das limitacdes encontradas neste estudo foram devidas ao contexto
pandémico em que estd inserido. O isolamento social limitou significativamente o alcance
das coletas, e as amostras, consequentemente, foram afetadas, de forma que ndo foi possivel
garantir uma homogeneidade para todas as caracteristicas amostrais. Esses pontos devem ser
explorados em novos estudos, principalmente os que estdo por vir para o processo de
publicacdo do instrumento. Assim, serd necessario priorizar tamanhos amostrais uniformes
para caracteristicas como género, faixa etaria, perfil socioeconomico, modalidade de
entrevista e grupo clinico e ndo-clinico.

Os resultados descritos também apontam a necessidade de uma qualificagdo dos
profissionais que aplicardo a DABS em contexto clinico, uma vez que exige conhecimentos
bastante especificos sobre desenvolvimento e, mais especificamente, sobre o proprio
construto do CA. Para isso, sugere-se a realizacdo de treinamentos especializados para a

aplicacao da DABS, garantindo, assim, a qualidade da aplicagdo e resultados mais fidedignos.
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ANEXO A - Acordo de Licenca em Pesquisa da DABS

AMERICAN ASSOCIATION ON INTELLECTUAL AND DEVELOPMENTAL
DISABILITIES

LICENSE AGREEMENT
FOR RESEARCH ON THE DABS ASSESSMENT TOOL

This License Agreement (“Agreement”) is made effective as of April 6, 2018, by and
between the American Association on Intellectual And Developmental Disabilities (“AAIDD"), and
Denise Ruschel Bandeira (“Researcher”™) regarding research conceming the use of the Diagnostic
Adaptive Behavior Scale™ (DABS™) among Brazilian study samples.

WHEREAS, AAIDD is a nonprofit organization, tax exempt under Section 501(c)(3) of the
United States Internal Revenue Code, with a mission to promote progressive policies, sound research,
effective practices, and universal human rights for people with intellectual and developmental
disabilities; and

WHEREAS, AAIDD has developed and owns the Diagnostic Adaptive Behavior Scale™,
which is designed for the purpose of assessing adaptive behavior as a pant of diagnosing intellectual
disability, and

WHEREAS, Researcher desires to use AAIDD's DABS™ for the purpose of assessing the
use of the instrument among children and youth in Brazil; and

WHEREAS, in accordance with and in furtherance of AAIDD’s tax-exempt purposes,
AAIDD wishes to permit such use.

NOW, THEREFORE, in consideration of the mutual promises contained herein and for other
good and valuable consideration, the receipt of which is acknowledged, the parties hereby agree as
follows:

1. Research Grant and Restrictions.

a. Permission to Translate: Subject to the provisions of this Agreement, AAIDD hereby
granis a limited, non-transferable, non-exclusive license to Researcher to translate the
DABS™ assessment tool (“AAIDD Materials™) and to use it solely for research purposes
within Brazil..

b. License for Electronic Use: The DABS requires an electronic scoring platform, as it
cannot be scored by hand. Therefore, subject to the provisions of this Agreement,
AAIDD hereby grants a limited, non-transferable, non-exclusive license to Researcher to
develop and maintain an electronic scoring platform for the DABS solely for use in the
research studies descnibed in Appendix B. Researcher’s electronic scoring platform must
determine scores in the same way in which AAIDD’s online scoring platform determines
scores, that is, based on item response theory as presented in the Technical Reference
Guide in the DABS User’s Manual.
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t. The foregoing license grant terminates on Aprl 30, 2021. Any research on DABS
beyond this date requires a new agreement with AAIDD.

d. AAIDD grants permission 0 Researcher lo translale the DABS™ assessment tool into

Brazilian Portuguese solely for the purposes described above, Rescarcher shall provide to

AAIDD a copy of all trans]ated materials wpon completion of the trmnslation.

e. Ressarcher agrees 1o follow the research procedures described in Appendix A of this
agrecment.

f No part of the AAIDD Materials, inchading the translation, may be reproduced, sold, or
otherwise lransferred excepl as provided in this Agreement. Further, no part of the
AAIDD Materials may be posted or dissemninaled in any publicly available elecironie
medium, or any private electronic medium except for assessment purposes.

g Licensee shall not alter the AAIDD Materials, except in the manner described above.

h hhmﬂjwhﬂndhﬂh&lﬂﬂmmmmndﬁum
llowing:

“With permission of the American Association on Intellectual and
Developmental Disabilities (“AAIDD™). Copyright © 2017 American
Association on Intellectual and Developmental Disabilivies. All rights
reservied.™

i Except as provided in this agreement, no rights or permissions are granted to Researcher,

expressly or by implication, 10 use the name “AAIDD,” “ American Association on
Intelleciual and Developmental Disabilities,”™ or any trademark or trade name owned by
AAIDD, except upon receipt of AAIDD's prior wrilten approval.

2. Confidentiality, Researcher acknow ledges and agrees that all AAIDD Materials used or
provided by AAIDD are owned exclusively by AAIDD and shall remain the sole and
exclusive property of AAIDD. Researcher shall keep all AAIDD Materials confidential and
shall not reproduce, duplicate, reveal, publish, transfer, reverse engineer, or disclose any
AAIDD Materials to anyone other than its employees or ageots without AAIDD's written
consent. Rescarcher agrees to require all its employees, agents, and other representatives,
including any insurers, servicers, consultants or other parties who have ongoing or
intermittent access to any AAIDD Matenals, to adbere to these confidential ity obligations.
Upon termination of this agreement for any reason, Licensee shall return or cause to be
returned to AAIDD within thirty (30) days any and all information, in whatever form,
which is in &s possession or control, or in the possession or control of any parties who may
have been afforded access to any AAIDD products or AAIDD sérvices, constituting or
relating to any AAIDD Materials or programs.

3, Reports. Researcher agrees to provide AAIDD with any work product developed by
Licensee, including but not hmited to any journal article, report, documents, whether published or
unpublished, conceming AAIDD Materials or their use.
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4, fvo Azang . AAIDD and Rescarcher agree that this Agreement is sol intended 1o create any
parinership, Joint venture, o agency reiationship of any kind: and both agree not to contract any
abligations fn the name of the other, 10 use vach other's credit in conducting any activities under this
Agreement, or 1 represent that AAIDD is in the busincss of providing the products and/or services
provided by Researcher.

3 Limitstion of Liabilitv: No Wamanty; ndenmification.

g AA DD snall Bave no Vability o Rescarchor ur any other individua o st
comrecied with the Researcher for any claim, loss, or dumage of any kind or nature wiatsocves
arising out 9:'or in connection with the AAIDD Maserials, whether or not known or disclosed
Rescarcher,

. The AAIDD Mater als are provided “as is,” and Researcher accepts the entire rish as
to the use of the AADD Materials, AAIDD ix not undertaking to resder legal, professional, or othes
senvices for or on behalf of any porson or entity.

& Suceessars angd Assic s This Agreement shall be birding vr the partics, but thall not he
transfarred by Researcher to any successors and assigns without the prior written consent of AATDD.

1. Crovernin L Law. This Agreeinent shall be governed and consirued in accurdance with (e
faws of the District of Columbia, USA, without regard 1o the contlict of laws principles ur rules.

tach party herehy consents and submils 1o the personal jurisdiction of any local or federal court of
compelent jurisdiction sitting in the Distriet of Columbi, walves any objection to venue in such
court, and consents to service of process by registered or cortified mail, return receipt as requested, at
the Lest Zaown add-css of such pFanty,

5 Ertire Ay gement. This Agreement constitutes the entire agreement and understanding of the
parties and mey ve modified suly by 2 wrinten miendment exceuled by botl parties,

JNWITNESS VHEREOT, the pacdes have signed this Agresment, effaciva as of the day end® year
first written above.

Apmerican \ssociution on Inelleciual and Developmental Disabilities (AAIDID)

By: s—v‘ﬂ/@ e H-2B-fg

-lllpl.lll': \‘l T o l
1 o L
Livensee
By }"' - _"L . = ‘{""‘ . Date: k. Hi‘i L3 J’:’ Al
Signature

Name: howa S & 2ulcHeElL AANICIaN

Tile: _FUbl Pl Fed sl
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ANEXO B - Parecer consubstanciado do CEP-PSICO

UFRGS - INSTITUTO DE
PSICOLOGIA DA gwm
UNIVERSIDADE FEDERAL DO

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Adaptacdo transcultural para o portugués brasileiro, evidéncias de validade e
estimativa de fidedignidade da Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS)

Pesquisador: Denise Ruschel Bandeira

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 14409919.9.0000.5334

Instituigdo Proponente: Instituto de Psicologia - UFRGS
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

NUmero do Parecer: 3.440.890

Apresentacao do Projeto:

Este estudo versa sobre Comportamento Adaptativo (CA), Deficiéncia Intelectual (DI), Avaliagao Psicologica
e Psicometria e esta vinculado ao Grupo de Estudo, Aplicacdo e Pesquisa em Avaliagdo Psicologica
(GEAPAP) da UFRGS.

Este estudo é caracterizado por duas fases:

1) Adaptagéao transcultural, para o portugués brasileiro, da Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS)

1) Investigagdo das evidéncias de validade e estimativa de fidedignidade da DABS/versdo portugués
brasileiro.

A partir deste estudo serao derivados artigos tedricos sobre os principais aspectos envolvidos no exame do
CA e na avaliagdo psicologica de deficientes intelectuais, além de artigos empiricos que apresentardo e
discutirdo os resultados dos estudos de evidéncias de validade e de estimativa de fidedignidade da
Diagnostic Adaptive Behavior Scale DABS/ versdo portugués brasileiro.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Realizar a adaptacao transcultural da Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS) para o contexto brasileiro
e examinar evidéncias de validade e estimativa de fidedignidade dessa adaptacao.

Endereco: Rua Ramiro Barcelos, 2600

Bairro: Santa Cecilia CEP: 90.035-003
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3308-5698 Fax: (51)3308-5698 E-mail: cep-psico@ufrgs br
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UFRGS - INSTITUTO DE
PSICOLOGIA DA QW"\“
UNIVERSIDADE FEDERAL DO

Continuacdo do Parecer: 3.440.890

Objetivos Secundarios:

*Investigar as evidéncias de validade baseadas na estrutura interna da DABS/vers&o portugués brasileiro;

* Investigar as evidéncias de validade baseadas na relagdo com outras variaveis (validade convergente e de
critério);

* Investigar as evidéncias de validade baseadas na sensibilidade e especificidade;

* Estimar a fidedignidade da DABS/versao portugués brasileiro (estabilidade temporal).

Avaliacédo dos Riscos e Beneficios:

Os procedimentos desta pesquisa tém risco minimo, caso ocorra, seria desconforto em responder algumas
perguntas do questionario. Nessa situagdo, os pesquisadores irdo conversar sobre a desisténcia do
participante e, em caso de necessidade, sobre encaminhamento para o servigco de atendimento mais
indicado.

Beneficios:

A participacdo nédo traz beneficio direto para o participante.Todos os participantes submetidos ao WASI
terdo acesso ao resultado, se assim o quiserem. Como o WASI é um

teste de rastreio de eficiéncia intelectual, caso algum participante da amostra ndo-clinica acuse prejuizo, os
pais serdao chamados para receber orientacdes e encaminhamento para locais que realizam avaliagdes
psicologicas.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Trata-se de um estudo observacional de adaptacdo transcultural de instrumento de deficiéncia intelectual
com amostra clinica e ndo clinica.

Consideragbes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

S&o apresentados termos de apresentagdo obrigatéria como termo de consentimento para pais,
responsaveis, tutores e de assentimento, bem como termo de autorizagdo de realizagdo do estudo nas
instituicbes. Nesses termos estédo presentes:objetivo do estudo, riscos e beneficios, possibilidade de retirada
do consentimento em qualquer tempo, garantia de anonimato, dados para contato com pesquisadores e
com o comité de ética em pesquisa estdo presentes, assim como dados detalhados dos pesquisadores e
local e tempo de guarda das informagdes coletadas.

Recomendagées:
Recomendamos especial atengdo na obtengdo dos consentimentos e assentimentos, de forma que a

terminologia utilizada seja apropriada a escolaridade e linguagem da populagéo participante a fim
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de que compreendam do que se trata o estudo.

No item 5 do termo de consentimento intitulado TCLE pais ou responsavel (doc3) no item 5 ja falta de
palavras na frase. Rever.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

O projeto contempla os itens necessarios para assegurar a ética em pesquisa com seres humanos a luz das

resolugdes CNS vigentes.

Consideragées Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacdo
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 08/06/2019 Aceito
do Projeto ROJETO_ 1310322 pdf 16:01:12
Projeto Detalhado / | 2.pdf 08/06/2019 |SILVIA CRISTINA Aceito
Brochura 16:00:29 |MARCELIANO
Investigador HALLBERG
TCLE / Termos de | 4.pdf 08/06/2019 |SILVIA CRISTINA Aceito
Assentimento / 16:00:04 |MARCELIANO
Justificativa de HALLBERG

Auséncia
TCLE / Termos de | 3.pdf
Assentimento /
Justificativa de
Auséncia
TCLE / Termos de | 1.pdf
Assentimento /
Justificativa de
| Auséncia
Declaragdo de
Instituicdo e
Infraestrutura
Folha de Rosto

08/06/2019 |[SILVIA CRISTINA Aceito
15:58:44 | MARCELIANO
HALLBERG

08/06/2019 |[SILVIA CRISTINA Aceito
15:58:18 | MARCELIANO
HALLBERG

23/05/2019 |Denise Ruschel Aceito
21:01:19 |Bandeira

Aprovacao_Compesq.pdf

09/05/2019 |Denise Ruschel Aceito
10:30:46 | Bandeira

folha_de_rosto_Silvia.pdf

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DA EMENDA

Titulo da Pesquisa: Adaptacdo transcultural para o portugués brasileiro, evidéncias de validade e
estimativa de fidedignidade da Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS)

Pesquisador: Denise Ruschel Bandeira

Area Temitica:

Versao: 4

CAAE: 14409919.9.0000.5334

Instituigao Proponente: Instituto de Psicologia - UFRGS
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 4.143.250

Apresentacao do Projeto:

Trata-se de uma segunda emenda ao projeto de pesquisa anteriormente aprovado por este CEP. Essa
emenda ocorre por conta da pandemia do COVID-19 e consta de:

Modificagdes quanto a instrumentos de coleta:

+ Foi retirada do projeto a aplicagdo da Escala de Funcionamento Adaptativo para Deficiéncia Intelectual
(EFA-DI). Essa medida afere prejuizos em comportamento adaptativo e seria utilizada no estudo de
evidéncia de validade convergente. Ao invés desse instrumento, sera administrada a Escala de
Comportamento Adaptativo Vineland (Vineland-3). Essa troca se deu em razdo do langamento recente da
(Vineland-3) no Brasil. A literatura aponta o instrumento como o mais utilizado na clinica e em pesquisas
para medir prejuizos em comportamento adaptativo. Também a Vineland-3 foi utilizada na validacdo da
DABS original e em diversas publicagdes internacionais sobre suas propriedades psicométricas. Assim,
acreditamos que essa modificagdo ird aprimorar nosso estudo sobre a evidéncia de validade convergente e
facilitar a publicacé@o dos resultados.

* Foi retirada a aplicagdo do SON-R 2 1/2 -7 [A] do projeto. Essa medida se destinava a aferir a eficiéncia
intelectual dos participantes menores de 6 anos de idade, para o estudo de evidéncia de validade com
relagdo a outras variaveis. Essa modificacdo se deu em razdo de necessidade de reducdo de custos
financeiros e de tempo de coleta. Manteremos a afericdo de inteligéncia nos participantes maiores de 6 anos
através da

Endereco: Rua Ramiro Barcelos, 2600 Sala 116

Bairro: Santa Cecilia CEP: 90.035-003
UF: RS Municipio: PORTO ALEGRE
Telefone: (51)3308-5698 Fax: (51)3308-5698 E-mail: cep-psico@ufrgs br

Pagina 01 de 04

44



UFRGS - INSTITUTO DE
PSICOLOGIA DA %"mm
UNIVERSIDADE FEDERAL DO asil
RIO GRANDE DO SUL

Continuagéo do Parecer: 4.143.250

administragdo da Escala Wechsler Abreviada de Inteligéncia (WASI). Assim, no estudo de evidéncia de
validade com relagdo a outras variaveis somente teremos participantes maiores de 6 anos de idade.

3. Referente aos procedimentos de coleta: -+ Em razdo da quarentena preventiva ao Coronavirus (COVID-
19), a coleta de dados foi interrompida. Para que nao houvesse prejuizo grave no prazo de conclusdo da
pesquisa foi organizada coleta via chamada de video do WhatsApp. Foi construido um cadastro online para
ser preenchido pelo participante. Nesse cadastro, os pais preenchem o Questionario de Dados
Sociodemograficos e formalizam a participagado através do aceite do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Apés o preenchimento desse cadastro, é agendada a coleta de dados, via chamada de
video, no dia e horario mais conveniente para o participante.

« Em razdo de uma das formas de analise de evidéncias de validade envolver a avaliacdo de dois juizes
para detectar concordancia entre eles, aproveitaremos as entrevistas online para gravar em torno de 50
entrevistas de modo que possam ser recodificadas por dois juizes diferentes. Para isso, também fizemos
uma modificagdo no TCLE

Objetivo da Pesquisa:
Realizar a adaptagao transcultural da Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS) para o contexto brasileiro

e examinar evidéncias de validade e estimativa de fidedignidade dessa adaptacao.

Avaliagédo dos Riscos e Beneficios:

Os procedimentos desta pesquisa tém risco minimo, caso ocorra, seria desconforto em responder algumas
perguntas do questionario. Nessa situagdo, os pesquisadores irdo conversar sobre a desisténcia do
participante e, em caso de necessidade, sobre encaminhamento para o servigo de atendimento mais
indicado.

Beneficios:

A participacdo ndo traz beneficio direto para o participante.Todos os

participantes submetidos ao WASI terdo acesso ao resultado, se assim o quiserem. Como o WASI é um
teste de rastreio de eficiéncia intelectual, caso algum participante da amostra ndo-clinica acuse prejuizo, os
pais serdo chamados para receber orientacdes e encaminhamento para locais que realizam avaliagées
psicologicas.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Trata-se de um estudo observacional de adaptagdo transcultural de instrumento de deficiéncia intelectual
com amostra clinica e ndo clinica.
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Consideragbes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Sao apresentados termos de apresentagcdo obrigatéria como termo de consentimento para pais,
responsaveis, tutores e de assentimento, bem como termo de autorizagdo de realizagdo do estudo nas
instituices. Nesses termos estdo presentes:possibilidade de retirada do consentimento em qualquer tempo,
garantia de anonimato, dados para contato com pesquisadores e com o comité de ética em pesquisa estdo
presentes, assim como dados detalhados dos pesquisadores.

Recomendacgoes:

Recomendamos especial atencdo na obtengdo dos consentimentos e assentimentos, de forma que a
terminologia utilizada seja apropriada a escolaridade e linguagem da populagéo participante a fim de que
compreendam do que se trata o estudo, tanto na conversa, quanto na escrita dos termos obrigatérios e

abordagem nos contatos online.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:
A versdo apresentada da emenda e documentos anexos atende as diretrizes da resolugdo CNS 466/12 em
relagéo aos pressupostos éticos da pesquisa com seres humanos.

Consideragoes Finais a critério do CEP:
Recomendamos a todos os pesquisadores do Instituto de Psicologia que avaliem os seus projetos de
pesquisa em andamento e considerem os impactos da COVID-19 na continuidade de sua realizacédo.

Esta recomendacdo se aplica a todos os projetos de pesquisa. Devem ser avaliadas as situagdes de
interagdo pessoal em coletas de dados e outras situagdes decorrentes da realizagdo dos estudos.

Caso necessite de uma consultoria, o CEP do Instituto de Psicologia fica a disposigdo para discutir cada
situacdo de forma pontual.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacdo
Informagbes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_157030] 03/06/2020 Aceito
do Projeto 0 E2.pdf 12:06:24
Qutros Adendo.pdf 03/06/2020 |Denise Ruschel Aceito

12:02:52 |Bandeira
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S

TCLE / Termos de  |novo_TCLE_online.pdf 03/06/2020 |Denise Ruschel Aceito
Assentimento / 11:59:21 Bandeira
Justificativa de
Auséncia
Qutros 6.pdf 29/10/2019 |SILVIA CRISTINA Aceito
13:19:25 | MARCELIANO
HALLBERG
TCLE / Termos de | 3.pdf 29/10/2019 |SILVIA CRISTINA Aceito
Assentimento / 13:15:38 |MARCELIANO
Justificativa de HALLBERG
Auséncia
Projeto Detalhado / |2.pdf 08/06/2019 |SILVIA CRISTINA Aceito
Brochura 16:00:29 | MARCELIANO
Investigador HALLBERG
TCLE / Termos de  |4.pdf 08/06/2019 |SILVIA CRISTINA Aceito
Assentimento / 16:00:04 |MARCELIANO
Justificativa de HALLBERG
Auséncia
TCLE / Termos de | 1.pdf 08/06/2019 |SILVIA CRISTINA Aceito
Assentimento / 15:59:18 |MARCELIANO
Justificativa de HALLBERG
Auséncia
Declaracdo de Aprovacao_Compesq.pdf 23/05/2019 |Denise Ruschel Aceito
Instituicao e 21:01:19 [Bandeira
Infraestrutura
Folha de Rosto folha_de_rosto_Silvia.pdf 09/05/2019 |Denise Ruschel Aceito
10:30:46__ | Bandeira

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:
Nao

PORTO ALEGRE, 08 de Julho de 2020

Assinado por:
Oriana Holsbach Hadler
(Coordenador(a))
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ANEXO C - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

(pais ou responsavel legal)

Dados sobre a pesquisa:

Titulo: Adaptacdo transcultural para o portugués brasileiro, evidéncias de validade ¢ estimativa

de fidedignidade da Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS).

1. Pesquisadora Responsivel: Dra. Denise Ruschel Bandeira (Professora do Instituto de Psicologia da
Unmiversidade Federal do Rio Grande do Sul).

2. Pesquisadoras Executantes: Me. Silvia Cristina Marceliano Hallberg (Doutoranda).

3. Avaliacgio do risco da pesquisa: ( x ) Minimo ( ) Baixo ( ) Médio ( ) Maior.

4. Riscos ¢ inconveniéncias: Os procedimentos desta pesguisa tém risco minimo. Ha apenas risco de
algum desconforto em responder algumas perguntas. Caso isso ocorra com vocé, poderemos conversar
sobre a sua desisténcia em participar da pesquisa e, se for o caso, encaminhamento pam o servigo de
atendimento mais indicado.

5. Duracgdo da pesquisa: A pesquisa serd realizada até Dezembro de 2020. Contudo, sua participagio
consiste em responder a uma Ficha de Dados Pessoais ¢ Sociodemograficos e a uma escala que avalia
comportamento adaptativo. Componamento adaptativo ¢ conjunto de tarefas as pessoas realizam no dia-
a-dia. sem apoios ou lembretes. Alguns participantes serdo convidados essa escala em duas ocasides
diferentes. Alguns ainda serdo convidados responder a uma segunda escala de comportamento adaptativo.
Seu filho(a) podera participar do estudo realizando um teste de rastreio de eficiéncia intelectual. Vocé
podera ter acesso ao resultado desse teste caso solicite. Documentos da pesquisa ficario armazenados na
sede do Grupo de Eswudo, Aplicagio ¢ Pesquisa em Avaliagdo Psicologica (GEAPAP), na Universidade
Federal do Rio Grande do Sul, por um periodo minimo de cinco anos.

6. Justificativa e objetive: O objetivo da pesquisa € adaptar uma escala de comportamento adaptativo
para a lingua portuguesa ¢ verificar suas evidéncias de validade ¢ estimar a sua fidedigmdade. Esse tipo
de medida ¢ muito importante para diagnosticar a Deficiéncia Intelectual

7. Procedimentos: Caso concorde em participar da pesquisa, vocé devera responder uma Ficha de
Dados Pessoais ¢ Sociodemograficos ¢ a uma ou a duas escalas de comportamento adaptativo mediante
uma cntrevista. Esse procedimento dura, em média, 30 minutos. O objetive € que vocé avalic o
comportamento de seu filho{a). Vocé podera ser convidado a responder a uma escala de comportamento
adaptative em duas ocasides diferentes. Seu filho{a) podera ser convidado a responder a um teste de
rastreio de eficiencia intelectual. Esse procedimento dura, em méda, 30 minutos.

8. Potenciais beneficios: A sua panticipagdo beneficiard o desenvolvimento da ciéncia e diagnostico da
Deficiéncia Intelectual no pais. Espera-se que a pesquisa possa contribuir para a deteccio e terapéutica da
Deficiéncia Intelectual e para aumento do conhecimento sobre comportamento adaptativoe no Brasil. Caso
tenha interesse, vocé também podera ter o beneficio de conhecer o nivel de eficiéncia inte lectual atual de

seu filho(a). Basta mamfestar esse interesse ao pesquisador.
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Como participante, vocé terd assegurado os seguintes direitos:

Participagio voluntiria: Sua participagiio na pesquisa ¢ voluntira e vocé s0 precisa assinar este termo
caso deseje participar,

l.Direito de nio participar ou interromper sua participacio no estudo: Vool pode interromper a sua
participagio a qualquer momento sem qualquer prejuizo para vocé.

2.8igilo e privacidade: O material produzido durante o grupo de discussdo ficard arquivado em local seguro na
sede do Grupo de Estudo, Aplicagio e Pesquisa em Avaliagio Psicoldgica (GEAPAP), na Universidade Federal
do Rio Grande do Sul, por um periode minimo de cinco anos. Os dados coletados serdo publicados em
periddicos cientificos, e garantimos que seu anonimato e de seu filho(a) serio assegurados. A identificacio de

vocés poderd ser realizada somente pela equipe envolvida diretamente com a pesquisa.

3.Direito a informagio: Em qualquer momento do estudo vocé poderh obter mais informagdes e esclarecer

suas dividas com a Profa. Dira, Denise Bandeira ou com a pesquisadora Silvia Cristing Marceliano Hallberg
(0xx51) 3308-5698 ou pelo e-mail geapapiaufigs.br.

4.Direito de informagio sobre aspectos éticos da pesquisa: Se vocé tiver alguma consideragio ou

divida sobre a ética desta pesquisa, vocé pode entrar em contato com os seguintes Comité de Etica em
Pesquisa: 1) Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Psicologia da Universidade Federal do Rio Grande
do Sul pelo telefone (0xx51) 3308-5698, ou e-mail cep-psico@ufips.br, localizado & Rua Ramiro Barcelos,
2.600, Porto Alegre/R S,

2} Comité de Ftica em Pesquisa do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de

Sio Pauloe pelo telefone (Oxx11) 2661-7585, ou e-mail cappesq.admihe. finusp.be, localizado & Rua Ovidio
Pires de Campos, 225 5 andar, S3o Paulo/SP,

3) Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Sio Lucas da PUCRS pelo telefone (0xx351) 3320-33-45, ou e-
mail cepipucrs. br, localizado & Av Ipiranga, 6690, Prédio 60, sala 3 14, Porto Alegre/RS.

A presente pesquisa foi aprovada por estes Comités de Etica, que estio & disposicio para esclarecimentos,

S.Despesas e compensagdes: Vocéndo terd despesas ou compensagdes financeiras ao participar da pesquisa,

6.Garantia de assisténcia: Caso, durante a participacio na pesquisa, entendamos que vocé ou seu”
filho{a) necessitem de algum tipo de atendimento ¢ assim vocédeseje, nds lhe informaremos acerca de locais

de assisténcia.

Nome do Participante:

Telefone: () - __ E-mail:

Acredito ter sido suficientemente informado a respeito das informagdes que li {(ou que foram lidas para mim)
sobre a pesquisa “Adaptacio transcultural para o portugués brasileiro, evidéncias de validade e estimativa de
fidedignidade da Diggrostic Adaptive Behavior Scale (DABS)". Concordo voluntariamente com a minha
participagdo e poderel retirar 0 meu consentimento a qualquer momento, antes ou durante o mesmo, sem
penalidades ou prejuizos.

Data:  / / Assinatura do participante:

’
e fag® Wiy i
Ao et
v o

Assinatura do responsivel pelo estudo:
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ANEXO D - Formulario Cadastral do Participante

CONVITE PARA PESQUISA SOBRE
COMPORTAMENTO ADAPTATIVO

0lal

Somos pesquisadoras do Grupe de Estudo, Aplicacdo e Pesquisa em Avaliagao Psicoldgica (GEAPAP) da
Universidade Federal do Rie Grande do Sul (UFRGS) e estamos adaptando um teste que avalia o
comportamento adaptativo de criangas e adolescentes. O comportamento adaptativo se refere a
eficiencia com que uma pessoa toma conta de si e a se relaciona com os outros em sua vida diaria. Esse
instrumento pode auxiliar o diagnostico e a intervengao em Deficiéncia Intelectual e em outras
condigdes. Para isso, estamos entrevistando maes ou pais de criangas e adolescentes {entre 4 e 21 anos
de idade) com e sem diagndstico de Deficiéncia Intelectual.

Gostariamos de convida-lo(a) a participar dessa entrevista, que sera realizada via chamada de video do
WhatsApp. Messa entrevista, voce sera convidado a responder perguntas sobre algumas atividades ou
comportamentos que ofa) seu(sua) filho(a) realiza habitualmente.

Para participar vocé precisara:

1. Dispor de 5 minutos do seu tempo para preencher este formulario cadastral;

2. Formalizar sua participagao na pesquisa, confirmando o aceite do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido;

3. Preencher todos os campos deste cadastro;

4. Enviar o cadastro preenchido, clicando no botao EMVIAR, localizado ao final desta pagina.

Apos esse envio, entraremos em contato com voce para agendar o dia e horario da entrevista,

*Para obter mais informacgoes e esclarecer suas duvidas sobre essa pesquisa:
geapap@ufrgs.br

(51) 99336-81-62 hallberg.scmi@gmail.com

(51)99152-12-93 adriana.lopes@acad.pucrs.br

«Obrigatdrio

Endereco de e-mail *
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DADOS SOBRE A PESQUISA:
1. Titula: Adaptagao transcultural para o portugués brasileiro, evidéncias de validade e
estimativa de fidedignidade da Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS).
2. Pesquisadora Responsavel: Dr?, Denise Ruschel Bandeira (Professora do Instituto de
Psicologia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul)
3. Pesquisadora Executante: Silvia Cristina Marceliano Hallberg (Doutoranda).
4. Avaliagdo do risco da pesguisa: ( x ) Minime () Baixo ( ) Médio () Maior
5. Riscos e inconveniéncias: Os procedimentos desta pesquisa tém risco minimo. Ha apenat
risco de algum desconforte em responder algumas perguntas. Caso isso ocorma com voce,
poderemos conversar sobre a sua desisténcia em participar da pesquisa e, se for o caso,
Termo de encaminhamento para o servigoe de atendimento mais indicado.
Consentimento 6. Duragao da pesquisa: A pesquisa sera realizada até Dezembro de 2020,
7. Justificativa e objetivo: O objetive da pesquisa é adaptar uma escala de comportamento
adaptativo para a lingua portuguesa e verificar suas evidéncias de validade e estimar a sua
Ezclarecido fidedignidade. Esse tipo de medida & muito importante para diagnosticar a Deficiéncia
Intelectual.
8. Procedimentos: Caso concorde em participar da pesquisa, vocé devera responder um
formulario cadastral e a uma ou a duas escalas de comportamento adaptative mediante um
entrevista. Esse procedimento dura, em meédia, 30 minutos. O objetive é que vocé avalie o
comportamento de seu filhol(a). Vocé podera ser convidado a responder a uma escala de
comportamento adaptative em duas ocacides diferentes. Seu filhe{a) poderd cer convidado
responder a um teste de rastreio de eficiéncia intelectual. Esse procedimente dura, em
meédia, 30 minutos.

Livre g

2. Consentimento *

Margue todas que se aplicam

|:| Acredito ter sido suficientemente informado(a) a respeito dos dados que li sobre a pesquisa
"Adaptagao transcultural para o portugués brasileiro, evidéncias de validade e estimativa de
fidedignidade da Diagnostic Adaptive Behavior Scale (DABS)". Concordo veluntariamente com a minh.
participacao e estou ciente de gque poderel retirar 0 meu consentimento a qualguer momentao, sem
penalidades ou prejuizos.

Formulario Cadastral

3. Preencha aqui ¢ seu nome completo *

4, Qual @ a suaidade? *
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7.

8.

CQual é a sua data de nascimento? *

Exemplo: 7 de janeiro de 2019

Qual e o seu sexo?
Marcar apenas uma oval.

. Feminino

I Masculine

Cual e a sua escolaridade? *

Marcar apenas uma oval.

) Ensino Fundamental incompleto
) EnsinoFundamental completo
Ensino Médio incompleto
) Ensino Médio completo
) Ensing Técnico/profissionalizante incompleto
J Ensino Técnico/profissionalizante completo
 Ensino Superior incompleto
() Ensino Superior completo

) Pés-graduagao

Qual seu telefone para contato (com DDD)? *
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9.

10.

11.

Qual € a sua etnia ou raga? *

Marcar apenas uma oval,

! Parda
Preta
/ Branca

) Outro:

Ma entrevista que sera agendado, voceé respondera perguntas sobre as atividades ou
comportamentos de seu(sua) ... *

Marcar apenas uma oval.

) Filho(a)
. Irmaoia)
Meto(a)
) Sobrinho(a)
. Colega ou amigo(a)

J Outro:

Ha guantos anos vocé conhece a pessoa sobre a qual vamos realizar a entrevista? *
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12.

13.

14.

15.

Qual é a categoria que melhor descreve a renda da sua familia? *
Marcar apenas uma oval.

Menor que 1 salario minimo (menor gue RS 1.031)
Entre 1 e 2 salarios minimos (entre RS 1.031 e RS 2.062)

) Acima de 2 até 3 salarios minimos (entre RS 2.062 & RS 3.093)
Acima de 3 até 4 salarios minimaos (entre RS 3.093 e RS 4.124)
Acima de 4 até 5 salarios minimos (entre RS 4.124 e RS 5.155)

) Acima de 5 até 10 salarios minimos (entre R$ 5.155 e R$ 10.310)

) Acima de 10 até 15 salarios minimos (entre R$ 10.310 e RS 15.465)

Acima de 15 salarios minimos (maior que RS 15.465)

Quantas pessoas vivern dessa renda, incluindo voce? *

Em gue cidade voceé reside? *

Em qual estado brasileiro vocé mora? *
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Marcar apenas uma oval.

L

Acre AC

) Alagoas AL

Amapa AP

J Amazonas AM

! Bahia BA

e

) Ceara CE

Distrito Federal DF

j Espirito Santo ES

) Goias GO

Ly

Maranhao MA

) Mato Grosso MT

. Mato Grosso do Sul MS

L

) Minas Gerais MG

Para PA

| Paraiba PB

) Parana PR

i
"

e

) Pernambuco PE

Piaui PI

. Rio de Janeiro RJ

) Rio Grande do Norte RN

h

! Rio Grande do Sul RS

| Rondénia RO

) Roraima RR

L

) Santa Catarina 5C

Sao Paula SP

: Sergipe SE

) Tocantins TO
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ANEXO E - Extrato de itens da versao adaptada da DABS (4-8)

Dominio Conceitual

Lad

Comunica ideias complexas (que contenham mais de um elemento, por exemplo,
"Vou & escola porque gosto de aprender a ler™) por meio de linguagem oral ou
escrita ou de sinais (ncluindo comunicagio alternativa por meio de tecnologia
assistiva).

Usa correlamente os tlempos verbais (por exemplo, passado, presente, futuro). 0 1 2 3 NP

Relata experiéncias na forma narrativa, ou seja, conta historias,

0 1 2 3 NP
Utiliza informacies concretas para defender seu ponto de vista durante uma ..-.
discussdo.

O 1 2 3 NP

Dominio Social

26

28

Chega a um acordo miiuo com os oulros, quando em desacordo. 0 1 2 3 NP

Identifica as relaghes enire as pessoas quando questionado ( por exemplo, "Fssa éa _
mde daMaria®, "Ele é o irm3o do Jodo.” etc).

Envolve-se de forma ativa com seu grupo de amigos (participa de jogos, faz 0 1 2 3 NP
sugesties de brincadeiras, etc.)

Tem expectativas razodveis em relagio acs amigos (por exemplo, nio fica muito _
tempo chateado(a) quando um amigo sai com oulras pessoas e nio convida eleela).

Dominio Pratico

51

52
33

54

Regula o fluxo de dgua da torneira. a 1 I 23 NP
Regula a temperatura da dgua da torneira, 0 1 2 3 NP
Sabe quando precisa ir ao banheiro. 4 1 z 23 NP

Controla os esfincteres (xixi e cocd) durante o dia. 6 1 2 3 NP
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ANEXO F - Extrato de itens da versao adaptada da DABS (9-15)

Dominio Conceitual

do Lol b =

Usa conjungdes nas frases (por exemplo, "e”. "ou®). ] 1 2 3 NP
Usa os tempos verbais (por exemplo, passado, presente, futuro). 0 1 2 3 NP
Usa pronomes nas frases (por exemplo, "ele/ela”, "dele/dela”). 0 1 2 3 NP
Relata experiéncias na forma namativa, ou seja, conta historias. 0 1 2 3 NP

Dominio Social

26

28

=3

Debate sobre as diferencas de opinido( por exemplo, apresenta e discute suas ideias,
escuta ¢ examina as ideias do outro),

1
Envolve-se de forma ativa com seu grupo de amigos (participa de jogos, faz _-
sugestdes de brincadeiras, etc.)

Tem expectativas razodveis em relagio aos amigos (por exemplo, ndo fica muito

tempo chateado(a) quando um amigo sai com ouwras pessoas ¢ ndo convida @ 1

ele‘ela).

Permanece no assunto que esta sendo discutido durante uma conversa em grupo. —-
Tenta ajudar os outros quando lhe pedem algo razodvel. 2 3 NP

Dominio Pratico

51

53

Regula a temperatura da dgua da tomeira. ¢ 1 2 3 NP
Controla a bexiga durante a noite. e 1 2 3 NP
Abotoa‘ajeila as roupas apos usar o banheiro. o 1 2 3 NP

Usa o banheiro em ambientes desconhecidos. 8 1 2 3 NP



ANEXO G - Extrato de itens da versiao adaptada da DABS (16-21)

Dominio Conceitual

Sabe preencher um formu lirio de pedido de emprego/estigio ou ficha de matricula
€1 Um Curso.

1 0 1 2 3 NP

Consegue ler documentos importantes (por exemplo, documentos de matriculas de
3 aulas, normas da escola'trabalho, formulirio de solicitagdo de abertura de contano 0 1 2 3 NP
banco).

g
2
E.
e
7
g
&

Aceita convites para eventos ou atividades (por exemplo, entrevista de
my ]

26 4 1 2 3 NP

E
7

% Chega preparadofa) para um evento especial (por exemplo, entrevista de 0 1

em doio, festa, funeral ). T 3 NP

Dominio Pratico

51 Serve-se des de comida de tamanho adequado durante as refeiches.

Completa a sequéncia correta de uma tarefa de trabalho de virias etapas (por
53 exemplo, seguir uma receila para preparar um prato, seguir instrucdes para instalar 0 1 2 3 Nr
al arelho).
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ANEXO H - Questionario Sociodemografico da DABS

RESPONDENTE
Nome completo:
Idade: Data de nascimento: / /
Sexo: 0 Feminine [ Masculino
Telefone de contato: [ ) E-mailk
Escolaridade:

Emniacuraca: 0 Parda O Preta 0O Branca O Outra:
Ha quantos anos conhece a pessoa avalada?

Grau de parentesco ou de relacionamento com a pessoa avaliada:
Omae QprPai 0O imao@ O Aveie) O Tialo) O Professorfa) [ Colega/Amigo(a)
0O Bab&/Cuidador(a) O Outro:

Data da entrevista: / )
PESSOA AVALIADA
Nome completo:
Idade: Data de nascimento: I/ I/

Sexo: O Feminine O Masculino

Emniacuraca: 0 Parda O Preta 0O Branca O Outra:
Cidade e estado onde reside:

Escolaridade: Cursa ou cursou: 0 Ensino Publico [ Ensino Privado
Tipo de colocacdo em sala de aula:

0 Ensino regular 0 Curriculo adaptado
0 Escola especial O Outra:

L g e o A el e et 5 0 et el P D gl A [l S DD Tl & D @l Pl b el 8 e ol el A a8 Pl @
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Condigao de salde investigada ou previamente diagnosticada (marque todas que se aplicam):

O Deficiéncia Intelectual

[ Baixa Visdo, Cegueira ou outra Deficidncia Visual
O surdez ou outra Deficiéncia Auditiva

O Deficigncia na Fala/Linguagem

O Deficiéncia Fisica

O Distirbio Emocional/Problema de Salde Mental
O Atrazo no desenvelvimento

O Transtormo de Aprendizagem

O Transtorno do Espectro Autista (TEA)

O Transtormo do Déficit de Ateng@o/Hiperatividade (TDAH)
O Leséo Cerebral Traumética

O outra:

O Mao possui nenhuma condicdo de salde investigada ou diagnosticada

ENTREVISTADOR

MNome completa:

ldade: Data de nascimento: / /

Sexo: 0 Feminino O Masculino

Telefone de contato: { ) E-mail:

Profissao:
O Psicéloge O Foroaudidloge O Neurdlogista O Psiquiatra
O Psicopedagogo/Psicomotricista O Outra:

0 Pediatra

O Professor

Tempo de experiéncia profissional: anos.
Tempode duragdo desse protocolo de entrevista (aplicagao da DABS):

minutos.

Cam parmiaae O At iodn Ao ko ot il Tud! dind De-wtiopmabn ! Dbiddirk s D0 . Todoh od Sre il e sadied. Peigeba wincd afa ac Grape & Efwde, Aplicacie ¢ Peaguta em
Avaliack Puicclogica ([GEARAF) do Frogmama de Po Gradeacie em Pecd of @ da Unhersidade Federal de Rio Gande de Sul (FPFOPR00 AUMGS) . Apon da Coordmacio de Apar | e camanio de

gl o M e Suparion | CAPES |.
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