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Resumo

ESTRUTURA FATORIAL DO WISC-IIl EM CRIANCAS COM DIFCULDADES
DE APRENDIZAGEM: UMA VALIDACAO EM AMOSTRA BRASILEIRA

A adaptacdo de um instrumento psicolégico a outetonoultural requer que sejam
revisadas suas normas, sua validade e sua fiddddmi Apesar de o WISC-III ja ter
sido adaptado ao contexto brasileiro, novos estadbege a verificacdo de sua validade
de construto devem realizar-se quando utilizado geapos clinicos. Este trabalho
contribui a essa pesquisa e a investigacdo do mddebrial mais adequado para
criancas brasileiras com dificuldades de aprendiragDA). Foram analisados 263
protocolos do teste WISC-IIl de alunos de escolalslipgas encaminhados por seus
professores para avaliacao psicolégica por aprasentdificuldades em leitura, escrita
e/ou aritmética. Foram utilizadas as técnicas ietit#ts da Analise Fatorial
Exploratéria e da Andlise Fatorial Confirmatériap@sente estudo, além de corroborar
a estrutura fatorial definida na padronizacao lemaj vai ao encontro dos resultados
da pesquisa internacional quanto a definicdo doefoode quatro fatores como o de
melhor ajuste para o grupo clinico DA. Apesar delt@m ter identificado dois
modelos trifatoriais como vantajosos quanto aot@juysarcimonia e interpretabilidade
tedrica, a estrutura quadrifatorial € a mais imticgara interpretar clinicamente as
pontuacbes que expressam as habilidades cogniivagrupo DA, uma vez que

permite aproveitar as normas existentes do WIS@allh a populacéo geral.

Palavras-chave: Avaliacao da inteligéncia, WISCHBtrutura fatorial, Dificuldades de

aprendizagem, Validade de construto



Abstract

FACTOR STRUCTURE OF THE WISC-IlIl FOR CHILDREN WITHEARNING
DISABILITIES: A BRAZILIAN VALIDATION

The adaptation of a psychological instrument totlaocultural environment requires
that its rules, validity and reliability be revisedlthough the WISC-III has already
been adapted to the Brazilian context, further isgicbn the verification of its
construction validity should be performed when usedlinical groups. This work
contributes to this research and to the invesbgatif a factorial model that is more
appropriate for Brazilian children with learningsdbilities (LD). An amount of 263
WISC-III test protocols performed in public schablidents referred by their teachers
by having difficulties in reading, writing and/oritametic after a psychological
evaluation were analyzed. Statistical techniquegxgbloratory Factor Analysis and
Confirmatory Factor Analysis were performed. Thigdy, besides corroborating the
factor structure defined in the Brazilian standzatlon, meets the results of the
international research for the definition of foacfor model as the best adjusting for
the LD population. Although we also have identifiedo three-factor models as
advantageous as to the fit, parsimony and theatatterpretability, the four-factorial
structure is the most suitable for clinical intetation of the scores that express the AD
group cognitive abilities, since it allows us todeage existing standards of WISC -lli

for the general population

Keywords: Assessment of intelligence, WISC-IIl, teac structure, Learning

disabilities, Construct validity



A validade de construto é a qualidade essenciahd@strumento, mediante a qual se
especifica 0 que o teste mede e se verifica angextia de interpretar os escores do
ponto de vista do construto tedrico avaliado (Aasisk Urbina, 2000). Sempre que o0s
instrumentos de avaliagao forem aplicados em n@ovdextos, devem passar por
adaptacOes e pela reviséo de validade de suauvesat(Beichenheim & Moraes, 2007).
Do mesmo modo, para ser utilizados em populacGescidas, os testes devem ser
padronizados e adequados ao meio cultural e edunedao examinado (OMS, 1993).

As escalas Wechsler de inteligéncia, de origemeramericana, tém sido os
instrumentos mais reconhecidos internacionalmeauta @ avaliacéo intelectual (Hutz e
Bandeira, 1993; Stinnett, Havey & Oehler-Stinnd®94; Watkins, Wilson, Kotz,
Carbone & Babula, 2006). Tanto para adultos conmra paancas e adolescentes, as
escalas Wechsler de inteligéncia calculam quoaemméelectuais (Qls) e fatores
(indices Fatoriais), que servem para diagnostifanuttiades e habilidades cognitivas.
As pontuagfes nas escalas Wechsler também confiquedis estatisticos e estruturas
fatoriais, que podem caracterizar determinadosag@tinicos, como os transtornos de
atencéo, o retardo mental, as altas habilidades alificuldades de aprendizagem.

A escala Wechsler em vigéncia no Brasil para avaligligéncia em criangas é o
WISC-III (Wechsler Intelligence Scale for Children — Thirditied), traduzido e
adaptado para a populacdo nacional por um estueldamubém apresentou normas e
medidas de fidedignidade e validade do teste (kigue 2001). Aléem de avaliar a
inteligéncia geral, o WISC-Ill serve para medir wonglomerado de capacidades
especificas — como, por exemplo, compreensédo vertehoéria e atencdo (Wechsler,
1991). Tais habilidades podem agrupar-se em areas fatores, que sao variaveis
tedricas, implicitas no comportamento, construidasase das correlacbes entre os
subtestes ou itens do teste, mediante métodossistat como a Analise Fatorial (AF).

Os 12 subtestes do WISC-IIl agrupam-se em duadass@ariginais do WISC),
cada uma com cinco subtestes padrdes e dois oci@aonjunto Verbal € formado
pelos subtestes: Informacédo, Semelhancas, Aritmétfocabulario, Compreensao e
Digitos; o conjunto de Execucao, pelos subtestempletar Figuras, Codigo, Arranjo
de Figuras, Cubos, Armar Objetos e Procurar Sinsbdls resultados ponderados
obtidos em cinco subtestes verbais (excluido oooptiDigitos) permitem calcular o
Quociente de Inteligéncia Verbal (QIV). Os resubimghonderados de cinco subtestes
de execucdo (excluido Procurar Simbolos) fornecer®lode Execucdo (QIE).
Somando-se o0s escores ponderados dos 10 subtddérs;se o QI Total (QIT).



Além desses trés quocientes, o WISC-III permita@rest outras quatro dimensdes
cognitivas: Compreensdo Verbal (CV), avaliada pelkasbtestes Informacéo,
Semelhancas, Vocabulario e Compreenséo; Resistérgistracdo (RD), formada por
Aritmética e Digitos; Organizacdo Perceptual (O8)m os subtestes Completar
Figuras, Arranjo de Figuras, Cubos e Armar Objeto¥elocidade de Processamento
(VP), que inclui Codigo e Procurar Simbolos. Canadesses indices fatoriais resulta
da soma dos escores ponderados dos subtestesmp@eto cada fator, e proporciona
os respectivos Qls (Wechsler, 1991). Portanto, 8@l trabalha com sete fatores:
um global, dois principais (Verbal e Execucdo) atgusecundarios (CV, OP, RD e
VP), também chamados “de primeira ordem” por slecé® direta com as variaveis
observadas. Existe também, na versao norte-amayioasubteste opcional Labirintos,
gue néo se inclui no céalculo de nenhum indice ittor

Explorando habilidades parciais, 0 WISC-IIl permliégeantar hipoteses sobre o
desempenho intelectual, “quando, entédo, eventuaémnenQl pode ser o dado menos
importante entre os subsidios obtidos” (Cunha, 2p0®29). Baixas pontuacdes em
certos subtestes poderiam significar, por exemiplloicdo emocional, vazio cultural ou
deficiéncia na concentracdo. Mediante andlisesitgtigas do perfil intelectual e das
respostas nos subtestes, sédo identificadas defi@g€a discrepancias entre as funcdes
cognitivas (por exemplo, entre a verbal e a de wé@m), o que permite diagnosticar
capacidades e dificuldades na leitura e na egGdawalini, 2008). Para distinguir a DA
de outros distlrbios cognitivos, requer-se o ustedies padronizados, como o WISC-
[ll, que estipulem o rendimento esperado a cadaeldgue sejam de aplicacdo

individual e adequados ao meio cultural e educatidn examinado (OMS, 1993).

Delimitando as dificuldades de aprendizagem

Definir Dificuldade de Aprendizagem (DA) ainda é aigquestao sem consenso: por
um lado, o ambiente educacional encaminha aosiepes as dificuldades detectadas
no aprender e, por outro, as intervencdes climbasrvam que somente uma parte dos
casos responde positivamente aos tratamentos @a@05; Scruggs & Mastropieri,
2002). Na primeira situacdo, estdo todas as crsarmpee por diversos motivos
(transtornos de fundo organico, intelectual, emmai@u sociocultural) ndo seguem o
ritmo normal de aprendizagem escolar, constituiatbo40% das criancas brasileiras

nas primeiras séries escolares (Ciasca, 2003) 20&tém paises desenvolvidos (Sisto,



2002). Dentro desse conjunto, encontra-se o distédpecifico de aprendizagem, com
tracos de disfuncéo neurolégica; como nem sempéeiEprecisar esses tracos, este
quadro pode confundir-se com o grupo amplo. Calselgue de 3 a 5% das criancas
apresentem este distlrbio, tanto no Brasil compa&ises mais desenvolvidos (Ciasca).

Na Classificacdo Internacional de Doencas (CID-I), € um transtorno do
desenvolvimento psicologico, denominado “transtoespecifico do desenvolvimento
das habilidades escolares”, com quatro categadmasstornos da leitura, do soletrar,
das habilidades aritméticas e o transtorno mistoladilidades escolares. Em todos
esses tipos, alguma disfuncdo biologica perturbarigrocesso cognitivo de modo
significativo em relacdo aos padrdes normais. Na &hfecifica, o prejuizo nas
habilidades escolares é primario (ndo derivadouti@® perturbacdes) (OMS, 1993).

No entanto, as alteracdes da aprendizagem tamb&wmpmcorrer de modo
secundario a: danos neurolégicos ou sensoriaissttanos de conduta, sindromes de
hiperatividade, outros transtornos especificos dsedvolvimento (da fala, da
linguagem ou da funcdo motora), caréncias cultusaidranstornos emocionais. Na
pratica, é dificil diferenciar as DAs primariastddas as demais, devido ao significado
incerto de alguns sintomas neurolégicos leves (OMS3) e a semelhanca de perfis,
gue torna mais complexo o diagnostico diferenchd. Brasil, a falta de testes
adequados para avaliar a DA especifica impossil@filicar os métodos sugeridos pela
Organizacao Mundial da Saude (OMS) para esta @&é&alalho (Oakland, 2004).

Assim, a complexidade dos sintomas, a diversidade dnfoques e as
conveniéncias da pesquisa requerem formular DA comaonceito de espectro mais
variado, mesmo que pareca uma espécotipourri que justapde elementos diversos:
quanto a origem, as formas de manifestacdo e as gha severidade. Sisto (2002)
define DA como um termo genérico, que inclui tramsds de caracteristicas muito
variaveis, com deficiéncias globais e especifitcaas as restringe a pessoas com
inteligéncia potencialmente normal ou superiorra desvantagens sensoriais, motoras,
ou culturais.

Neste estudo, consideramos 0 conceito mais ampldAdeque inclui problemas
decorrentes do sistema educacional, de caraatadstio individuo e de influéncias
ambientais (Pain, 1992), sem restricdo de nivallaatual. Neste sentido, DA é
“qualquer dificuldade observavel enfrentada pelmalpara acompanhar o ritmo de
aprendizagem de seus colegas da mesma faixa s&jdaagual for o fator determinante
desse atraso” (Martin & Marchesi, 1995: citado @otbert & Moojen, 2000, p. 80).



Estudos fatoriais com o WISC-IlI

Os estudos sobre modelos fatoriais das escalassféecbmecaram a desenvolver-
se na década de 1970, com o surgimento do WISCshe&quisas encontraram logo
evidéncias para o modelo de dois fatores, tanta papopulagdo geral quanto para
diversos grupos especiais (Donders, 1993; Andegs@ixon, 1995). Comecou a ser
investigado o assim chamado Terceiro Fator, ideatlb por Kaufman (1979), com a
denominacdo proposta para o WISC por Cohen, nos 48560: Freedom from
Distractibility (citado por Blaha & Wallbrown, 1996) ou Resist@&iDistracdo (RD).

Ao apresentar a estrutura quadrifatorial do WISCWechsler (1991) informou
sobre uma boa consisténcia e validade deste TerEaior — inclusive em amostras
com DA e grupos étnicos — relatando uma Unica isistdncia no modelo, apontada
por andlises fatoriais exploratorias: nas idadets naixas (6 e 7 anos), o fator RD
agrupou Aritmética e Digitos — 0os subtestes esperade ainda: Procurar Simbolos,
Arranjo de Figuras e Labirintos. Wechsler observgue estes ultimos itens
caracterizam a influéncia de habilidades operatade sequenciamento, e sugeriu
pesquisar a estabilidade deste aspecto em amadirsas e normais. Blaha e
Wallbrown (1996) fizeram uma revisao fatorial soaréscala Wechsler de Inteligéncia
para Pré-Escolares (ou WPPSI) e assinalaram queumerstudo encontrou, nesse
teste, signos da existéncia de RD; isto sugergyrsid eles, que o fator ndo estivesse
desenvolvido antes dos sete anos de idade. Nasuepaeendente, portanto, o que
Wechsler havia observado na faixa etaria inferiorVdISC-I1Il. Além disto, se nos
primeiros anos escolares tais habilidades aindansentram em aquisicao, € possivel
gue elas também estejam alteradas no desenvoharoeghitivo do grupo DA.

Nos anos seguintes, diversos estudos realizadgoputacdes clinicas constataram
a presenca de RD, mas questionaram sua validade cozdida de concentracdo
atencional (Anastopoulos, Spisto & Maher, 1994; SBug& Javorsky, 1995; Keith &
Witta, 1997; Krane & TannockR001; Lowman, Schwanz & Kamphaus, 1996; Mayes,
Calhoun & Crowell, 1998; Reinecke, Beebe & Steifi9q; Riccio, Cohen, Hall &
Ross, 1997; Wielkiewicz, 1990; Witta & Keith, 1994pds duas décadas, as andlises
fatoriais levavam a concluir que RD néo avaliavaptesmente a capacidade para
atentar e concentrar-se, mas principalmente haldiisl de memaria de curto prazo.

O WISC-III propbs o Quarto Fator e incluiu o subgeBrocurar Simbolos. Os
demais subtestes somente sofreram mudancas nadqdanina ordem ou no contetdo



de alguns itens. A maioria das pesquisas corrobgrata a populacdo geral, 0 novo
modelo quadrifatorial (Kamphaus, Benson, Hutchin&oRlatt, 1994; Keith & Witta,
1997; Reynolds & Ford, 1994; Roid, Prifitera & W&i4993; Roid & Worrall, 1997).

Também foi ratificada a estrutura de quatro fatomao a mais adequada para um
grupo étnico (Kush & Watkins, 2007) e para poputacdlinicas, como criangcas com
dano cerebral (Donders & Warschausky, 1996), toanss psiquiatricos (Tupa, Wright
& Fristad, 1997), deficiéncias auditivas (MallerB&aden, 1993; Sullivan & Montoya,
1997) e dificuldades diversas (Tiholov, ZawallichJ&nzen, 1996). No entanto, um
estudo com 505 criangas superdotadas que respaon@ef® subtestes do WISC-III
(excluindo os dois opcionais) obteve apoio sompata os fatores CV e OP, pondo em
questao a utilidade, nesse grupo especial, dessabtgue medem rapidez: Aritmética,
Arranjo de Figuras e Codigo (Watkins, Greenawall&rcell, 2002).

O estudo de padronizacdo do WISC-III para o coatbxasileiro informou sobre a
estrutura fatorial do teste em uma amostra de 8jgli@s de 6 a 16 anos. Para a busca
de fatores, o estudo aplicou técnicas de Analiderigh Exploratoria (AFE) e, para
avaliar os modelos definidos, utilizou Analise FetioConfirmatéria (AFC). Na etapa
exploratoria, o fator global da inteligéncia (QIlfigou satisfatoriamente validado,
enquanto o modelo tradicional de dois fatores eodaio quadrifatorial foram aceitos
com ressalvas. Um modelo de trés fatores — conuasajsubtestes do fator CV, os
quatro de OP e os dois de VP — ndo mostrou estatddi nos grupos etarios, mas ficou
bem configurado para a amostra geral (este modidosd excluiu o fator RD mas
também seus dois itens). Na fase confirmatoriapdato de quatro fatores foi o mais
adequado. Um modelo trifatorial — com os seis siéseverbais, os quatro de OP e os

dois de VP — ficou em segundo lugar, quanto adexpss dados (Figueiredo, 2001).

Modelos fatoriais do WISC-IIl em DA

Com a expansédo da pesquisa fatorial suscitada \WEBC-R, diversos estudos
apontaram, ja nos anos 1970, a relativa debilidedé&ator RD em amostras com DA
(Lombard & Riedel, 1978; Petersen & Hart, 1979; &dtr, Beebe & Koepke, 1978;
Snow, Cohen & Holliman, 1985; Zarske, Moore & Pseéer, 1981). Entretanto, um
estudo norte-americano (Fischer & Dean, 1987) ehalandés (Meesters, van Gastel,
Ghys & Merckelbach, 1998) corroboraram posterion®mears trés fatores do WISC-R
(QIV, QIE e RD) em criangas com DA.



Logo depois de publicado o WISC-IIl, duas analifsdsriais estudaram o novo
modelo no grupo clinico DA: uma AFC aplicada numaostra mista (n= 167), com
transtornos de leitura e déficit de atencédo (Wech&P91), e uma AFE com 78 alunos
de uma escola especial para transtornos de apagediz (Hishinuma & Yamakawa,
1993). Ambas encontraram apoio para a estruturgudéro fatores, apesar de néao
utilizar as mesmas técnicas, nem o mesmo crité&getbcao e tamanhos amostrais.

Posteriormente, outros trés estudos utilizando A&l amostras com DA
guestionaram a validade do modelo quadrifator@htradizendo os achados anteriores
para a populacéo geral e para grupos especiairduogt-Hansen e Barona (1994)
verificaram que a estrutura do teste seria defatéses: CV equivalendo a area verbal,
OP sem Arranjo de Figuras e VP com seus dois debtessem apoio para RD. Em
outra amostra (n= 121), Kush e Watkins (1994) etmracemm a solidez de “g” e das duas
subescalas, configurando-se os fatores CV (commétita), OP (sem Arranjo) e VP,
mas sem apoio claro para a validade de RD. Em 1988) encontrou apoio a validade
de construto de CV (incluindo Aritmética) e OP (cosisubtestes da padronizagao),
sem constatar grande forca do fator VP, enquanto@iobteve evidéncia de validade.

Nos anos seguintes, novas pesquisas obtiveram g@ao&go 0 modelo bifatorial,
remarcando as duvidas sobre o Terceiro Fator npoglA. Slate e Jones (1995)
aplicaram 11 subtestes (sem Procurar Simbolos) arigicas afrodescendentes e,
mediante AFE sem rotacdo, encontraram evidénciimpmar para dois grandes
fatores; no entanto, a técnica com rotacdo n&o rowstesultados conclusivos,
provavelmente pelo reduzido tamanho amostral. Boul$995: citado por Watkins &
Kush, 2002) informou sobre uma AFC com 200 alueaspntrando o melhor ajuste e
parcimbnia para um modelo com os fatores CV e QR.1897, Kush e Watkins
aplicaram os 10 subtestes padrdes do WISC-III actidhcas de etnia africana com
DA e, mediante AFE, encontraram evidéncias parafator principal e para os
classicos fatores Verbal e Execucao.

Outras pesquisas utilizando AFC apoiaram o modelguhtro fatores. Estudando
as pontuacdes de 715 criancas e adolescentes tiouiddides (DA e retardo mental),
Konold, Kush e Canivez (1997) compararam cinco nosjeoncluindo que a solugéo
quadrifatorial era a melhor para essa populacaol€99, Grice, Krohn e Logerquist
testaram seis modelos fatoriais para os resul@delasias amostras de criangcas com DA
(n =280 + 240). Um modelo de quatro fatores qokiia o subteste Procurar Simbolos

foi 0 que explicou os dados de forma mais acuradsstavel, porém, um modelo



trifatorial sem Simbolos também teve bom ajusteidedfgnidade, denotando a
dificuldade para diferenciar os dois modelos.

Por outro lado, uma meta-analise que totalizou p@tocolos de seis estudos
fatoriais com o WISC-IIl encontrou como melhor g@la um modelo de trés fatores,
configurado com a subescala verbal e os fatoreg OP (Ravert & Watkins, 2000:
citado por Watkins & Kush, 2002). Esta mesma astaut que exclui o fator RD mas
nao seus dois subtestes — havia sido avaliada dammom ajuste, na padronizacao
brasileira, pela analise confirmatoria (Figueire2i@a01).

Outra pesquisa utilizando AFC encontrou apoio panamodelo de cinco fatores.
Utilizando resultados de 318 criancas com DA e asutdiagnodsticos, Burton e
colaboradores (2001) examinaram nove modelos &$orem validacdo cruzada de
uma amostra clinica com a de padronizacdo. Osefatéoram: CV, RD, Praxis
Construtiva (OP, sem Arranjo de Figuras), VP e &dnio Visual (fator novo,
formado por Arranjo de Figuras). Labirintos ndoifailuido por ndo melhorar o ajuste.
Indiretamente, este modelo apoiava os fatoresideBrpor Wechsler (1991).

Hale, Fiorello, Kavanagh, Hoeppner e Gaither (208hfontraram, para 174
criancas com DA, que os fatores tradicionais dengra ordem do WISC-III
explicavam grande parte da variancia do rendimestolar, conclusado que reforgou a
utiidade do modelo de quatro fatores nesta popolagspecial. Outro estudo,
propriamente fatorial (Kush & cols., 2001), usodlees exploratorias e confirmatorias
para examinar os resultados de 348 alunos afraddsctes encaminhados para
avaliacdo psicoldgica (59% dos quais com DA), etreodo evidéncia de um grande
fator principal, assim como dos esperados comperérérbal e de Execucéo.

No maior estudo encontrado nesta revisao, Watkkugsté (2002) examinaram, por
AFC, 12 modelos tedricos para os escores de 120bslcom DA. Quatro modelos
foram considerados plausiveis: o tradicional derquatores, o modelo hierarquico
quadrifatorial de primeira ordem, um modelo bifetbcom quatro fatores de primeira
ordem e um modelo bifatorial com trés fatores den@ira ordem. Esses resultados
trouxeram evidéncias da robustez dos fatores CVe OP, e de uma fraca validade de
construto de RD.

Na Australia, o WISC-III foi aplicado a 579 criasgcancaminhadas a servi¢cos de
educacdo especial por dificuldades de rendimentmlas Uma analise fatorial
confirmatdria testou modelos de um, dois, trés atrqufatores e encontrou que o

modelo quadrifatorial se ajustava melhor aos dé@oskshott, Marsh & Hine, 2006).



A literatura ndo mostra com clareza qual o melhod@&lo fatorial para a populagéo
DA: sete dos 16 estudos revisados (v. Tabela Adfepram o modelo quadrifatorial,
quatro apoiaram uma solucéo trifatorial sem RD, trgudestacaram os dois fatores
classicos do WISC e um optou por um modelo menosiog de cinco fatores. A falta
de congruéncia nesse quadro pode dever-se a dageside técnicas, a diferencas
educacionais, a variados tamanhos amostrais (éBtre 1201) e a diversos vieses,
especialmente o de selecdo. Duas revisdes intarpnetque essa incongruéncia se
deveu a variedade de métodos, tipos de populagiedaglas e pequenas amostras,
suscetiveis a flutuagbes, o que ndo permitiriaiderd-los como equivalentes (Watkins
& Kush, 2002; Siekierski, 2005). Contudo, podemxisaér algumas conclusdes gerais.

Segundo a presente revisdo, o fator “g” ndo esta@cwdas pesquisas nem aparece
questionado; antes, ele é avaliado favoravelmentdr@s fatoracdes exploratérias. A
verdadeira polémica parece apontar ao fator R3s gaa validade conceitual é posta
em davida pela metade das pesquisas. E preciso qu¢ao questionamento de RD
como fator (ndo necessariamente dos dois subtgs®so constituem) se refere a
definicdo de seu conteudo tedrico, sem afetar ssw na investigacdo ou na
interpretacdo dos perfis clinicos. Tampouco parelxionar-se com alguma solucéo
fatorial, haja vista que os modelos pesquisadogjansde dois ou mais fatores —
coincidem em apontar a robustez de trés fatorese OWP tém sido investigados desde
a primeira versao do teste e seguem vigentes ppopw@acao com DA, enquanto o
guarto fator (VP) — que em nossa revisdo foi garatio por somente um estudo —
permanece 0 mesmo, persistentemente, em modelt€gjequatro e cinco fatores.
Quanto a diversidade metodologica, o questionaméat®D provém das fatoracdes
exploratorias, onde melhor se observa a debiliddelte fator; contrariamente, as
técnicas confirmatorias abonam seu uso, mesmo gesidera-lo o mais robusto.

E de se notar também que apenas uma entre seseamiploratorias em amostras
com DA assinale o modelo quadrifatorial como ageitéenquanto os estudos de tipo
confirmatdrio tendem a assegurar a vigéncia daitesér quadrifatorial. Essa diferenca
pode dever-se aos objetivos dos dois métodos,agéie descritos na proxima secao.

Buscando definir o modelo fatorial mais adequad@ Eaiangas brasileiras com
dificuldades de aprendizagem, o presente estudizmi as contribuicdes das analises
de tipo confirmatorio, mais apropriadas a avandada do processo de validacdo de
construto do WISC-Ill. Ao mesmo tempo, esta pesgatribui ao estudo da validade
do WISC-III para grupos clinicos no contexto bieisil.



Método

Quanto ao delineamento, este estudo caracterizazes® uma validacdo de
instrumento psicolégico em uma populacéo espekipbpulacdo-alvo foram alunos de
escolas publicas de Pelotas e Rio Grande (RS), idagles entre 6 e 16 anos,

apresentando queixas de DA.
Participantes

Participaram do estudo escolares que foram encahdishpor seus professores por
apresentar sinais de DA: na leitura, na escrita @f@tmética, sem identificar sua
etiologia. Excluiram-se participantes com maisrée tepeténcias na mesma série ou
gque apresentassem deficiéncias sensoriais evidentes

A amostra foi de conveniéncia, constituida por 26ancas e adolescentes que
foram avaliados mediante o WISC-Ill. Entre elespr@dominancia foi do sexo
masculino (69%). A média de idade foi de 9 anos £35. A maioria dos participantes
era de escolas estaduais (80%), da cidade de P€i0%), que cursavam entre 12 e 22

série (68%), com histdria de repeténcia (64%).
Material

O material desta pesquisa constituiu-se com 0ssdaol® protocolos que provieram
de um estudo anterior (Figueiredo, Quevedo, GomBsagpen, 2007).

Procedimentos iniciais da analise de dados

Foram utilizados trés tipos de técnicas estatistiandlise exploratoria de dados,
AFE e AFC. Nas duas primeiras fases, foi utilizadpacote estatisticBPSS 13.0 for
Windows Para a realizacdo da AFC utilizou-se o pacostisstoAMOS 17.0

Inicialmente, uma analise exploratoria do bancodddos verificou, para cada
variavel (escores ponderados nos 12 subtestesataescores em QIs), trés estatisticas
descritivas — média, desvio-padrdo e valores extsemcom 0s seguintes valores de

referéncia:



* Na padronizacdo do WISC-IIl, todas as médias dasres ponderados se
aproximam de 10 (com desvio-padrao +3) e as méliascores em QIs, de 100 (com
desvio-padrao £15).

e Os valores minimo e maximo esperados sao, respawivte, 0 e 20 para 0s
subtestes, e 40 e 160 para os Qls.

» Para avaliar simetria e achatamento (curtose) actaisticas de configuracdo
das distribuicbes — consideraram-se aceitaveigeslentre —0,50 e 0,50 (Bisquerra,
Sarriera & Martinez, 2004).

Em gréficos de dispersao, analisou-se a possiveiéagia de casos omissos e de
valores atipicosoytliers). Foram pesquisadas também caracteristicas dos daée sao
pressupostos para proceder a uma fatoracdo: ndadalidas variaveis (medidas de
assimetria e curtose), homoscedasticidade dahiligtéio (teste de Levene) e auséncia
de alta multicolinearidade das variaveis (coefigette correlacdo de Pearson). Ainda
gue sejam importantes, os dois primeiros requisit@s sdo considerados cruciais
(Garson, 2009).

A Analise Fatorial (AF) é uma técnica estatisticaltivariada que, mediante a
analise de inter-relacdes, mostra quantos e qastiset subjazem a um ndamero de
variaveis. O modelo da AF se baseia nos princigiausalidade dos fatores e da
parcimonia (economia ou simplicidade) do modelo.aberdo ao primeiro postulado,
0s construtos subjacentes podem explicar uma pagem da covariancia entre as
variaveis observadas; pelo segundo, a AF procumaenor niamero de fatores que

expliqguem a maior porcentagem possivel de covaagRasquali, 2005).

Andlise Fatorial Exploratéria

Na AFE, os fatores subjacentes sdao buscados medsatire observacdo das
correlacdes, antes de se definir uma solucdo dig@ecO pesquisador descobre a
estrutura fatorial mediante a leitura das cargasrifas encontradas, aceitando que
qualquer indicador se relacione com qualquer féBarson, 2009). O método é dutil
para consolidar as variaveis observadas e gerarelsgs sobre os processos latentes do
comportamento (Tabachnick & Fidell, 2001). NossaEA$eguiu os procedimentos

indicados por Pasquali (2005).



Antes de efetuar uma AFE, é preciso verificar setiz de correlagdes é fatoravel,
Oou seja, se existe covariancia suficieptga constituir fatores. A fatorabilidade da
matriz foi analisada mediante observacdo do tamadas correlacbes e das
comunalidades, do determinante da matriz (que derv@roximo de zero) e do indice
de adequacédo amostral de Kaiser-Meyer-Olkin (KM@¢almente superior a 0,60
(Figueiredo, 2005).

A tabela de autovalores e o gréafico de declsade plot serviram para escolher o
namero mais apropriado de fatores a serem retiSegundo Garson (2009), um
autovalor serve para avaliar quanto da variandel ttos dados é explicada por cada
fator. Pelo critério de Kaiser-Guttman, ndo devarger considerados os componentes
com autovalor inferior a 1. No entanto, quando mep de variaveis for pequeno, €
aconselhavel usar um limite inferior de 0,70 pa@oter o nimero de fatores a extrair
(Joliffe, 1972: citado por Pasquali, 2005).

Na extragcdo de fatores propriamente dita, forardasduas técnicas: a Analise dos
Componentes Principais (ACP) e a Fatoracdo dossBmcipais (FEP). A primeira
serve para reduzir a ordem da matriz, ou sejamastio nimero minimo de
componentes que explicariam suficientemente togariancia dos dados. A FEP é um
método de maior precisdo e mais adequado para kgtdeses tedricas, que permite
confirmar essa estimativa inicial da ACP. Compaoand dois métodos, Dancey e
Reidy (2006) assinalam que eles tendem a dar osnosesesultados em amostras
grandes, sendo a principal diferenca que a ACR: tawvariancia total dos dados,
enquanto a FEP analisa somente a variancia cothpddi sem considerar a variancia
exclusiva e admitindo pouca variancia de erro. Bte,fa fatoracdo é um enfoque
baseado em correlagbes, que busca reproduzir eednelacdes entre as variaveis
(Garson, 2009). Segundo Tabachnick e Fidell (20@lyariancia Unica é excluida
porque se acredita que ela confunda a represerdaggmrocessos subjacentes. Entre as
duas técnicas citadas, somente a FEP é considan@oi@&amente como fatorial, pois se
baseia na causalidade e se destina a descobrirowstritos subjacentes ao
comportamento (Pasquali, 2005).

Para a anélise em mais de um fator, usou-se resigoea rotacao fatorial obliqua,
tendo em vista a alta intercorrelacdo dos fatooe®/iSC-IIl (Figueiredo, 2001; Kush,
1996). As cargas fatoriais abaixo de 0,30 foramsictmmadas sem significancia
estatistica (Pasquali, 2005), mas para analisaredengncia tedrica preferiu-se o valor
minimo de 0,35 (Wechsler, 1991), tendo em vista quéheterogeneidade das



pontuagbes em uma amostra faz subir as cargagafstaleixando as mais baixas sem
interpretabilidade (Tabachnick & Fidell, 2001).

Anélise Fatorial Confirmatoéria.

A AFC impde a matriz das correlagdes, como postutadrico, uma determinada
estrutura fatorial e “verifica, em seguida, se estaadapta aos dados empiricos
expressos pela mesma matriz” (Pasquali, 2005, 3). Tde inicio, a AFE procura o0s
fatores que poderiam explicar as intercorrelac@esna conjunto de variaveis; contudo,
seus resultados sao indeterminados, pois ela eatifida uma Unica solugcdo, mas sim
todas as possibilidades matematicas. E a AFC auefase posterior, prova qual de
todos os possiveis modelos tedricos melhor seaafust dados amostrais obtidos (Kush
& cols., 2001). A Exploratéria busca gerar hiposese conceitos explicativos, néo
interpretagbes Uunicas; a Confirmatoria busca cowapra@s conceitos analisados,
especificando quais variaveis se correlacionardo quoais fatores e quais fatores se
correlacionam (Stapleton, 1997).

Para Tabachnick e Fidell (2001), a AFC é uma técmiais sofisticada que a AFE,
recomendavel quando a pesquisa esta em estadcadvamse quer provar uma teoria
ja disponivel sobre processos latentes. CarroRg1@itado por Kush & cols., 2001)
recomenda que as duas formas de analise fatojaah sfetuadas e relatadas, no estudo
de habilidades cognitivas.

No atual estudo, foram testados cinco modelos:

e M1 (um fator): os 12 subtestes agrupados num ¢geral.

« M2 (dois fatores): os 5 subtestes padrbes quesmmnelem ao QIV e os 5 do
QIE.

* M3a (trés fatores): os 6 subtestes verbais, os #tdo OP e os 2 de VP. Esta
solucao, que unifica a subescala Verbal, tem apama meta-analise norte-americana
(Ravert & Watkins, 2000: citado por Watkins & KusR002), nas analises
confirmatérias da padronizacdo brasileira (Figuwire 2001) e nas analises
exploratorias do presente estudo.

* M3b (trés fatores): os 4 subtestes do fator CV2 de RD e os 6 de Execucao.
Este modelo é analogo ao anterior (M3a), pois,imrtda solucdo quadrifatorial,
unifica a subescala de Execucdo. Sua estruturgspgd nas primeiras pesquisas sobre



o WISC-R, que destacaram a existéncia do Tercator KRD), questionado depois
como construto pela literatura, a qual tampoucotmossolidas evidéncias para sua
distincdo no grupo DA.

* M4 (quatro fatores): subtestes que formam os isdiatriais da amostra de
padronizacao.

Para o teste de ajuste das solucdes fatoriaisinf@iaalisados neste estudo os
seguintes indices, obedecendo-se em cada um égoxisugeridos por Tabachnick e
Fidell (2001):

« razdox“g.l. (qui-quadrado por graus de liberdade), quk-acordo as autoras
citadas — deve apresentar valores abaixo de 2garaonsenso aceitam-se até 5);

e 0 indice de qualidade de ajuste CHEofnparative Fit Index baseado na
comparacdo de modelos, com base na distribuicéd; deus valores variam de 0 a 1, e
idealmente deveriam estar acima de 0,90;

* o0 indice GFI Goodness-of-Fit Indgx baseado na propor¢cdo de variancia
explicada, e o AGFIAdjustedGoodness-of-Fit Indgxque é o GFI ajustado para o
namero de parametros estimados no modelo; amb@syvae 0 a 1, considerando-se
bons os niveis acima de 0,90;

* 0 indice RMSEA Root Mean Square Error of Approximat)prbaseado nos
residuos; também varia de 0 a 1, e tem qualidadteomguanto mais préximo de zero;
Tabachnick e Fidell ndo mencionam o RMSEA mas ardigue os indices residuais

idealmente devem ser inferiores a 0,05 (na pr&@aaceitaveis até 0,08).



Resultados

Andlise exploratéria de dados

Conforme pode observar-se na Tabela 1, a distébui@ amostra por niveis de QI
evidenciou a presenca de aproximadamente 4% deipantes com inteligéncia
superior a média, 22% no nivel intelectual méda¥phbaixo da média intelectual sem
deficiéncia, e 30% de casos com deficiéncia mental.

Tabela 1- Distribuicdo da amostra segundo interpretacaQIdbotal

Interpretacéo limites QI  frequéncia %

DM Moderada 36 —-50 15 57
DM Leve 51-69 65 24,7
Limitrofe 70-79 53 20,2

Médio Inferior 80 -89 60 22,8

Médio 90 - 109 59 22,4

Médio Superior 110-119 9 3,4

Superior 120 - 129 2 0,8
Total 263 100,0

Legenda: QI quociente intelectual DM deficiénciantak

Na exploracdo do banco de dados, verificou-se sténdia de 12 casos omissos no
subteste Digitos (5% do banco), dois em Cddigo (&%)02 em Procurar Simbolos
(39%). Esta ultima propor¢do, bastante mais al&a @esperavel, se deveu a que a
execucao da tarefa pressupde o desenvolvimentaldiedades de leitura; observou-se
também, nessa centena de casos, que 50% eramaopesta@ deficiéncia mental. Ante
a impossibilidade dessas criangas para respondsupteste n&o foi aplicado e, no
processamento estatistico, as omissfes foram idasccom as médias de cada
variavel (Digitos= 7, Codigo= 7 e Procurar Simbugl83.

Os graficos de dispersédo indicaram poucos casp&ad] os quais ndo foram
ajustados, por ndo se encontrarem, em geral, eéxassnte distanciados do resto da
distribuicdo. Esses valores mais distantes tampdm@on eliminados dos calculos,
pois o grupo DA é heterogéneo por definicdo e, noaesapopulacéo geral, se sabe que
ocorre uma pequena frequénciaoddliers (Figueiredo, 2001).

A estatistica descritiva desta amostra, feita sasreescores ponderados dos 12
subtestes, encontrou médias bem mais baixas quia gmdronizacdo — como era



esperavel neste grupo clinico —, sendo Aritmétigaranjo de Figuras as menorgs.
Tabela 2). As médias dos sete escores em Qls igatdgnmostraram tendéncia central
mais baixa, com dispersao semelhante as medidpspilgacdo geral. Outras medidas
descritivas apontaram a acentuada dispersdo das:dasl valores minimo e maximo,
os graficos das curvas de distribuicdo e as medidasssimetria e curtose. Arranjo de
Figuras e Cubos, ambos do fator OP, apresentaratev@&nente assimeétricos,
indicando concentracdo nas pontuacfes mais babeggindo o indice de curtose, as
distribuicbes mais claramente afastadas da noragdidforam: a do subteste
Aritmética, a do QI RD (achatadas) e a do subtBsteurar Simbolos (afunilada).
Ainda quanto a curtose, Completar Figuras e QITliangan-se como levemente

achatadas, e Cubos e Armar Objetos, como levera@migadas.

Tabela 2— Estatistica descritiva para subtestes (escomdgpados) e escores em QI

Minimo- . Desvio

Subtestes MAXIMo Média Padrio Assimetria  Curtose
Informacéo 1-17 6,40 2,89 0,35 0,44
Semelhangcas 0-15 6,52 2,87 0,40 0,01
Aritmética 0-15 6,13 4,04 0,14 -1,17
Vocabulario 1-19 8,33 3,00 0,40 0,36
Compreensdo 1-18 8,05 3,23 0,02 -0,02
Digitos 1-18 6,56 3,567 0,35 -0,13
Compl. Figuras 1-16 7,91 3,71 0,01 -0,68
Cédigo 1-16 6,55 3,26 0,25 -0,47
Arranjo Figuras 1-17 6,30 3,34 0,60 0,00
Cubos 1-17 7,25 2,80 0,58 0,62
Armar Objetos 1-18 7,20 3,00 0,40 0,57
Proc. Simbolos 0-15 8,48 2,41 -0,31 1,38
QI Verbal 45-122 81,56 16,59 0,09 -0,47
QI Execucdao 45-131 79,68 17,80 0,14 -0,47
QI Total 41-122 79,13 17,15 0,14 -0,64
Qlcv 46-120 83,20 15,04 0,08 -0,15
QI OP 48-129 81,36 17,30 0,32 -0,30
QIRD 47-128 77,82 19,98 0,21 -0,93
QIVP 50-124 84,97 15,93 -0,14 -0,42

Legenda: QI quociente intelectual CV CompreensabadrD Resisténcia a
Distracdo OP Organizacao Perceptual VP Velocidaderdcessamento



O teste de homoscedasticidade concluiu que ahbligtéio geral ndo tinha variancia
homogénea. A anélise da multicolinearidade verifiamm 99% de probabilidade, que
os 12 subtestes estavam correlacionados, comoeseoado, pois, apesar de envolver

habilidades cognitivas diferentes, todos os sutdestaliam inteligéncia geral (fatgy.

Andlise Fatorial Exploratéria

Nos procedimentos prévios da AFE, as altas conudadds iniciais entre as
variaveis e correlagbes superiores a 0,30 sugeraafatorabilidade da matriz. O
determinante (0,001) e o indice KMO (0,94) confirama que a matriz era fatoravel, ou
seja, as variaveis poderiam ser agrupadas em urarotneduzido.

Um Unico autovalor maior que 1 (6,75), explicand@8o5da variancia dos dados,
indicou a presenca de um fator global dominante2rRpo critério de Joliffe permitiria
incluir até trés fatores. O segundo componenteoyaldr = 0,91) explicou 8%,
acumulando os dois juntos 64% da explicacdo dameid. O terceiro componente
(0,75) acrescentou uma explicacdo de 6%, os ttéfzemdo 70%. Pelo método de
inspecdo visual do grafico de declivaeree plot, confirmou-se a existéncia clara de
um grande fator e até mesmo outros trés componemdés fracos. Quatro fatores
explicariam 76% da variancia.

Para um fator, a FEP revelou que as variaveis inbaa alta representatividade
em relacdo ao fat@. Como se verifica na Tabela 3, as cargas fatal@ssl2 subtestes
variaram entre 0,80 (Aritmética) e 0,60 (Procurant®los e Cbdigo).

Na extracdo de dois componentes pelo método ACRatiz de correlacdes
reproduzidas indicou um residuo de 36% de covaaamao explicada, melhorando a
solucdo, uma vez que na extracdo de um componsmesiauos foram de 54%. Como
se vé na Tabela 3, um dos fatores equivaleu asssbtestes verbais (QIV) e o outro
agrupou os seis de Execucao (QIE), com uma altalagéo negativa entre ambos=(
—0,67) e cargas significativas para todos os stgstiello conjunto de subtestes verbais
as cargas oscilaram entre 0,51 (Digitos) e 0,91cqWolario), enquanto na area de
Execucéo, Arranjo de Figuras teve a menor cargd Y@ Armar Objetos apresentou a
maior (0,91). O método da FEP, porém, distinguistandase somente um fator,
mostrando cargas altas para todos os subtested enp&a nenhum em F2. Devido a

tal resultado, na Tabela 3 € apresentada someolegio fatorial pelo método ACP.



Investigado o modelo de trés fatores pela técrif, © primeiro (F1) caracterizou-
se como o0s seis subtestes do conjunto verbal.cBf fionstituido pelos subtestes do
fator OP, e F3 formou-se com os subtestes de V#asTas cargas observadas foram de
0,34 ou mais. Os trés fatores se correlacionardam sncom coeficientes entre 0,61 e
0,71.

Tabela 3— Cargas fatoriais para trés modelos na AnaliserighExploratoria

UM  DOIS FATORES TRES FATORES
FATOR
Subteste F1 F1 F2 F1 F2 F3
Informacao 0,78 -0,86 0,86
Semelhancas 0,74 -0,62 0,59
Aritmética 0,80 -0,54 0,35 0,54
Vocabulario 0,71 -0,91 0,84
Compreensdo 0,70 -0,83 0,71
Digitos 0,70 -0,51 0,46
Compl. Figuras 0,79 0,66 0,52
Cadigo 0,60 0,78 0,87
Arranjo de Fig. 0,78 0,61 0,58
Cubos 0,76 0,68 0,60
Armar Objetos 0,70 0,91 0,92
Procurar Simb. 0,60 0,67 0,34

Legenda: F1 Fator 1 F2 Fator 2 F3 Fator 3
Nota: * Fatorac@o de Eixos Principais ** Analise@emponentes Principais

Na analise para quatro fatores, curiosamente apfédRiziu 0 mesmo resultado do
modelo trifatorial (com cargas entre 0,38 e 0,92unme quarto fator sem cargas
significativas (todas abaixo de 0,27). Isto faz ga@nque a variancia comum dos
subtestes fortalece o fator VP nesta amostra, sestergacdo para o fator RD. A
semelhanca de um estudo norte-americano (Burtowlg:,2001), uma analise para
cinco fatores na presente amostra ndo apresentwist@ncia nem interpretabilidade
tedrica, descartando-se como hipétese plausivel pagtapa confirmatéria do atual
estudo.

Portanto, trés modelos pareceram, nesta analisgalaéxploratéria, ser os mais
viaveis para o grupo DA: o unifatorial, o bifatdriaa o trifatorial, estruturado este
altimo com um fator Verbal e os fatores OP e VPdd®eles — mais o tradicional
modelo quadrifatorial — foram revisados pela apéienfirmatoria, foco principal deste

estudo.



Anélise Fatorial Confirmatéria

Os cinco modelos testados mostraram satisfatoreaBdas de ajuste aos dados (v.
Tabela 4). Dentre eles, M4 teve a mais baixa rgZ&pl., o mais baixo indice residual
RMSEA e os mais altos indices de ajuste GFI, AGRTH, sem necessidade de
especificacdes posteriores, constituindo-se comelbor modelo para esta amostra. A
Figura 1 mostra a representacdo grafica do modgie, consta dos indicadores ou
variaveis observaveis em retangulos (os 12 sub)esi® erros-padrdes de cada uma (de
el a el2), os fatores em elipses (0s quatro infatesais), as setas unidirecionais —
que assinalam as influéncias sobre as 12 variaweidas — e as seis correlagdes entre
os fatores, indicadas por setas curvas bidiregoiaima das setas do grafico, aparece
cada uma das cargas fatoriais padronizadas remgdtda AFC e as correlacdes entre 0s
fatores. As cargas oscilaram entre 0,69 e 0,8sdosBrocurar Simbolos a mais baixa e
Informacao e Aritmética as mais altas. A mais attaelacdo (0,90) observou-se entre
os fatores CV e RD e a mais baixa (0,74) ocorréxe es fatores CV e VP.

Tabela 4 — Indices de Ajuste na Analise Fatorial Confitdnia

indices M1 M2 M3a M3b M4
X2 73,6 72,2 101,8 86,6 79,5
g.l 31 34 51 50 48
P 0,000 0,000 0,000 0,003 0,003
gl. 24 2,1 2,0 1,7 1,7
RMSEA 0,072 0,065 0,062 0,053 0,050
GFI 0,947 0,951 0,94 0,952 0,954
AGFI 0,905 0,92 0,908 0,924 0,926
CFlI 0,972 0,975 0,972 0,980 0,982

Legenda: x/g.l razdo qui-quadrado por graus de liberdade P
probabilidade RMSEARoot Mean Square Error of Approximati@t|
Goodness-of-Fit IndeXAGFI Adjusted Goodness-of-Fit IndexCFl
Comparative Fit Index

M3b teve igualmente um bom ajuste, com praticamasitmesmas medidas de M4,
obtidas ao acrescentar-se uma especificacdo: &lagio entre o erro-padrdo de
Caodigo e o de Procurar Simbolos, que sdo subtdstagsmo fator. O ajuste do outro
modelo trifatorial (M3a) teve avaliacdo semelhasigjando-se em terceiro lugar de
qualidade, dentro dos indices de ajuste aceitéragiiox?g.l. = 2). Por sua parte, M2

tampouco requereu reespecificacdes, apesar deardayf/g.l. = 2,1 — com todos os



outros indices em nivel satisfatério. Por ultimenodelo unifatorial com 10 subtestes
apresentou razag?/g.. um pouco mais alta e necessitou reespecifpaatro

parametros adicionais para situar-se dentro dol diweajuste aceitavel: correlacdes
entre o erro-padrdo de Informacdo e o de Vocalmlérierro-padrdao de Completar
Figuras e Armar Objetos, o erro-padrédo de Armaref@Bije Arranjo de Figuras, € 0
erro-padrao de Cubos e Armar Objetos — todas elaspertinéncia tedrica, por serem

ligagbes entre subtestes do mesmo fator.

Figura 1 — Modelo Quadrifatorial M4

Informacio
%
Semelhancas 0,76
0,73
Compreensio y
Vocabulario
Aritmética 0,84
0,73
Digitos

Completar Figuras

0,82

/

Armar Objetos 0,77
- - 0,81
Arranjo de Figuras A}g/
Cubos
Caodigo 0,71

0,69

Procurar Simbolos

PP PPOP 99 990¢

Legenda: CV Compreenséo Verbal RD Resisténcia@ap@ OP Organizacdo Perceptual VP
Velocidade de Processamento el erro-padrdo 1 etc.



Discussao

A estatistica descritiva mostrou a grande amplitddedistribuicdo da amostra
segundo a capacidade geral cognitiva (QIT), desikfiaiéncia mental até inteligéncia
superior a média, refletindo a definicdo heterogémdizada e a variedade de causas
gue podem originar as dificuldades de aprendiza@stne os deficientes identificados,
deve-se notar que alguns deles podem nao ser teirda’, ou seja, ndo decorrem de
uma estrutura realmente deficitaria mas de umaaicde inadequada com o meio, por
diversas razdes como: caréncias socioculturaifleras pedagodgicos, ou alteracdes
emocionais e do comportamento que afetam o desémpetelectual. Por outro lado,
assim como ha deficiéncias funcionais, também sergram, neste amplo espectro de
casos, muitas “DAs funcionais”, dificuldades redésaprendizagem — semelhantes na
aparéncia aos “transtornos especificos das hathgl@scolares” — que se atribuem
falsamente a disfuncdes neuroldgicas, por mininnigssgjam. Cabe lembrar também
gue, pelo lado oposto, algumas “DAs verdadeira®¥ s@o percebidas pelo sistema
escolar, sendo que a investigacdo clinica deveerlisc em cada caso, quais 0S
aspectos realmente comprometidos.

As baixas médias observadas nos subtestes, agibt@nto a deficiéncia funcional
como a estrutural, também poderiam vincular-seatar §ocioecondmico, presente na
amostra aqui estudada, toda ela proveniente déasgmablicas. Nos Estados Unidos, a
questdo cruza com o fator étnico e cultural, qurimhs pesquisas ja observaram
influir negativamente nos resultados do WISC-Illugk & cols., 2001; Kush &
Watkins, 1994; Kush & Watkins, 2007; Watkins & Kug&002).

Quanto a definicdo dos fatores do WISC-IIl paraa emnostra DA, as andlises
fatoriais exploratérias mostraram evidéncias deustdz para CV, OP e VP,
constituidos pelos mesmos subtestes identificad@mostra de padronizacdo. A forca
de CV se apreciou nas solucdes bifatorial e tnifatconde as quatro cargas mais altas
foram as dos subtestes envolvidos no fator, seapnea de 0,59. Por outro lado, OP
se configurou com for¢ca somente na solucao tritencontrada, na qual seus quatro
subtestes se distinguiram claramente em relacéargas dos subtestes de VP. O fator
gue nesta fase do estudo nédo ficou definido foissina chamado “Resisténcia a
Distracdo”, denotando alguma falha tedrica na sfmiddo como construto, como a

literatura ja previa.



Ainda nas fatoracdes exploratorias, 0s subtestémética e Digitos carregaram
sempre como 0s menos fortes da area verbal, ndisesnpara dois, trés e quatro
fatores, 0 que sugere a existéncia de um fatoretitégado. Em comparacédo, a analise
confirmatodria (v. Figura 1) mostrou cargas altas dois subtestes de RD e ao mesmo
tempo os incluiu no modelo quadrifatorial, de egn& ajuste aos dados. Portanto, os
resultados deste trabalho consolidam a presencguitso fatores usados nas escalas
Wechsler, amplamente pesquisados a partir do WISC-I

Quanto a capacidade do WISC-III para estimar digétecia geral no grupo DA, as
exploracOes fatoriais evidenciaram diversas comgdidavoraveis: as altas correlacdes
entre os subtestes, a forca do primeiro autovakte (vezes superior ao segundo) e as
altas cargas dos 12 subtestes em cada fator (&60ee 0,80). Tais resultados véao ao
encontro de estudos que observaram a forca ddetenfa populacéo geral brasileira
(Figueiredo, 2001) e para o grupo DA nos Estadasld$n(Kush & cols., 2001; Kush
& Watkins, 1994; Kush & Watkins, 1997). Entretanto,analise confirmatéria do
presente estudo situou o modelo unifatorial engemmdelos aceitaveis, fato que,
mesmo com a necessidade de algumas correcdesetifieapdo do modelo, justifica o
uso de uma pontuacéo de QI Total na interpretagéoesultados do teste.

O modelo bifatorial, que separa as subescalas Vertba Execucéo, teve evidéncia
confirmatéria de bom ajuste aos dados, apesar oerge um dos dois métodos
exploratorios (ACP) ter feito uma clara separacéesds dois construtos, com boa
correlacdo negativa entre ambos. N&o ficaram dafddis na fatoracdo propriamente
dita (FEP), provavelmente por uma presenca forteate do fatorg ou mesmo por
influéncia da variancia compartilhada, recordanel@s argumentos comparativos entre
as duas técnicas (Dancey & Reidy, 2006). Estedtaeglms apoiam a literatura de
pesquisa fatorial sobre o WISC-Ill, que, sem analanportancia dos dois fatores, os
integra ao modelo quadrifatorial sob uma estruttiexrdrquica, em que Verbal e
Execucdo contém, cada um, dois fatores de ordesnionf De fato, a reestruturacao
feita pelo WISC-IV veio simplificar essa hierarquéassimilando o QI Verbal e o QI de
Execucdo, respectivamente: ao indice fatorial G\ éndice “Raciocinio Perceptivo”,
nova denominagao de OP.

No presente estudo, os dois modelos de trés fafbt@a e M3b) mostraram bom
ajuste aos dados, evidenciando que todos os sebtefd relevantes na avaliacdo de
criancas com DA e confirmando que os quatro fattges uma consisténcia mutua.

Ambos os modelos apresentaram ainda, em relacaguadrifatorial, a importante



vantagem da parcimdnia. Um deles — o que agrupaaeea verbal num sé fator,
distinguindo VP — apresentou concordancia com rcipal conclusdo de uma meta-
analise realizada nos Estados Unidos (Ravert & WatlR00O0: citado por Watkins &
Kush, 2002) e mostrou bom ajuste também na padrgaiiz brasileira (Figueiredo,
2001). O segundo modelo trifatorial verificado -e@grupava os subtestes nao verbais,
destacando RD — também mostrou bons indices, maseméontra hoje apoio na
literatura, apesar de ter sido inicialmente idergdo com os estudos que distinguiam o
Terceiro Fator no WISC-R. Com todas suas vantagessgdois modelos somente
poderiam ter aplicagéo clinica em caso de sereboeldas normas especiais para sua
adequada interpretacao.

O modelo quadrifatorial defendido na padronizaga®WSC-III (Figueiredo, 2001,
Wechsler, 1991) obteve, em fatoragBes exploratfuaaa amostras DA, relativamente
poucas evidéncias positivas (Hale & cols., 2001shiiuma & Yamakawa, 1993).
Entretanto, as pesquisas que utilizaram técnicafro@térias — mais adequadas na
fase de consolidacdo do instrumento — mostrararsisgtentemente que este modelo
segue sendo o mais ajustado (Cockshott, Marsh &e,H20D06; Grice, Krohn &
Logerquist, 1999; Konold, Kush & Canivez, 1997; Wias & Kush, 2002).

Consideracoes Finais

O objetivo deste trabalho foi investigar qual seriaodelo fatorial mais adequado
ao grupo clinico das crian¢cas com dificuldades gteralizagem, buscando confirmar
se 0s construtos descritos para a amostra de paagaa brasileira seguiriam sendo
validos para esta populacéo-alvo. Utilizando dipisst de analise fatorial — exploratéria
e confirmatoria — o0 estudo corroborou a princigadéncia da literatura, que apoia a
pertinéncia da solucao quadrifatorial.

Entre as limitagbes do presente estudo, pode-seioman a utilizagdo de uma
amostra de conveniéncia, que, no entanto, se wpensada por um tamanho amostral
significativo, uma vez que metade dos estudos natéonais revisados utilizou
amostras menores. Outras limitagdes séo: o viéeldedo derivado da inclusédo focada
em escolas publicas, e o carater local da amagimgexige precaucdes ao generalizar
os resultados para o ambito nacional. Tampoucaaksau a estrutura fatorial para

diversas faixas etarias intragrupo, ficando congestfio para futuros estudos.



Apesar de a investigacdo estrangeira oferecer msa®r pesquisas sobre a
validacdo do WISC-IIl em grupos clinicos, no Brasimente se dispunha de estudos
sobre perfis cognitivos em populagcdes especifsaso primeiro trabalho nacional que
analisa a estrutura fatorial de uma escala Weclmslar grupo clinico vem a ser o
principal mérito do presente estudo. Mesmo comkdigacdo do WISC-IV em ambito
internacional, os resultados aqui apresentados isdoortantes no contexto
internacional da pesquisa psicométrica, tendo esta iambém que a comunidade
cientifica leva alguns anos para adaptar-se a wm ingtrumento.

Buscando definir a estrutura fatorial do WISC-lra a populacdo DA brasileira,
este estudo obteve evidéncias que consolidam @adalide construto do teste, no que
se refere a presenca de um fator geral de intelig€@IT), os dois conjuntos Verbal e
Execucédo (QIV e QIE) e quatro indices fatoriais (RD, OP e VP). Em apoio a
investigacdo prévia e a proposta definida na parmoéo, os presentes resultados
também constataram a robustez dos fatores CV, @P B0 grupo clinico DA. Dois
modelos trifatoriais, que atualmente ndo possuerma® populacionais, mostraram
vantagens quanto a parcimonia, o bom ajuste eegometabilidade, mas o modelo de
quatro fatores se mostrou como o de melhores imdias analises confirmatorias e é,
portanto, o mais indicado para aplicagdo no gruppg@rmitindo aproveitar as normas
existentes do WISC-IIl. A validacdo desse modeldos sete Qls, ja amplamente
usados para a populacdo geral, favorece que adqupss possam seguir aplicando, ao
avaliar criancas com dificuldades de aprendizagemmnesmos indices fatoriais e os
mesmos critérios de interpretacao clinica das idaliés cognitivas.
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ANEXO

Tabela Al- Principais estudos fatoriais para o WISC-Ill @mostras com DA

Autores /ano  Amostra Técnica Fatores Modelo
Wechsler N =167 AFC 4 CV +RD + OP + VP
(21991) DA + déficit
atencdao
Hishinuma e N=78 AFE 4 CV +RD + OP + VP
Yamakawa DA
(2993)
Logerquist- N =240 AFE 3 Subescala verbal + OP sem
Hansen e DA Arranjo de Figuras + VP.
Barona (1994) RD sem apoio
Kush e N=121 AFE 3 CV com Aritmética + OP sem
Watkins (1994) DA etnia mexicana 2 Arranjo de Figuras + VP.
1 RD sem apoio. Solidez de “g”
e das duas subescalas
Slate e Jones N =58 AFE 2 (aplicados 11 subtesfessem
(1995) DA etnia africana Procurar Simbolos
Poulson N =200 AFC 2 CV +OP
(1995)* DA
Kush (1996) N = 327 AFE 3 CV com Aritmética + OP +
DA VP. RD sem apoio
Konold e cols. N =229+246+240 AFC 4 CV +RD + OP + VP
(2997) DA e RM
Kush e N =161 AFE 1 Verbal e Execucao
Watkins (1997) DA etnia africana 2 (10 subtestgs
Grice e cols. N =280 + 240 AFC 4 (Procurar  Simbolos  ficou
(1999) DA 3 questionadp
Ravert e N =934 Meta-analise 3 Subescala verbal + OP + VP
Watkins DA ¢/ 6 estudos
(2000)*
Burton e cols. N =318 AFC 5 CV + RD + Préxis Construtiva
(2001) DA (amostra (OP, sem Arranjo de Figuras)
mista) + Raciocinio Visual (somente
Arranjo de Figuras) + VP
Hale e cols. N=174 Andlises de 4 CV +RD + OP + VP
(2001) DA (Ql entre 80 e regressao
120) hierarquica
Kush e cols. N =348 AFE 1e3 CVcomAritmética+ OP + VP
(2001) etnia negra, 59% AFC 2, 3,4 Melhor ajuste: CV + RD + OP
DA + VP
Watkins e N =1201 AFC 4 Tradicional (4)
Kush (2002) DA 3 Hierarquico (g+4)
N&o Hierarquico (g+4)
N&o Hierarquico (g+3)
Cockshott e N =579 AFC 4 CV+RD+OP + VP

cols. (2006) DA (Austrélia)

Legenda: DA dificuldades de aprendizagem RM retardental CV Compreensdo Verbal OP
Organizagdo Perceptual RD Resisténcia a DistragdoV®locidade de Processamento AFE Andlise
Fatorial Exploratéria AFC Analise Fatorial Confatdria “g” Fator Geral

Nota: * Citado por Watkins e Kush (2002)
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Introducéao

O Teste de Inteligéncia de Wechsler para Crian¢dSC, na sigla em inglés),
criado em 1949 nos Estados Unidos, € um dos madossno mundo inteiro para
avaliar a capacidade cognitiva dos 6 aos 16 anoelatie, e é o preferido pelos
psicologos para o exame de criangcas encaminhadadifipaldades na aprendizagem
escolar.

O perfil de pontuacdes padronizadas do WISC mastesmdimento global no teste,
em fatores internos e em cada um dos doze subtpstwsitindo apreciar também as
discrepancias entre fatores, as quais identificaros quadros clinicos, como o retardo
mental, a deficiéncia atencional, os transtornoosmnais e o0s transtornos da
aprendizagem escolar, entre outros.

Na estrutura interna da Terceira Edicdo do WISC S@&VlIl), recentemente
adaptada para a populacao brasileira (Figueirefdl )2 foi corroborada a existéncia de
quatro fatores secundarios, ja identificados p@gpisas internacionais como validos
para diversos grupos clinicos.

O presente estudo se insere no processo de validagd/ISC-IIl para a populacéo
brasileira, especificamente para o grupo de crampen distirbio de aprendizagem
(DA).

A primeira etapa desta pesquisa foi no periodo 200, quando se realizou a
coleta de dados, que resultou na publicacdo dgoaftiabilidades cognitivas de
criancas e adolescentes com disturbio de apreraiza@Figueiredo, Quevedo, Gomes
e Pappen, 2007). Dando continuidade a pesquisasente projeto busca definir qual
o modelo fatorial que melhor se ajusta, neste gegpecial, a versédo brasileira do

teste.

Os disturbios de aprendizagem (DA)

Na atual Classificacdo Internacional de Doenca&I@-10, os transtornos do
desenvolvimento psicoldgico se encontram no capRubloco F80-F89, e se definem
por trés caracteristicas: inicio na infancia, atra® desenvolvimento de funcdes
relacionadas a maturacao bioldgica, e curso estéeml as recaidas tipicas de muitos
transtornos mentais (OMS, 1993: 228).



A secdo F81, sobre os transtornos especificos skendelvimento das habilidades
escolares, inclui trés transtornos principais -eitaira, do soletrar e das habilidades
aritméticas — e uma categoria para o transtorntordias habilidades escolares. Todos
eles derivam de anormalidades no processo cogngorcsua vez originadas de alguma
disfuncéo bioldgica, perturbando a aprendizagem $OM93: 236).

Esse comprometimento no aprendizado € significatino relacdo aos padroes
normais de aquisicdo de habilidades, e ndo é aglsutiireto de outros transtornos —
como retardo mental, perturbacées emocionais,iéefias neuroldgicas ou sensoriais
— nem de caréncias culturais, mas pode ocorrerresempca dessas mesmas condic¢des.
E comum encontra-lo nos outros transtornos espesifio desenvolvimento (da fala,
da linguagem ou da funcéo motora), nos transtafeanduta e em sindromes como o
Transtorno de Déficit de Atencéo e HiperatividaO®1S, 1993: 237).

Além desse requisito, o transtorno no aprendizagle dser especifico — e ndo
generalizado, como na lentiddo por retardo mentaleve afetar o desenvolvimento,
isto €, aparecer no inicio da escolarizacdo, erecem auséncia de fatores externos
que pudessem explicar a dificuldade escolar (ONS31237-238).

Para distinguir um transtorno especifico de outasmprometimentos da
inteligéncia, requer-se o0 uso de testes padronizaglee fornecam tabelas estatisticas
sobre o rendimento esperado a cada idade, que sigamplicacdo individual e
apropriados para o meio cultural e educacionalndoviduo examinado (OMS, 1993:
238).

Os critérios de Rourke (1998) para identificar emaucrian¢ca um transtorno de
aprendizagem sao os seguintes: rendimento marcatiardeficiente em pelo menos
uma area da aprendizagem escolar, QI Total no Wdgatro da faixa normal
(coeficientes entre 80 e 120), auséncia de pegddsa emocionais primarias,
percepcdo visual e auditiva normais, auséncia deagiires socioecondmicas,
ocorréncia de doencas infantis usuais e escol@ozeggular desde os seis anos de
idade.

As diferentes edi¢cdes do WISC séo utilizadas ppBisdlogos da area clinica e
escolar, principalmente para investigar o desemv@nto, entre 6 e 16 anos de idade,
das habilidades cognitivas relacionadas com a ig§oisda leitura e da escrita. O
instrumento € respeitado pelas excelentes carstatas psicomeétricas e, segundo Hutz
e Bandeira (1993), aparece na literatura brasigema internacional como um dos mais
utilizados, na prética profissional e na pesquisa.



O WISC estad também entre os testes mais indicadis @ exame de criangas
encaminhadas por transtornos na aprendizagem (WISR; Sattler, 1992; Cunha,
2000). Com qualidades psicométricas confiaveis,estet ndo somente explora a
habilidade intelectual geral, mas também analisala;do entre diversas dimensdes
cognitivas, identificando possiveis discrepancias ingortantes segmentos do

funcionamento intelectual das criancas, baseando-sendimento em cada subteste.

As Escalas Wechsler de Inteligéncia para criancas

Historico das edi¢bes do WISC

Em 1939, David Wechsler iniciou uma série de escdéamedicao da inteligéncia
com o teste Wechsler-Bellevue; destinado a avaligghadultos, este deu origem em
1955 ao WAIS Yechsler Adult Intelligence ScalePosteriormente, foi criada uma
escala para avaliacdo de criancas e adolescentefadmescolar, o WISGAechsler
Intelligence Scale for Childréndeste teste derivou outro para criancas em igagle
escolar, o WPPJWechsler Preschool and Primary Scale of IntellggnAs escalas
foram de valiosa contribuicdo na avaliacdo daigdekia e, segundo Shaw, Swerdlik e
Laurent (1993),quando surgiram foram consideradas de mais fadicaggdo e
interpretacdo que a escala Stanford-Binet, usaids delas.

A primeira edicdo do WISC foi publicada em 1949apeditora norte-americana
Psychological CorporationPelo uso consagrado entre os psicologos de toaando e
pelo crescente nimero de pesquisas que motivaafegrevisadas do teste apareceram
nos Estados Unidos em 19M/échsler Intelligence Scale for Children — ReViseth
1991 Wechsler Intelligence Scale for Children — Thirdted) e em 2003 Wechsler
Intelligence Scale for Children — Fourth Editjon

No Brasil, uma traducdo do WISC original foi o imimaterial do teste disponivel
no mercado até maio de 2002. Nessa data, a editmsa do Psicblogo publicou uma
versdo adaptada a populagdo brasileira, resultdeteuma tese de doutorado
(Figueiredo, 2001). O manual do WISC-III Br inforreabre a padronizacédo do teste
para uma amostra brasileira e sobre as qualidasiesnmétricas do instrumento, e
oferece normas para a interpretacdo de resultade®is grupos etarios (6, 7, 8-9, 10-
11, 12-13 e 14-16 anos).



Descricao do WISC-III

Além do objetivo inicial de avaliar a inteligéncglobal, as escalas Wechsler
servem a outros fins, como o diagnostico de haakd parciais, e para levantar
variadas hipéteses sobre o desempenho cognitivanttp, entdo, eventualmente, o Ql
pode ser o dado menos importante entre os subsiblios” (Cunha, 2000: 529).

A riqueza do teste € medir um conglomerado de tdg@es cognitivas, tais como:
compreensao verbal, raciocinio espacial, memoéaates habilidades que contribuem
para o que Wechsler chamou de capacidade globahdiwiduo. Cada uma destas
facetas é um construto ou variavel latente queyrshky se acredita, influi sobre as
respostas de uma crianca nos itens que compdenuhteste. As escalas de Wechsler
foram destinadas a medir dimensfes globais e peméessa capacidade intelectual
(Wechsler, 1991). No Anexo A, anota-se o que ammlgualitativamente os QIs,
indices e subtestes do WISC-III.

A versao do WISC-Ill adaptada ao contexto brasil@onsta de doze subtestes,
agrupados em duas dimensdes. A subescala verbatdmmsubtestes: Informacéo,
Semelhancas, Aritmética, Vocabulario, Compreensa®igitos. A subescala de
execucao tem seis subtestes: Completar Figurasg@olirranjo de Figuras, Cubos,
Armar Objetos e Procurar Simbolos. Com a Unicagaeeste Ultimo, os subtestes do
WISC-Ill sédo os mesmos do WISC e do WISC-R, difeil@mdo-se somente na
quantidade, na ordem ou no conteudo dos itens.

Os resultados ponderados obtidos nos subtestesivygnoduzem o Quociente de
Inteligéncia Verbal (QIV), e os resultados pondesados subtestes de execugéo, o QI
de Execucdo (QIE). Somando-se o0s escores ponderaldascados nas duas
subescalas, obtém-se o QI Total (QIT).

Além desses trés quocientes tradicionalmente @aosl o WISC-III oferece a
estimativa de mais quatro dimensdes cognitivas nrem@adas indices fatoriais, ou
seja, fatores derivados das analises fatoriais dSCAMI — que sdo 0s seguintes:
Compreenséo Verbal (CV), Resisténcia a Distrac&y,(Rrganizacédo Perceptual (OP)
e Velocidade de Processamento (VP). Cada um desliess fatoriais resulta da soma
dos escores ponderados dos subtestes que comp@erfata, e proporciona 0s quatro
respectivos Qls (Wechsler, 1991). No Anexo B, agresse o0 modelo da estrutura
fatorial do WISC-IIl, com o fator global, os doisirparios, os dois secundarios e 0s

doze subtestes.



Em cada edi¢cdo do WISC, ressurge a discussao aasteutura fatorial do teste, o
que inclui a identificacdo dos fatores na populaggral e a confirmacdo desse modelo
fatorial em individuos com diversas excepcional@adais como o retardo mental,
transtornos de atengdo, dano cerebral, transtoemoscionais, sensoriais ou de
aprendizagem.

Para o WISC-Ill, tem-se informado, pelo menos nagadtos Unidos, que a
estrutura fatorial do teste na populacéo gerallidlas@ara populacdes excepcionais. O
manual relata resultados de analises fatoriais pé@mtipos de sujeitos: um grupo
clinico (com transtornos de aprendizagem, de kekucom déficit atencional), um com
alto nivel de habilidades (QIT igual ou superiol2b) e outro com baixo nivel de
habilidades (QIT igual ou inferior a 75). Para @stgrupos, o modelo que melhor se
ajustou foi o de quatro fatores (Wechsler, 199Xui8p1998). Entretanto, também ha
trabalhos cujos resultados n&o confirmam que estana estrutura permanega, como
se vera mais adiante neste estudo.

Na pesquisa de adaptacdo do WISC-IIl ao contexsilbiro, ndo foram coletados
dados para populagbes especiais, razao pela qualessnde dar continuidade aos
estudos com o WISC-III Br, procurando evidéncias \ddidade do teste para
determinados grupos de criangas. Considerandocquey seus antecessores, o WISC-
Il € a medida de inteligéncia mais usada pelos&®yos, a determinacdo de sua
legitimidade na educacdo especial serd uma grande&ibuicdo para a area de
avaliacdo cognitiva de criangas brasileiras.

Segundo o manual do WISC-III (Wechsler, 1991), aessidade de atualizar
periodicamente as normas de interpretacdo dosstdstenteligéncia foi o principal
objetivo de realizar-se mais uma revisdo do WIS@nbém havia o interesse de
investigar mais a fundo os fatores que surgiramagdtises com o WISC e WISC-R.
Os resultados de inumeros estudos indicavam, imdiepéemente do método de analise
e do tipo de amostra, a presenca no WISC-IIl des daiores mais importantes,
detectados desde os primeiros estudos com o WISBipfeensdo Verbal (CV) e
Organizagéo Perceptual (OP).

Um terceiro fator menos forte, formado pelos subtedritmética e Digitos, foi
chamado de Resisténcia a Distracao (RD), e incadmoa partir das pesquisas com o
WISC-R. Para distinguir melhor a habilidade medida este fator, foi incluido no
WISC-III o subteste Procurar Simbolos, e 0s conmeigi$ resultados evidenciaram um
guarto fator: Velocidade de Processamento (VP)taRtwr, o WISC-IIl trabalha com



seis fatores: dois principais (Verbal e Execucaqpatro secundarios (CV, OP, RD e
VP).

Revisao de Literatura

A busca de literatura foi realizada mediante osiisggs recursos: quatro bancos de
dados virtuais (PsycINFO, Medline, BVS e ERIC), boscador eletrénicoGoogle
Académico), as referéncias bibliograficas dos astigisponiveis na internetiebsites
pessoais de pesquisadores e correspondéncia aatréom autores. A Tabela 1
especifica os critérios de busca nos quatro basheakmdos.

Tabela 1. Resultados da Busca de Literatura.

Base de Periodo Critério de busca Resultados Resultados

dados encontrados selecionados

PsycINFO 1970- Descritores: Test-Validity OR 97 8
2008 Wechsler-Intelligence-Scale-for-

Children OR Learning-Disabilities

Medline 1966- Palavras:wisc AND validity AND 44 5
2008 intelligence

Medline 1966- Palavras:wisc AND validity AND 25 7
2008 learning

PubMed - Palavra “wisc” 26 7

limitagbes: humans validation
studiese all child

ERIC Palavras-chave: leprning AND 487
disabilitie§ AND [intelligence
AND tesi
ERIC: Palavra-chave: wWisd, Descritores: 168 20
busca [Intelligence TestsOR Learning
limitada Disabilities OR Learning Problems

OR Test Interpretation OR Test
ReviewsOR Test Validity

Nas buscas PsycINFO, Medline, BVS e ERIC, foraracgehados 47 resultados de
referéncias para este estudo. Eliminadas as répstiesse grupo @bstractsde maior
interesse se reduziu a 26, dos quais 12 artigamfoencontrados em seu texto
completo.

Nas referéncias bibliograficas destes ultimos,izasm-se novas selecdes de

artigos de interesse. Novas buscas foram realizaw@sogleAcadémico, a procura de



artigos relacionados, nos sites das revistas derrnmeresse, e no buscadsoogle a
procura dos sites pessoais de pesquisadores. litseds posteriores proporcionaram
dados de maior interesse, com mais 10 artigos aertest completo.

Desses 22 artigos (12 + 10), foram selecionadgsi#® o presente estudo.

Estrutura fatorial das edicbes do WISC para DA

Os disturbios de aprendizagem escolar tém gerada grande demanda dos
servicos psicolégicos e um grande volume de lilegaide pesquisa psicométrica,
especialmente com todas as edigcbes do WISC, emnakezie paises. Os seguintes

estudos foram realizados nos Estados Unidos.

Com o WISC-R

Em 1978, Schooler analisou fatorialmente as podemQo WISC-R de trés grupos
de criancas: com dificuldades de aprendizagem, r@ardo mental educavel e com
transtornos emocionais, sem encontrar diferen¢asdes entre os trés grupos.

Zarske (1981) analisou as pontuacdes no WISC-Rridacas indigenas norte-
americanas com dificuldades de aprendizagem. Ermworque a estrutura fatorial
original do teste era vélida, neste grupo espec@aho medida do funcionamento
intelectual geral, assim como dos aspectos verlol execucdo, 0 que sugeriu ser o
teste apropriado para diversas populagdes.

Saklofske, Schmidt e Yackulic (1984) compararanpedis de duas aplicagcdes do
WISC-R em 19 criancas com dificuldades de apregéira (uma aplicagdo no
diagndstico e outra apds um programa especialyeEas duas medicdes, foram
encontradas diferencas no QI verbal, no QI totajuanto a discrepancia verbal-
execucdo. Em relacdo com os perfis da amostra di®paacéo, este grupo especial
mostrou pequenas mas significativas diferencas indices verbal, execugédo e
discrepancia verbal-execucao.

No mesmo ano, Lawson e Inglis descreveram um indiedificuldades de
aprendizagem Learning Disabilities Index— LDI) para detectar deficiéncias
intelectuais no WISC-R, empregando coeficientesivddos de uma andlise de
componentes principais dos dados normativos, embic@pdo com as pontuacdes

individuais.



Posteriormente, os mesmos autores (Lawson e 1i1@&8) discutiram um método
para assegurar os dois Qls fatoriais do WISC-R l{slee Execucdo) mediante uma
rotacdo ortogonal dos eixos dos dois primeiros @aptes principais que se derivam
de uma andlise fatorial do teste. Encontrarametifgas em crian¢cas normais quanto ao
sexo, e entre criangas normais e com dificuldadespdendizagem.

Nichols, Inglis, Lawson e MacKay (1988) estudarasnperfis intelectuais de 813
criancas com dificuldades de aprendizagem, realzama repeticdo do WISC-R em
um subgrupo de 224. A partir dos fatores verbat @xkcucao, constataram que estas
criangas mostram com o tempo uma deterioragao at@Bdades verbais, enquanto as
de execucdo aparecem aumentadas no inicio daimf@rse nivelam mais tarde. Estes
resultados reforcaram a hipotese do retardo dondebémento em oposicdo a da

deficiéncia, como causa da dificuldade de apreqgédira

Com o WISC-III

Também nos Estados Unidos, Hishinuma e Yamakaw3jl8escreveram a
estrutura fatorial do WISC-IIl para um grupo exdepel, independente da amostra de
padronizacdo: 78 alunos de uma escola especiadgenadades de aprendizagem. Os
resultados deram apoio ao modelo quadrifatoriah oe fatores Compreenséao Verbal e
Organizacéao Perceptual claramente delineados.

Em 1994, Logerquist-Hansen e Barona estudaram idadal de construto do
WISC-IlIl em 120 criancas hispanicas e 120 nao misp& brancas, todas com
dificuldades de aprendizagem. Diferentemente do aguestudos vinham mostrando
para a populacdo geral, as andlises fatoriais &nacam, nestas duas amostras, que a
estrutura do teste seria de trés fatores (Compiieevisrbal, Organizacdo Perceptual e
Velocidade de Processamento), com uma definicdbdamdiferente da constituicdo
desses fatores (v. detalhes deste artigo no Angxo C

Kush (1996) examinou a estrutura fatorial do WISC4nediante método de
rotacdo obliqua, numa amostra de 327 alunos norégieanos com dificuldades de
aprendizagem. Os resultados deram apoio a validkdeconstruto dos fatores
Compreensdo Verbal (neste caso, incluindo Aritragtie Organizacdo Perceptual
(mesma constituicdo analisada na padronizacdopcldelde de Processamento foi
considerado um fator de menor forca, enquanto ®Resia a Distracdo obteve pouca

evidéncia de validade (v. detalhes deste artigamexo C).



Em 1999, Grice, Krohn e Logerquist estudaram, nmdiaanalise fatorial
confirmatdria, as pontuacées no WISC-IIl de 280armgas com dificuldades de
aprendizagem, testando seis modelos relatadosenatiira e logo aplicando validacao
cruzada numa amostra independente de 240 criangas dificuldades de
aprendizagem. Um modelo de 4 fatores mostrou-se @explicagdo mais acurada e
estavel dos dados quando o subteste Simbolos €rddimy um modelo trifatorial
também se ajustou com aproximacao e teve boa gdigldide quando Simbolos era
excluido da analise. No entanto, os dois modeldgaden sem explicar muita
variancia de cada subteste, e as correlagfes anpentuacées das subescalas e seus
respectivos fatores indicaram que Resisténcia @d@&0 estava saturada, em ambos 0s
modelos, com fontes de variacdo nao identificada.

Burton, Sepehri, Hecht, VandenBroek, Ryan e Drabrf2801) aplicaram uma
andlise fatorial confirmatoria aos resultados d&@AIl em uma amostra mista de 318
criancas, a fim de determinar qual de nove solugaewiais melhor explicaria a
inteligéncia nesta amostra clinica. Foi efetuada walidacdo cruzada com a amostra
de padronizacdo do teste, e encontrou-se que @s die@dambas apoiaram um modelo
de 5 fatores: Compreensado Verbal, Praxis ConssuRaciocinio Visual (fator novo,
em relagdo aos modelos anteriormente pesquisadReEgisténcia a Distracdo e
Velocidade de Processamento. O novo fator ficounidief primariamente pelo subteste
Arranjo de Figuras, pois Labirintos ndo melhorav@uste ao modelo.

Em uma amostra de 174 criangas com dificuldadepdendizagem, Hale, Fiorello,
Kavanagh, Hoeppner e Gaither (2001) encontraramoguguatro fatores tradicionais
do WISC-Ill explicavam grande parte da variancia rédadimento em analises de
regressao hierarquicas, 0 que sugeria ao clinicocoeécentrar a interpretacdo nos
escores globais e confirmava a utilidade dessedragUatores para predizer o
rendimento escolar.

Kush, Watkins, Ward, Ward, Canivez e Worrell (20@Kaminaram, mediante
analise exploratdria e confirmatoria, a estrutatarfal do WISC-IlIl em alunos brancos
e negros da amostra de padronizacdo e numa amdstr848 alunos negros
encaminhados para avaliagdo psicologica (59% dais @presentando transtornos de
aprendizagem). A analise exploratéria encontrowénaia, nos trés grupos, de um
grande primeiro fator principal, assim como doseespos componentes Verbal e de

Execucéo.



Watkins e Kush (2002) examinaram, por andlisesritato confirmatorias, doze
modelos explicativos dos construtos subjacente¥/ERC-11l numa amostra de 1201
alunos com DA (60% brancos e 40% de outras raQas}kujeitos eram do Estado do
Arizona, diagnosticados previamente nas escolagscgiearam participar e entregaram
a pesquisa seus dados andnimos. Os modelos foraithidses segundo explicacbes
tedricas da estrutura fatorial do teste e segusdueaquisas previamente realizadas na
amostra normativa e com amostras independentdsmesaom excepcionalidades.

Nesse estudo norteamericano, quatro modelos fatof@am considerados
plausiveis: a tradicional estrutura quadrifatodalamostra de padronizacdo, o modelo
hierarquico de segunda ordem com quatro fatoreprideeira ordem defendido por
Keith e Witta> um modelo bifatorial de segunda ordem com quaitarés de primeira
ordem descrito por Gustafsson e UndHe&mum modelo bifatorial de segunda ordem
com trés fatores de primeira ordem. Esses resgltagmentaram o corpo de evidéncias
no sentido de que os fatores Compreensédo Verbaanimacdo Perceptual e
Velocidade de Processamento sdo robustos em tsdam@stras, mas Resisténcia a
Distracdo mostrou uma fraca validade de constwutddtalhes do artigo no Anexo C).

Os estudos norte-americanos aqui apresentadosomfionam, para a populagao
com DA, a vigéncia da estrutura quadrifatorial deaS@+1ll. Os dois fatores mais
robustos (Compreensao Verbal e Organizacdo Peatgpjue vém sendo pesquisados
desde a primeira versdo do teste, mantém sua fargaeste grupo especial. Os dois
menos fortes (Velocidade de Processamento e Regsst@ Distracdo) tém sido
corroborados na populagédo geral, mas nao mostramsaa robustez no grupo de
criancas com transtornos de aprendizagem, sendoRfuendo tem apresentado
evidéncias para seguir sustentando-se como umvalido neste grupo especial.

A tabela do anexo C auxilia na visualizagdo dosiltados dos trés artigos,

mencionados acima, que foram selecionados paresepacao oral deste projeto.

! Keith, T. Z. & Witta, E. L. (1997). Hierarchicahd cross-age confirmatory factor analysis of the
WISC-III: What does it measuré&hool Psychology Quarterlg2, 89-107.

Z Gustafsson, J-E & Undheim, J. O. (1996). Individddferences in cognitive functions. Em D. C.
Berliner & R. C. Calfee (eds.andbook of educational psycholody6-242. New York: Macmillan.



Justificativa

No processo de construcdo de um teste psicologis parametros determinam a
sua qualidade psicométrica, definindo a confiahdiel do instrumento como técnica de
medida (Mclintire e Miller, 2000): a validade, aditignidade e a aferi¢do. Esta ultima
significa o estabelecimento de normas de pontuagdes permitem interpretar o
desempenho do sujeito, comparando seu escore cdistribuicdo de pontuacdes
obtidas pelo grupo a que ele pertence.

Na adaptacdo de qualquer instrumento a outro mdtaral, esses trés aspectos
devem ser considerados, revisando as normas, dadalie a fidedignidade das
medidas. A simples traducdo de um teste estranga@o@arante que suas propriedades
psicomeétricas originais se mantenham. Assim commewos contextos, também em
cada grupo de examinandos a efetividade do instritor#eve ser revisada mediante
estudos de validagéo.

N&do se usa neste estudo, 0 conceito estrito destdrans especificos de
aprendizagem, que exclui os disturbios secundadssjuais se associam a retardo
mental, autismo ou a transtornos de fundo orgamiomcional ou sociocultural. Este
trabalho se refere a toda a ampla variedade de Xi#teates, sem identificar sua
etiologia, tendo em conta que na demanda escdidiazta ndo mais que uma pequena
parte das criancas encaminhadas para avaliacdolqmea apresenta transtornos

especificos da aprendizagem, de tipo primario.
Objetivo

No processo de adaptacao do WISC-IIl ao contexdsileiro, néao foi verificado se
as qualidades psicométricas do teste se mantémupo gas criancas com DA. Este

trabalho contribui a essa andlise da validade dstngo, buscando definir, para esse

grupo clinico, qual o modelo fatorial que melhoagesta a verséo brasileira do teste.

Hipotese

Como hipotese de trabalho, espera-se encontrarupm doA — de acordo com a

literatura revisada — que a estrutura fatoriakaitio modelo quadrifatorial encontrado



na estrutura da populacao geral, e que aparecampxos dois fatores mais fortes:

Compreenséo Verbal e Organizacao Perceptual.

Método

Delineamento

Estudo de validac&o de instrumento psicologico Bra populacao especial.

Populacao-alvo
Alunos matriculados em escolas publicas de PetoRi® Grande (RS), com idades

entre 6 e 16 anos, apresentando queixas de dddesdde aprendizagem.

Amostra

A amostra foi de conveniéncia, constituida por 26ancas e adolescentes que
foram avaliados mediante o WISC-IIl Br. Entre elaspredominéancia foi do sexo
masculino (69,2%). A média de idade foi 9,03 arb® = 1,99). A maioria dos
participantes era de escolas estaduais (79,8%)idile de Pelotas (57%), que
cursavam entre 12 e 22 série (68,5%), com histi@rigepeténcia (63,9%) (Figueiredo e
colaboradores, 2007: 285).

Critérios de incluséo e de excluséo

Participaram do estudo escolares apresentandoat@aapla variedade de DA: na
leitura, na escrita e/ou aritmética, sem identifgga etiologia.

Excluiram-se participantes com mais de trés repetéma mesma série ou que

apresentassem deficiéncias sensoriais evidentes.

Material
Dados dos protocolos do teste WISC-III Br resutande aplicagao realizada em
2004 e 2005 (Figueiredo e colaboradores, 2007).

Procedimento para a coleta de dados
Os alunos foram selecionados com base numa ficieaacpmpanhava a solicitacao
da avaliacéo psicologica. Além dos dados de ideatifio da crianca, o professor devia



informar antecedentes escolares (nUmero de ref@témce cursou ou nao pré-escola)
e sobre a presenca ou auséncia dos seguintessfdigreratividade, uso de medicacéao,
problemas de leitura, de escrita, de célculo, deleta, de atencao, de relacionamento e

de linguagem.

Procedimento para a analise de dados

Para investigar se 0 modelo de quatro fatores ceijes ao WISC-IlI Br se
mantém em sujeitos com DA, sera utilizada a téceatatistica da Andlise Fatorial
Exploratoria (pela técnica dos Componentes Primg)pse Analise Fatorial
Confirmatoria.

A Analise Fatorial € uma técnica estatistica matliada que, mediante a analise de
inter-relagbes, mostra quantos fatores subjazemmanamero de varidveis ou
categorias. Foi desenvolvida como um meio de ifieati tracos psicologicos, e é
“especialmente relevante para os procedimentosligagdo de construto” (Anastasi e
Urbina, 2000: 118). No caso de um instrumento p&gco, as variaveis a ser
correlacionadas séo as subdivisbes do teste (@erssibtestes) e as inter-relagdes sao
feitas entre todas essas partes, umas com outras.

Encontradas correlacdes entre as variaveis, a genéatorial “procura o menor
namero possivel de variaveis hipotéticas, que chdmdatores, os quais possam
explicar a maior porcentagem possivel da covaréeaitre as variaveis” (Pasquali,
2005: 61).

A técnica da Andlise Fatorial Exploratéria faz st desses fatores mediante a
observacdo da matriz de correlacdes, onde se arplorremente as cargas fatoriais, o
namero de fatores etc., ainda na inexisténcia da sohucédo fatorial especifica. A
Andlise Fatorial Confirmatéria impde a matriz, conpostulado tedrico, uma
determinada estrutura fatorial e “verifica, em seguse esta se adapta aos dados

empiricos expressos pela mesma matriz” (Pasquilg:2113).

Aspectos éticos
O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Bissgda Universidade Federal
do Rio Grande do Sul (reunido n° 26, ata n° 47, uépoca substituia o Comité em

reestruturacdo da Universidade Catolica de Pelotas.



Na primeira fase, em que os testes foram aplical@saliacdo dos examinandos
realizou-se com a aprovacao dos pais ou respossdagicriancas, mediante assinatura

de termo de consentimento (v. modelo no Anexo D).

Cronograma

2008 2009
AgoSet Out Nov Dez Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Agb

Revisao bibliografica
Redacao do projeto
Defesa do projeto
Andlise estatistica
Redacao do artigo
Defesa da dissertacao
Envio para publicacao

Orcamento

Na primeira fase da pesquisa, a despesa com niat@chiiu principalmente as
folhas de respostas do teste. O deslocamento tlodaates aplicadores foi custeado
pelas bolsas de iniciacao cientifica.

Ao formular-se este projeto, a informacéo ja seoptrava coletada e registrada
num banco de dados. Assim, 0s gastos para estddgsesquisa se referem ao uso de
internet, tinta para impressao de documentos, dpias e aquisicdo de artigos. Todos

serdo custeados pelo mestrando.

Tabela 2. Estimacé&o de custos.

Itens de consumo  Valor
Impresséo de documentos 2 cartuchos detinta @R$ 5

Reproducéo de textos 300 fotocopias R$ 30
Encadernacbes 20 espirais com cap& 120
Aquisicao de textos 10 artigos R$ 70

Total estimado R$ 270
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ANEXO A

Tabela 3. Significado Qualitativo dos Resultadosidds no WISC-IIf

+ O QUE AVALIAM OS QIs E INDICES FATORIAIS:

QI/INDICES .
EATORIAIS O que avalia:
QI Total (QIT) Nivel geral do funcionamento inteieal.

Compreensao verbal, conhecimento adquirido, pracessto
QI Verbal (QIV) da linguagem, raciocinio verbal, atencéo, apregéixaverbal
e memdria. Relaciona-se ao raciocinio tedricolexeb.

Organizacdo perceptual, processamento visual, ickuc de
planejamento, aprendizagem nao-verbal e habilidgua
pensar e manipular estimulos visuais com rapidez
velocidade. Relaciona-se ao raciocinio praticoreo.

QI de Execucao (QIE)

indice de Compreensid@onhecimento verbal adquirido e capacidade de ceengéo
Verbal (ICV) verbal.

indice de OrganizagddRaciocinio ndo verbal, fluido, atencdo para detalre
Perceptual (I0P) integracdo visomotora.

indice de Velocidade déProcessos relacionados a atencdo, memoria e coag@mpara
Processamento (IVP) processar rapidamente a informacéo visual.

indice de Resisténcia ®&esisténcia a distracdo, atencdo e concentra@@Egsamento
Distracdo (IRD) sequencial.

* O QUE AVALIAM OS SUBTESTES:

Subteste O que avalia:

Vocabulério Desenvolvimento da linguagem e o coimhexato de palavras.
Semelhancas Formacéo de conceito verbal e pensatagito abstrato (categorico).
Aritmética Capacidade de resolver as quatro operagdes matamhtisicas e a

habilidade de resoluc¢édo de problemas complexos.

Digitos Recordacéo e repeticdo imediata.

Informacao Quantidade de informacao geral que a pessoa assimseu ambiente.

de

® Fonte: Nascimento, E. e Figueiredo, V. L. M. Actira edicdo das Escalas Wechsler de Inteligéncia.

Em Ricardo Primi (org.JTemas em Avaliacdo Psicologid@dampinas: IBAP, 2002. 61-79.



Manifestacdo de informacéo prética, avaliacdo e des@xperiéncias

Compreensao ! C e
passadas e conhecimento dos padrdes convencienaismbortamento.

_ Diferenciar o essencial dos detalhes n&o esseneaigequer o
Completar Figuras conhecimento do objeto, algum raciocinio e memdeidongo prazo.
Reconhecimento visual sem atividade motora esdencia

Aprender tarefas néo familiares, envolvendo vekxbide acuracia na

Cadigo ~ ~ o
coordenacao olho/méao e memodria visual de curtmpraz

Organizacdo perceptual e visual, conceptualizabatrada (analise do
Cubos todo em suas partes componentes), formagéo deitoné®-verbal e
visualizacdo espacial.

Reconhecer a esséncia da estoéria e antecipar eaemler a sequéncia
de eventos, particularmente, eventos sociais, @stantdo envolvidas a
capacidade de antecipagdo das consequéncias, dadbili de
planejamento e seqiiéncia temporal e conceitos tamspo

Arranjo de Figuras

Procurar Simbolos Atencdo e rapidez de processament

Coordenacao visomotora e habilidade de organizpe&meptual, bem

Armar Objetos como a capacidade de percepcao das partes e do todo

Labirintos Capacidade de planejamento e coordenagamotora.




ANEXO B

Quadro 1. Estrutura Fatorial do WISC-III

Estrutura do Teste - Niveis de Desempenho

Qlv
QIE
cv RD OP VP
Vocabulario - Cubos .-
Semelhangas D'?'t"?_ Completar Figuras Codigo
Informacdo Aritmetica Arranjo de Figuras | | Procurar
Compreensao Armar Objetos Simbolos




ANEXO C

Tabela 4. Selecao de estudos sobre Analise FatiarflISC-I1l para o grupo especial de criancas d@sturbio de aprendizagem (DA)

étnica: 48% anglo,

24% indig., 16%mex-
americano, 11%negra
Classe média e média
baixa.

de educ.especia
ou dg. médico
.0U psiquiatrico
i_

\|paralela.

N&o confirma RD. Digitos tevg
carga positiva baixa com os 3
fatores. Aritm.teve carga no 1
fator.

Confirma carga de fator g,

COmMo ha amostra normativa.

Autor(es)- | Amostragem - Critério DA — | Técnicas de | Resultados-conclusdes Qualidades LimitacOes
ano-pais participantes critério de analise
exclusao fatorial (AF)
Logerquist- | 240 criancas de 8 a 13Diferenca AF Alfa e AF | Evidencia estrutura trifatorial | Valida o WISC-III | N&o informa:
Hansen e | anos, ambos sexos, designificativa Canobnica nas 2 analises e nas 2 amostrasesta populacdo. | modo de selecao
Barona 4 distritos escolares doentre Ql e CV= Informacao, Aritm., Primeiroestudo origem exata das
(1994) sudoeste EUA. rendimento Semel., Compr., Vocab., Digit. que mostra a criancas, nem
EUA Subamostras: OP=Completar Figuras, Armaf existéncia do fator| propor¢do meni-
120 cr. hispéanicas + Objetos, Cubos. VP em criangas | nos-meninas.
120 nao hisp.brancas VP=Codigos, Simbolos. hispanicas.
As 2 analises ndo ap6iam o
fator RD.
Kush 327 alunos educ.espg.Discrepancia | AF de probabi| Confirma dois fatores maiores Explica critério p. | N amostral ndo
(1996) EUA | apos diagn., foram severa entre Ql| lidademéxima| (CV e OP) e um menor (VP). | diagnosticar DA. | fundamentado.
selecionados de arqvs.e rendimento | e 2 métodos | CV= Informacao, Aritm., Clara e completa | Nao detalha
De 12 a 112 série, 70%escolar (teste). | de rotacao Semel., Compr., Vocab. analise de modo de escolha
meninos, de 3 distritos Excluséo: elegi- (ortogonal e | OP=Completar Figuras, Armal resultados. dos sujeitos.
urbanos e suburbanos bilidade para | obliqua). Objetos, Cubos, Arranjo Figs.
sudoeste EUA. Const| outra categoria | Andlise VP=Codigos, Simbolos.




Watkins e
Kush
(2002) EUA

1201 alunos de educ.
especial (de 2274 DA
avaliados em escrita,
leitura e mat., 40
distritos do Arizona).
Idades 6-16, homens
70%. Etnia: 60%
branco, 21% hispan.,
6%negro, 12%indig.
Nao houve dados de
status socioecon. Bog
disperséo urb-rural.

|

Diferenca
significativa
entre Ql e
rendimento

AF
confirmatéria

De 12 modelos fatoriais
avaliados, 4 foram plausiveis,
incluida a estrutura
quadrifatorial.

CV, OP e VP séo robustos (b
validade de construto).

RD é fraco.

Aconselha nao basear-se
somente em AF e incluir

informac.de critérios externos|

Nestes, VP e RD tém mostrag
baixo poder preditivo e baixa

Explicita origem
da amostra e
avaliacOes feitas.
Apesar de ser de
paonveniéncia,
amostra tem boa
dispersao.
Boa andlise e
critica teorica.

10

fidedignidade.

Distribuicdo de
caracteristicas ng
amostra pode na
ser representativé
da populacdo
DA.

-~




ANEXO D
Termo de Consentimento

Estimado(a) senhor(a):

Por este Termo de Consentimento, pedimos a vocéuwtadazacao para que
seu filho(a) participe de nosso estudo “ValidacaoTeéste de Inteligéncia de
Wechsler em criancas com dificuldades de aprendinag

O Teste de Inteligéncia de Wechsler ja se most@mocuma medida
vélida, confiavel e segura para detectar dificubdade aprendizagem, inclusive
com criancas brasileiras. Os estudos ja definiram seguranca, para as
criangas em geral, que as habilidades centrais dagdpelo teste sao:
Compreenséao, Percepcéao, Velocidade e Concentr@giiee falta confirmar é se
essas quatro habilidades s&o adequadas para étderprorretamente o0s
resultados de criancas com problemas de aprendizgmmieriam ser s trés, ou
poderia haver outras).

Solicitamos seu consentimento para que seu filhoéaponda o teste
completo, de duracdo aproximada de uma hora, emountuas sessbes a ser
agendadas dentro da escola.

ApoOs o teste, vocé podera conhecer, gratuitamestegsultados gerais de
seu filho(a), em entrevista com o coordenador destguisa. Em caso de ser
detectada alguma dificuldade de aprendizagem,ilb@(d) serd encaminhado(a)
para receber, dentro dos procedimentos normaisatdee o atendimento que for
necessario. Ninguém mais conhecerd os resultadssais das criancgas.

Se vocé aceitar que seu filho (a) participe nestiede, ele(a) ndo correra
nenhum desconforto e estara colaborando para dateecdo de dificuldades de
aprendizagem em criancas seja feita no Brasil caionmprecisao e seguranca.

Em caso de néo aceitparticipar no estudo, seu filho(a) seguira todas a
atividades da escola normalmente, sem nenhumadgis@sea ou diferenciacao.

Estaremos prontos a responder, no endereco ertelefmaixo informados,

a qualquer duvida sobre esta pesquisa e sua pagim na mesma.



Termo de Consentimento Livre e Informado

Eu, aixoahssinado,
pelo presente termo de consentimento, concordo e meu filho(a)

, particida pesquisa
“Validac&do do Teste de Inteligéncia de Wechslerceilancas com dificuldades

de aprendizagem”, respondendo as questfes dontesteionado, aplicado por
uma psicologa.

Declaro que entendi os objetivos, riscos e bereficia participacdo de
meu filho(a) neste estudo e que, em caso de ndmearconsentimento, meu

filho(a) ndo sofrera a interrupcdo de nenhum semeésta escola.

Pelotas, de de 2004

Adulto responséavel pela crianca

Dr2 Vera Lacia Margues de Figueiredo
Responsavel pela pesquisa

Enderego: Rua Almirante Barroso 1202
CEP 96010-280 Pelotas RS

Telefones: (53) 2128.8404



