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A identificação precoce de casos de maus-tratos fa-
cilitaria o encaminhamento para serviços de intervenção, 
que são considerados os meios mais eficazes para dimi-
nuir a probabilidade de ocorrência dos mesmos, evitando 

as consequências a curto e longo prazo que a violência 
impõe à saúde do indivíduo (OMS & ISPCAN, 2006). 
O problema reside no fato de que em todo mundo, in-
cluindo o Brasil, acredita-se que o número de casos de 
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RESUMO
O objetivo foi investigar as evidências de validade de constructo e precisão do Inventário de Potencial de Abuso Infantil- CAP. 
Participaram 135 cuidadores, por meio de amostragem aleatória simples com filhos entre 2 a 12 anos. O perfil dos participantes foi: 
idade média do cuidador de 35,96 anos, sexo feminino (82%), casado (72,7%), escolaridade inferior a 4 anos (38,3%). A média de escore 
no Inventário CAP foi 180,1. Foram realizadas análises fatoriais usando a rotação Varimax, optando-se pelo modelo com 5 fatores por 
estar em acordo com critérios da teoria de Análise Fatorial de Componentes Principais, tendo 39,6% da variabilidade total explicada. 
Para investigar evidências de precisão utilizou-se o Alpha de Cronbach obtendo-se o coeficiente de 0,95. Os resultados encontrados são 
positivos e indicam a viabilidade de adaptação do instrumento. De todo modo, outros estudos deverão ser implementados com vistas 
à análise de tendências e de relações entre os resultados.
Palavras-chave: inventário CAP; validade constructo; precisão; maus-tratos; abuso físico.

ABSTRACT – Child Abuse Potential Inventory – CAP: Construct validity and reliability
The objective was to investigate evidence of construct validity and reliability of The Child Abuse Potential Inventory- CAP. 135 
caregivers of 2- 12-year old children, chosen by randomized sample, took part of the study. Participants’ profile was: mean age of the 
caregivers was 35.96; female (82%); married (72.7%); less than 4 years of education (38. 3%). The mean score in the CAP Inventory 
was 180.1. To investigate construct validity, an exploratory factor analysis using Varimax rotation was carried out. The 5 factors’ model 
was chosen because it agreed with the selection criteria of the Principal – Components Factor Analysis and 39.6% of the total variability 
was explained. The reliability coefficient was 0.95 using Cronbach’s Alpha. The results have showed a positive perspective in regards 
to the adaptation of the CAP Inventory to Brazil, further studies should be developed to allow analysis of tendencies and relations 
among results.
Keywords: CAP inventory; construct validity; reliability; child violence; physical abuse.

RESUMEN – Inventario de Potencial de Maltrato Infantil - CAP: evidencias de validez y fi abilidad
El objetivo fue investigar las evidencias de validez de constructo y fiabilidad del Inventario de Potencial de Maltrato Infantil- CAP. 
Participaron 135 cuidadores, mediante muestreo aleatorio simple con hijos entre 2 a 12 años. El perfil de los participantes fue: edad 
media del cuidador de 35,96 años (10,697), sexo femenino (82%), casado (72,7%), escolaridad inferior a 4 años (38,3%). El promedio de 
puntuaje en el Inventario CAP fue 180,1. Fueron realizadas análisis factoriales utilizando la rotación Varimax, optándose por el modelo 
con 5 factores por estar en conformidad con criterios de la teoría de Análisis Factorial de Componentes Principales, teniendo 39,6% 
de la variabilidad total explicada. Para investigar evidencias de fiabilidad se utilizó el Alpha de Cronbach obteniéndose el coeficiente de 
0,95. Los resultados encontrados son positivos e indican la viabilidad de adaptación del instrumento. De todos modos, otros estudios 
deberán ser hechos con miras al análisis de tendencias y de relaciones entre los resultados.
Palabras clave: inventario CAP; validez de constructo; fiabilidad; maltrato; abuso físico.
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maus-tratos divulgados oficialmente seja bem menor do 
que o número real (Bazon, 2008). Estima-se, no Brasil, 
que sejam divulgados somente de 10% a 30% dos casos 
de maus-tratos (Bazon, 2008; Faleiros & Bazon, 2008).

Uma possibilidade para a solução do problema de baixa 
identificação dos casos de maus-tratos encontra-se na elabo-
ração ou adaptação de instrumentos que possibilitem iden-
tificar e avaliar, de forma precoce, o fenômeno da violência 
contra a criança (Rios & Williams, 2008). Nesse contexto, 
o objetivo do presente estudo foi investigar as evidências 
de validade e precisão do instrumento Child Abuse Potential 
Inventory, Inventário de Potencial de Abuso Infantil - CAP 
(Milner, 1986), de origem norte-americana.

O presente artigo é um recorte do trabalho de douto-
rado de Rios (2010) que teve por objetivo realizar a adap-
tação transcultural do Inventário de Potencial de Abuso 
Infantil (CAP) para o Brasil por meio da realização e ava-
liação da equivalência semântica; investigação e avaliação 
da validade de conteúdo e validade de constructo. O pre-
sente artigo enfatizou a equivalência de mensuração, que 
se refere às propriedades psicométricas utilizadas para 
testar a equivalência de um instrumento em duas línguas 
diferentes (Moraes, Hasselmann, & Reichenheim, 2002; 
Reichenheim & Moraes, 2007).

Em sua versão atual, o Inventário CAP (Milner, 
1986) é composto por 160 itens que estão agrupados em 7 
subescalas. A subescala de Abuso é considerada a principal, 
sendo composta por 77 itens, divididos em 6 subescalas, 
a saber: (1) Sofrimento; (2) Rigidez; (3) Infelicidade; (4) 
Problemas com a criança e consigo mesmo; (5) Problemas 
com a família; e (6) Problemas com os outros.

O Inventário CAP já foi traduzido para mais de 25 
línguas (Grietens, De Haene, & Uyttebroek, 2007), sen-
do amplamente utilizado em diversos países do mundo 
para várias funções: avaliações em programas de inter-
venção; estudos correlacionais e também estudos que 
procuram adaptá-lo em diferentes contextos sociocultu-
rais a fim de gerar medidas reconhecidas universalmente, 
que apóiem políticas de enfrentamento ao problema da 
violência contra crianças e adolescentes.

Especificamente em relação aos estudos sobre adap-
tação em outros países, pode-se citar os realizados na 
Bélgica (Grietens e cols., 2007), México (De la Rubia 
& Bermudez, 2005), Argentina (Bringiotti, Barbich, & 
Del Paul, 1998), Chile (Haz & Ramirez, 2002), Grécia 
(Diareme, Tsiantis, & Tsitoura, 1997), Croácia (Pecnik 
& Ajdukovic, 1995), Espanha (De Paul, Arruabarrena, & 
Milner, 1991), China (Chan, Lam, Chun, & So, 2006) e 
Portugal (Matos e cols., 2000).

O estudo desenvolvido na Bélgica (Grietens e cols., 
2007) procurou verificar a fidedignidade e a validade 
convergente do Inventário CAP, obtendo como resul-
tado altos índices de consistência interna e correlação 
entre o Inventário CAP e outros instrumentos relacio-
nados ao cuidado infantil e estresse parental. Na Croácia 
(Pecnik & Ajdukovic, 1995), os pesquisadores realizaram 

a análise discriminante e cálculo de consistência interna. 
A análise discriminante indicou uma classificação cor-
reta da subescala de abuso de 87,59% e um coeficiente 
de consistência interna de 0,91. Na Espanha (De Paul, 
Arruabarrena, & Milner, 1991), os pesquisadores apre-
sentaram um índice de 91,7% de classificação correta 
dos casos para a análise discriminante e a análise fatorial 
apresentou uma estrutura fatorial similar a do Inventário 
CAP original, composta por 6 fatores. No estudo desen-
volvido na Grécia (Diareme e cols., 1997), o Inventário 
CAP demonstrou um índice de 0,91 de fidedignidade, 
uma estrutura fatorial semelhante à versão original do 
instrumento e um índice de 78,1% de classificação cor-
reta para análise discriminante. Na China, (Chan e cols., 
2006), os resultados da pesquisa apresentaram um índice 
de fidedignidade de 0,90 pelo coeficiente Alpha, a análise 
fatorial apresentou uma estrutura fatorial de seis fatores 
semelhante à versão original do instrumento e verificou-
se a validade concorrente do inventário.

Na América Latina, os resultados da pesquisa rea-
lizada na Argentina (Bringiotti e cols., 1998) indicaram 
um alto índice de fidedignidade do instrumento (0,94) 
e indicações positivas da capacidade preditiva e discri-
minante do inventário. Finalmente, no Chile (Haz & 
Ramirez, 2002), o Inventário CAP apresentou alta con-
sistência interna (0,95), por meio do Alpha de Cronbach e 
a análise discriminante apresentou um índice moderado 
de 70% de classificação correta dos casos.

Em relação aos estudos utilizando o Inventário CAP 
no Brasil, cita-se o trabalho de Bérgamo, Pasian, Mello e 
Bazon (2009) que procurou verificar a consistência in-
terna da versão traduzida para o português do Inventário 
CAP (Ávila de Melloe cols., 2008). Adicionalmente, os 
autores procuraram avaliar a capacidade do Inventário 
CAP em discriminar um grupo clínico de cuidadores
(N = 60) notificados em conselhos tutelares de um gru-
po de comparação de cuidadores (N = 60), sem histó-
rico de maus-tratos com os filhos. Segundo análise pelo 
coeficiente Alpha de Cronbach, o índice de precisão para 
a amostra total (N = 120) foi superior a 0,90. A análi-
se discriminante foi realizada a partir da comparação da 
distribuição dos resultados para cada item do Inventário 
CAP, utilizando-se o teste qui-quadrado ou o Teste Exato 
de Fisher (p≤0,05). Como ainda não havia notas de corte 
normatizadas para a realidade brasileira, o estudo utili-
zou-se da nota de corte norte-americana de 215 pontos. 
Os resultados da análise discriminante demonstraram 
que dos 77 itens da escala de Abuso, 35 itens discrimi-
naram o grupo clínico do grupo comparação, indicando 
evidências de precisão do instrumento.

Na mesma direção, Piñon (2008) buscou caracteri-
zar uma amostra representativa da região oeste da cidade 
de Ribeirão Preto (SP), em termos do potencial de risco 
para os maus-tratos e a possível associação com as vari-
áveis apontadas na literatura como fatores de risco para 
os maus-tratos. Em comparação a outros instrumentos 
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utilizados na pesquisa, os resultados do Inventário CAP 
indicaram evidências de validade convergente. Nele, 
entretanto, indica-se a necessidade de desenvolvimen-
to de outros estudos para a confirmação de validade do 
Inventário CAP no Brasil em outras amostras.

Em sua monografia para conclusão do curso de 
Psicologia, Patrian (2009) verificou a validade de critério 
do Inventário CAP por meio da comparação entre um 
grupo (clínico) de 20 cuidadores notificados no Conselho 
Tutelar por abuso físico e um grupo (comparação) de 20 
cuidadores considerados não abusadores. Os resultados 
demonstraram que houve diferenças significativas de es-
core para potencial de abuso físico entre o grupo clínico 
e o de comparação por meio do teste U de Mann-Whitney 
(p = 0,0001; z = -4,49). Patrian (2009) apontou que os 
resultados encontrados indicam evidências de validade de 
critério para o Inventário CAP, ou seja, que o instrumento 
tende a discriminar as diferenças entre os grupos propos-
tos. Em suma, os estudos realizados com o Inventário CAP 
oferecem evidências de que o mesmo pode ser aplicado no 
contexto sociocultural brasileiro, devido a sua capacidade 
em discriminar grupos de cuidadores considerados em 
alto risco e baixo risco para os maus-tratos e à convergên-
cia apresentada entre os resultados obtidos com a sua apli-
cação e os de outros instrumentos relacionados à avaliação 
de violência intrafamiliar.

Diante dessas considerações, a presente pesquisa 
teve por objetivo investigar as evidências de validade de 
constructo e precisão do Inventário CAP. Isso se faz em 
função da necessidade de instrumentos validados para o 
Brasil que possam ser utilizados na identificação preco-
ce de casos de maus-tratos infantil, facilitando o trabalho 
de agências e instituições que trabalham com violência 
contra a criança, a necessidade de instrumentos validados 
que possam ser úteis na avaliação de intervenções realiza-
das para a prevenção de maus-tratos e que desta maneira 
possam aumentar o conhecimento e aperfeiçoamento das 
intervenções e, finalmente, porque as pesquisas inter-
nacionais e brasileiras que utilizaram o Inventário CAP 
apontaram sua aplicabilidade e refinamento para avaliar o 
fenômeno do abuso infantil.

Método

Participantes
Participaram do estudo 135 cuidadores que preen-

chiam o critério de ter pelo menos um filho entre 2 a 12 
anos de idade. A cidade de São Carlos (SP), local onde 
foi realizado o estudo, tem aproximadamente 212.956 
habitantes, sendo a 14ª maior cidade do interior do esta-
do de São Paulo em número de habitantes. Foram esco-
lhidas como locais para o recrutamento dos participantes 
as Unidades de Saúde da Família – USF devido ao fato 
de elas estarem localizadas em quase todas as regiões da 
cidade e a sua abrangência, em termos de número de 
pessoas atendidas pelo serviço. Entre as USFs visitadas 

foram identificadas 2.416 famílias que preenchiam o cri-
tério de participação. O tamanho da amostra (N= 150) 
foi definido por amostragem aleatória simples, a partir da 
população e do erro amostral fixado em 8%, considerado 
adequado para estudos de caráter exploratório (Milner, 
1986). A partir da amostra aleatória simples, foi realizada 
a identificação da amostra estratificada, a fim de contem-
plar as variações do número de famílias por USF.

Depois de calculado o tamanho da amostra para 
USF, foram sorteadas, aleatoriamente, as famílias que 
formaram dois grupos de amostras (amostra 1 e a amos-
tra reserva 2), sendo que a última era usada quando, após 
três tentativas, um participante da amostra 1 não fosse 
encontrado. Em relação ao grupo da amostra 1, participa-
ram 77 pessoas e quanto ao grupo da amostra 2 (reserva), 
participaram 58 pessoas, totalizando 135 cuidadores.

Instrumentos de Coleta de Dados
– Inventário de Potencial de Abuso Infantil (CAP – Child 

Abuse Potential Inventory): elaborado por Milner (1986) e 
traduzido para o português, no Brasil, por Ávila de Mello 
e cols. (2008). É composto por 160 itens sob a forma de 
afirmações, como, por exemplo: “nunca sinto pena dos 
outros”,“gosto de ter animais domésticos”, “sempre fui 
saudável e forte”, “gosto da maior parte das pessoas”, 
“sou uma pessoa confusa”. Para cada afirmação o par-
ticipante deve assinalar com um X se CONCORDA 
ou DISCORDA com o que foi nela mencionado.Os 
itens do Inventário estão dispostos em 10 subescalas. 
A primeira subescala é denominada Abuso composta 
por 77 itens. Essa escala é subdividida em 6 subescalas: 
Sofrimento (36 itens), Rigidez (14 itens), Infelicidade (11 
itens), Problemas com a criança e consigo mesmo (6 itens), 
Problemas com a Família (4 itens), e Problemas com os outros 
(6 itens). As outras 3 subescalas são destinadas a avaliar a 
validade das respostas fornecidas pelos participantes e são 
denominadas de: Mentira (18 itens), Respostas ao Acaso (18 
itens) e Inconsistência (20 pares de itens). Adicionalmente, 
duas escalas especiais foram desenvolvidas para o 
Inventário CAP: escala de Força do Ego (40 itens) e escala 
de Isolamento Social (15 itens). Os escores das 3 escalas de 
validade permitem o cálculo dos índices de distorção da 
resposta: Respostas Randômicas, Imagem Positiva de si Mesmo 
e Imagem Negativa de si mesmo. O Inventário de Potencial 
de Abuso Infantil apresenta alta consistência interna
(r = 0,92 até r = 0,98), moderada precisão investigada 
por meio do teste-reteste e alta correlação entre escores 
de potencial para abuso e escores confirmados de abuso 
físico (Milner, 1986).

– Questionário sociodemográfico: elaborado para coletar 
informações sociodemográficas dos participantes, tais 
como: idade, sexo, escolaridade, estado civil, número de 
filhos, idade dos filhos, sexo dos filhos, tipo de habitação, 
renda per capita, número de pessoas que contribuíam para 
a renda familiar. Esse questionário foi agregado à parte 
introdutória do Inventário CAP.
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Procedimento
Primeiramente, o projeto foi enviado ao Comitê 

de Ética e aprovado pelo parecer no. 237/ 20006, CAAE 
0008.0.135.000-06. Após autorização da Secretaria de 
Saúde, todas as Unidades de Saúde da Família – USF 
selecionadas foram visitadas a fim de se obter o número 
de famílias que preenchiam o critério de participação e, 
em um segundo momento, a autorização para acessar as 
informações de contato das famílias sorteadas.

Após o sorteio das famílias, para a composição 
da amostra 1 e da amostra 2 (reserva), as Unidades de 
Saúde da Família foram visitadas novamente, a fim de 
solicitar a ajuda dos agentes comunitários para realizar 
o contato inicial com as famílias. Em seguida, a equipe 
de pesquisadores efetivava um segundo contato com as 
famílias participantes. As famílias que possuíam telefo-
ne foram contatadas por este meio para agendamento de 
um horário para a visita do pesquisador/entrevistador. 
As famílias que não possuíam telefone foram visitadas 
pessoalmente pelo pesquisador/entrevistador designado 
para tal função.

Após apresentação inicial, o entrevistador entregava 
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) 
e solicitava a assinatura do entrevistado. Dispondo da 
assinatura no TCLE, o entrevistador solicitava ao parti-
cipante o lugar mais livre de distrações e ruídos na re-
sidência para o preenchimento do Inventário CAP. No 
local adequado, o entrevistador coletava as informações 
demográficas do respondente. Em seguida, o entrevista-
dor lia as instruções do Inventário CAP, conforme escrito 
na folha de aplicação, perguntando se o participante tinha 
alguma dúvida e se compreendia as instruções. Tendo 
compreendido as instruções, o entrevistador lia, em voz 
alta, cada item do Inventário CAP da forma mais neutra 
possível, solicitando que o participante indicasse (verbal-
mente) se concordava ou discordava da afirmação.

Análise de dados
Para auxiliar a análise dos dados, a primeira autora des-

te estudo realizou estágio de doutorado na Universidade 
Nothern Illinois com Joel Milner, autor do Inventário CAP. 
Sob sua orientação, primeiramente, procedeu-se às aná-
lises com estatística descritiva dos dados sociodemográfi-
cos das famílias. Em seguida, foram calculados, para cada 
participante, os escores para as subescalas do Inventário 
CAP mediante uso do software CAPSCORE, que calcula a 
somatória dos pesos de cada um dos 77 itens da subescala 
Abuso do inventário, fornecendo um escore para o poten-
cial de abuso infantil. Tal escore pode variar entre 0 a 486. 
Em seguida, procedeu-se o cálculo da média e do desvio 
padrão dos escores para a amostra estudada.

A verificação da validade de constructo do Inventário 
CAP ocorreu por meio da Análise Fatorial de Componentes 
Principais (Grimm & Yarnold, 1995), utilizando-se o
software SPSS 18. Para a realização da análise fatorial foi adi-
cionada à amostra do presente estudo, o banco de dados do 

estudo realizado por Piñon (2008), no tocante aos dados 
obtidos com o Inventário CAP junto a 433 cuidadores, se-
lecionados aleatoriamente em um bairro de uma cidade de 
médio porte do estado de São Paulo. As duas amostras não 
apresentaram diferenças significativas para as variáveis de-
mográficas por meio do Teste t e do qui-quadrado (Dancey 
& Reidy, 2006). Realizou-se a junção de dois bancos de da-
dos para a análise fatorial para garantir o cumprimento da 
recomendação de realizar os procedimentos estatísticos em 
uma amostra cinco vezes maior que o número de variáveis 
estudadas (Grimm & Yarnold, 1995).

Foram utilizados os 77 itens da escala de Abuso para 
a análise fatorial, conforme procedimentos propostos 
pelo Inventário CAP em seu manual (Milner, 1986). 
Realizou-se análises fatoriais extraindo 4, 5, 6 (como a 
versão original) e 7 fatores para que fosse possível eleger 
o modelo que melhor cumprisse os seguintes critérios: 
autovalores acima de 0,40; porcentagem elevada de va-
riância total explicada e número de variáveis inferior ao 
número total de fatores (Grimm & Yarnold, 1995). Por 
fim, calculou-se a precisão do Inventário CAP por meio 
da análise da consistência interna dos itens, utilizando-se 
o Alpha de Cronbach (Cronbach, 1951), de modo a verifi-
car o grau de covariância dos itens entre si.

Resultados

Dados Sociodemográfi cos
A partir dos dados apresentados na Tabela 1, pode-se 

afirmar que o perfil preponderante dos participantes do 
estudo foi: cuidador com idade média de 35,96 anos (DP 
10,69), do sexo feminino (82%), casado (72,7%), com es-
colaridade inferior a 4 anos de estudo (38,3%) ou com 
escolaridade igual a 8 anos de estudo (32,8%), com mé-
dia de 2,53 filhos (DP 1,41), coabitando com uma média 
de 4,69 pessoas (DP 1,93) na mesma residência, sendo 
que a média de trabalhadores na residência foi de 1,87 
(DP 0,72), com renda familiar mensal entre R$ 1.246,00 
a R$ 2.075,00, equivalendo a 2,22-3,70 salários-mínimos 
(R$ 560,00) da época em que foram analisados os dados 
(maio de 2010). A maioria dos participantes (76,6%) re-
latou residir em unidades habitacionais próprias. Foram 
excluídas da análise sociodemográfica 07 participantes 
cujos questionários apresentaram informações incom-
pletas sobre as variáveis analisadas.

Escores do Inventário CAP
A Tabela 2 apresenta os escores médios nas subes-

calas do Inventário CAP para a amostra do presente es-
tudo, comparados com os escores médios da amostra 
norte-americana (Milner, 1986). Observou-se que a mé-
dia de escore para a subescala de Abuso na amostra do 
presente estudo foi de 180,1, resultado superior à média 
norte-americana que foi de 91 (Milner, 1986). Em geral, 
a amostra brasileira apresentou médias de escore mais 
elevadas do que as médias norte-americanas para todas 
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as subescalas do Inventário CAP, excetuando-se a escala 
de problemas com a criança. Pontua-se que os escores 
obtidos na amostra brasileira para as escalas de Rigidez e 

Mentira estiveram acima da média de escores das escalas 
norte-americanas e também da nota de corte apresentada 
no manual do Inventário CAP (Milner, 1986).



56 Avaliação Psicológica, 2013, 12(1), pp. 51-60

Rios, K. S. A., Williams, L. C. A., Schelini, P. W., Bazon, M. R., & Piñón, E. A.

Análise Fatorial de Componentes Principais
Como mencionado, foram realizadas análises fato-

riais com a extração de 4 fatores, 5 fatores, 6 fatores e 7 
fatores. Todas as análises fatoriais tiveram como critério a 
seleção de cargas fatoriais acima de 0,40 e o uso da rota-
ção Varimax. Após análise dos pesquisadores, juntamen-
te com o autor do instrumento, optou-se pelo modelo 
com 5 fatores por este se apresentar mais de acordo com 
os critérios de seleção propostos pela teoria de Análise 
Fatorial de Componentes Principais, a saber: autovalores 
acima de 0,40; porcentagem elevada de variância total ex-
plicada e número de variáveis inferior ao número total de 
fatores (Grimm & Yarnold, 1995).

Observou-se que, com 5 fatores, aproximadamen-
te 39,6% da variabilidade total foi explicada. A Tabela 3 
apresenta os itens pertencentes ao primeiro fator, com 
suas cargas fatoriais. Como o processo de nomeação do 
fator é teórico, para cada item foi identificada uma pa-
lavra-chave que o pudesse representar (a palavra-chave 
foi disponibilizada na última coluna do lado direito da 
Tabela 3). Em seguida, foram analisados os itens com 
maiores cargas, pois eles estão mais relacionados ao fa-
tor. A partir das palavras-chave e da análise das cargas 
fatoriais, os cinco fatores foram nomeados Sofrimento, 
Infelicidade, Rigidez, Problemas com a Criança e com Outros 
e Disciplina.
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O primeiro fator foi nomeado Sofrimento, compos-
to por 40 itens relacionados à percepção de sofrimento 
do respondente, expressos por ansiedade, raiva, tristeza, 
solidão e medo. O sofrimento percebido pelos partici-
pantes pareceu estar associado a fatores gerais e fatores 
específicos, envolvendo o relacionamento com a família, 
com os outros e com a criança. O segundo fator, nome-
ado de Infelicidade, apresentou 20 itens relacionados ao 
sentimento de infelicidade percebido pelo respondente. 
Notou-se que os itens estariam associados ao sentimento 
de infelicidade, advindo de percepções pessoais sobre si 
mesmo e de circunstâncias externas relacionadas com a 
criança e com os outros. O terceiro fator, nomeado de 
Rigidez, apresentou 9 itens indicando percepções do res-
pondente com relação a expectativas rígidas (de compor-
tamento e afeto) relacionadas à criança.

O quarto fator, nomeado Problemas com a Criança e 
com Outros, apresentou 8 itens que parecem estar relacio-
nados à percepção do respondente sobre ter uma criança 
problemática e à crença de que essa criança possui pro-
blemas por causa de suas habilidades limitadas. O fator 
também aponta percepções do respondente sobre seus 
relacionamentos interpessoais com os outros e com sua 
família. Esses relacionamentos parecem ser vistos como 
uma fonte de problemas pessoais, infelicidade, dor, de-
sapontamentos; assim os outros (incluindo a família) 
não podem ser considerados como fontes de apoio. Por 
fim, o quinto fator, nomeado de Disciplina, apresentou 
3 itens que parecem estar relacionados com o cuidado e 
educação dos filhos, expressos na forma de disciplinar a 
criança. Pode indicar a crença dos cuidadores de que as 
crianças devam ser disciplinadas por meio de rigorosos 
castigos quando fogem às regras estabelecidas. O fator 
pode indicar também a crença do cuidador de que ele 
pode escolher livremente o castigo a ser utilizado para 
disciplinar sua criança, independente da opinião contrá-
ria de outros e da sociedade, passando a ideia de que a 
criança é sua propriedade e que os outros não compreen-
dem sua realidade.

Precisão
Por meio do cálculo do Alpha de Cronbach (1951) 

chegou-se ao coeficiente de 0,95, demonstrando que as 
variáveis possuem relação entre si, o que é um indicativo 
da consistência interna do instrumento. Pontua-se, en-
tretanto, que a questão 15 do instrumento não apresen-
tou variabilidade e, portanto, para a análise do Alpha de 
Cronbach esta questão foi desconsiderada.

Discussão

Em relação ao perfil sociodemográfico dos partici-
pantes, observou-se que o perfil do cuidador (sexo fe-
minino, com idade média por volta dos 35 anos, casado, 
baixa escolaridade e média de dois filhos) também foi 
encontrado no estudo de Piñon (2008), Bérgamo e cols. 

(2009) e Patrian (2009). Quando comparadas à amostra 
norte-americana, disponibilizada por Milner, no manu-
al do Inventário CAP (Milner, 1986), foram observadas 
semelhanças para as variáveis: sexo, idade do cuidador, 
estado civil, média de filhos. A variável escolaridade apre-
sentou diferenças entre as amostras brasileiras e norte-
americanas, sendo que as amostras norte-americanas 
apresentaram médias superiores às dos estudos brasilei-
ros. Enquanto a média de escolaridade brasileira situa-se 
por volta de 6 anos, as amostras norte-americanas apre-
sentam média de 10 anos de escolaridade.

A baixa escolaridade do cuidador deve ser conside-
rada em dois aspectos. O primeiro se refere ao fato de 
que a baixa escolaridade do cuidador é um dos fatores de 
risco para abuso físico infantil, indicando que as amos-
tras brasileiras analisadas estariam em maior risco para 
o abuso físico infantil, fato que seria demonstrado por 
índices mais altos no escore do Inventário, quando com-
parados aos escores norte-americanos, como verificado 
pelo presente estudo. O segundo aspecto relacionado à 
baixa escolaridade das amostras brasileiras poderia estar 
relacionado às dificuldades de utilização do Inventário 
CAP em formato de autoaplicação. Segundo o Manual 
do Inventário CAP (Milner, 1986), a aplicação no for-
mato de entrevista ainda precisaria ser mais investigada. 
Hipotetizou-se que o formato de aplicação na forma de 
entrevista tenha contribuído para os altos escores, nas 
amostras brasileiras, na escala de validade Mentira, in-
dicando que os participantes distorceram suas respostas 
de uma maneira socialmente desejável (Milner, 1986). 
Outros estudos são necessários para analisar a questão 
dos altos escores na escala de Mentira, a fim de verificar as 
possíveis causas dos mesmos.

Os escores médios obtidos para as escalas do 
Inventário CAP, na amostra do presente estudo, indica-
ram índices superiores aos da amostra de comparação, 
disponibilizada no manual do Inventário CAP, e com 
base em amostras dos Estados Unidos (Milner, 1986). 
Esse dado demonstra a necessidade de desenvolvimen-
to de mais estudos visando a normatização do Inventário 
CAP para o Brasil.

Outro dado interessante refere-se aos elevados esco-
res médios obtidos para a escala de Rigidez nas amostras 
brasileiras, quando comparados aos escores médios da 
amostra norte-americana. Hipotetiza-se que esse resul-
tado poderia indicar uma característica cultural do Brasil 
em relação à educação de filhos, expressa por presença de 
atitudes e crenças rígidas a respeito da aparência e do com-
portamento das crianças, que demonstrariam a expectativa 
dos cuidadores em fazer a criança se encaixar em um de-
terminado modelo de comportamento. Segundo Milner 
(1986, 1994, 2003), pesquisas indicam que um alto escore 
na escala de Rigidez estaria relacionado a estilos parentais 
autoritários e com uso de punições físicas.

Apesar de não haver dados de pesquisas comparan-
do o nível de Rigidez entre a cultura brasileira e a cultura 
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norte-americana, pesquisas brasileiras (Carmo & Harada, 
2006; Weber, Viezzer, & Brandenburg, 2004) apresentam 
dados de que crenças rígidas a respeito da educação de 
filhos estariam relacionadas a estilos parentais permeados 
pelo uso de punições físicas. Especificamente, cita-se o 
estudo de Carmo e Harada (2006) que apontou que a 
situação de maior vulnerabilidade para o uso de violência 
física pelos cuidadores estaria relacionada à desobediên-
cia da criança a ordens predeterminadas pelo cuidador, 
indicando a característica de rigidez de crenças relaciona-
das à educação infantil.

Supõe-se que altos escores para a escala de Rigidez 
também tenham contribuído para que a média de escore 
de abuso fosse mais elevada nas amostras brasileiras que 
na amostra norte-americana. Sugerem-se futuros estu-
dos para confirmação dessa hipótese, bem como forneci-
mento de explicações e identificação do impacto dos altos 
escores para a escala de Rigidez em amostras brasileiras.

Em relação aos resultados da análise fatorial de com-
ponentes principais, cujo caráter exploratório objetivou 
verificar se a escala de Abuso no Brasil apresentava es-
trutura fatorial semelhante à da versão original do ins-
trumento ou se os resultados apontariam para modelos 
alternativos de estrutura fatorial, observou-se que, na 
amostra brasileira, a estrutura fatorial de cinco fatores 
apresentou-se mais apropriada que a de seis fatores (con-
forme versão original).

Em relação aos conceitos envolvidos em cada fator, 
nomeados após análise dos itens com maiores cargas em 
cada fator, considerou-se encontrar similaridades entre a 
análise fatorial brasileira e a versão original para os fato-
res Sofrimento, Infelicidade e Rigidez. Entretanto, observou-
se que, na versão brasileira, não foi possível identificar 
três fatores distintos para indicar Problemas com a Criança 
e Consigo Mesmo, Problemas com a Família e Problemas com 
os Outros. A versão brasileira pareceu condensar esses três 
fatores da versão original em um único fator identifica-
do por Problemas com a Criança e com os Outros, possivel-
mente indicando uma característica cultural brasileira de 
perceber a família e a relação com os outros de forma 
diferenciada da visão norte-americana. Tal dado também 
foi encontrado no estudo de adaptação transcultural do 
Inventário CAP para a Espanha (De Paul e cols., 1991) 
que, assim como o Brasil, é um país de língua latina.

Na versão brasileira, o último fator denominado 
Disciplina apresentou discrepância com os achados da 
versão norte-americana (Milner, 1986) e com outras 
análises fatoriais realizadas em outros países, tais como 
Espanha (De Paul & cols., 1991), Grécia (Diareme 
e cols., 1997), Chile (Haz & Ramírez, 2002) e China 
(Chan e cols., 2006). Uma primeira hipótese para tal 
dado seria que a versão brasileira apresentaria uma es-
trutura fatorial alternativa à versão original norte-ame-
ricana. Para que tal hipótese seja verificada sugerem-se 
outros estudos a fim de se investigar a especificidade fa-
torial demonstrada no Brasil.

A questão do fator discrepante Disciplina poderia 
também ser discutida com base nos altos valores da escala 
de Rigidez advindos das amostras brasileiras, que podem 
indicar, entre outras hipóteses, a influência de uma ca-
racterística cultural brasileira sobre a educação dos filhos, 
apontando que o Inventário CAP no Brasil talvez estives-
se medindo, com maior proporção, o fator de risco para o 
abuso físico infantil relacionado aos estilos parentais. Isso 
implicaria na necessidade de reformulação do Inventário 
CAP para o Brasil da mesma forma como foi necessário 
na Espanha (De Paul e cols., 1991), em função de carac-
terísticas culturais distintas entre as sociedades que, sem 
a reformulação do instrumento, tornavam o Inventário 
CAP uma medida não equilibrada para medir uma varie-
dade de fatores de risco para abuso físico infantil, relacio-
nados ao cuidador.

Como a análise fatorial foi de caráter exploratório, 
coloca-se a necessidade de outros estudos para a con-
firmação da estrutura fatorial aqui encontrada ou mes-
mo a proposição de outro modelo fatorial mais efetivo 
para a cultura brasileira. Adicionalmente, indica-se que 
a análise fatorial é apenas uma das possibilidades de 
verificação da validade do constructo do instrumento, 
sendo necessários outros estudos que possam se utili-
zar de outras perspectivas como, por exemplo, a análise 
por hipótese (Pasquali, 2003). Lembrando que nenhuma 
pesquisa, isoladamente, é capaz de verificar a validade 
de constructo de um instrumento, torna-se necessário 
o desenvolvimento de vários estudos para acumular evi-
dências de tal validade. Além da validade de constructo, 
coloca-se a necessidade de analisar evidências adicionais 
de outros tipos de validade como, por exemplo, a valida-
de de critério (Pasquali, 2003).

A última hipótese do estudo foi que o Inventário 
CAP seria um instrumento preciso para medir o con-
ceito avaliado (fatores de risco para abuso físico infan-
til). Aponta-se que o índice de precisão encontrado no 
presente estudo (0,95) assemelha-se aos valores encon-
trados por pesquisas em países, como a Croácia (Pecnik 
& Ajdukovic, 1995), que apresentou um Alpha de 0,91; 
Grécia (Diareme e cols., 1997), que também apresen-
tou um Alpha de 0,91; Argentina (Bringiotti e cols., 
1998), que apresentou um Alpha de 0,94, e Chile (Haz 
& Ramírez, 2002), que apresentou um Alpha de 0,95. 
No Brasil, Bérgamo e cols. (2009) apresentaram valor 
do Alpha de Cronbach semelhante (0,93) ao do presente 
estudo. Esses dados poderiam indicar evidências de pre-
cisão do Inventário CAP, quando aplicado em uma amos-
tra brasileira. Entretanto, pontua-se que seria necessário 
o desenvolvimento de outras pesquisas para confirmar 
a tendência de não variabilidade do item 15 do inven-
tário (“Gosto de fazer coisas com minha família”). Caso tal 
tendência seja mantida, sugere-se retirar o item 15 da 
versão brasileira, pois possivelmente o item não estaria 
discriminando grupos clínicos de grupos de compara-
ção de forma eficaz. Adicionalmente, sugerem-se outros 
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estudos que procurem verificar a estabilidade temporal 
dos escores obtidos a partir do Instrumento por um perí-
odo de tempo específico.

Por fim, pontua-se que os resultados aqui de-
monstrados ainda são preliminares, sendo necessário 
o desenvolvimento de estudos adicionais que procu-
rem utilizar grupos clínicos e de comparação, e outras 
pesquisas que apresentem grupos clínicos de graus de 
severidade diferentes de abuso físico (leve, moderado 
e grave). Somente após extenso desenvolvimento de 
pesquisas será possível verificar se a tendência dos re-
sultados aqui apresentados continuará confirmando a 
hipótese da viabilidade da adaptação transcultural do 

Inventário CAP, fornecendo, adicionalmente, critérios 
para a normatização do instrumento, o que possibilitará 
seu uso em larga escala.

Considerações Finais

Apesar de os resultados apresentarem uma perspec-
tiva positiva que sustenta a viabilidade de adaptação do 
Inventário CAP, outros estudos deverão ser desenvolvi-
dos a fim de gerar corpo de conhecimento que permi-
ta a análise de tendências e relações entre os resultados. 
Somente de posse de resultados de outros estudos será 
possível a normatização do Inventário.
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