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A avaliação psicológica é uma dimensão central da prática psico-
lógica e assume nos contextos clínicos e da saúde uma importância 
particular, sendo fundamental na compreensão das dinâmicas 
psicológicas subjacentes aos casos e central na monitorização do 
progresso das intervenções.

Este livro reúne uma diversidade de provas e testes de avaliação 

psicológica centrais na avaliação de crianças, famílias, adultos e 

idosos, em contextos clínicos e da saúde, validados para a população 
portuguesa.

Assim, tem como objetivo tornar mais acessível aos investigadores 
e aos psicólogos informação prática relativa a instrumentos de 
avaliação psicológica devidamente validados para a população 
portuguesa e serve os interesses de profissionais, de investiga-
dores e de estudantes de Psicologia.

Espera-se, com esta obra, continuar a contribuir para um uso 
mais sistemático e empiricamente sustentado dos instrumentos 
na avaliação psicológica, afirmando a prática científica da Psicologia.
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Este volume dá continuidade a um projeto que começou há 20 anos (Almeida, Simões, 
& Gonçalves, 1995; Simões, Gonçalves, & Almeida, 1999), no âmbito da Associação 
dos Psicólogos Portugueses (APPORT), tendo sido posteriormente continuado, através 
de diversos formatos e editores, ao longo de três edições (Gonçalves, Simões, Almeida, 
& Machado, 2003; Almeida, Machado, Simões, & Gonçalves, 2004; Simões, Machado, 
Gonçalves, & Almeida, 2007) e, mais recentemente, ao longo de outras duas edições 
(Machado, Gonçalves, Almeida, & Simões, 2011; Simões, Almeida, & Gonçalves, 2014). 

O objetivo era, e continua a ser, o de tornar mais acessível aos investigadores e aos psicó-
logos informação prática relativa a instrumentos de avaliação psicológica devidamente 
validados para a população portuguesa. Os coordenadores destes volumes tinham (e 
infelizmente continuam, ainda que mais ocasionalmente, a ter) uma experiência que 
os deixava perplexos: num país pequeno, com poucos recursos, havia por vezes vários 
investigadores a realizar simultaneamente estudos autónomos de validação do mesmo 
instrumento sem conhecimento recíproco dos respetivos trabalhos. Ou, ainda mais 
perturbador, assistíamos a vários investigadores a fazer investigação com adaptações de 
uma mesma versão de um instrumento de avaliação com traduções distintas de alguns 
itens (por exemplo, instrumentos de sintomas de psicopatologia ou de traços ou carac-
terísticas da personalidade). O risco de dispersão de esforços, fragmentação, descrença 
e de desperdício de recursos era (e ainda é) frequente. Por outro lado, quem estava mais 
circunscrito à prática profissional tinha uma dificuldade considerável em saber de um 
modo claro que instrumentos de avaliação se encontravam validados para a população 
portuguesa, criando muitas vezes situações delicadas no processo de análise e seleção 
dos instrumentos de avaliação a utilizar.

Pretendia-se, deste modo, criar uma obra que servisse de referência aos psicólogos e que 
reunisse os estudos que têm sido realizados em Portugal para adaptação e validação de 
instrumentos utilizados internacionalmente, mas também os estudos de construção de 

Miguel M. Gonçalves, Mário R. Simões e Leandro S. Almeida

Introdução
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novos instrumentos de avaliação em Portugal. Esta obra serviria os objetivos de profis-
sionais, de investigadores e de estudantes de psicologia, apresentando de forma cíclica 
e contínua os instrumentos de avaliação psicológica validados no nosso país. Não pode 
haver uma prática profissional baseada na evidência (APA, 2006) sem a utilização de 
instrumentos validados para essa população. Mais ainda, a não utilização dos melhores 
instrumentos de avaliação psicológica disponíveis coloca, para além de problemas de 
validade e de competência de tais avaliações, problemas éticos. O uso de instrumentos 
sem suporte empírico, sem estudos de validação num determinado contexto cultural, 
configura situações de má prática profissional (cf. Hunsley, Lee, Wood, & Taylor, 2015; 
sobre práticas de avaliação de validade questionável).

Um novo projeto inicia-se agora com uma novidade relativamente ao passado – é a 
primeira vez que produzimos um volume temático, integrando nesta edição, especifi-
camente, instrumentos de avaliação para os contextos clínicos e de saúde. O objetivo é 
servir, de uma forma mais completa, a necessidade de informação atualizada sobre ins-
trumentos de avaliação psicológica por grupos de psicólogos em função das suas áreas 
de especialidade ou domínios de prática profissional. Nesta mesma linha, o próximo 
volume, igualmente temático, irá incluir capítulos relativos a instrumentos validados 
para a população portuguesa em contextos forenses (Simões, Almeida, & Gonçalves, 
em preparação, 2017).

A avaliação psicológica é uma dimensão central da prática psicológica (Código Deon-
tológico, 2011; Diniz, Almeida, & Pais, 2007), mas assume nos contextos clínicos e da 
saúde uma importância particular. A avaliação é fundamental na compreensão das di-
nâmicas psicológicas subjacentes aos casos (e.g., formulação de caso em psicoterapia, 
Eells, 2006), mas é também central na monitorização do progresso das intervenções. Na 
prática psicológica em contextos clínicos e de saúde, a avaliação de dimensões específi-
cas de disfuncionalidade (e.g., depressão) constituiu a variável dependente da mudança 
e uma importante forma de demonstrar objetivamente a sua eficácia. Recentemente, 
na prática clínica, estas medidas têm sido usadas, não só para demonstrar a eficácia 
das intervenções (por exemplo, a avaliação pré e pós-intervenção, que Lambert e Ver-
meersch (2008) designam por avaliação post mortem, dado que já não é suscetível de 
criar qualquer impacto na intervenção, mas também para monitorizar a mudança à 
medida que esta vai ocorrendo. Como sugere Wampold (2015), em psicoterapia um 
dos grandes avanços dos últimos 20 anos foi a construção de sistemas de feedback ou 
de monitorização do progresso terapêutico (cf. Psychotherapy, special issue on progress 
monitoring and feedback, 2015), sendo as medidas administradas em todas as sessões. 
Estes sistemas, dois dos quais com ensaios clínicos e registados no Substance Abuse 
and Mental Health Administration’s National Registry of Evidence-Based Practices dos 
EUA, reduzem significativamente o insucesso terapêutico e o risco de dropout (Lam-
bert, 2010). Um destes modelos, proposto por Lambert, usa precisamente o OQ-45 
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apresentado neste volume por Machado (Capítulo 6). É muito provável que nas pró-
ximas décadas, os sistemas de monitorização de resultados sejam considerados funda-
mentais (e mesmo obrigatórios) na prática clínica, tornando públicos dados da eficácia 
terapêutica dos serviços e dos próprios clínicos. Na verdade, os dados empíricos eviden-
ciam claramente uma considerável variabilidade entre os terapeutas, sugerindo que há 
terapeutas sistematicamente mais eficazes do que outros. Por exemplo, os estudos reali-
zados por Baldwin, Wampold, e Imel (2007) sugerem que a variabilidade dos resultados 
terapêuticos explicada pelos terapeutas é de 5%. Este valor pode parecer reduzido, mas 
é preciso colocá-lo em contraste com a variância explicada pelos modelos terapêuticos 
(por exemplo, terapia cognitiva-comportamental versus terapia dinâmica breve), que é 
estimada variar entre 0 e 1% (Wampold & Imel, 2015), para se perceber a sua verdadeira 
dimensão.

Este volume contém instrumentos de banda larga para a avaliação clínica de adultos 
(por exemplo, resultados terapêuticos [OQ-45]; sintomas psicopatológicos [BSI-18]) 
e para crianças (por exemplo, comportamentos [ASEBA]), bem como instrumentos 
de avaliação de constructos específicos (por exemplo, ambivalência em psicoterapia 
[QAP]; vergonha da imagem corporal [BISS]; experiências de combate [QEC]; depres-
são [ITD, GDS]). São, igualmente, apresentados neste livro instrumentos de foco mais 
restrito para crianças, adolescentes, adultos, idosos e famílias (por exemplo, desilusão 
relacional [EDR]; desgaste do cuidador familiar [EDCF]; atividades de vida diária bási-
cas, familiares e avançadas [IAFAI]).

Tal como ocorreu em volumes anteriores, a apresentação dos instrumentos obedece 
a uma estrutura de rubricas predefinida, simultaneamente lógica e incontornável, re-
lativas a cada instrumento e que incluem, nomeadamente, a fundamentação teórica; 
a história; as dimensões avaliadas; a população-alvo; estudos realizados em Portugal 
(amostras e metodologia; estudos de precisão e validade); a interpretação dos resultados 
(por exemplo, normas); uma avaliação crítica (potencialidades e limitações); desenvol-
vimentos e estudos futuros; e bibliografia centrada na descrição do instrumento ou na 
delimitação do constructo avaliado. O objetivo é tornar a informação mais organizada 
e estimular a sua consulta e uso pelos psicólogos. 

Este volume, seguindo o modelo inicial da autoria dos coordenadores deste projeto, visa 
divulgar e facilitar o uso destes instrumentos na prática e na investigação em contextos 
de psicologia clínica e da saúde. Alguns destes instrumentos são de acesso livre, sendo 
apenas necessário formular um pedido aos autores, outros naturalmente implicam a 
sua aquisição junto das respetivas editoras. Importa diminuir em Portugal o uso de ins-
trumentos de avaliação psicológica fora deste quadro normal de autorização e de paga-
mento dos direitos autorais e/ou editoriais. Com este projeto, e este volume, esperamos 



PSICOLOGIA CLÍNICA E DA SAÚDE – INSTRUMENTOS DE AVALIAÇÃOXXVI

continuar a contribuir para um uso mais sistemático e empiricamente sustentado dos 
instrumentos na avaliação psicológica, afirmando a prática científica da Psicologia.
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1.1. Indicações

As provas da bateria ASEBA (Achenbach System of Empirically Based Assessment:  
Preschool and School-age forms; Achenbach & Rescorla, 2000, 2001) para os períodos 
pré-escolar – Child Behavior Checklist for Ages 1 ½–5 e Caregiver-Teacher Report Form 
for Ages 1 ½–5 – e escolar – Child Behavior Checklist Form for Ages 6–18, Teacher Report 
Form for Ages 6–18 e Youth Self Report for Ages 11–18 – dirigem-se à avaliação de proble-
mas emocionais e comportamentais em crianças e adolescentes com idades compreendi-
das entre os  18 meses e os 18 anos. Além da avaliação dos sintomas e síndromes psicopa-
tológicas, são avaliadas as competências psicossociais em crianças e adolescentes, a partir 
do relato de diferentes informadores. A bateria ASEBA é composta por cinco provas: 

�� Duas provas para a avaliação de crianças em idade pré-escolar (1½–5 anos):
−− Questionário de Comportamentos da Criança CBCL 1½–5 – para a avaliação 

por parte dos pais ou outros cuidadores, composta por 99 itens; 
−− Questionário de Comportamentos da Criança para Educadores C-TRF 1½–5 

– para a avaliação por parte dos professores ou educadores, composta por 99 
itens;

�� Três provas correspondentes ao período escolar (6–18 anos):
−− Questionário de Comportamentos da Criança CBCL 6–18 – para a avaliação 

por parte dos pais ou outros cuidadores, composta por 118 itens; 
−− Questionário de Comportamentos da Criança TRF 6–18 – para a avaliação 

por parte dos professores ou outros profissionais educativos, composta por 
118 itens;

−− Questionário de Autoavaliação para Jovens (Youth Self Report 11–18) YSR 
11-18 – para a avaliação por autorrelato de adolescentes com mais de 11 anos, 
composta por 112 itens.

Pedro Dias, Vânia Sousa Lima, Bárbara César Machado,  
Joana Campos e Alexandra Carneiro
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Relativamente aos resultados que os instrumentos permitem obter, e uma vez que os 
resultados são similares aos dos instrumentos originais, os nomes de todas as escalas 
foram mantidos iguais aos das versões originais. Todos os instrumentos permitem obter 
resultados, além de um índice global (Total de Problemas), em dois tipos de escalas: 
escalas de primeira ordem (escalas empiricamente validadas e escalas orientadas para 
o Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders – DSM-5); e escalas de segunda 
ordem (internalização e externalização). No caso dos questionários a utilizar em idade 
pré-escolar, as escalas empiricamente validadas são: Reatividade Emocional, composta 
por nove itens na CBCL 1½–5 e por sete itens na C-TRF 1½–5 (e.g., “Tem movimentos 
nervosos ou tiques”); Ansiedade/Depressão, composta por oito itens na CBCL 1½–5 e 
na C-TRF 1½–5 (e.g., “Mostra-se embaraçado(a) ou pouco à vontade”); Queixas Somá-
ticas, com 11 itens na CBCL 1½–5 e sete na C-TRF 1½–5 (e.g., “Tem dores de cabeça, 
sem causa médica conhecida”); Isolamento, composta por oito itens na CBCL 1½–5 e 
por 10 itens na C-TRF 1½–5 (e.g., “Isola-se, não se envolve com os outros”); Proble-
mas de Sono (apenas presente na CBCL 1½–5), com sete itens (e.g., “Tem dificulda-
des em adormecer”); Problemas de Atenção, que integra cinco itens na CBCL 1½–5 e 
nove itens na C-TRF 1½–5 (e.g., “Não consegue concentrar-se, prestar atenção durante 
muito tempo”); e Comportamento Agressivo, composta por 19 itens na CBCL 1½–5 
e por 25 itens na C-TRF 1½–5 (e.g., “Não aguenta esperar; quer tudo no momento”). 
Este conjunto de escalas dá origem às escalas de segunda ordem de Internalização e 
Externalização. A escala de Internalização é calculada a partir dos scores das escalas 
de Reatividade Emocional, Ansiedade/Depressão, Queixas Somáticas e Isolamento. A 
escala de Externalização é calculada a partir dos scores das escalas de Problemas de 
Atenção e Comportamento Agressivo. A escala de Problemas de Sono não se enquadra 
em nenhuma escala de segunda ordem.

Quanto às escalas orientadas para o DSM-5 na idade pré-escolar, são cinco: Problemas 
Depressivos, Problemas de Ansiedade, Problemas do Espectro do Autismo, Problemas 
de Défice de Atenção/Hiperatividade e Problemas de Oposição. 

Para o período escolar, a organização das escalas de primeira e de segunda ordens é 
semelhante à idade pré-escolar, sendo também possível calcular um índice global (Total 
de Problemas). Para a idade escolar, as escalas empiricamente validadas para os três 
questionários são: Ansiedade/Depressão, composta por 13 itens na CBCL 6–18 e na 
YSR11-18 e por 16 itens na TRF 6–18 (e.g., “Tem medo de ir para a escola”), Isola-
mento/Depressão, composta por oito itens nos três questionários (e.g., “Gosta mais 
de estar sozinho[a] do que acompanhado[a]”), Queixas Somáticas, composta por 11 
itens na CBCL 6–18, 10 itens na YSR 11–18 e nove itens na TRF 6–18 (e.g., “Cansa-
-se demasiado”), Problemas Sociais, composta por 11 itens nos três questionários (e.g., 
“Queixa-se de solidão”), Problemas de Pensamento, composta por 15 itens na CBCL 
6–18, 12 itens na YSR 11–18 e 11 itens na TRF 6–18 (e.g., “Não consegue afastar certas 
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ideias do pensamento”), Problemas de Atenção, composta por 10 itens na CBCL 6–18, 
nove itens na YSR 11–18 e 26 itens na TRF 6–18 (e.g., “Não consegue acabar as coisas 
que começa”), Comportamento Delinquente, composta por 17 itens na CBCL 6–18, 15 
itens na YSR11-18 e 12 itens na TRF 6–18 (e.g., “Quebra as regras em casa, na escola ou 
noutros locais”) e Comportamento Agressivo, composta por 18 itens na CBCL 6–18, 17 
itens na YSR11-18 e 20 itens na TRF 6–18 (e.g., “Discute muito”). Este conjunto de esca-
las dá origem às escalas de segunda ordem Internalização e Externalização. A escala de 
Internalização é calculada a partir dos scores das escalas de Ansiedade/Depressão, Isola-
mento/Depressão e Queixas Somáticas. A escala de Externalização é calculada a partir 
dos scores das escalas de Comportamento Delinquente e Comportamento Agressivo. As 
escalas de Problemas Sociais, Problemas de Pensamento e Problemas de Atenção não se 
enquadram em nenhuma escala de segunda ordem.

As escalas orientadas para o DSM-5 no período escolar são seis: Problemas Depressi-
vos, Problemas de Ansiedade, Problemas Somáticos, Problemas de Défice de Atenção/ 
/Hiperatividade, Problemas de Oposição e Problemas de Comportamento. 

1.2. História

Ao longo das últimas décadas, a bateria ASEBA tem vindo a adquirir cada vez mais 
reconhecimento internacional como sendo uma bateria de provas muito robusta para 
avaliar a sintomatologia psicopatológica em crianças e adolescentes. Esta é uma bateria 
de provas que se encontra traduzida, até ao momento, para mais de 90 idiomas. Diver-
sos estudos têm ainda demonstrado a robustez psicométrica destes instrumentos, per-
mitindo que estes sejam utilizados em diferentes contextos socioculturais (e.g., Ivanova 
et al., 2007a, 2010, 2011; Tick, van der Ende, & Verhulst, 2007; Rescorla et al., 2011).

A introdução da bateria ASEBA em Portugal teve lugar nos anos noventa do século XX, 
com o contributo de investigadores de Coimbra, Porto e Minho, tendo sido traduzidas 
e estudadas três provas da bateria ASEBA junto de amostras da população clínica e não 
clínica (e.g., Fonseca, Simões, Rebelo, Ferreira, & Cardoso, 1994, 1995). Neste conjunto 
de estudos não foi possível replicar a configuração fatorial das versões originais e das 
verificadas noutros países em que as mesmas foram validadas, nem salvaguardar a re-
presentatividade nacional das amostras normativas ou a homogeneidade das amostras 
clínicas (Gonçalves & Simões, 2000). 

Considerando que as versões mais recentes da bateria ASEBA (Achenbach & Rescorla, 
2000, 2001) não tinham sido ainda sujeitas a tradução e validação para o contexto nacio-
nal, foi desenvolvido um estudo de aferição que visou colmatar esta lacuna, permitindo 
facilitar o trabalho clínico no que concerne à avaliação de sintomas psicopatológicos de 



PSICOLOGIA
CLÍNICA

E DA SAÚDE
Instrumentos de Avaliação

Miguel M. Gonçalves / Mário R. Simões / Leandro S. Almeida 
Coordenação

P
S

IC
O

LO
G

IA
 C

LÍN
IC

A
 E D

A
 S

A
Ú

D
E

Instrum
entos

d
e A

valiação
M

iguel M
. Gonçalves

M
ário R. Sim

ões
Leandro S. Alm

eida 

ISBN 978-989-693-064-6

9 789896 930646

A avaliação psicológica é uma dimensão central da prática psico-
lógica e assume nos contextos clínicos e da saúde uma importância 
particular, sendo fundamental na compreensão das dinâmicas 
psicológicas subjacentes aos casos e central na monitorização do 
progresso das intervenções.

Este livro reúne uma diversidade de provas e testes de avaliação 

psicológica centrais na avaliação de crianças, famílias, adultos e 

idosos, em contextos clínicos e da saúde, validados para a população 
portuguesa.

Assim, tem como objetivo tornar mais acessível aos investigadores 
e aos psicólogos informação prática relativa a instrumentos de 
avaliação psicológica devidamente validados para a população 
portuguesa e serve os interesses de profissionais, de investiga-
dores e de estudantes de Psicologia.

Espera-se, com esta obra, continuar a contribuir para um uso 
mais sistemático e empiricamente sustentado dos instrumentos 
na avaliação psicológica, afirmando a prática científica da Psicologia.
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