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INTRODUCAO

A hospitalizagdo em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) pode gerar impactos
duradouros na vida dos pacientes, mesmo apos a alta. O termo Postintensive Care
Syndrome (PICS) descreve o comprometimento fisico, cognitivo e psiquico (ansiedade,
depressdo e transtorno do estresse pos-traumatico - TEPT) que persiste apds o
tratamento na UTI (NEEDHAM et al., 2012). Entre as sequelas psiquicas da PICS, a
ansiedade generalizada e a depressdo sdo particularmente notaveis, afetando 46% e 40%
dos sobreviventes da UTI, respectivamente, na alta imediata (HATCH et al., 2018). As
escalas psicométricas sdo proveitosas para a triagem de alteragdes psicologicas,
possibilitando detec¢do preventiva e analise da gravidade ao longo do tempo. A
qualidade desses instrumentos € crucial para garantir a integragdo de medidas confiaveis
a assisténcia, na avaliagdo em saude e em pesquisas (SOUZA; ALEXANDRE;
GUIRARDELLO, 2017). O GAD-7, validado em portugués, ¢ unidimensional e
confidvel para avaliar transtorno de ansiedade generalizada (TAG) em adultos
brasileiros (MORENO et al., 2016). O PHQ-9 também mostrou bons parametros de
sensibilidade e especificidade, unidimensionalidade e confiabilidade para rastreio de
transtorno depressivo maior na populacdo brasileira (SANTOS et al., 2013; NUNES;
FARO, 2022). No entanto, ndo héd estudos que avaliem o desempenho desses
instrumentos especificamente com sobreviventes de UTI no Brasil. Investigar a
estrutura interna e a confiabilidade desses instrumentos representa uma oportunidade
para preencher lacunas sobre o desempenho psicométrico das escalas, uma vez que a
validade e confiabilidade ndo sdo propriedades fixas e variam a depender do contexto
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(SOUZA; ALEXANDRE; GUIRARDELLO, 2017). Assim, avaliar a validade desses
instrumentos em sobreviventes da UTI ¢ crucial no entendimento dos processos de
adoecimento mental decorrente da PICS e no reconhecimento preventivo dos sintomas.

MATERIAL E METODOS OU METODOLOGIA (ou equivalente)

Trata-se de estudo transversal de cardter metodoldgico que integra a coorte
prospectiva “Satide mental e qualidade de vida de pessoas hospitalizadas e seus
familiares”, desenvolvida pelo Nucleo Interdisciplinar de Pesquisas e Estudos em Saude
(NIPES) da Universidade Estadual de Feira de Santana em colaboragcdo com o Hospital
geral Clériston Andrade. Foram incluidos individuos maiores de 18 anos, que
permaneceram mais de 48 horas na UTI, estavam lucidos, sem transtornos mentais
prévios ou uso de medicamentos controlados. Os participantes assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido (TCLE). Foram excluidos aqueles advindos de outra
UTI, com alta domiciliar, em isolamento de contato ou com impossibilidade de contato
por até cinco dias apds a alta. A coleta de dados foi realizada por meio de um
questionario multitematico, aplicado por académicos treinados, contendo questdes sobre
dados sociodemograficos, clinicos e instrumentos para rastreio de PICS, utilizando
GAD-7 e PHQ-9 para triagem de ansiedade generalizada e depressdo, respectivamente.
Esses instrumentos derivam do PRIME-MD, instrumento de rastreio dos transtornos
mentais mais frequentes na populagcdo (SPITZER et al., 1994) e seguem os critérios
diagnosticos do Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM-V) (APA,
2014). Os dados foram armazenados na plataforma REDCap e analisados com os
softwares SPSS e Factor. A analise univariada das varidveis categoéricas utilizou
frequéncias absolutas e relativas; para variaveis quantitativas, foram calculadas medidas
de centralidade e dispersdo. A andlise fatorial exploratoria foi conduzida com o software
Factor Analysis 12.04.05, usando matriz de correlagdo policdrica, método de retencao
de fatores de Andlise Paralela, fatoracdo obliqua Robust Promin e modelo de fatoragdo
Robust Unweighted Least Squares (RULS). A adequagdo dos dados foi avaliada pelo
valor de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) e o teste de esfericidade de Bartlett, ¢ a
confiabilidade foi verificada pelo coeficiente 6mega de McDonald, GLB e Alfa de
Cronbach.

RESULTADOS E/OU DISCUSSAO (ou Anilise e discussio dos resultados)

Foram entrevistados 516 pacientes, dos quais foram excluidos 32 por respostas
faltantes no GAD-7 ou PHQ-9. A proporcao de participantes foi de 69,1 para o GAD-7
e 53,7 para o PHQ-9. A amostra de 484 participantes ¢ considerada adequada para a
analise, superando a proporcao de 10:1 recomendada (Hair et al., 2009). A maioria dos
participantes ¢ do sexo masculino, com mais de 40 anos, ensino fundamental ou médio,
casados ou em unido consensual, com alguma religido e situacdo de trabalho ativa
previamente.

Para o GAD-7, a andlise fatorial indicou um KMO de 0,88 (intervalo de
confianga bootstrap de 0,824 a 0,895, p = 0,000000), indicando boa adequagdo da
amostra. Os itens apresentaram MSA acima de 0,8, variando de 0,840 a 0,933,
confirmando a adequacdo dos itens sem necessidade de remocdes. A andlise paralela



sugeriu uma dimensdo, com o primeiro item explicando 69,63% da varidncia. Os
valores de UniCo (0,987), ECV (0,892) e MIREAL (0,204) confirmam a
unidimensionalidade. O Omega de McDonald (0,88), GLB (0,39) e Alfa de Cronbach
(0,88) indicam alta confiabilidade e boa consisténcia interna.

Para o PHQ-9, o KMO foi 0,86 (intervalo de confianga bootstrap entre 0,728 e
0,874, p = 0,000010), também indicando boa adequacao. Os valores de MSA variaram
de 0,8343 a 0,9039. A anélise paralela sugeriu uma dimensdo, com o item 1 explicando
55,25% da variancia. UniCo (0,981), ECV (0,869) e MIREAL (0,209) confirmam a
unidimensionalidade. O Omega de McDonald (0,8433), GLB (0,9316) e Alfa de
Cronbach (0,8410) indicam boa confiabilidade do escore e boa consisténcia interna
entre os itens, ou seja, todos medem o mesmo construto proposto.

CONSIDERACOES FINAIS (ou Conclusio)

Os resultados indicam evidéncias favoraveis de validade para os instrumentos
General Anxiety Disorder - 7 e Patient Health Questionnaire - 9 na andlise de ansiedade
e depressdo em sobreviventes de tratamento em Unidade de Terapia Intensiva (UTI),
sugerindo que GAD-7 e PHQ-9 apresentam propriedades psicométricas robustas. Além
da alta confiabilidade, a facilidade na compreensdo dos itens e na aplicacdo dos
instrumentos possibilitam que estes sejam boas escolhas para pesquisadores e
profissionais dos servi¢os que podem, embasados nos resultados obtidos neste estudo,
utilizar os escores para identificar pacientes com sintomatologia sugestiva de sequelas
psicopatologicas inerentes a PICS.
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