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Segundo o DSM-V, eventos traumaticos se referem a situacoes em
que o individuo é confrontado com um risco real ou ameaca de
morte, ferimentos ou violéncia sexualt. E estimado que 25% das
criancas passarao por um evento potencialmente traumatico até os 16
anos de idade2. O Transtorno de Estresse pos-traumatico (TEPT) esta
entre os transtornos mais comumente desenvolvidos apds um evento
traumaticod. Entre os fatores de risco para o desenvolvimento de
TEPT estao: a severidade do trauma, baixo suporte social, percepcao
de ameaca a vida, e modificacOes no processamento cognitivo*. As
teorias do processamento da informacao no TEPT postulam que as
cognicOes poés-traumaticas negativas podem influenciar tanto no
desencadeamento quanto na manutencao do transtorno > ©. Por isso, a
avaliacdo destas cognicdes em criancas e essencial para gue se possa
construir um plano de intervencao psicoterapico. O Child Post-
traumatic Cognitions Inventory (CPTCI)” € uma versao do Post-
traumatic Cognitions Inventory (PTCI)2 adaptada para criancas e tem
como objetivo avaliar cognicdes negativas em criancas e
adolescentes com idades entre 6 e 17 anos.

Apos as etapas de traducdo e retrotraducdo, trés especialistas
avaliaram o coeficiente de validade de contetdo (CVC) de cada item
através de uma escala Likert de 5 pontos sobre as seguintes dimensdes:
clareza da linguagem (0.914), pertinéncia pratica (0.927) e relevancia
tedrica (0,919). Todos os coeficientes foram acima do ponto de corte
(0.8), indicando uma boa adequacéo de contetdo .

No estudo piloto foi verificada a compreensao dos itens pela
populacdo alvo atraves de uma escala verbal-numérica de 5 pontos. A
amostra fol composta por 10 criancas e adolescentes (4 meninos e 6
meninas) com lidades entre 8 e 15 anos (M=12,78; DP=2,33)
selecionados por conveniéncia em escolas publicas de Porto Alegre.
Todos os itens apresentaram escore de entendimento acima do ponto
de corte estabelecido por estudos préviostt (M= 3.94; SD= 0.11).

A retrotraducdo da versao final do instrumento demonstrou que a
versao brasileira do cPTCI manteve os mesmos significados da versao
em lingua inglesa, sendo aprovada pelo autor do instrumento original.

Os escores finais de CVC e a conservacao do significado apos a
retrotraducdo demonstram que o cPTCI foi adequadamente traduzido e
culturalmente adaptado. Destaca-se a relevancia na conducao de
estudos que, conforme as diretrizes do International Test Commission,
fazem uso de procedimentos com evidéncias sistematicas, garantindo
assim uma adequada equivaléncia entre o instrumento original e o
traduzido. Encontra-se em curso o estudo das propriedades

A traducdo e adaptacdo foram realizadas conforme as diretrizes psicométricas do cPTCI, com foco nas evidéncias de fidedignidade e
propostas pela International Test Commission®. A adaptacdo do validade.
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Realizar a traducdo, adaptacao e validacdo de conteudo do Child Post-
traumatic Cognitions Inventory (CPTCI) .
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