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Atualmente, no campo da psicopatologia infantil, j4 nfo mais se questiona
a presenca da Depressao Infantil (DI) em criancgas, apesar da mesma ainda
nio ser contemplada nos atuais critérios de diagndsticos que dispomos
(Rodriguez-Sacristan & Caballero Andaluz, 1990).

Poznanski e col.,em 1970, realizaram um estudo sobre DI apés observarem
14 casos de criancas com idades entre 3 e 12 anos. Usaram uma metodologia
simples: as criancas selecionadas, descreveram elas mesmas ou seus
familiares como sendo tristes, infelizes e deprimidos encontrando, portanto,
5 dos 9 critérios estabelecidos por Sander & Joffe para a DI (Mouren & Dugas,
1982). A partir deste estudo, os autores dedicaram-se com maior afinco a
buscarem critérios para diagnosticar a DI, assim como para elaborar um
instrumento que poderia ser utilizado como screening.

O primeiro instrumento delineado para estudar a sintomatologia
depressiva foi elaborado por Kovacks. O Inventario de Depresséo Infantil -
CDI (Children’s Depression Inventory) tem sido usado largamente em estudos
epidemioldgicos. Poznanski e col. (1979) propuseram a criagio de uma escala
para aplicar em criancas de 6 a 12 anos, por considerarem a DI nesta etapa
evolutiva mais homogénea que nos adolescentes. Assim, elaboraram A Escala
para Avaliacdo de Depressiio em Criancas - CDRS (Children’s Depression
Rating Scale), baseada na escala de Depressio de Hamington e o validaram
com 30 criancas hospitalizadas, portadoras de DI. A escolha desta amostra
deu-se pelo fato das criancgas serem capazes de comunicar seus sentimentos
e que a depressio se apresentava sob forma homogénea.

Em 1985 Poznanski, Freeman & Mokros, fazem uma revisao na CDRS,
passando a denominar-se Escala paraAvaliagédo de Depressdo em Criangas -
Revisada (Children’s Depression Rating Scale Revised CDRS-R) que é a escala
atualmente usada pela comunidade cientifica. Esta versao revisada, avalia
especificamente a depresséo em criancas. Trata-se de uma entrevista semi-
estruturada e contém 17 itens nos quais as crianc¢as reportam-se de seu estado
afetivo, e sua conduta é observada pelo entrevistador (Domenech & Polaino,
1993). Todos os itens do CDRS-R refletem critérios do DSM-III-R para
depressdo maior e distimia.

Sua aplicac¢do requer uma preparacéio prévia por parte do entrevistador e
uma certa familiarizagdo com o instrumento (Domenéch & Polaino, 1988).
Sua aplicac¢éo requer um tempo aproximado de 30 minutos, podendo algumas
vezes exigir um periodo maior quando a crianc¢a apresentar um maior
comprometimento depressivo.

RESUMO

O objetivo deste trabatho foi duplo: (1) investigar,
com uma amostra de 45 respondentes de um
total de 344, as caracteristicas psicométricas da
escala CDRS-R no que se refere ao poder de
discriminagdo dos seus itens e a sua
consisténcia interna, e (2) verificar, em termos
epidemiolégicos, a prevaléncia da DI na nossa
realidade. Quanto ao primeiro objetivo, a escala
demonstrou, através da utilizagcdo de grupos-
critério, possuir satisfatério poder de
discriminagéo e de consisténcia interna (o de
Cronbach = 0,83). No que diz respeito ao
segundo objetivo, os resultados indicaram que
a taxa de prevaléncia foi de 0,9% (03
respondentes) para a Depressdo Maior e 3,2%
(11 respondentes) para a Distimia. Devido ao
reduzido nimero de sujeitos na amostra, ndo
foram, pelo menos por enquanto, efetuadas
analises para a elaboragdo de normas
padronizadas.
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Dos 17 itens da CDRS-R, 14 se pontuam em fungao
da informacfo verbal da crian¢a e 3 em funcio de
informacdes néo verbais. A pontuacio dos itens varia
de 0 a 7, sendo zero considerado normal e o sete
denuncia a presenca de uma sintomatologia depressiva
severa. Os itens que sdo avaliados entre os parametros
de0a7sa0:1,2,3,6,7,8,9,10,11,12, 13 e 14 enquanto
que os itens ndo verbais sd0 15,16 e 17. Ja os itens 4, 5
e 16 sao pontuados de 0 a 5.

Nos 17 itens da CDRS-R, o valor zero de cada item
corresponde a expressio “incapaz de avaliar”. As
subcategorias de descrigdo de cada item entre 1 e 7
podem ser usadas em uma livre descri¢édo sintomatica
na seguinte ordem: a) normal: 01 ponto; b) patologia
depressiva duvidosa: 02 pontos; ¢) sintomatologia
depressiva média ou ligeira: 3 e 4 pontos; d)
sintomatologia moderada: 5 pontos e d) sintomatologia
depressiva severa: 6 e 7 pontos. Descrevemos de
maneira resumida os 17 itens da CDRS-R:

1. Trabalho escolar (0 a 7).

Capacidade de divertir-se (0 a 7).

Repressao social (0 a 7).

Sono (0 a 5).

Apetite ou padréo de alimentacéo (0 a 5)
Fadiga excessiva/sintomatos somaticos gerais
0aT).

7. Queixas fisicas (0 a 7).

8. Irritabilidade (0 a 7)

9. Culpa(0a?7)

10. Amor préprio (0 a 7).

11. Sentimentos depressivos (verbal, de 0 a 7).

12. Ideacfo mérbida (0 a 7).

13. Atos suicidas e ideacio suicida (0 a 7).

14. Choro/pranto (0 a 7).

15. Afeto deprimido (nfo verbal, de 0 a 7).

16. Tempo de linguagem (nédo verbal,de 0 a 5).

17. Hipoatividade (ndo verbal,de 0 a 7).

A pontuacio total da CDRS-R alcanga um total de
113 pontos, sendo considerado por Poznanski e col.
(1984) o escore de 40 como ponto de corte (cut-off) para
o diagnéstico da patologia depressiva na infincia
baseada no DSM-III, sendo assim um dos principais
objetivos deste instrumento, o interesse clinico de um
lado medido através deste instrumento e sua
aproximacéo com os critérios de diagnésticos do DSM-
ITI no que se refere a transtornos afetivos na infancia
e adolescéncia, que na realidade sdo baseados em
critérios de adultos no que pese sua peculiaridade
sintomatolégica da DI (Barbosa e col, 1995). Por outro
lado, o ponto de corte entre itens é 3-4, indicando assim,
o grau de severidade da sintomatologia depressiva. A
pontuacéo nos itens superior a 4 indica a presenga de
depressio, ajustando-se a sintomatologia a ordem
numérica. A CDRS-R contempla cinco graus de
avaliacio:

Do

1. Criancas néo depressivas.

2. Criancas com sintomatologia depressiva
duvidosa.

3. Criancas com depressio ligeira.

4, Criancas com depressdo moderada.

5. Criancas com depresséo severa.

Por outro lado, no que pese a importancia das
informacdes relatadas pelas criancas, enfatizamos,
ainda, a necessidade de se obter informacdes comple-
mentares que poderao ser obtidas através dos pais,
dos professores, de irmdos e de outras fontes
disponiveis.

Para Papazian e col. (1990) uma das vantagens da
CDRS-S é que a parte livre da entrevista (3 itens)
oferece a crianca a possibilidade de se organizar
espontaneamente seguindo seus desejos e defesas.
Concluiram em sua investigacdo que o instrumento
possui boa confiabilidade, pois 71% das crian¢as que
atingiram o ponto de corte, foram diagnosticadas de
DI e consideraram o ponto de corte 40. Afirmaram,
ainda, que o afeto depressivo e a baixa auto-estima sdo
o tronco comum das duas formas clinicas da DI,
caracterizado por medo, alteragdes do sono e
manifestacdes de célera.

Estes diferentes sintomas sfo atualmente creditados
pela maior parte dos investigadores como de bom valor
predictivo para o diagnéstico da DI e que também
figuram entre os itens da CDRS-R.

Domenech & Polaino (1993) em um estudo
epidemiolégico realizado em Espanha, usando entre
outros tantos instrumentos a CDRS-R, encontram uma
prevaléncia de 1,8% para depresséo maior e 6,4% para
distimia, principalmente em criancas com idades
compreendidas entre 9 e 10 anos.

Os objetivos deste estudo foram os de analisar as
caracteristicas psicométricas de consisténcia interna e
do poder dos itens em classificar corretamente criancas
que apresentam tragos de DI. A pesquisa, ainda que
exploratéria, teve como finalidade efetuar uma primeira
adaptacédo desta escala para a nossa realidade.

Método

Amostra

Participaram como respondentes nesta etapa de
pesquisa, 45 sujeitos oriundos de uma amostra original
de 344 respondentes, onde através de um processo de
rastreamento (screening) com o uso do CDI (no primeiro
rastreamento) e da ESDM (no segundo rastreamento)
haviam sido identificados como provaveis depressivos.
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Deste total, 20 pertenciam ao sexo masculino (44%) e
25 ao sexo feminino (56%), com idade variando entre
11 e 13 anos.

Instrumento

A Escala paraAvaliacio de Depressio em Criancas
- Revisada (CDRS-R) é uma entrevista semi-
estruturada para uso exclusivamente clinico e
desenvolvida para criancas com idades entre 6 e 12
anos, tendo por objetivo principal identificar e conhecer
o estado de humor da crianga através da comunicacgéo
tanto verbal como néo verbal. Esta composta de 17 itens
que se referem a sintomas depressivos. Cobre ainda
quatro 4areas do quadro depressivo: a) estado de humor;
b) sintomatologia somética; ¢) sintomatologia
depressiva e d) sintomatologia comportamental.

Procedimento

A CDRS-R foi aplicada por um psiquiatra infantil
(um dos autores) de forma individual, aqueles sujeitos
identificados anteriormente como provaveis depres-
sivos. As aplicacdes foram efetuadas em escolas da rede
publica e particular de Bananeiras, cidade interiorana
do Estado da Paraiba.

Resultados

Os dados foram tabelados e analisados através do
uso do Pacote Estatistico para Ciéncias Sociais - PC -
Versio 6.0 para Windows (Statistical Package for Social
Sciences - PC Release 6.0 for Windows).

Inicialmente foi computado, em termos de
distribuicéo, o escore total de cada respondente como
uma medida indicadora do seu desempenho no
instrumento. De posse da distribuicfo, foram criados
dois grupos de sujeitos (grupos-critério) com a
finalidade de avaliar o poder de discriminacéo dos itens
que compdem a CDRS-R. Para a determinacéo do grupo-
critério inferior foram escolhidos aqueles sujeitos que
obtiveram 30% dos escores mais baixos; enquanto que
para o grupo-critério superior, foram escolhidos aqueles
que atingiram os 30% dos escores mais altos na
distribuic&o.

Para fins de verifica¢do do poder discriminativo dos
itens, foram calculados testes ¢, de Student para cada
item do instrumento entre os dois grupos-critério
(inferior versus superior) levando-se em consideragao
a distribuic¢do da variéncia, através do uso do Teste de
Levene. A Tabela I apresenta os resultados obtidos
através da distribuicéo ¢.

Tabela I
Poder de Discriminacio dos Itens da CDRS-R.
Comparacdes entre as médias de escores dos Grupos
Superior e Inferior (n = 45)

Itens Médias do Médias do t p
grupo superior Grupo Inferior

01 3,53 1,53 3,71 0,00
02 3,00 1,23 2,91 0,01
03 3,20 0,85 4,61 0,00
04 2,13 1,00 2,90 0,02
05 2,53 1,07 3,15 0,01
06 3,00 1,15 3,75 0,00
07 3,53 1,69 3,26 0,01
08 3,93 1,46 4,26 0,00
09 3,06 1,30 3,78 0,00
10 3,06 1,46 3,29 0,00
11 2,66 1,00 3,70 0,00
12 2,46 1,23 2,78 0,05
13 1,73 1,00 1,91 n.s.
14 3,78 1,00 5,64 0,00
15 2,66 1,15 4,51 ‘ 0,00
16 1,26 1,00 1,74 n.s.*
17 1,46 1,00 2,43 0,05

* n.s.- ndo-significativo

Segundo a Tabela I, apenas dois (13 e 16) itens néo
apresentaram diferenca significativa entre os grupos
superior e inferior, significando que os mesmos grupos
nao foram objetivamente capazes de discriminar
sujeitos pertencentes aos diferentes grupos-critério.

Com a finalidade de se investigar a consisténcia
interna dos itens do instrumento, foi calculado o o (alfa)
de Cronbach para os quinze (15) itens que demons-
traram possuir poder de discriminacio. O resultado
indicou um indice de precisdo de o = 0,83 sinalizando
que o instrumento apresenta consisténcia interna
bastante satisfatéria, ou seja, que a escala possui
significativo grau de confiabilidade, corroborando
resultados citados na literatura (Papazian e col. 1990;
Domenéch & Polaino, 1993).
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Discussao e conclusao

A versdo adaptada da Escala para Avaliagdo da
Depressdo em Criancas - Revisada apresenta carac-
teristicas bastante promissoras. Devido a reduzida
propor¢ao de respondentes para cada item (45 sujeitos
para cada 15 itens), uma proporcéo de 3:1 quando o ideal
seria de 10:1, ndo foram realizadas andlises fatoriais
exploratérias nem confirmatorias. A ndo realizacéo deste
tipo de andlise reside no fato de que se torna temerario
aplicar a estes dados, técnicas de estatistica multivariada
em amostra téo reduzida, ja que podemos incorrer na
obtencéo de resultados ndo muito confidveis.

Este fato vem, sobremaneira, dificultar a elaboragio
de normas fidedignas para a amostra pesquisada.
Contudo, utilizando-se as normas editadas por
Posnanski e col. (1985) em que utilizaram 40 como ponto
de corte, foi detectada na amostra original de 344
sujeitos uma prevaléncia de 0,9% (03 respondentes)
para a Depressao Maior e 3,2% (11 respondentes) para
a Distimia. Estes dados sdo compativeis com a
literatura internacional. Kashani e col. (1983)
encontraram em seus estudos, com uma amostra de
criancas com 9 anos de idade, uma prevaléncia de 2,5%
para distimia e 1,8% para a Depressdo Maior, enquanto
Lorente & Villamisar (1993) em um estudo
epidemiolégico sobre DI, com uma amostra de 1074
criangas, encontraram uma prevaléncia de Depressio
Maior em torno de 3% e de 9% para o transtorno
distimico. Em outro estudo Anderson e col. (1987)
afirmaram que a distimia superpde a Depressdo Maior
em criancas com 11 anos de idade, com uma prevaléncia
combinada de 1,8%.

De modo geral, podemos afirmar que a CDRS-R é
um instrumento com caracteristicas psicométricas
bastante consistentes, haja visto ter demonstrado poder
de discriminacdo e adequado indice de consisténcia
interna, tornando-se por isso um instrumento bastante
confiavel no diagnéstico da depressédo infantil.
Chamamos, ainda, atencio que os instrumentos
escalares sempre tém inconveniéncia, como por exemplo,
o das criancas néo entenderem o significado das
perguntas ou ndo medirem especificamente os sintomas
para os quais se propoem. Neste sentido Poznanski e
col. (1985) ao elaborarem a CDRS-R tiveram a
preocupacéo de fazer constar neste instrumento, os
critérios de depressdo do DSM-III, em vigor na época.

Devido a limita¢des de ordem amostral, tendo em
vista o reduzido niimero de respondentes classificados
como depressivos, ndo foi possivel se efetuar uma
analise mais aprofundada da sua validade de construto,
0 que por sua vez, impediu a elabora¢fio de normas mais
fidedignas para a nossa realidade, restando como op¢éo,
ofato de realizarmos futuras pesquisas com um ndmero
de sujeitos que seja suficientemente grande para fins
de representatividade amostral.

SUMMARY

This work had two principal objectives: (1) to investigate the
psychometric characteristics of the CDRS-R scale with respect to the
power of discrimination of its items ant to its internal consistency, with
a sample of 45 respondents from a total of 344, and (2) to verity in
epidemiological terms, the prevalence of Child Depression in our
context. With respect to the first objective, the scale revealed a
satisfactory power of discrimination and internal consistency (o« of
Cronbach = 0,83), by means of the use of criterion-groups. With regard
to the second objective, the results revealed that the index of prevalence
was 0,9% (3 respondents) for Major depression and 3,2% (11
respondents) for Dysthymia. An Analysis of these results with a view
to the elaboration of standard patterns was not carried out, at least at
this point in the investigation, due to the reduced number of respondents
in the sample.
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