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Resumo: O estudo buscou evidéncias de validade baseadas na estrutura interna (CFA) e na relagdo
com variadveis externas para o Inventario de Percepcdo de Suporte Familiar (IPSF) e analisou o
impacto da aquiescéncia. Participaram 234 pessoas, com idades entre 18 e 68 anos (M= 31,66;
DP=11,75). Foram utilizados o IPSF e Escala Baptista de Depressao-Versdao Triagem (EBADEP-
Triagem), a Escala de Percepcao do Suporte Social-Adulto (EPSUS-A) e a Escala de Autorregulagéo
Emocional-Adulto (EARE-AD). Foram acrescentados itens inversos ao IPSF para aquiescéncia. Os
resultados indicaram que a estrutura bifator foi que melhor se ajustou aos dados. Além disso, a
aquiescéncia impactou tanto nos indices de ajuste quanto nas cargas fatoriais do fator geral. As
correlagdes do IPSF foram positivas com EPSUS-A e EARE-AD e negativas com a EBADEP-
Triagem. Estes resultados indicam evidéncias de validade para o IPSF e indica que o controle da
aquiescéncia pode impactar escores obtidos com a aplica¢do da escala.

Palavras-chave: avaliacdo psicologica; estados emocionais; psicometria; relacbes familiares;
autocontrole

Abstract: The study sought evidence of validity based on internal structure (CFA) and relationship
to external variables for the Family Support Perception Inventory (IPSF) and analyzed the impact of
acquiescence. Participants were 234 people, aged between 18 and 68 years (M = 31.66; SD = 11.75).
The IPSF, the Baptista Depression Scale - Screening Version (EBADEP-Screening), the Adult Social
Support Perception Scale (EPSUS-A) and the Adult Emotional Self-Regulation Scale (EARE-AD)
were used. Inverse items were added to the IPSF to check for acquiescence. The results indicated that
the bifactor structure fits the data best. Also, acquiescence had an impact on both the fit indices and
the factor loadings of the general factor. The IPSF correlations were positive with the EPSUS-A and
EARE-AD and negative with the EBADEP-Screening. These results indicate evidence of validity for
the IPSF and show that acquiescence control can impact the scores obtained when applying the scale.
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Resumen: El estudio buscé evidencia de validez basada en la estructura interna (CFA) y la relacion
con variables externas para el Inventario de Percepcion de Apoyo Familiar (IPSF) y analizo el
impacto de la aquiescencia. Participaron 234 personas, con edades comprendidas entre 18 y 68 afios
(M = 31.66; DE = 11.75). Se utilizaron IPSF y la Escala de Version de Deteccidén de Depresion
Baptista (EBADEP-Screening), la Escala de Percepcion de Apoyo Social para Adultos (EPSUS-A) y
la Escala de Autorregulacion Emocional de Adultos (EARE-AD). Se han agregado elementos
inversos a la IPSF para aquiescencia. Los resultados indicaron que la estructura bifactor se ajusta
mejor a los datos. Ademas, la aquiescencia impacto tanto en los indices de ajuste como en las cargas
de factores del factor general. Las correlaciones de IPSF fueron positivas con EPSUS-A'y EARE-AD
y negativas con EBADEP-Screening. Estos resultados indican evidencia de validez para el IPSF e
indican que el control de aquiescencia puede afectar los puntajes obtenidos al aplicar la escala.

Palabras clave: evaluacién psicolégica; estados emocionales; psicometria; relaciones familiares;
autocontrol
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A familia é o primeiro nicleo social do ser humano, sendo a responsavel pela transmissao de
cuidados, valores e conhecimentos, além de suprir as necessidades iniciais da vida (Baptista, 2007;
Mattanah, Lopez & Govern, 2011). Lane (1984) destacou que o papel da familia no desenvolvimento
social e emocional de seus membros é fundamental, uma vez que, ela é tida como mediadora da
relacdo individuo-sociedade.

As concepcdes de familia sofreram diversas modificacdes ao longo do tempo, desta forma,
ela pode ser entendida e abordada de diferentes perspectivas (Wagner, Tronco & Armani, 2011). Na
ciéncia, tais mudancas foram observadas e acompanhadas produzindo efeitos e influéncias na forma
de estudar e trabalhar a tematica (Darling & Steinberg, 1993; Kopala-Sibley et al., 2017; Silva,
Scorsolini-Comin, & Santos, 2017; Ventura & Noronha, 2014). A titulo de exemplo, McFarlane,
Bellissimo ¢ Norman (1995), consideraram importante diferenciar os conceitos “estrutura familiar”
de “suporte familiar”, uma vez que, a familia frequentemente era destacada como favorecedora ou
limitadora do desenvolvimento. Os autores ressaltaram que a estrutura familiar ou configuracéo
familiar (entendida como a quantidade de pessoas que pertencem a uma determinada familia e quem
sdo tais pessoas, por exemplo, pai, mée, irmaos, entre outros), pouco interferia na forma como o0s
membros se desenvolviam. J& o suporte, atrelado as trocas afetivas e a qualidade das rela¢cfes entre
as pessoas que convivem como familia, independente de uma estrutura especifica, tinham maior
impacto sobre o desenvolvimento, ndo obstante se o impacto era positivo ou negativo.

A presenca de um suporte familiar adequado esteve atrelada a aspectos saudaveis e positivos,
como melhor qualidade de vida e das relagdes interpessoais, salde mental, habilidades e estratégias
de enfrentamento adaptativas. Por outro lado, déficits nesse suporte e relaces familiares conturbadas
aumentavam significativamente o risco de depressao, tentativas de suicidio, entre outros aspectos
(Lo, Kwok, Yeung, Low, & Tam, 2017; Loton & Waters, 2017; Magnani & Staudt, 2018; Souza,
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Baptista & Alves, 2008). Avaliar a qualidade do suporte torna-se fundamental para o trabalho em
diversos contextos, principalmente para profissionais da psicologia, sejam em ambito clinico,
social/comunitario, saude, trabalho ou escolar (Gongalves, Baptista & Farcas, 2016).

No contexto brasileiro, o Inventario de Percepcdo de Suporte Familiar (IPSF) foi desenvolvido
por Baptista (2005) para avaliar o suporte familiar em trés aspectos, quais sejam, Afetividade,
Adaptacdo e Autonomia Familiar. A Afetividade se refere as relagdes afetivas positivas (carinho,
proximidade, habilidade na resolucdo de problemas, clareza em papéis e regras dos integrantes da
familia). A Adaptacdo Familiar diz respeito aos sentimentos negativos sobre a familia (raiva,
isolamento, exclusdo, vergonha, incompreensdo e interesse). Por fim, a Autonomia Familiar se trata
das relacdes de confianca, liberdade e privacidade (Baptista, 2009). Alguns estudos investigaram o
suporte familiar por meio do IPSF, sendo identificadas associacfes negativas com sintomas
depressivos e associacfes positivas com percep¢do de suporte social e autorregulacdo emocional
(Baptista, Carneiro & Sisto, 2010; Baptista & Cremasco, 2013; Borges & Pacheco, 2018; Cardoso &
Baptista, 2015).

Baptista et al. (2010) investigaram as associacOes entre o suporte familiar e a depressdo em
uma amostra de universitarios com idades entre 18 e 52 anos. Foi identificada uma associacao
negativa e fraca entre os construtos (r= -0,36). Em outro estudo, Baptista e Cremasco (2013)
avaliaram, em criancas e adolescentes com idades entre 8 e 17 anos, as associagc0es entre depressao,
suporte familiar e suporte social. Suporte familiar apresentou correlagdes negativas com depresséo (r
entre -0,23 e -0,61) e positivas com suporte social (r entre 0,30 e 0,65). De forma semelhante, Cardoso
e Baptista (2015) identificaram associag0es positivas entre os suportes social e familiar (r entre 0,21
e 0,45) em universitarios com idades entre 18 e 61 anos. Ressalta-se que no presente estudos sao
utilizadas versdes ou escalar mais escalas diferentes das utilizadas nos estudos anteriores, além da
relacdo com um construto ainda ndo explorado (autorregulacdo emocional), justificando explorar
estas correlagdes.

Evidencia-se assim que o IPSF, desde sua publicacéo, tem apresentado indices psicométricos
adequados e os estudos com sua utilizacdo coincidem com aspectos tedricos ja estabelecidos na
literatura (Batista & Noronha, 2018; Cruvinel & Boruchovitch, 2011; Pinto, Carvalho & S4, 2014).
Porém, apesar dos aspectos citados, ndo se sabe se 0s resultados sdo impactados por diferentes estilos
de resposta, uma vez que, por ser um instrumento de autorrelato, as variaveis podem ser facilmente
manipuladas (Wetzel & Greiff, 2018). Os estilos de resposta sdo tendéncias do avaliado a responder
a partir de um padrédo, que podem ser influenciadas pelo ambiente, como desejabilidade social e
respostas falsas, ou pela forma como o sujeito costuma se comportar. Como exemplo se incluem as
respostas extremas, a aquiescéncia e a desaquiescéncia. Quando nao controlados, esses tipos de
respostas podem enviesar os resultados (Van Vaerenbergh & Thomas, 2012). Mais especificamente,
a aquiescéncia é um estilo de resposta no qual o respondente tende a concordar com o item,
independentemente de seu conteudo, aspecto que pode inviabilizar ou inflar os resultados do teste
(Cronbach, 1942; Ferrando, Condon, & Chico, 2004).

Desta forma, considerando que o0s testes precisam constantemente ter suas propriedades
testadas e reformulacdes que propiciem melhoras na forma de medir e interpretar os dados (Borsa &
Seize, 2017; Urbina, 2009), o principal objetivo do presente estudo foi buscar evidéncias de validade
para o IPSF com base na estrutura interna utilizando andlises fatoriais confirmatérias (CFA) e com
base nas relagdes com variaveis externas (depressdo, suporte social e autorregulacdo emocional).
Posteriormente, também foi verificado se a aquiescéncia interfere na estrutura interna e nas cargas
fatoriais dos itens do IPSF. Diante dos objetivos expostos, hipotetiza-se que: H1) a estrutura interna
encontrada correspondera a teoria de base do instrumento (Baptista, 2005; 2007; 2009); H2) o
controle de aquiescéncia impactara na estrutura fatorial da escala, nos indices de ajuste e nas cargas
fatoriais dos itens do IPSF; H3) as correlages do IPSF com a Escala Baptista de Depresséo versao
triagem (EBADEP-triagem) serdo todas negativas (Baptista et al., 2010; Borges & Pacheco, 2018);
H4) as correlagOes entre o IPSF e a Escala de Autorregulagdo Emocional (EARE-AD) seréo positivas
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(Borges & Pacheco, 2018; Cruvinel & Boruchovitch, 2011); H5) as correlacdes entre IPSF e Escala
de Suporte Social (EPSUS-A) serdo positivas (Cardoso & Baptista, 2015).

Método

Participantes

Participaram deste estudo 234 pessoas, com idades entre 18 e 68 anos (M= 31,66; DP=11,75).
A maioria dos participantes era do sexo feminino (73,9 %), solteiro (61,3 %) com ensino superior (43
%) e pds-graduacao (36,2 %) e com representatividade maior das regides norte (28,7 %) e sudeste do
Brasil (46 %). Em relacdo a estrutura familiar, 34,9 % relataram morar com pais e irméaos, seguidos
de 20 % com companheiro (a) e 17,9 % com companheiro (a) e filhos.

Instrumentos

Inventario de Percepcdo de Suporte Familiar (IPSF; Baptista, 2009). O instrumento foi
desenvolvido com base no modelo tedrico proposto por Olson, Russell e Sprenkle (1983) e também
em medidas desenvolvidas por outros autores (Gomide, 2003; Green, Kolevzo & Vosler, 1985; Olson,
Potner & Lavee, 1985; Parker, Tupling & Brown, 1979). O IPSF é um instrumento de autorrelato que
visa avaliar a percepcdo que individuo possui sobre o suporte que recebe da sua familia. O
instrumento é composto por 42 itens, respondidos em uma escala tipo Likert de trés pontos, (0= quase
nunca ou nunca, 1= as vezes, e 2= quase sempre ou sempre). Os itens sdo distribuidos em trés fatores,
afetivo-consistente (21 itens; a= 0,91), adaptacdo (13 itens; a= 0,90) autonomia (8 itens; o= 0,78),
além de um escore geral (42 itens; a= 0,93). “Hé regras sobre diversas situacdes na minha familia” e
“Eu sinto que minha familia ndo me compreende” sdo exemplos de itens. Para o presente estudo
foram criados seis itens inversos aos existentes na escala, dois de cada fator, para possibilitar analisar
0 impacto da aquiescéncia no instrumento. Os pares opostos sdo: “As pessoas da minha familia se
sentem distantes umas das outras e As pessoas da minha familia se sentem proximas umas das outras”;
“Viver com minha familia ¢ agradavel e Viver com minha familia ¢ desagradavel”; “Eu sinto orgulho
da minha familia e Eu sinto vergonha da minha familia”; “Minha familia controla tudo que eu fago e
Minha familia me d4 tanta liberdade quanto quero”; “Em minha familia ¢ proibido que eu faga as
coisas que eu gosto de fazer e Em minha familia é permitido que eu faga as coisas que gosto de fazer”;
“Os membros da minha familia expressam interesse e carinho uns com os outros e Os membros da
minha familia sdo desinteressados uns com os outros”.

Escala Baptista de Depressdo-Versdo Triagem (EBADEP-Triagem; Baptista & Carvalho,
2018). A EBADEP-triagem foi desenvolvida com base na versao adulta da EBADEP (EBADEP-A,;
Baptista, 2012) e tem como objetivo avaliar os sintomas da depressdao. Na EBADEP-triagem, foram
selecionados 15 itens com base nos principais sintomas dos manuais psiquiatricos, para compor a
escala. No estudo de Baptista e Carvalho (2018) a EBADEP-triagem foi capaz de discriminar 40
pacientes diagnosticados com depressédo pela SCID-I de 40 pessoas sem depressao, com sensibilidade
igual a 95 % e especificidade de 87 %. “Nao tenho vontade de chorar” e “Nao consigo concentrar em
minhas atividades” sdo exemplos de itens. Na amostra do presente estudo, a fidedignidade por
consisténcia interna da EBADEP-triagem foi igual a 0,78. A consisténcia interna da escala com
amostra deste estudo foi o = .93.

Escala de Percepc¢éo do Suporte Social-Adulto (EPSUS-A; Cardoso & Baptista, 2016). Criada
com base na teoria de Rodriguez e Cohen (1998), a escala avalia a percepcdo do respondente em
relacio ao suporte social recebido. E composta por 36 itens com escala tipo Likert quatro pontos (0=
nunca e 4= sempre). Os itens se agrupam em quatro fatores, a saber, afetivo (17 itens; a= 0,92),
interacdes sociais (5 itens; a= 0,75), instrumental (7 itens; a= 0,82) e enfrentamento de problemas (7
itens; o= 0,83). “Me fornecem alimentagdo quando preciso” e “Sao agradaveis para se conversar” sao
exemplos de itens.
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Escala de Autorregulacdo Emocional-Adulto (EARE-AD; Noronha, Baptista & Batista,
2019). A teoria que embasou a construcdo da EARE-AD foi a de Gratz e Roemer (2004), além de
contribuicdes de Thompson (1994), Berking, Ebert, Cuijpers, & Hofmann, (2013) e Weiss, Gratz e
Lavender (2015). A escala avalia a capacidade de controle das emog0es frente a situacbes que geram
tristeza. E composta por 34 itens, respondidos em uma escala Likert de cinco pontos (0= nunca e 4=
sempre) e quanto maior a pontuagdo maior a autorregulagdo emocional. Os itens sdo agrupados em 4
fatores, a saber, estratégias de enfrentamento adequadas (15 itens; a= 0,98), pessimismo (6 itens; o=
0,88), paralisagdo (6 itens; o= 0,92) e externalizacdo de agressividade (7 itens; a= 0,69). As
pontuacOes dos fatores 2, 3 e 4 devem ser invertidas. O respondente precisa considerar a frase
“Quando estou triste...” para responder os itens. “Tento pensar em outras coisas” e “Maltrato as
pessoas” sao exemplos de itens.

Procedimento

Este estudo seguiu as normas éticas de pesquisas com seres humanos e foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de Sdo Francisco. A coleta de dados foi realizada por
meio de um link do Google Forms e os participantes receberam convites para participacdo na pesquisa
nas redes sociais (WhatsApp, Facebook). Ao concordar em participar da pesquisa por meio do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido, os participantes responderam 0 questionario
sociodemografico, EBADEP-Triagem, IPSF, EPSUS e EARE-AD.

Analise de dados

Os programas utilizados na andlise de dados foram o SPSS 20.1 e Mplus 7.11. Foi criado um
indice de aquiescéncia somando as respostas nos pares de itens opostos e calculando as médias que
posteriormente foram utilizadas no Multiple Indicator Multiple Cause (MIMIC; Muthén, 1989) para
verificar o impacto da aquiescéncia sobre os itens da escala. Com intuito de verificar a estrutura
interna da escala e o impacto da aquiescéncia, foram testados dois modelos de anélise fatorial
confirmatoria (CFA) para o IPSF partindo da teoria de construcdo desta escala (Baptista, 2005): trés
fatores de primeira ordem (CFA-1); trés fatores de primeira ordem com controle de aquiescéncia
(CFA-2). Alem disso, com objetivo de verificar a existéncia de uma mesma variavel latente
explicando os itens e, consequentemente, uma evidéncia empirica para utilizagdo do escore geral
desta escala, foram testados dois modelos confirmatorios bifactor: um fator geral e trés fatores
especificos (CFA-3); um fator geral e trés fatores especificos controlando o indice de aquiescéncia
(CFA-4).

Foram utilizados os indicadores chi-square y degrees of freedom ratio (X¥df <2),
Confirmatory Fit Index (CFI; > 0.90), Tucker-Lewis Index (TLI > 0.90), e Root Mean Square Error
of Approximation (RMSEA; <0.05) para verificar qual modelo melhor se adequava aos dados (Hu &
Bentler, 1999). O teste de correlacdo de Pearson, com significancia de p < 0.05, foi utilizado para
identificar as associacgdes entre os instrumentos, com base na interpretacdo de magnitudes de Levin e
Fox (2004), sendo fracas (< 0.30), moderadas (entre 0.30 e 0,59), fortes (entre 0.60 e 0.99) ou perfeitas
(1.0).
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Resultados

As primeiras analises realizadas foram as CFA’s, com base na construcdo do IPSF (Baptista,
2005). Os indices obtidos em cada modelo estdo dispostos na Tabela 1.

Tabela 1.
indices de ajuste e cargas fatoriais do modelo do IPSF (Baptista, 2005) testado nas analises fatoriais
confirmatdrias

Modelo x2/df CFI RMSEA TLI
Valor de referéncia <2 >.90 <0.05 >.90
CFA-1 1334.549/816 (1.63) 0.958 0.05 0.955
CFA-2 1174.074/738 (1.59) 0.928 0.05 0.920
CFA-3 1068.378/777 (1.37) 0.972 0.04 0.969
CFA4 1050.225/777 (1.35) 0.954 0.04 0.947

Nota: CFA-1: trés fatores de primeira ordem; CFA-2: trés fatores de primeira ordem com controle de aquiescéncia;
CFA-3: um fator geral e trés especificos; CFA—-4: um fator geral e trés fatores especificos com controle de aquiescéncia;
F1: afetivo-consistente; F2: adaptagdo; F3: autonomia; F4: fator geral.

O modelo CFA-1, com trés fatores, apresentou indices de ajustes satisfatorios e as cargas
fatoriais variaram entre 0.15 e 0.92 no fator afetivo consistente (apenas um item abaixo de 0.30); 0.56
a 0.92 no fator adaptacéo; e 0.60 a 0.95 no fator autonomia. Com controle de aquiescéncia o ajuste
do modelo CFA-2 com trés fatores especificos também apresentou indices de ajustes satisfatorios e
as cargas fatoriais foram, de modo geral, menores quando comparado ao modelo sem controle de
aquiescéncia, no fator afetivo consistente as cargas estiveram entre 0.19 a 0.62 (apenas um item
abaixo de 0.30), adaptacdo 0.35 a 0.79 e autonomia 0.46 a 0.77).

O modelo com um fator geral e trés especificos, CFA-3, apresentou indices de ajustes
melhores quando comparado ao modelo com trés fatores de primeira ordem. As cargas fatoriais
variaram entre 0.23 a 0.93 no fator geral, com apenas um item com carga menor que 0.30. Nos fatores
especificos as cargas fatoriais estiveram entre 0.07 a 0.70 no afetivo-consistente, 0.27 a 0.56 no
adaptacdo e 0.25 a 0.66 no fator autonomia. O modelo CFA-4 de fator geral com controle de
aquiescéncia também apresentou indices de ajustes adequados. Os itens apresentaram menores cargas
no fator geral ap6s o controle da aquiescéncia, porém ndo houve alteracdo importantes de cargas nos
fatores especificos, no fator geral as cargas foram entre 0.14 e 0.76, (dois itens apresentaram cargas
menores do que 0.30), afetivo-consistente entre 0.07 e 0.60, adaptagéo entre 0.27 a 0.50 e autonomia
entre 0.25 e 0.65. A consisténcia interna deste modelo foi de a = 0.95 para o fator geral, a = 0.88 no
afetivo-consistente, a = 0.87 na adaptacédo e a = 0.86 para autonomia.

Por meio do teste de correlacdo de Pearson foi possivel identificar correlacGes significativas
do IPSF com as variaveis externas. O IPSF total apresentou as correlagdes mais elevadas com as
outras medidas em comparagdo com os trés fatores do IPSF. Cabe destacar que as pontuacdes dos
fatores pessimismo, paralisagdo e externalizagéo de agressividade foram invertidos. Na Tabela 2 s&o
apresentadas as correlacfes do IPSF com as variaveis externas.
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Tabela 2.
Correlagdes do IPSF com EARE-AD, EBADEP-Triagem e EPSUS-A
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Afetivo-

. -0.55™ 0.41™ 0.36™ 0.52 0547 050 0.48™ 0.30" 053"
Consistente

Adaptagdo  -0.53" 0.33™ 0.36" 0.46° 047" 047" 0.42" 0.30" 0.46”
Autonomia  -0.437 0.347 0.207 0.347 0397 0407 0.34™ 0.19" 0.38"

IPSF Total -0.59 0.42™ 0.38" 053 056~ 0.53" 0.49™ 0.32° 055"
Nota: * = p<0.05; ** = p<0.01; 1 = EBADEP-Triagem; 2 = - Estratégias de enfretamento adequadas (EARE-AD); 3 =
Externalizacdo de agressividade (EARE-AD); 4 = Pessimismo (EARE-AD); 5 = Paralisacdo (EARE-AD); 6= Afetivo
(EPSUS-A); 7= Interagdes Sociais (EPSUS-A); 8= Instrumental (EPSUS-A); 9 = Enfrentamento de Problemas (EPSUS-
A).

As associagOes entre suporte familiar e depressao foram todas negativas, com magnitudes
moderadas. As correlac6es entre o IPSF e as medidas de suporte social e autorregulacdo emocional
foram todas positivas, com magnitudes variando entre fracas e moderadas.

Discussao

O objetivo do presente estudo foi buscar evidéncias de validade com base na estrutura interna
e nas relacGes com variaveis externas (depressao, suporte social e autorregulacdo emocional) para o
IPSF. Além de verificar se a aquiescéncia interfere nos resultados do IPSF. As hipoteses elaboradas
para este estudo foram, de modo geral corroboradas. H1) os trés fatores de primeira ordem foram
recuperados conforme esperado, porém, os resultados indicaram a possibilidade de existéncia de um
fator geral. O controle da aquiescéncia impactou na estrutura fatorial do instrumento, nos indices de
ajustes e nas cargas fatoriais dos itens no fator geral (H2). As correla¢des do IPSF com a EBADEP-
triagem foram negativas (H3); correlacdes entre o IPSF e a escala de EARE-AD foram positivas (H4)
e por fim, as correlagdes entre IPSF e EPSUS-A também foram positivas (H5).

A estrutura interna do IPSF esteve em consonancia com literatura prévia que indicava trés
fatores (Baptista, 2005; 2007; 2009). Entretanto, no presente estudo um fator geral foi encontrado, o
que sugere que, além dos fatores especificos previamente encontrados, ha a contribuicdo dos itens
para uma variavel latente em comum. Este resultado possibilita verificar empiricamente que além da
contribuicdo dos itens para calcular os escores para cada fator especifico, um escore geral de suporte
familiar pode ser obtido. O modelo bifactor, porém, pode estar relacionado com problemas de
método, sendo esse um dos problemas da aquiescéncia. A aquiescéncia refere-se a tendéncia de
responder positivamente aos itens, sem considerar o contetdo descrito, distanciando os escores
obtidos com aplicacdo do instrumento do escore verdadeiro do sujeito (Billiet & McClendon, 2000).
Os resultados obtidos com o controle de aquiescéncia, diminuiram as cargas do fator geral, o que
demonstra que a aquiescéncia pode estar afetando os escores oriundos da aplicacédo, e que o controle
deste viés no IPSF seria importante para este instrumento. Ressalta-se que apesar do impacto da
aquiescéncia no fator geral, quando esta é controlada, mesmo com cargas menores, o fator geral se
mantém e 0 modelo bifactor ainda é o modelo que melhor se ajusta aos dados. Apesar disso, 0s dois
itens com cargas menores que 0,30 no fator geral demostra ndo estar funcionando com o controle de
aquiescéncia, o que pode gerar exclusdo destes itens no instrumento.

Na hipdtese 3 era esperado que as associacdes entre o IPSF e a EBADEP-Triagem fossem
negativas. Os resultados encontrados nas correlagbes entre o IPSF e a EBADEP-Triagem séo
coerentes e similares a literatura (Baptista et al., 2010; Baptista, Souza & Alves, 2008; Borges &
Pacheco, 2018), confirmando a hipdtese 3 do presente estudo. O suporte familiar envolve a percepcao
de carinho, de relacBes colaborativas e compreensao entre os membros da familia, habilidades de
estratégia de enfrentamento, autonomia e confianca (Baptista, 2005; Baptista et al., 2010). Assim, 0s
resultados indicam que a familia e o suporte que ela pode proporcionar estdo associados a saude
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mental das pessoas podendo ser considerado um fator de protecdo contra o desenvolvimento de
sintomatologia depressiva (Baptista et al., 2008; Borges & Pacheco, 2018).

Ademais, ha de se considerar que as correlagfes entre os fatores total e afetivo-consistente do
IPSF com a depressao tiveram magnitudes mais elevadas quando comparadas a amostras de criangas
e adolescentes, ao passo que com o fator adaptacéo as correlagGes foram menores (Borges & Pacheco,
2018; Cruvinel & Boruchovitch, 2011). Aventa-se a possibilidade de a faixa etaria ser uma variavel
que pode impactar na percepcao de suporte familiar, remetendo a possibilidade do desenvolvimento
de versoes especificas para ciclos desenvolvimentais diferentes e/ou normas especificas (Baptista &
Cremasco, 2013).

Em relacdo a hipdtese 4, esperava-se que as associacdes entre os fatores do IPSF e da EARE-
AD fossem positivas apds a inversao dos fatores pessimismo, externalizacdo de agressividade e
paralisacdo (EARE-AD). Os resultados confirmaram a hipOtese e sdo coerentes com 0s dados
identificados em outros estudos (Borges & Pacheco, 2018; Cruvinel & Boruchovitch, 2011; Gratz &
Roemer, 2004). A justificativa para os resultados pode ser o fato da autorregulacdo emocional, quando
em baixos niveis, estar associada as dificuldades no estabelecimento de relacionamentos interpessoais
saudaveis e acarretar em problemas emocionais (Gratz & Roemer, 2004; Simon & Durand-Bush,
2015). A dificuldade de alguns individuos em relacdo a administracdo das proprias emocdes poderia
impactar negativamente no bem-estar e na convivéncia familiar (Tamir, 2015), ndo percebendo o
suporte que os familiares oferecem. Nesse sentido, faz-se importante considerar o funcionamento
familiar e as caracteristicas pessoais de cada individuo para minimizar interpretacdes isoladas, por
exemplo, aquelas que focam somente nos pais ou somente nos filhos (Noronha & Batista, 2017;
Weber, Bradenburg & Viezzer, 2003).

A hipétese 5 também foi confirmada no presente estudo. Esperava-se que as associacoes
entre o IPSF e a EPSUS-A fossem positivas. Como identificado em estudos anteriores (Baptista &
Cremasco, 2013; Cardoso & Baptista, 2015), as associacOes entre os suportes familiar e social foram
positivas. Tais resultados podem ser explicados pelo fato do suporte familiar ser uma espécie de
dimenséo reduzida do suporte social (Baptista, Cardoso & Gomes, 2012; Duru, 2007). Quando
comparadas ao estudo de Cardoso e Baptista (2015), as magnitudes encontradas na presente
investigacdo foram mais altas. Ademais, tanto no presente estudo quanto no de Cardoso e Baptista
(2015) as associacgdes entre os fatores do IPSF e o fator Instrumental da EPSUS-A foram as que
apresentaram magnitudes menores. O fator Instrumental diz respeito a percep¢do do individuo tem
no que se refere as ajudas financeiras e praticas que recebe dos membros de sua familia (Baptista et
al., 2012). Esses resultados parecem indicar que as questdes que permeiam o desenvolvimento
familiar vao além de aspectos materiais, sendo necessario levar em conta os aspectos emocionais que
circundam as relagdes entre membros de uma familia (Baptista et al., 2012; Noronha & Batista, 2017).

Além disso, ha de se considerar as caracteristicas da amostra e seus possiveis impactos nos
dados do IPSF. A titulo de exemplo, apenas 34 % da amostra residia com pais e irmaos. Ou seja, é
possivel que a maior parte dos participantes tenha saido de casa por ter desenvolvido certa
independéncia e autonomia da familia, sobretudo ao se considerar que se tratam de adultos jovens
(Carter & McGoldrick, 1995; Pellegrini, Silva, Barreto & Crepaldi, 2015). Dessa forma, os dados
precisam ser analisados com cautela, uma vez que a fase da adultez jovem é marcada por uma
diferenciacéo do self em relacdo aos familiares, permeando nocdes de hierarquia entre pais e filhos,
e a escolha por uma profisséo e relacionamentos intimos (Carter & McGoldrick, 1995; Fiorini, More,
& Bardagi, 2017). Pode ser que, em alguns casos, o suporte familiar tenha sido de uma forma, porém,
por ser um periodo de transicdo permeado de estresse e ansiedade (Aylmer, 1995), tal percepcéo tenha
se alterado.

Os resultados obtidos no presente estudo demonstraram consistentes evidéncias de validade
para o IPSF com base na estrutura interna e na relacdo com variaveis externas. Os achados parecem
indicar que o IPSF pode ser impactado pelo estilo de resposta aquiescente, o que permite levantar a
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hipdtese de que controlando esse viés, os escores obtidos podem ser mais proximos do escore
verdadeiro do sujeito. Algumas limitages deste estudo precisam ser ponderadas: (a) o niUmero da
amostra pode ter impactado nos resultados obtidos; (b) a escala nao foi totalmente balanceada para o
controle de aquiescéncia, ou seja, ndo foram criados pares opostos para todos os itens e sim dois para
cada fator; (c) as caracteristicas sociodemograficas dos participantes sdo pouco representativas da
populacdo brasileira (predominantemente mulheres, solteiros e com ensino superior completo).
Sugere-se que estudos futuros verifiquem o impacto da aquiescéncia com a escala totalmente
balanceada e, além disso, possa controlar também a desejabilidade social dos itens e identificar
possiveis interferéncias das variaveis de caracterizacdo dos participantes.
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