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RESUMO: O artigo apresenta a traducdo para a lingua portuguesa, a adaptacdo transcultural e a validagdo do instrumento SAOF - Self
Assessment of Occupational Functioning, uma escala de autoavaliagdo do funcionamento ocupacional, para uso na populacéo brasileira.
Foram realizadas as etapas de equival€ncia semantica e conceitual tanto na etapa da traducéo como na etapa da adaptacéo transcultural.
A adaptacédo do SAOF disponibiliza para uso um instrumento de utilizacdo pratica para terapeutas ocupacionais e a reprodutibilidade
para 0s 23 componentes e para as 7 areas foi considerada significante e altamente satisfatdria sugerindo a indicacao da utilizacdo desta
versao adaptada.

PALAVRAS-CHAVE: Terapia Ocupacional. Lingua portuguesa brasileira - adaptacao transcultural. Escala de Autoavaliacdo do Funcio-
namento Ocupacional.

ABSTRACT: The article presents the translation to the Portuguese language, the transcultural adaptation and the validation of Self
Assessment of Occupational Functioning Scale for using with the Brazilian population. We did the stages of semantic and conceptual
equivalence both in translation and in transcultural adaptation procedures. The adapted scale is a practical instrument for occupational
therapists with reproductibility for the 23 (twenty three) component and the 7 (seven) areas. The scale was considered significant and
highly satisfactory, suggesting the indication of the use of this suitable version.

KEYWORDS: Occupational Therapy. Brazilian portuguese language - transcultural adaptation. Self Assessment of Occupational Func-
tioning Scale.

RESUMEN: El articulo presenta la traduccion a la lengua portuguesa, la adaptacién transcultural y la validacién de la escala de auto-
evaluacion del funcionamiento y ocupacional para uso con la poblacion brasilefia. Hicimos las etapas de la equivalencia semantica y
conceptual en la traduccion y en los procedimientos transculturales de la adaptacion. La escala adaptada es un instrumento practico para
los terapeutas ocupacionales con reproducibilidad para los 23 (veintitrés) componentes y las 7 (siete) areas. La escala fue considerada
significativa y extremadamente satisfactoria, sugiriendo la indicacion del uso de esta version conveniente.

PALABRAS-LLAVE: Terapia Ocupacional. Lengua portuguesa brasilefia - adaptacion transcultural. Escala de Autoevaluacion del Funcio-
namiento Ocupacional.

Introducao

O Modelo da Ocupagao Huma-
na'? conceitua o funcionamento
ocupacional como resultante de
um sistema de interacoes entre a

pessoa e as areas ocupacionais. Esse
modelo destaca que a ocupacao é
parte da prépria condicao humana
e estabelece a relacao da agao e do
fazer dentro de contextos tempo-
ral, fisico e sociocultural®. O termo

ocupacional € utilizado para toda
relacao de uma pessoa com as suas
areas de acao, incluindo o trabalho,
0 jogo e as atividades da vida coti-
diana. As relagdes entre a pessoa,
0 ambiente e a acao em diferentes
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contextos sao avaliadas e fazem
parte dos procedimentos especia-
lizados em terapia ocupacional.
Outros componentes, como o au-
tocuidado, produtividade, lazer e a
inter-relacao desses com os papéis,
ambiente, valores, entre outros, es-
pecificam o conceito de funciona-
mento ou desempenho ocupacional
como consistente para a pratica do
terapeuta ocupacional®’.

Diversas escalas avaliam o fun-
cionamento ou o desempenho
ocupacional do individuo®. Con-
siderando os aspectos do Modelo
de Ocupagao Humana, a Escala de
Autoavaliacao do Funcionamen-
to Ocupacional, o Self Assessment
of Occupational Functioning ou
SAOF foi desenvolvida para avaliar
apercepcao do paciente em relagao
as areas do desempenho ocupacio-
nal. Seu desenvolvimento se deu
com a perspectiva de estabelecer
prioridades no processo terapéutico
em relacao aos pontos mais vulne-
raveis no funcionamento global do
paciente. Instrumentos previamen-
te desenvolvidos, como a Avaliagao
do Funcionamento Ocupacional’
e a Avaliacao do Funcionamento
Ocupacional — versao colaborativa?,
serviram de base para o desenvol-
vimento da SAOFE.

A SAOF foi desenhada para
possibilitar um rastreamento da
participacao e desempenho de uma
pessoa nas diferentes areas de fun-
cionamento ocupacional. Possibi-
lita tanto a informacgao qualitativa
dessas experiéncias como um esco-
re que reflete a opinido do paciente
sobre suas proprias potencialida-
des, ou limitagGes em areas como a
causalidade pessoal (percepcao do
individuo sobre si mesmo), valores,
interesses, papéis, habitos, habili-
dades e meio ambiente.

Outro aspecto conceitual que
estrutura a aplicacao da SAOF é a
proposta do tratamento colaborati-
vo em Terapia Ocupacional, que é
o de valorizar o conhecimento e a

avaliagao que o paciente tem de su-
as agoes e melhoria de qualidade do
tratamento’. Dessa forma, o con-
ceito de desempenho ocupacional
inclui tanto o proprio desempenho
como a percepcao e satisfacao que
a pessoa tem do seu desempenho,
avaliado na area de causalidade
pessoal.

O presente estudo objetivou
realizar a traducao para a lingua
portuguesa, a adaptacao transcul-
tural e a validacao do instrumento
SAOQF para uso na populacao brasi-
leira. A autorizac¢ao para a tradugao
foi concedida pelos autores do ins-
trumento. O estudo foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Federal de Sao
Paulo.

Materiais e métodos

Foi realizado um estudo com
2 grupos amostrais. Inicialmente,
a versao traduzida do SAOF foi
estudada com uma amostra de
63 pacientes usuarios de substan-
cias psicoativa. Todos os pacientes
convidados a participar do estudo
eram maiores de 18 anos, estavam
inseridos em um dos trés progra-
mas de alcool e drogas vinculados a
Universidade Federal de Sao Paulo,
no periodo de 2005, e estavam em
atendimento no servico de Terapia
Ocupacional (44 de um programa
ambulatorial; 11 de uma enferma-
ria psiquiatrica em hospital geral e
7 de uma enfermaria especializa-
da na drea em hospital psiquiatri-
co). Apenas um dos 63 pacientes
convidados a participar do estudo
recusou-se a ser entrevistado, por
desinteresse na proposta. Os de-
mais 62 pacientes preencheram
o termo de consentimento livre e
esclarecido para a participacao na
pesquisa.

Em um segundo momento,
uma versao traduzida e testada do
SAOF foi adaptada pelos autores,
sendo entao reaplicada em uma
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amostra de 50 sujeitos, que eram
alunos do tultimo periodo do curso
de Terapia Ocupacional de um cur-
so na cidade de Sao Paulo.

Descricao do instrumento

O SAOF é um instrumento
estruturado em duas versoes, de
acordo com as necessidades e com
o nivel de funcionalidade do pa-
ciente. A versao longa é indicada
para pacientes que necessitam de
maior assisténcia, incluindo o auxi-
lio para leitura e compreensao das
defini¢oes contidas em cada area;
a versao simplificada é geralmente
indicada para pacientes de Terapia
Ocupacional que tenham bom ni-
vel de funcionamento ocupacional,
que requeiram menos estrutura
nas suas atividades e que tendam a
ser mais independentes. Ambas as
versoes possuem 23 itens distribu-
idos em 7 areas. Cada item tem trés
niveis de resposta (1=ponto forte;
2=ponto adequado e 3=ponto que
necessita ser melhorado). Ambas as
versoes sao aplicaveis para pacien-
tes de 14 a 85 anos e contém uma
pagina de defini¢des cujo objetivo
é auxiliar o terapeuta a esclarecer
e definir cada uma das 7 categorias
de funcionamento ocupacional,
padronizando, assim, a interpreta-
¢ao da teoria:

1. Causalidade Pessoal: refere-se
a forma como o individuo se vé
e suas expectativas de falhar ou
ter sucesso nas agoes, incluindo
a sua percepgao de capacidade
de autocontrole, decisoes e frus-
tragao.

2. Valores: atividades que sao im-
portantes para o individuo, pa-
droes e objetivos estabelecidos.

3. Interesses: atividades de que o
individuo gosta e tem prazer
em realizar.

4. Papéis: papéis desempenhados
na vida, incluindo o conhe-
cimento e o desempenho de
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comportamentos e habilidades
necessarias.

5. Habitos: atos rotineiros, organi-
zacao e execugao das tarefas no
cotidiano.

6. Habilidades: habilidades fisicas
e mentais que auxiliam na ex-
pressao, no contato social e na
acgao.

7. Meio Ambiente: variedade de
local onde o individuo passa o
tempo, incluindo as pessoas, os
objetos e recursos sociais.

Procedimento

Individualmente, cada pacien-
te foi entrevistado por um dos au-
tores desta pesquisa (S.T.), o qual
leu as questoes, pedindo para que
0s pacientes comentassem sobre
o escore dado. Essa entrevista foi
filmada e, de maneira geral, as fil-
magens ocorreram sem grandes
dificuldades para os pacientes, que
pareciam concentrar-se mais no
teor das perguntas do questionario
do que na presenca da filmadora.
As filmagens duraram de 15 a 30
minutos. Posteriormente, as 62
entrevistas foram enviadas para 3
terapeutas ocupacionais formados
e cientes do objetivo da pesquisa,
sendo que 3 avaliaram o desem-
penho do paciente na entrevista,
utilizando também o SAOF.

Os 62 pacientes entrevistados
foram convidados para uma se-
gunda aplica¢ao, no periodo en-
tre 7 e 14 dias. Dezoito pacientes
(29%) foram entrevistados nova-
mente; nao houve diferenca esta-
tisticamente significativa quando
comparado com os pacientes que
nao fizeram o reteste, em relacao
a sexo, idade e escolaridade. Nessa
segunda aplicagao, o procedimen-
to foi semelhante ao primeiro tes-
te, com a entrevistadora lendo as
questoes e pedindo para que os pa-
cientes comentassem sobre o esco-
re dado, porém sem a filmagem.
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Ap0s finalizacdo do processo de
avaliacao da validade e da confiabi-
lidade da versao em portugués do
SAOEF uma versao adaptada foi de-
senvolvida. A pesquisa continuou
no sentido de avaliar a aplicacao
dessa versao adaptada e verificar se
ela mantinha os mesmos indices de
validade e confiabilidade da versao
original traduzida, isto é, se apre-
sentava equivaléncia cultural. Para
a avaliacao da reprodutibilidade da
versao adaptada, foram aplicadas as
duas versoes em 50 sujeitos, alu-
nos do ultimo periodo do curso de
Terapia Ocupacional de um curso
na cidade de Sao Paulo. O intervalo
entre a aplicacao da versao original
traduzida e a versao adaptada foi
de 15 dias. As aplicagoes da versao
adaptada do SAOF nos alunos de
terapia ocupacional foram realiza-
das em sala de aula, e os alunos uti-
lizaram a versao autorresponsiva.

Traducéo e adaptacao
cultural

A traducgao e adaptacgao trans-
cultural do SAOF original foi reali-
zada de forma padronizada'®!!, de
acordo com a seguinte sequéncia:

1. Traducao inicial: os itens da
versao em inglés do SAOF foram
traduzidos conceitualmente para
a lingua portuguesa por dois pro-
fissionais de satde, bilingues, in-
dependentes, brasileiros e cientes
do objetivo desta pesquisa. As duas
tradugoes foram comparadas pelos
tradutores e por um dos autores,
sendo constituida uma tradugao
consensual.

2. Avaliagdo da traducao por re-
trotradugao: a tradugao inicial foi
vertida para o inglés por dois tra-
dutores bilingues independentes,
cientes do objetivo da pesquisa e di-
ferentes dos dois anteriores. Poste-
riormente, as retrotraducoes foram
comparadas com o instrumento
original, indicando a equivaléncia
semantica e reconciliagao dos itens

traduzidos. Para a realizacao da
equivaléncia idiomatica (expres-
sOes equivalentes nao encontradas)
e equivaléncia conceitual (valida-
de do conceito explorado), alguns
termos foram substituidos por ou-
tros, similares, pelo fato dos itens
originais nao se enquadrarem no
linguajar habitual da populacao
brasileira. O comité de especialis-
tas, formado por terapeutas ocupa-
cionais habilitados nos construtos
tedricos do instrumento, sugeriu as
modificagdes apresentadas na Ta-
bela 1. As autoras do SAOF original
sugerem um cuidado em relagao ao
tempo verbal, que deve ser utiliza-
do em todo o questionario no infi-
nitivo, o que foi respeitado.

Analise

O programa utilizado para a
analise dos dados foi 0 SPSS-10. Os
dados obtidos foram submetidos a
anadlise exploratéria, com descrigao
das frequéncias de resposta, por
cada um dos 23 itens e também por
area. O escore das areas é compos-
to pela somatoria dos escores dos
itens presentes na area, dividido
pelo niimero de itens,

A validade de critério do SAOF
foi analisada pela medida de sensi-
bilidade e do teste de concordancia,
medida pelo kappa. Para isso, foram
selecionadas 42 respostas das 62
entrevistas filmadas, subdivididas
nas 7 areas. Dessa forma, cada area
incluiu seis respostas de entrevistas
diferentes. O procedimento foi o de
buscar uma maior concentracao de
escore 1 (ponto forte) ou escore 3
(necessidade de melhora), para
uma distribui¢do variada nas areas.
Esses escores foram calculados pela
média das questoes em cada uma
das areas. Portanto, nas fitas envia-
das para cada um dos 3 avaliadores
(A, B e C), cada area possuia uma
distribui¢do nao ordenada, porém
balanceada, de escores 1 e 3.

O grau de concordancia entre
as aplicacoes foi avaliado tanto para
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Tabela 1. Equivaléncia idiomatica da traducao do SAOF para o portugués, no Brasil

Categoria Trecho original Traducao adaptada Observacao
. Esta area também inclui a sua A palavra beliefs pode ser traduzida
This area also refers to your A . P p ;
L . opinido sobre sua capacidade por crenga ou confianga, que na lingua
|. Definition beliefs about your own sense - . : - .
p - de autocontrole, inclusive como | inglesa refere-se a ter o conhecimento;
of Personal of control, including how you s - A s
. . . voceé lida com acontecimentos optou-se pelo sinbnimo opinido para
Causation deal with frustrating events

and how you make decision

frustrantes e como vocé toma
suas decisoes.

manter o sentido da percepgao do
autocontrole.

IV. Definition of

Role
stress.

Roles may fit together to make
life enjoyable or bring about

Os papéis podem funcionar de

agradavel ou a desencadear
problemas e estresse.

maneira a tornar a sua vida mais

O sentido da palavra enjoyable foi
traduzido por agradavel, para que
mantivéssemos tanto o significado de
prazer como o de divertimento.

V. Definition of
Habits

This refers to routine
behaviors, such as grooming,
studying, or being on time.
Habits assist you in organizing
and completing daily life tasks

Esta area refere-se aos atos
rotineiros, tais como cuidar da
higiene pessoal, estudar ou

ajudam vocé a se organizar e

cumprir seus horarios. Os habitos

executar as tarefas do cotidiano.

Atraducéo procurou manter o sentido
do autocuidado (grooming poderia
ter o sentido de arrumar-se mais
cuidadosamente, ou enfeitar-se)
presente nas atividades de vida diaria.

a comparacao das questoes indivi-
dualmente quanto para as areas.
Foram usados o coeficiente de cor-
relacdo de Spearman e o Indice de
Concordancia de Kappa.

A versao adaptada do SAOF,
aplicada nos alunos de terapia
ocupacional, foi analisada da mes-
ma forma ja apresentada.

Resultados

A amostra de pacientes revelou
média de idade de 29,4 anos (DP =
13,6 anos), sendo predominante-
mente (91,9%) do sexo masculino,
com média de 8 anos de escolarida-
de (DP= 3,3 anos).

Oitem 3, “Acreditar que eu pos-
so realizar coisas no trabalho, na es-
cola, em casa ou em momentos de
lazer”, obteve a maior frequéncia de
respostas (56,5 %) como ponto forte
do paciente; e o item 13, “Organi-
zar meu tempo”, obteve, também,
56,5% de respostas como ponto a
ser melhorado. Os itens com maior
prevaléncia de adequacdo (escore 2)
foram o 14, “Ter héabitos que ajudem
no sucesso de meus papéis”, e 0 21,
“Desempenhar tarefas cotidianas”.

A distribuicao total dos itens e
das 4reas pode ser observada na
Tabela 2.

Estudo de Validade

Ao todo, os 3 avaliadores con-
sideraram como nao possiveis de
serem avaliados 7 itens dos 42 en-
tregues para eles. Os 7 itens esta-
vam distribuidos uniformemente
entre as 7 areas, e foram considera-
dos ndo possiveis de avaliagao por
pelo menos 1 dos 3 avaliadores. Es-
sas respostas, denominadas invali-
das, ndao foram consideradas nessa
parte do estudo, que tem como
objetivo a comparagao das respos-
tas vélidas, pela qual foi possivel o
julgamento dos avaliadores. Foram
analisados, portanto, os dados refe-
rentes a 35 itens.

Considerando o avaliador A,
o padrdo-ouro da avaliacdo do
critério (Tabela 3), a sensibilidade
para avaliar o escore 1 foi de 100%
(18 em 18) para o avaliador B e de
77,8% (14 em 18) para o C; a sen-
sibilidade para avaliar o escore 2 foi
de 20% (1 em 5) para o avaliador
Bede80% (4em 5)paraoC, ea
sensibilidade para avaliar o escore
3 foide 91,7% (11 em 12) para o
avaliador B e de 75% (9 em 12)
para o C. Os indices de concordan-
cia foram excelentes (k = 0,75 para
AeB,ek=0,65paraAeC).

Examinando-se a distribuicao
das respostas dos trés avaliadores

O Munbo pA Saupg, Sdo Paulo: 2010;34(2):230-237.

por area, percebe-se que a maior
concordancia entre os trés foi em
relacdo a area Valores (fazer ativi-
dades que tenham significado para
mim; ter objetivos para o futuro, e
ter expectativas realistas a meu res-
peito). A area de Valores é definida
pelas atividades que sdo importan-
tes para o individuo desempenhar,
e seus padrdes e objetivos.

Estudo de Confiabilidade

Para a confiabilidade teste-re-
-teste dos 23 itens, observou-se
uma grande variagdo quanto ao
numero de respostas concordan-
tes. A proporc¢ao da modificacao
das respostas entre a primeira e
segunda aplicacao variou do esco-
re 1 (ponto forte) para o escore 2
(adequado) em 7,8%; do escore 1
(ponto forte) para o 3 (necessidade
de melhora) em 3,8%; do escore 2
(adequado) para o 1 (ponto forte)
em 6,7%; do escore 2 (adequado)
para o 3 (necessidade de melhora)
em 5,2%; do escore 3 (necessidade
de melhora) para o 1 (ponto for-
te) em 6,4%; e do escore 3 para o
2 (adequado) em 13,3%. Assim,
o total de respostas concordantes
foi de 56,8%. Examinando-se os
escores dados nas duas aplicagoes,
nota-se que mudancas das respos-
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Tabela 2. Distribuicao e Porcentagem dos escores por questao

Forte Adequada Melhora
Area/ltens 1 2 3
N % N % N %
Causalidade Pessoal 87 46,8 50 26,9 49 26,3
1. Conhecer minhas habilidades 23 37.1 20 32,3 19 30,6
2. Esperar sucesso ao invés do fracasso como resultado dos meus esforgos 29 46,8 18 29,0 15 24,2
3. Acreditar ser capaz de fazer as coisas acontecerem no trabalho, na escola, 35 56,5 12 19.4 15 24,2
em casa ou em momentos de lazer.
Valores 77 41,4 44 237 65 34,9
4. Fazer atividades que tenham sentido para mim 23 37,1 20 32,3 19 30,6
5. Ter objetivos para o futuro 26 419 14 22,6 22 35,56
6. Ter expectativas realistas a meu respeito 28 45,2 10 16,1 24 38,7
Interesses 56 30,1 49 26,3 81 43,5
7. ldentificar meus interesses 21 33,9 19 30,6 22 35,5
8. Ter interesses variados 18 29,0 18 29,0 26 41,9
9. Participar em meus interesses 17 27,4 12 19,4 33 53,2
Papéis 53 28,5 56 30,1 77 41,4
10. Estar envolvido em papéis como: estudante, amigo, familiar, hobby, 2 38,7 18 29,0 20 32,3
sustento do lar
11. Conhecer e atingir as expectativas de meus papéis 17 27,4 21 33,9 24 38,7
12. Ter um equilibrio sauddvel dos papéis na minha vida 12 19,4 17 27,4 33 53,2
Habitos 43 23,1 64 34,4 79 425
13. Organizar meu tempo 13 21,0 14 22,6 35 56,5
14. Ter habitos que ajudem no sucesso dos meus papéis 16 25,8 26 41,9 20 32,3
15. Ser flexivel a respeito das mudancas na minha rotina 14 22,6 24 38,7 24 38,7
Habilidades 134 | 30,9 128 | 29,5 172 | 39,6
16. Expressar-me para os outros 19 30,6 13 21,0 30 48,4
17. Socializar-me com outra pessoa ou grupo 19 30,6 20 32,3 23 371
18. Planejar antes de agir 19 30,6 20 32,3 23 371
19. Concentrar-me e completar meu trabalho 19 30,6 18 29,0 25 40,3
20. Identificar problemas e suas solugoes e agir 12 19,4 16 25,8 34 54,8
21. Desempenhar tarefas cotidianas 14 22,6 26 41,9 22 35,5
22. Ter disposigao fisica para fazer o que precisar ser feito 32 51,6 15 24,2 15 24,2
Meio Ambiente 26 41,9 11 17,7 25 40,3
23. Estar em ambiente de apoio 26 419 11 17,7 25 40,3
tas no reteste se referem, principal- tre os 23, com diferencas estatisti- Versao Adaptada

mente, ao escore 3 (necessidade de
melhora).

O coeficiente de correlacao de
Spearman obtido entre os itens da
primeira aplicagdo e os da segunda
aplicacao apresentam 12 itens, en-
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camente significativas (p<0.05). A
Tabela 4 traz os valores da correla-
¢ao de Spearman e a concordancia
de Kappa para os 23 itens do teste
analisados individualmente e para
cada uma das 7 édreas.

A versao adaptada inclui ape-
nas os 23 itens que mostraram nao
haver diferencas estatisticamente
significativas entre a primeira e se-
gunda aplicagao. A reprodutibilida-
de da versao adaptada foi avaliada
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Tabela 3. Sensibilidade e concordancia das avaliagoes
das respostas do SAOF

AVALIADORA A
1Forte 2 Adequado 3 Melhora Kappa
N % N % N %
AVALIADORA B
1.Forte 18 51,4 3 8,6 0 0,0
2. Adequado 0 0,0 2,9 1 2,9 0,75
3. Necessita ser
Melhorado 0 0,0 1 2,9 11 31,4
TOTAL AxB 18 51,4 5 14,3 12 34,3
AVALIADORA C
1. Forte 14 40,0 0 0,0 0 0,0
2. Adequado 3 8,6 11,4 3 8,6 0,65
3. Necessita ser
Melhorado 1 2,9 1 2,9 9 25,7
TOTAL AxC 18 51,4 5 14,3 12 34,3

através de duas aplicagdes em um
grupo de 50 estudantes do curso de
terapia ocupacional, sendo 43 do
sexo feminino e 7 do masculino,
com média de idade de 19 anos.
As duas aplicagoes foram autor-
respondidas no periodo de 14 dias
entre a primeira e a segunda apli-
cacao. O coeficiente de correlacao
Kappa foi utilizado para a avaliagao
da reprodutibilidade entre as du-
as versoes (Tabela 3). Observamos
que a reprodutibilidade para os 23
componentes e para as 7 areas foi

considerada significativa e alta-
mente satisfatdria, sugerindo a in-
dicagdo da utilizagao dessa versao
adaptada (Anexo 1).

Discussao

A quantidade de casos avalia-
dos influi diretamente nos resul-
tados de concordancia. Portanto,
se a avaliacdo referir-se as areas,
podemos afirmar que ha uma boa
concordancia e, consequentemen-
te, uma boa confiabilidade.

O cuidado maior com a di-
mensao conceitual (mesmo cons-
truto tedrico) nao desconsiderou
0s aspectos semanticos (mesmo
significado) e de critério (mesma
interpretacao normativa). Esse re-
sultado foi possivel pela presenga
de dois profissionais terapeutas
ocupacionais na fase de traducao e
retrotraducao, além da elaboracao
da versao final.

E, finalmente, um aspecto im-
portante na pratica da traducgao
e adaptacgao de instrumentos de
avaliacdo ¢é a expectativa da pa-
dronizacao, tanto no que se refere
as discussoes como nos objetivos
a serem alcancados por diferentes
pesquisadores da Terapia Ocupa-
cional.

A versao final do SAOF foi
utilizada em duas pesquisas!*!®
atingindo niveis satisfatorios de
confiabilidade.

A traducao para o portugués
do SAOF e sua adequagao as con-
dicoes socioecondmicas e culturais
da populacao brasileira atendida
em terapia ocupacional demons-
tra a necessidade de aprofundar o
estudo de escalas especificas dessa
area, nao s6 no que refere a tradu-
¢do transcultural, como também a
adaptacao e responsividade para
ampliarmos os estudos de avaliagao
em terapia ocupacional.

Tabela 4. Comparacéo Teste-Reteste para Questoes e Areas da primeira versao e da versio adaptada,
aplicada em estudantes de terapia ocupacional

QUESTOES Spearman-Brow 52':5;0‘1: Kap::a?):::;séo
Casualidade pessoal 0,24 0,23 2,70 *
1. Conhecer minhas habilidades 0,21 0,26 1,75
2. Esperar sucesso ao invés do fracasso como resultado dos meus 0,41 0,25 170
esforgos
3. Acreditar ser capaz de fazer as coisas acontecerem no trabalho, 0,16 0,21 159
escola, casa ou lazer.
Valores 0,55 0,27 2,88 *
4. Fazer atividades que tenham sentido para mim 0,29 0,16 1,11
5. Ter objetivos para o futuro 0,67 0,40 2,37 *
6. Ter expectativas realistas a meu respeito 0,59 0,21 1,51
*p<0.05 Continua...
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...continuacao

QUESTOES Spearman-Brow I:Z':E;Od: Kap::at;atl;l:;sﬁo
Casualidade pessoal 0,24 0,23 2,70 *
Interesses 0,27 0,18 1,93 *
7. Identificar meus interesses 0,60 0,14 0,95
8. Ter interesses variados 0,11 -0,10 -0,60
9. Participar em meus interesses 0,65 0,51 3,34 %
Papéis 0,39 0,36 369 *
10. Estar envolvido em papéis como: estudante, amigo, familiar, 0,64 0,40 2,41%
hobby, sustento do lar
11. Conhecer e atingir as expectativas de meus papéis 0,46 0,46 2,82*
12. Ter um equilibrio saudavel dos papéis na minha vida 0,11 0,19 1,10
Habitos 0,55 0,44 4,44 *
13. Organizar meu tempo 0,38 0,34 2,08 *
14. Ter habitos que ajudem no sucesso dos meus papéis 0,79 0,57 3,38 *
15. Ser flexivel a respeito das mudangas na minha rotina 0,48 0,35 1,94
Habilidades 0,56 0,35 5,60 *
16. Expressar-me para os outros 0,55 0,22 1,39
17. Socializar-me com outra pessoa ou grupo 0,65 0,18 1,17
18. Planejar antes de agir 0,56 0,39 2,31*
19. Concentrar-me e completar meu trabalho 0,27 0,17 1,02
20. Identificar problemas e suas solugdes e agir 0,68 0,25 1,47
21. Desempenhar tarefas cotidianas 0,38 0,41 2,45 *
22. Ter disposigao fisica para fazer o que precisar ser feito 0,74 0,65 3,94 *
Meio ambiente 0,59 0,42 2,91*
23. Estar em ambiente de apoio 0,59 0,42 2,91*

*p<0.05
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ANEXO1

Autoavaliagdo do Funcionamento Ocupacional
Versao Adaptada do SAOF (Tedesco, 2009)

Nome: idade data
Terapeuta Ocupacional

Causalidade Pessoal: como vocé avalia as suas agoes

Conheco minhas habilidades? ( ) sim () ndo () ndo sei

Espero sempre resultados positivos das minhas agoes e projetos? ( ) sim ( ) ndo ( ) nao sei
Acredito nas minhas realizagdes? () sim ( ) ndo ( ) nao sei

Acredito nas minhas realiza¢des no trabalho? () sim () ndo ( ) ndo sei

Acredito nas minhas realiza¢des no meu lar? () sim () ndo ( ) ndo sei

Acredito nas minhas realiza¢des no meu divertimento e no lazer ( ) sim ( ) ndo ( ) nao sei

Valores: atividades que sdo importantes e o valor de seus objetivos

Faco atividades que tem significado para mim? () sim () ndo () ndo sei
Tenho objetivo para o futuro? () sim () ndo ( ) ndo sei

Tenho expectativas reais a meu respeito? () sim () ndo () ndo sei

Interesses: a tudo que gosto de fazer

Identifico meus interesses e gostos? ( ) sim ( ) ndo () nao sei

Tenho vdrios interesses? ( ) sim ( ) ndo () ndo sei

Participo dos projetos que me sdo importantes? ( ) sim ( ) ndo ( ) nao sei

Papéis: desempenho e comportamentos socidis

Costumo me envolver nos papéis que me comprometo? ( ) sim ( ) nao ( ) nao sei

de estudante? () sim ( ) ndo ( ) nao sei

de trabalhador? ( ) sim ( ) ndo () nao sei

de amigo? () sim () ndo ( ) ndo sei

de familiar? () sim () ndo ( ) nao sei

Reconheco e procuro atingir as expectativas de meus papéis? ( ) sim ( ) ndo () nao sei
Mantenho um equilibrio saudavel dos papéis na minha vida? () sim () nao ( ) nao sei

Habitos: rotina e cotidiano
Organizo satisfatoriamente meu tempo? () sim () ndo ( ) nao sei

Mantenho haébitos saudaveis que ajudam no desempenho dos meus papéis? ( ) sim () ndo () ndo sei

Sou flexivel quando ocorrem mudangas na minha rotina? ( ) sim () ndo () nao sei

Habilidades: como é a minha aptiddo, minha capacidade

Consigo me expressar para os outros? ( ) sim ( ) ndo ( ) nao sei

Tenho bom contato social? () sim () ndo () ndo sei

Planejo antes de agir? () sim () ndo ( ) ndo sei

Concentro-me e completo meu trabalho? () sim () ndo () ndo sei
Identifico meus problemas? ( ) sim ( ) ndo ( ) nao sei

Identifico a solu¢ao para meus problemas? ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sei
Quando identifico, consigo agir? () sim ( ) ndo ( ) nao sei

Consigo desempenhar minhas tarefas cotidianas? () sim () ndo ( ) ndo sei
Consigo cuidar da minha higiene? () sim () ndo ( ) ndo sei

Consigo cuidar das minhas financgas? () sim () ndo ( ) nao sei

Consigo cuidar da minha casa? () sim ( ) ndo ( ) nao sei

Sinto-me fisicamente capaz de fazer o que preciso? ( ) sim () ndo ( ) ndo sei

Meio Ambiente: recursos ambientais
Costumo frequentar ambientes favoraveis para mim? ( ) sim ( ) ndo ( ) ndo sei
Quais?
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