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Aspectos geraisdainterdicdo em psquiatria

Sr. Editor,

Alguns transtornos psiquitricos dentro do contexto da psi-
copatol ogia forense sdo fendmenos que em sua maioria deter-
minam a necessidade de uma agéo civel, bem como aindica-
¢do darealizacdo de uma pericia psiquiatrica. %>

O termo acgdo civel se enquadrano processo da“ Capacidade
Civel” em que se permite auma pessoa adquirir direitos e con-
trair obrigagOes por conta propria, por S mesma, Sem a neces-
sidade de um representante legal. Para a ocorréncia de uma
acdo civel deinterdicéo, faz-se necessario que o individuo per-
ca a capacidade de gerir seus bens e sua propria pessoa. Esta
situacéo judicial apresenta-se como amais freguiente nas peri-
cias psiquiatricas, queincidem freqlientemente naincapacida
detotal e definitiva, aqual se configura pela perda da autode-
terminagdo da pessoa.®

Naliteratura, os quadros psicopatol 6gicos de maior freqiién-
cia nas pericias psiquidtricas sdo as doencas degenerativas do
Sistema Nervoso Central (Alzheimer, Parkinson, Deméncias
por Vasculopatias), oligofrenias, psicoses e transtornos men-
tais agudos (Acidente Vascular Cerebral, Traumatismos Cré&-
nio-encefalicos e Neoplasias).*

Estudando-se um total de 41 pericias psiquiétricas realizadas
entre setembro e outubro de 2001, nagrande Campinas, SP (so-
licitadas tanto pela Justica Gratuita quanto por particulares),
observou-se umapreva énciade casos deretardo mental (n=26).
Estesdadosnumaandiseinicial diferem de outrosdaliteratura*
Os demais quadros psiquiétricos observados foram Deméncia
(n=9), Psicoses Crbnicas (n=7) e Epilepsia (n=1). Outro fator
importante observado neste levantamento refere-se ao fato de
gue ndo houve uma relacdo direta entre o motivo da acéo e a
patologia associada. Mesmo em quadros demenciais, 0s moti-
vos daacdo direcionavam apenas paraaaguisi¢cdo do beneficio.

Nas pericias movidas através da Justica Gratuita (JG=39), as
motivacles foram, em sua maioria (n=36), com intencéo do
recebimento dos beneficios previdenciarios, divisio de bens
(n=2) e gerenciamento dos atos davidacivil (n=1).

Em relacdo aidade, observou-se que afaixa etéria de maior
prevalénciasituava-se entre 20 e 30 anos num total de 31 acles.
Para as ac0es particulares, 0s dois casos relacionaram-se com
0 gerenciamento de bens e aidade foi acima dos 60 anos.

A necessidade da periciapsiquiétricanos casos de agcOes para
uma possivel interdicéo apresenta-se hoje freqliente na reali-
dade brasileira. Este fato solicita deste profissional, cada vez
mais, uma especificidade para diagndstico diferencial, cuja
conduta seja adegquada a cada caso.

Os diagnésticos aqui levantados nédo sdo concordantes com
os encontrados na literatura, visto que, nesta amostra, predo-
minaram os casos de retardo mental .* Além do que, ademanda
paraarealizacdo de periciapsiquiétricafoi maisexpressivana
Justica Gratuita, possivelmente influenciada pel o contetido da
Lei 6742/93 do Ingtituto Nacional de Seguridade Socia (INSS),

gue garante aos familiares umacuratela definitiva.®

Mediante o exposto, levanta-se a seguinte hipotese: além das
diferencas de diagndsticos encontradas, haveria também um
perfil psicopatoldgico conforme a procedéncia da solicitacdo
gue motiva a agdo? A resposta a este questionamento, sem
duvida, requer umainvestigacdo criteriosae com maior abran-
géncia de casos para 0 seu possivel esclarecimento.

Eduardo Henrique Teixeira

Sérgio Paulo Rigonatti

Nucleo Forense do I nstituto de Psiquiatria do Hospital das
Clinicas da Universidade de Sao Paulo (NUFOR-1pq)
Antonio de Padua Serafim

Conselho Cientifico do NUFOR-Ipq
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Comentario sobre as diversas formas de
calcular confiabilidadeentreentrevisadores

Sr. Editor,

O artigo “Concordéancia entre observadores da entrevista
semi-estruturada para diagndéstico em psiquiatriadainfancia,
versdo epidemiologica (KSADS-E)” contribui enormemente
paraaconsolidacéo do uso do citado instrumento nanossa pré-
tica de pesquisa. Gostariamos, entretanto, de fazer algumas
consideracdes sobre o método utilizado naandlise de confiabi-
lidade entre os entrevistadores que participaram do estudo.

Os autores ndo especificaram na metodologia do estudo se
os diagndsticos foram computados de forma dicotdmica ou
ordinal. Isto &, ndo sabemos se os diagnosticos foram conside-
rados apenas como ausentes ou presentes ou, alternativamen-
te, sefoi utilizada a categorizacdo propriado KSADS, que ad-
mite os diagndsticos clinicos, subclinicos e ausentes. Os auto-
res utilizaram para andlise da confiabilidade o coeficiente
Kappa, que € apropriado para analisar a concordancia entre
dois observadores, tanto para respostas dicotdmicas como or-
dinais (Kappa ponderado - Agresti, 1990).! Uma vez que 0s
autores tinham quatro observadores, aconcordanciafoi calcu-
lada por meio damédiaentre os coeficientes K appa cal culados
para todos os pares possivels de observadores.

Como dlternativa a esse método, sugerimaos o coeficiente de
correlacdo intraclasse (ICC) (Rosner, 2000).2 Este método foi
desenvolvido originalmente paraavaliar a confiabilidade entre
dois ou mais observadores que utilizam variaveis com distribui-
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¢8o normal. Entretanto, vérios autores, como por exemplo, Elston
(1977),% sugerem também sua utilizagdo para varidveis dicoto-
micas. Uma aplicagcdo pode ser encontrada em Tsuang et al*
(1995). Além disso, Ridout et al® (1999) discutem variosestima-
dores do ICC propostos para dados dicotémicos, sendo aguns
deles exatamente iguais aos aplicados a variaveis continuas.

Assim, os autores poderiam ter utilizado o ICC, independen-
temente da suposi¢ao de distribuicdo das varidveis, ou sgja, 0s
diagnosticos na infancia e ndo teriam necessitado adaptar o
Kappa por meio do célculo das médias dos pares de abserva-
dores, um método engenhoso, mas desnecessario.

Mariana Curi e Ana Gabriela Hounie
Instituto de Psiquiatria da Faculdade de Medicina da
Universidade de Sdo Paulo
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Guilherme Polanczyk et al responde:

E com satisfacso que recebemos o interesse das colegas Ana
Gabriela Hounie e Mariana Curi pelo nosso artigo “Interrater
Agreement for the Schedule for Affective Disorders and
Schizophrenia, Epidemiological Version for School-Age
Children (K-SADS-E)”,* recentemente publicado nestarevista.

Na sua cuidadosa leitura do estudo, elas identificam duas
guestBes que merecem discusséo:

a) especificacdo da forma de apresentacéo dos diagnosticos
(dicotémica ou ordinal). Embora a versio epidemiol 6gica
do KSADS, utilizada nesse estudo, permitatrés codificacbes
(diagnéstico ausente, duvidoso ou presente), os entrevis-
tadoresforam orientados a definirem os casos como de diag-
nostico ausente ou presente, melhor refletindo arealidade
clinicaede pesquisa. Portanto, os diagnésticos gerados pelo
KSADS-E foram computados de forma dicotémica (pre-
sente ou ausente) nesse estudo;

b) sugestéo de que a concordancia entre observadores pode-
ria ser melhor calculada a partir do uso do coeficiente de
correlagdo intraclasse. O coeficiente de correlagdo intra-
classe (CCl) tem a sua concepcao tedrica baseada em pres-
supostossimilaresao daandlisedevarianca(ANOVA), per-
mitindo, por outro lado, que arelagéo entre dados sem total
independéncia possa ser avaliada.2 Como exemplificado
pelas colegas, aguns autores tém sugerido a possibilidade
de que o CCl possa também ser utilizado para variaveis
biné&rias (dicotémicas).

Existiriaa gumavantagem na utilizag&o do CCI nesse estu-
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do, ao invés da estratégia adotada? Para responder a essa per-
gunta, fizemos duas simulagdes hipotéticas, cadaumacom 20
casos avaliados por quatro juizes que poderiam definir o diag-
nostico para cada caso de forma dicotdmica (presente ou au-
sente). Na primeira, utilizamos dados que nos fornecessem
Kappas 2X 2 nafaixa considerada de concordanciamoderadaa
boa.® Na segunda simulagéo, utilizamos apenas dados que nos
fornecessem Kappas 2X 2 na faixa considerada de concordan-
cia excelente (dados disponiveis mediante solicitagéo).

Considerando os dadosdaprimeirasimulacdo, sei s coeficientes
Kappa 2X2 foram obtidos: 0,7; 0,8; 0,8; 0,9; 0,5; 0,6. A média
aritmética desses coeficientes resultaem um Kappa =0,72. Apli-
cando o CCl, no banco de dados dessa smulagéo, considerando
um modelo do tipo “two-way mixed effect model” (onde existe
um efeito randdémico para os escores de cadaindividuo, mas néo
para os escores dos juizes) e determinando umadefinicao absolu-
tade concordancia, obteriamosum ICC=0,73; p<0,001 (conside-
rando um vaor deteste =0, ou sgja, 0 escoreindicaque achance
de que a concordancia medida seja diferente de zero - refletindo
ausénciatotal de concordancia- é estatisticamente significativa).

Na segunda simulagéo, sai's coeficientes Kappa 2X 2 foram ob-
tidos: 0,9; 0,8; 0,9; 1,0; 0,9; 0,9. A médiaaritmética desses coefi-
cientes resulta em um Kappa =0,90. Novamente, considerando
um modelo do tipo “two-way mixed effect modd” e determinan-
do uma definicéio absoluta de concordancia, obteriamos um
ICC=0,90; p<0,001. Alis, essa similaridade de resultados ndo é
surpreendente, pois os préprios autores citados pelas colegas
(Ridout et a, 1999) reconhecem que um dos métodos mais anti-
gos de estimar o coeficiente intraclasse € smplesmente o cdlculo
do coeficiente de correlagéo de Pearson paratodos os pares possi-
veis de observacdo que possam sar construidos dentro dos grupos
(pagina 139). Portanto, até que as colegas demonstrem qual quer
vantagem na analise proposta, parece desnecessario fazer qual-
quer re-andlise dos dados apresentados nesse estudo.

Finalmente, para leitores téo zelosos, vale ressaltar que to-
das as comparacdes dois a dois realizadas produziram coefici-
entes K appa considerados de bons a excel entes, pelos critérios
de Landis & Kock?® (dados ndo apresentados, mas disponiveis
mediante solicitag&o).

Guilherme Polanczyk, L uis Augusto Rohde,
Mariana Eizirik, Victor Aranovich, Daniel Denardin,
Tatiana L Silvae Thiago G Pianca

Programa de Déficit de Atencéo/ Hiperatividade
(PRODAH)

Servigo de Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia
Hospital de Clinicas de Porto Alegre

Universidade Federal do Rio Grande do Sul
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