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Resumo
A alexitimia é um quadro em que o indivíduo apresenta prejuízo na capacidade de fantasiar e na capa-
cidade de identifi car suas próprias emoções e nos outros. Parte dos resultados confl itantes nessa área 
pode ser devida à forma de avaliação. A presente pesquisa teve como objetivo comparar dois tipos de 
instrumentos relacionados à avaliação da alexitimia. Participaram 405 pessoas, que responderam a uma 
escala de alexitimia (autorrelato) e um teste de percepção de emoções (desempenho). A escala, desen-
volvida para esta pesquisa com base na literatura, apresentou uma estrutura de cinco fatores: descrição 
dos sentimentos, expressão emocional, abstração, percepção emocional e planejamento. Já o teste apre-
sentava vídeos de rostos de pessoas, devendo-se identifi car as emoções presentes. Embora as caracte-
rísticas psicométricas da escala estivessem adequadas, não foram encontradas correlações signifi cativas 
entre os instrumentos, mesmo no fator de percepção emocional. Os resultados sugerem que o autorrelato 
é um construto diferente do desempenho. As implicações para avaliação psicológica e alexitimia são 
discutidas.

Palavras-chave: Alexitimia, avaliação psicológica, expressões faciais.

Alexithymia and Emotional Perception Assessment: 
Comparison between Self-Report and Performance

Abstract
Alexithymia is a condition in which the individual has impaired ability to fantasize and impaired ability 
to identify their own emotions and others’. Part of the discrepant results in this fi eld may be due to the 
assessment format. This study aimed to compare two types of alexithymia assessment instruments. The 
participants were 405 people responding to an alexithymia scale (self-report) and a test of emotional 
perception (performance). The scale was developed for this research based on the literature, and it pre-
sented a fi ve factors structure: description of feelings, emotional expression, abstraction, emotional per-
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ception and planning. The test showed videos of people’s faces, and the participant should identify the 
emotions present. Although the psychometric characteristics of the scale were adequate, no signifi cant 
correlations were found between the instruments, even with the emotional perception factor. The results 
suggest that self-report is a different construct from performance. The implications for psychological 
assessment and alexithymia are discussed.

Keywords: Alexithymia, psychological assessment, facial expressions.

Evaluación de la Alexitimia y de la Percepción Emocional: 
Comparación entre el Autoinforme y el Desempeño

Resumen
La alexitimia es una condición en la que una persona tiene defi ciencia en la capacidad de fantasear y 
en la capacidad de identifi car sus propias emociones y en otros. Parte de los resultados contradictorios 
en esta área puede ser debido a la forma de evaluación. Este estudio tuvo como objetivo comparar 
dos tipos de instrumentos de evaluación relacionados con la alexitimia. Participaron 405 personas que 
respondieron a una escala de alexitimia (autoinforme) y una prueba de la percepción de las emociones 
(desempeño). La escala, desarrollada para esta investigación con base en la literatura, presentó una 
estructura de cinco factores: descripción de los sentimientos, expresión emocional, abstracción, percep-
ción emocional y planifi cación. La prueba mostraba videos de rostros de personas, identifi cándose las 
emociones presentes. Aunque las características psicométricas de la escala eran adecuadas, no se encon-
traron correlaciones signifi cativas entre los instrumentos, incluso el factor de la percepción emocional. 
Los resultados sugieren que el autoinforme es un constructo diferente de desempeño. Se discuten las 
implicaciones para la evaluación psicológica y la alexitimia.

Palabras clave: Alexitimia, evaluación psicológica, expresiones faciales.

O conceito de alexitimia foi inicialmente 
elaborado para descrever pacientes com doen-
ças psicossomáticas que apresentavam uma vida 
emocional sem fantasias e com certa difi culdade 
em experienciar, demonstrar ou nomear emo-
ções. O termo foi proposto para se referir ao 
fato da pessoa não ter palavras para descrever as 
emoções. Com o tempo, o uso do termo alexiti-
mia foi expandido para defi nir um atributo que 
não era encontrado apenas em pacientes com do-
enças psicossomáticas, mas também em pacien-
tes com transtornos psíquicos, como a depressão 
e o estresse pós-traumático, ou até mesmo em 
parte da população geral. Sua defi nição seria en-
tão de difi culdade no reconhecimento do estado 
emocional, reduzida capacidade de fantasiar e 
interesse voltado a eventos externos (Carneiro & 
Yoshida, 2009; Freire, 2010; Veríssimo, 2011).

Embora tenha sido defi nida há mais de 
quatro décadas, ainda não encontra um con-
senso entre os pesquisadores sobre a etiologia 

da alexitimia. Entende-se que existem diversos 
fatores envolvidos, que podem ser genéticos, fi -
siológicos, neuroanatômicos, psicossociais (ou 
de desenvolvimento) ou neuroquímicos (Freire, 
2010; Maciel & Yoshida, 2006; Sifneos, 1991). 
Com o desenvolvimento das neurociências, fo-
ram desenvolvidas pesquisas com exames de 
neuroimagem que permitiram compreender me-
lhor as características neurológicas cognitivas e 
afetivas da alexitimia. Com base nesse modelo, 
existiriam dois tipos de alexitimia. Na alexitimia 
de tipo I, componentes afetivos e cognitivos das 
experiências vivenciadas estariam comprome-
tidos neurologicamente, por meio de lesões em 
algumas áreas específi cas do cérebro, responsá-
veis pelo processo de avaliação da experiência 
emocional, como o hemisfério direito e estru-
turas pré-frontais. Já na alexitimia de tipo II, 
apenas os componentes cognitivos das emoções 
estariam prejudicados. O indivíduo, nesse caso, 
vivenciaria experiências emocionais e reações fi -
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siológicas (reposta autonômica), porém não con-
seguiria interpretar cognitivamente a emoção e 
as respostas experienciadas (Carneiro & Yoshi-
da, 2009; Freire, 2010; Wagner & Lee, 2008).

Para se medir e avaliar alexitimia, alguns 
métodos são comumente utilizados, como: Beth 
Israel Hospital Psychosomatic Questionnai-
re (BIQ), escalas de autorrelato como a escala 
de alexitimia do MMPI (Minnesota Multipha-
sic Personality Inventory) e a Schalling-Sifne-
os Personality Scale (SSPS). Porém, segundo 
Yoshida (2007), a maioria dos instrumentos 
não apresenta propriedades psicométricas to-
talmente aceitáveis. Já a Toronto Alexithymia 
Scale (TAS), nos estudos da autora, demons-
trou resultados compatíveis com o construto 
de alexitimia observado por clínicos. A autora 
e colegas realizaram pesquisas no Brasil com a 
TAS, verifi cando a adequação psicométrica da 
escala (Yoshida, 2000, 2007). Foram identifi -
cadas quatro dimensões na TAS: identifi cação 
e distinção dos sentimentos; uso de fantasias; 
foco em eventos externos em vez de internos; e 
comunicação dos sentimentos.

Já Bermond et al. (2007), analisando a es-
cala Bermond-Vorst Alexithymia Questionnaire 
(BVAQ), chegaram a cinco fatores: capacidade 
de fantasiar, sonhar acordado e fazer projetos; 
excitabilidade emocional; percepção emocio-
nal; descrição externa dos sentimentos; e co-
municação dos sentimentos. Os dois primeiros 
representariam uma dimensão afetiva e os três 
últimos, cognitiva. A BVAQ, assim como os ins-
trumentos apresentados anteriormente, possui o 
formato de autorrelato, em que o próprio indi-
víduo atribui uma pontuação para as diferentes 
escalas.

Em pesquisas, os instrumentos de avalia-
ção têm sido utilizados para se compreender a 
relação da alexitimia com diversos transtornos 
e doenças. Nesse contexto, a alexitimia se con-
fi gura como um possível fator de risco em al-
gumas condições (por exemplo, o uso abusivo 
de substâncias psicoativas) ou como um traço 
presente em transtornos psiquiátricos ou em pa-
cientes com doenças psicossomáticas. A seguir 
serão expostos alguns dos estudos que buscaram 
fazer essa relação.

Em um estudo americano, Krystal, Giller e 
Cicchetti (1986) aplicaram quatro instrumentos 
para avaliar o grau de alexitimia em 45 pacientes 
divididos em quatro grupos. Dois grupos foram 
compostos por veteranos que lutaram na guerra 
do Vietnam diagnosticados com transtorno de 
estresse pós-traumático, sendo que um grupo foi 
composto por pacientes internados, outro por pa-
cientes que recebiam tratamento ambulatorial, o 
terceiro grupo por pacientes com alguma doença 
psicossomática e o último grupo por pacientes 
com transtornos afetivos variados. Apesar dos 
resultados apontarem para um grau mais elevado 
de alexitimia em veteranos do Vietnam interna-
dos e pacientes com alguma doença psicossomá-
tica, estudos de correlação entre os instrumentos 
utilizados para avaliar alexitimia apresentaram 
correlações baixas e até mesmo negativas entre si.

Num estudo italiano, Porcelli et al. (2004) 
avaliaram e compararam, entre outras variáveis, 
o grau de alexitimia em um grupo de pacientes 
psiquiátricos e um grupo de pacientes diagnosti-
cados com alguma desordem funcional gastroin-
testinal. Por meio da TAS-20, foi constatado que 
o grupo de indivíduos com alguma desordem 
funcional gastrointestinal apresentou escores 
signifi cativamente mais elevados de alexitimia 
quando comparado com o grupo de pacientes 
psiquiátricos. Cerca de 75% do grupo com de-
sordens gastrointestinais obteve escore alto em 
alexitimia e apenas 21% do grupo de pacientes 
psiquiátricos obteve escore elevado em alexiti-
mia. O estudo aponta, portanto, para uma possí-
vel relação entre alexitimia e desordens funcio-
nais gastrointestinais.

No Brasil, um estudo realizado por Maciel e 
Yoshida (2006) avaliou e comparou, entre outras 
variáveis, o grau de alexitimia em homens diag-
nosticados como dependentes de álcool e ho-
mens não dependentes de álcool, de acordo com 
a Classifi cação Internacional de Doenças (CID-
10). Foram aplicados três instrumentos, dentre 
eles a TAS-26. Em relação à alexitimia, dois dos 
quatro fatores avaliados pela TAS foram consi-
derados signifi cativamente mais elevados em in-
divíduos dependentes de álcool quando compa-
rados a indivíduos não dependentes, que dizem 
respeito a difi culdades em descrever sentimentos 
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e diminuição do uso de fantasias. Porém, nos ou-
tros dois fatores avaliados pela escala não foram 
encontradas diferenças signifi cativas entre os 
grupos. Nesse estudo, algumas considerações 
sobre os itens utilizados na TAS-26 foram feitas, 
além da proposta de exclusão de um dos fatores 
avaliados pela escala.

Em outro estudo brasileiro, Oliveira e 
Yoshida (2009) realizaram uma bateria de testes 
em pacientes de uma lista de espera para cirurgia 
bariátrica e em pacientes que haviam se subme-
tido à cirurgia há pelo menos seis meses. Dentre 
os instrumentos aplicados, usou-se a TAS-26 
para avaliar o grau de alexitimia nos dois gru-
pos, e foi constatada diferença signifi cativa entre 
grupos apenas no fator relacionado a identifi ca-
ção dos sentimentos. Além disso, considerando-
-se a pontuação geral média de cada grupo, não 
foi constatado a presença de alexitimia segundo 
o critério adotado pelas autoras. Apenas uma pe-
quena porcentagem de participantes de ambos os 
grupos (cerca de 28% no grupo em espera e 9% 
no grupo com cirurgia) apresentaram pontuação 
individual que se enquadraria na classifi cação de 
alexitimia. As autoras especularam que o fato de 
haver uma incidência maior de alexitímicos no 
primeiro grupo poderia estar relacionado ao im-
pacto emocional que a obesidade pode exercer 
sobre as pessoas, porém não há estudos que con-
fi rmem a relação entre alexitimia e obesidade.

Em outro estudo italiano, Nicolò et al. 
(2011) buscaram correlacionar sintomas de 
transtornos de personalidade com alexitimia. O 
estudo reuniu 388 participantes com variados 
diagnósticos de transtornos de personalidade. 
Os participantes responderam a TAS-20 e foram 
classifi cados em três grupos: não-alexitímicos, 
intermediários e alexitímicos. Foi constatado 
que em alguns transtornos pode-se relacionar os 
respectivos sintomas do transtorno com a pre-
sença de alexitimia (por exemplo, nos casos de 
depressão), porém, em outros casos (como nos 
transtornos obsessivos compulsivos), essa rela-
ção não foi encontrada.

Em um estudo português, Torres et al. 
(2011) pesquisaram a incidência de alexitimia 
em pacientes com anorexia nervosa. O instru-
mento TAS-20 foi utilizado e constatou-se que, 

dos 80 participantes com anorexia nervosa, cer-
ca de 62% apresentavam alexitimia. Esse nú-
mero, segundo os autores, é signifi cativamente 
superior quando comparado a pessoas que não 
tinham anorexia nervosa. Outro dado encontra-
do é que o nível de escolaridade também esta-
ria associado a presença alexitimia, no sentido 
de, quanto menor o nível de escolaridade, mais 
frequentemente se constatou alexitimia em pa-
cientes. Os autores concluem que a alexitimia é 
uma característica saliente naquele transtorno, 
independentemente da sua severidade.

Os estudos apresentados, apesar de terem 
sido desenvolvidos com diferentes populações, 
têm em comum a tentativa de relacionar a ale-
xitimia a diferentes transtornos. Nota-se, po-
rém, que alguns estudos não apresentam dados 
que possibilitem afi rmar concretamente essa 
relação, ou pelo menos não de maneira inequí- 
voca. Alguns fatores podem contribuir para 
essa situação, como a própria difi culdade em se 
avaliar a alexitimia. Além disso, os instrumen-
tos utilizados para avaliar o mesmo construto, 
em alguns casos, mostraram-se estatisticamente 
contraditórios.

Partindo dessas informações, a presente 
pesquisa levantou a hipótese de que o tipo de 
instrumento utilizado para avaliação pode in-
fl uenciar no resultado obtido. Assim, teve-se 
como objetivo estudar a relação entre dois tipos 
de instrumentos, um por autorrelato e outro por 
desempenho, destinados à avaliação de aspectos 
da alexitimia. Mais especifi camente, na pesqui-
sa foi desenvolvida uma escala de autorrelato e 
comparada com um teste de percepção emocio-
nal em vídeos de pessoas.

Método

Participantes
Participaram da pesquisa 405 pessoas, 

sendo 220 (54,3%) do gênero feminino, 152 
(37,5%) masculino e 33 (8,1%) que não infor-
maram. A idade média foi 26,2 (DP=8,9). Em 
relação àqueles que informaram a escolaridade, 
haviam participantes cursando do 7º ano do ensi-
no fundamental até a pós-graduação, sendo que 
22,2% estavam cursando até o 3º ano do ensino 
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médio, 59,6% cursavam ou tinham curso ensino 
superior e 18,2% estavam realizando ou tinham 
pós-graduação. Do total, 206 participantes rela-
taram a formação de nível superior, sendo de 50 
cursos diferentes. Dentre eles, 22,8% relataram 
Psicologia, 14,1% Direito, 4,4% Informática, 
3,4% Veterinária, e cada curso restante teve par-
ticipação de menos de 3%. Das 273 pessoas que 
informaram o estado onde residiam, 74,7% eram 
do Paraná, 16,8% de São Paulo, fi cando os esta-
dos Espírito Santo, Goiás, Minas Gerais, Pará, 
Paraíba, Rio de Janeiro, Rondônia e Santa Cata-
rina com menos de 2% cada.

Instrumentos
A Escala de Psicologia de Alexitimia (EPA) 

foi composta por 38 itens no formato de autorre-
lato, com pontuação em escala Likert. O partici-
pante era instruído a pontuar cada item de acordo 
com a seguinte escala: 1 – Nunca (a situação nun-
ca ou quase nunca aconteceu comigo), 2 – Pou-
cas vezes (a situação já aconteceu comigo, mas 
foram poucas vezes), 3 – Muitas vezes (a situa-
ção já aconteceu comigo, e foram várias vezes), 
4 – Sempre (a situação sempre ou quase sempre 
aconteceu comigo). Alguns itens foram escritos 
em sentido invertido, ou seja, expressando uma 
facilidade em vez de difi culdade. A pontuação 
de tais itens foi invertida para estudo da escala.

O Teste Informatizado de Percepções de 
Emoções Primárias (PEP) se propõe a avaliar 
a capacidade de reconhecer adequadamente as 
expressões emocionais em outras pessoas. Para 
tanto, é composto por 38 itens que apresentam, 
na forma de vídeo, pessoas expressando uma ou 
mais emoções, sendo que os três primeiros são 
exemplos para que o avaliando se familiarize 
com a tarefa proposta. Cada vídeo possui de 3 
a 8 segundos de duração. A tarefa é responder 
qual ou quais emoções estão sendo apresentadas 
em cada vídeo, dentro de um rol de oito estados 
emocionais (alegria, amor, medo, surpresa, tris-
teza, nojo, raiva e curiosidade). O PEP vem sen-
do estudado em relação a critérios e construtos 
semelhantes ou divergentes, e apresenta evidên-
cias de validade favoráveis (Miguel, Finoto, & 
Miras, 2013; Miguel, Ogaki, Inaba, & Ribeiro, 
2013; Miguel & Primi, 2014).

Procedimentos
Construção da Escala. A EPA foi desenvol-

vida na disciplina Estágio em Formação de Ba-
charelado em Psicologia, que acontece no quarto 
ano da graduação, ministrada pelo terceiro autor 
desta pesquisa. Como atividade da disciplina, os 
estudantes fi zeram a leitura de publicações sobre 
alexitimia (que constam na introdução teórica) 
e foram organizados em grupos de maneira que 
cada grupo contribuísse com itens para a compo-
sição da escala. Inicialmente foram desenvolvi-
dos 92 itens. Durante encontros da disciplina, os 
estudantes, supervisionados pelo professor com 
formação em construção de instrumentos de ava-
liação, agruparam e analisaram os itens quanto 
ao seu conteúdo e relação com a descrição do 
construto. Foi discutida a presença de itens com 
redação muito semelhante, como, por exemplo, 
“Acho difícil explicar meus sentimentos para os 
outros”, “Eu encontro difi culdades para descre-
ver como estou me sentindo”, “Tenho difi culda-
des para comunicar verbalmente o que sinto para 
as demais pessoas”. Assim, itens muito próxi-
mos de outros foram excluídos. Ao fi nal, 38 itens 
foram selecionados para compor a EPA.

Coleta de Dados. A escala foi formata-
da para aplicação online e armazenada em um 
domínio de pesquisas em avaliação psicológi-
ca, onde também se encontrava o PEP. A pes-
quisa foi cadastrada no Sistema Nacional de 
Informação sobre Ética em Pesquisa (SISNEP) 
e aprovada pelo Comitê de Ética e Pesquisa da 
Universidade Estadual de Londrina (protoco-
lo 0159.0.268.000-10). Os participantes foram 
contatados tanto pessoalmente quanto por mídia 
eletrônica, recebendo o link da pesquisa e um 
código individual de acesso. Os resultados dos 
participantes foram armazenados em banco de 
dados para se realizar as análises psicométricas 
da EPA e estudo da relação com PEP.

Análise de Dados. Quanto ao funcionamen-
to da escala, foram realizadas análises fatoriais 
exploratórias, a fi m de compreender a dimensio-
nalidade. Os fatores foram individualmente estu-
dados quanto às difi culdades dos itens, ajuste e 
precisão segundo a Teoria de Resposta ao Item, 
mais especifi camente o modelo de Rasch, por 
meio do software Winsteps 3.69.1.7.
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Figura 1. Gráfi co de sedimentação (scree plot) dos 33 itens da Escala de Psicologia de Alexitimia (EPA).

A difi culdade do item é uma medida numé-
rica diretamente relacionada ao construto avalia-
do pelo teste, e ambos são apresentados em uma 
mesma escala. Por exemplo, um indivíduo com 
medida 1,00 tenderia a endossar (atribuir pon-
tuações maiores em) um item com difi culdade 
-1,00, e tenderia a rejeitar (atribuir pontuações 
menores em) um item com difi culdade 3,00. Já 
a precisão é medida tanto por meio de um índice 
geral do teste quanto individualmente nos itens. 
No caso, foi verifi cada a correlação item-total, 
que indica quanto o item contribui para a medida 
fi nal daquela escala. Itens com correlações maio-
res estão mais relacionados ao construto medido. 
Por fi m, as medidas de ajuste verifi cam o quanto 
o modelo de Rasch explica os dados reais obser-
vados. Segundo o manual do software (Linacre, 
2009), itens com índices de desajuste acima de 
1,50 devem ser utilizados com cautela, enquanto 
desajuste acima de 2,00 são prejudiciais para a 
avaliação.

Tanto os resultados da EPA quanto do PEP 
foram calculados segundo modelo de Rasch. 
Para se comparar os instrumentos, utilizou-
-se correlação de Spearman. Optou-se por este 

método porque alguns fatores da EPA, prova-
velmente devido ao baixo número de itens, não 
alcançaram distribuição próxima da normal.

Resultados

Uma primeira análise de precisão da EPA 
foi realizada, com o propósito de identifi car itens 
que apresentaram baixa correlação item-total. O 
alfa de Cronbach da escala geral foi de 0,85 e 
os seguintes itens tiveram correlações inferiores 
a 0,20: 13 (r=0,17), 16 (r=0,06), 25 (r=0,14), 
32 (r=0,09), 36 (r=0,12). Considerando que os 
índices indicavam baixa contribuição na avalia-
ção do construto, esses cinco itens foram então 
removidos das subsequentes análises, fi cando a 
escala com um total de 33 itens.

Prosseguiu-se análise fatorial exploratória, 
visando identifi car as dimensões presentes no 
instrumento. O índice Kaiser-Meyer-Olkin foi 
de 0,85 e o teste de esfericidade de Bartlett foi 
signifi cativo no nível 0,000, indicando que os 
dados estavam adequados para esse tipo de aná-
lise. O gráfi co de sedimentação (scree plot) está 
apresentado na Figura 1.
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Embora exista uma quantidade de fatores 
com eigenvalue acima de 1, a inspeção visual 
mostrou estabilização da diferença de eigenva-
lues a partir de seis fatores. Com base nisso, foi 
realizada extração de seis fatores utilizando-se 
rotação oblimin. Foi possível perceber que ape-
nas três itens compuseram o sexto fator, e todos 
também possuíam cargas em outros fatores. Por 
esse motivo, optou-se por manter a estrutura de 
cinco fatores, uma vez que se assemelhavam à 
estrutura encontrada na escala BVAQ por Ber-
mond et al. (2007).

O primeiro fator apresentou eigenvalue 7,01 
com variância de 21,23; o segundo fator apre-
sentou eigenvalue 2,82 com variância de 8,54; 

o terceiro fator apresentou eigenvalue 2,48 com 
variância de 7,51; o quarto fator apresentou ei-
genvalue 1,71 com variância de 5,17; o quinto 
fator apresentou eigenvalue 1,63 com variância 
de 4,95. A variância acumulada foi de 47,39. 
Embora ainda não exista um valor considerado 
adequado para a variância total explicada, a EPA 
aproxima-se da média encontrada na literatura 
(para uma revisão do tema, ver Damásio, 2012).

Os itens foram distribuídos conforme a Ta-
bela 1 e a Tabela 2. Dessa forma, foi possível 
perceber coerência no conteúdo dos itens de 
cada fator, atribuindo-se os seguintes títulos para 
cada um: 1 – Descrição de emoções, 2 – Expres-
são de emoções, 3 – Abstração, 4 – Percepção de 
emoções, 5 – Planejamento.

Tabela 1
Características Psicométricas dos Itens dos Fatores 1 e 2, segundo Modelo de Rasch

Item Difi cul- 
dade Infi t Outfi t Corr.

item total

Fator 1 – Descrição

01 – Acho difícil explicar meus sentimentos para os outros -0,80 1,05 1,09 0,62

03 – Fico em dúvida quando tenho que escolher algo -1,54 1,16 1,17 0,57

04 – Quando fi co com raiva, não sei descrever o motivo 0,82 0,97 0,94 0,65

14 – Tenho difi culdade em perceber o que estou sentindo em 
        determinadas situações

0,18 0,80 0,81 0,72

19 – Quando me emociono, sempre sei descrever o que estou sentindo (I) 0,25 1,05 1,06 0,62

26 – Não consigo entender por que tenho certos sentimentos -0,31 1,01 1,02 0,64

27 – Quando me perguntam como estou me sentindo, eu sei explicar (I) 0,23 0,84 0,84 0,71

28 – Tenho sensações corporais que não sei nomear 0,75 1,11 1,12 0,58

30 – Frequentemente não sei identifi car o que quero fazer 0,52 1,10 1,10 0,60

35 – Eu encontro difi culdades para colocar em palavras o que estou sentindo -0,09 0,84 0,84 0,71

Fator 2 – Expressão

02 – Eu sou uma pessoa que dá poucas risadas 0,77 1,40 1,60 0,42

07 – Quando tento expressar meus sentimentos, as pessoas dizem que 
        não me entendem

-0,11 1,01 1,00 0,59

08 – Pessoas que são muito emotivas me incomodam -0,33 1,38 1,41 0,47

15 – Eu expresso poucas emoções -0,38 0,84 0,84 0,71

18 – Não sei quando expressar minhas emoções -0,22 0,92 0,92 0,65

21 – As pessoas dizem que sou muito fechado -0,31 0,78 0,79 0,74

33 – As pessoas dizem que nunca expresso minhas emoções e sentimentos 0,20 0,71 0,72 0,75

38 – As pessoas dizem que não sabem o que estou sentindo e, por isso, 
        não me compreendem

0,37 0,94 0,93 0,64

Nota. (I) Item de pontuação invertida.
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Com a estrutura fatorial defi nida, os itens fo-
ram analisados por meio da Teoria de Resposta 
ao Item, de acordo o modelo de Rasch. Os resul-
tados dos fatores 1 – Descrição e 2 – Expressão 
são apresentados na Tabela 1. O código (I) indi-
ca que se trata de item de pontuação invertida. A 
precisão do fator 1 foi 0,86 e do fator 2 foi 0,80, 
considerados índices bons. Também se pode per-
ceber que todos os indicadores de desajuste dos 
itens permaneceram abaixo do recomendado. O 
item 02 do segundo fator apresentou outfi t de 
1,60. Assim mesmo, optou-se por manter o item 
no teste, pois seu infi t foi dentro do adequado e 
sua difi culdade foi relativamente mais alta, con-
tribuindo para medição de níveis mais severos 
do construto.

Como exemplo da distribuição dos itens, 
o que apresentou menor difi culdade no primei-

Tabela 2
Características Psicométricas dos Itens dos Fatores 3, 4 e 5, segundo Modelo de Rasch

Item Difi cul-
dade Infi t Outfi t Corr.

item total

Fator 3 – Abstração

06 – Prefi ro atividades manuais do que fi car imaginando coisas -1,01 1,15 1,18 0,50

10 – Acho que fi car fi losofando sobre o motivo das coisas é perda de tempo 0,39 1,06 1,03 0,53

11 – Ditados populares e metáforas são difíceis de entender 0,88 0,91 0,87 0,57

17 – Não considero importante entender como as coisas funcionam 0,70 1,11 1,26 0,45

20 – Gosto de metáforas pois elas facilitam entender as coisas (I) -0,69 1,09 1,10 0,55

29 – Tenho difi culdade em entender piadas 0,41 1,07 1,11 0,48

31 – Se as pessoas não forem objetivas, acho difícil entender o que elas querem -0,79 1,05 1,09 0,52

34 – Tenho difi culdade para entender coisas abstratas e fi losófi cas 0,03 0,74 0,73 0,71

37 – Não gosto de atividades que envolvam interpretações ou refl exões 0,08 0,82 0,80 0,66

Fator 4 – Percepção

05 – Consigo identifi car facilmente quando as pessoas têm “segundas intenções” (I) -0,42 1,04 1,05 0,70

22 – Consigo identifi car facilmente o que os outros estão sentindo (I) -0,37 0,90 0,90 0,72

24 – Tenho facilidade para imaginar situações alegres ou tristes (I) 0,79 1,03 1,06 0,68

Fator 5 – Planejamento

09 – Não gosto de fi car planejando meu futuro 0,41 0,86 0,84 0,72

12 – Gosto de trabalhos em que eu tenha que tomar as decisões (I) -0,89 1,37 1,36 0,61

23 – Tenho muitos planos para o futuro (I) 0,48 0,74 0,73 0,76

Nota. (I) Item de pontuação invertida.

ro fator foi “Fico em dúvida quando tenho que 
escolher algo”, mostrando que essa situação 
costuma ser endossada com maior frequência 
pelas pessoas. Já o item com maior difi culdade 
foi “Quando fi co com raiva, não sei descrever 
o motivo”, sendo menos frequente de ser en-
dossado. A quantidade do construto avaliado 
está diretamente relacionada com as difi culda-
des dos itens. Assim, atribuir nota 4 para o item 
mais difícil representa uma maior quantidade 
do construto latente do que atribuir nota 4 para 
o item mais fácil.

Os resultados dos fatores 3 – Abstração, 4 – 
Percepção e 5 – Planejamento são apresentados 
na Tabela 2. A precisão do fator 3 foi 0,75, do 
fator 4 foi 0,64 e do fator 5 foi 0,59. Os dois úl-
timos fatores tiveram índices de precisão não tão 
adequados. Por outro lado, são fatores com pre-
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Tabela 3
Estatística Descritiva dos Participantes e Correlações de Spearman entre Fatores da EPA e PEP

EPA1 EPA2 EPA3 EPA4 EPA5 PEP

Média -0,48 -0,93 -1,09 -1,40 -1,23 0,47

Desvio-padrão 1,48 1,37 1,17 2,03 1,70 0,79

Mínimo -5,53 -5,66 -5,94 -6,59 -4,88 -2,76

Máximo 3,32 2,72 1,83 4,49 4,47 7,06

EPA1 – Descrição 0,05

EPA2 – Expressão 0,50* -0,07

EPA3 – Abstração 0,31* 0,26* -0,08

EPA4 – Percepção 0,26* 0,16* 0,33* -0,08

EPA5 – Planejamento 0,26* 0,29* 0,18* 0,23* 0,05

Notas. EPA=Escala de Psicologia de Alexitimia; PEP=Teste Informatizado de Percepções de Emoções Primárias; N=405 para 
fatores da EPA; N=372 para EPA e PEP; *Correlação signifi cativa no nível p<0,01.

Discussão

A presente pesquisa teve como objetivo a 
criação de uma escala de autorrelato para ava-
liação da alexitimia (EPA) e a comparação com 
um instrumento de avaliação por desempenho 
da capacidade de perceber emoções em rostos 
de pessoas (PEP). Parte do procedimento in-
cluiu a criação da escala EPA, que apresentou 
uma estrutura não unidimensional, o que era 

sença de poucos itens, e sabe-se que a precisão 
de uma escala é diretamente relacionada à sua 
quantidade de itens. Nesse sentido, a precisão 
do modelo de Rasch ainda mostrou-se superior 
à precisão por meio do alfa de Cronbach para 
esses dois fatores, que foram 0,49 para fator 4 e 
0,50 para fator 5. Também não houve itens com 
índices de desajuste acima de 2,00.

Com as características psicométricas dos 
itens, foram calculadas as pontuações dos parti-
cipantes nos cinco fatores da EPA e também no 
PEP. Os resultados estão apresentados na par-
te superior da Tabela 3. Pode-se perceber uma 
ampla distribuição de pontuações em todas as 
escalas.

Em seguida foram realizadas correlações de 
Spearman com os fatores da EPA entre si e o 
PEP. Foram 372 (91,9%) participantes que res-
ponderam ambos os instrumentos. Os resultados 
são apresentados na parte inferior da Tabela 3. 
Houve correlações signifi cativas de todos os fa-
tores da EPA entre si, algumas em nível modera-
do a alto, outras em nível leve. Esses resultados 
indicam que, apesar do construto avaliado pela 
escala não ser unidimensional, compõe-se de tra-
ços que são interrelacionados, o que era espera-
do. Já no que diz respeito à relação da EPA com 
PEP, as cinco correlações foram extremamente 
baixas – próximas do nulo – e não signifi cativas. 
Esses resultados indicam a não existência de re-
lação entre a capacidade de perceber emoções no 
PEP e cada uma das escalas da EPA.

Além disso, foi realizada correlação de 
Spearman entre o PEP e o item 22 da EPA, cuja 
redação especifi camente fala sobre a capacida-
de de perceber emoções (“Consigo identifi car 
facilmente o que os outros estão sentindo”). O 
resultado foi rho=-0,05 (p=0,312), indicando au-
sência de relação entre as duas pontuações. Es-
ses resultados reproduzem aqueles encontrados 
ao se relacionar uma versão preliminar do PEP 
com a TAS-26 (Miguel, 2010).
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esperado, uma vez que a descrição de alexiti-
mia é composta por várias características. Tais 
características mostraram-se representadas nos 
cinco fatores da escala: difi culdade em descre-
ver os próprios sentimentos (fator 1), difi culda-
de na expressão emocional (fator 2), difi culdade 
na compreensão abstrata (fator 3), difi culdade 
em descrever as expressões emocionais dos ou-
tros (fator 4) e difi culdade em planejar tarefas 
(fator 5).

Os critérios para retenção de cinco fatores 
foram baseados na remoção de fatores com pou-
cos itens e carga duplicada, e também na coe-
rência com a estrutura fatorial da escala  BVAQ, 
previamente estudada por Bermond et al. (2007). 
Por outro lado, ainda não existe consenso na li-
teratura quanto à quantidade de fatores no cons-
truto alexitimia, por isso a pertinência de cinco 
fatores ou qualquer outro número ainda pode ser 
debatida. Entende-se que outros procedimentos 
poderiam ser adotados com o propósito de se 
verifi car a adequação da estrutura fatorial. Por 
exemplo, estudos futuros poderiam utilizar aná-
lise paralela a fi m de estabelecer uma quantidade 
mais confi ável de fatores ou mesmo análise fato-
rial confi rmatória em outras amostras.

Para cada um dos fatores, foram calculadas 
as propriedades psicométricas segundo o mode-
lo de Rasch. Foi possível perceber níveis distin-
tos de difi culdades dos itens dentro de cada um 
dos fatores. Esses resultados ilustram a necessi-
dade de se relativizar o peso de cada item dentro 
de um instrumento de avaliação psicológica. Por 
exemplo, um indivíduo que concorda totalmente 
com um item como “Quando fi co com raiva, não 
sei descrever o motivo” (difi culdade 0,82) pro-
vavelmente apresenta maior quantidade de ale-
xitimia do que um indivíduo que assinala nota 
máxima em “Se as pessoas não forem objetivas, 
acho difícil entender o que elas querem” (difi -
culdade -0,79). Um dos benefícios dos modelos 
de Teoria de Resposta ao Item, como o Rasch, é 
justamente a produção de uma pontuação indivi-
dual diretamente relacionada às difi culdades dos 
itens do teste, contrapondo-se com o modelo tra-
dicional de medição, em que cada item contribui 
com o mesmo peso para a nota fi nal.

Os índices de precisão dos fatores 4 e 5 fo-
ram menores do que os outros, fi cando abaixo do 
recomendável, embora ainda próximos do acei-
tável. Considerou-se que esse resultado se deveu 
ao fato de cada fator possuir apenas três itens. 
Não obstante, esses itens apresentaram elevadas 
correlações item-total e adequados índices de 
ajuste, justifi cando sua presença na escala. Em 
pesquisas futuras, sugere-se a inclusão de novos 
itens nesses fatores, a fi m de aumentar a precisão 
da medição.

Além disso, a pesquisa investigou a rela-
ção entre a EPA e o PEP. Embora os construtos 
que ambos medem não sejam idênticos, uma das 
características da alexitimia é o prejuízo na ca-
pacidade de perceber emoções nos outros, foco 
do PEP. As correlações mostraram-se nulas, não 
sendo possível encontrar uma relação entre os 
instrumentos. Mesmo o fator 4, com itens de per-
cepção emocional, e individualmente o item 22 
(“Consigo identifi car facilmente o que os outros 
estão sentindo”) apresentaram correlações nu-
las com o PEP. Outros pesquisadores (Mihura, 
2012; Paulhus, Lysy, & Yik, 1998; Woyciekoski 
& Hutz, 2010) já encontraram que, em avaliação 
psicológica, instrumentos que medem o mesmo 
construto por autorrelato e por desempenho nem 
sempre apresentam correlações elevadas, sendo 
frequentemente baixas e até mesmo nulas, espe-
cialmente quando se trata de capacidades como 
a percepção de emoções. O mesmo resultado foi 
encontrado nesta pesquisa, o que leva a um im-
portante questionamento em relação à utilização 
de instrumentos de autorrelato, que é sua ade-
quação ao construto medido.

No caso da percepção de emoções, trata-
-se de uma capacidade, e nem sempre o indi-
víduo pode ter clareza de quanto possui dela. 
Perguntar a uma pessoa quão bem ela consegue 
identifi car as emoções, tanto em si quanto nos 
outros, pode ser semelhante a perguntar se uma 
pessoa tem bom raciocínio espacial ou tem boa 
memória. Diversos fatores podem infl uenciar na 
sua resposta. Um deles pode ser a própria ale-
xitimia, ou seja, a falta de capacidade de com-
preender os estados emocionais. Nessas situa-
ções, seria possível confi ar que um alexitímico 
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sempre reconhece que tem essa difi culdade? Ou, 
justamente pelo fato de não compreender direi-
to, pode acreditar que sua capacidade é mediana 
ou até mesmo alta? Mesmo em pessoas não ale-
xitímicas podem existir outros fatores infl uen-
ciando como, por exemplo, a autoestima e a au-
toefi cácia. De fato, os resultados demonstraram 
que mesmo pessoas com elevada capacidade de 
perceber emoções no PEP podem tanto afi rmar 
que têm uma percepção muito boa quanto que 
têm uma percepção muito ruim. Nesta pesquisa, 
esses outros fatores infl uenciadores não foram 
estudados ou controlados, por isso sugere-se 
que tais informações sejam levadas em conta 
em futuras pesquisas com alexitimia. Portanto, 
considerando-se as informações apresentadas, 
sugere-se cautela na utilização do autorrelato 
para avaliar a percepção de emoções, especial-
mente na alexitimia.

Não obstante, nem todas as características 
da alexitimia necessariamente poderiam ser 
enviesadas pela forma de avaliação. Questões 
como “As pessoas dizem que sou muito fecha-
do” (relativo a expressividade emocional) ou 
“Não gosto de atividades que envolvam inter-
pretações ou refl exões” (abstração) provavel-
mente são mais confi áveis no autorrelato, pois 
dizem respeito a opiniões externas objetivas ou 
gosto pessoal, não dependendo do peso da pro-
va de uma capacidade. Nesse sentido, provavel-
mente uma avaliação mais completa e adequa-
da da alexitimia fosse aquela que lançasse mão 
tanto de instrumentos de autorrelato quanto de 
desempenho.

Sugere-se também que mesmo o autorrelato 
de capacidades pode se confi gurar como infor-
mação útil ao psicólogo. Por exemplo, pela com-
paração dos resultados de testes de desempenho 
e de autorrelato, seria possível uma avaliação da 
percepção que o indivíduo tem das suas próprias 
capacidades. Dessa forma, a EPA poderia contri-
buir com informação sobre a opinião individual 
da capacidade de identifi car de emoções. Uma 
sugestão de novo nome seria Escala de Percep-
ção de Alexitimia, mantendo a mesma sigla e re-
afi rmando o verdadeiro construto avaliado nesse 
tipo de instrumento.
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