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O estudo da personalidade, e mais especificamente
da avaliação desse construto configura-se atualmente
como um dos mais amplos campos de estudo da psico-
logia (Carvalho & Ambiel, 2010; Groth-Marnat, 2003;
John, Robins & Pervin, 2008). A teoria dos estilos da
personalidade de Theodore Millon é um exemplo a ser
observado, cuja avaliação se encontra indicada aos as-
pectos saudáveis e patológicos da personalidade (Alchi-
eri, 2004; Millon & Davis, 1 996), e que apresenta
robustez teórica (Millon, 2011 ).

Millon utiliza-se de três esferas que são baseadas na
psicologia evolutiva, nomeadas de fases evolutivas:
Orientações para Existência, Modos de Adaptação, e
Estratégias para Replicação (Millon & Davis, 1 996;
Davis, 1 999; Millon, Millon, Meagher, Grossman, Ra-
manath, 2004; Strack & Millon, 2007). A primeira fase,

Orientações para Existência, está relacionada à tendên-
cia da pessoa a expressar mecanismos que favoreçam a
busca pelo prazer (foco na busca por experiências pra-
zerosas e ganhos) e a evitação da dor (foco na evitação
de ações ou situações que sejam perigosas e tragam da-
nos). Uma vez que o indivíduo esteja orientado, ele
precisa manter sua existência por meio de uma comple-
xa relação com o ambiente (Modos de Adaptação).

A segunda fase evolutiva está relacionada aos mo-
dos de se adaptar que tornam as trocas entre indivíduo e
ambiente possíveis. Algumas pessoas tendem a modifi-
car o ambiente ao redor (tendência ativa) e outros são
mais propensos a acomodar-se ao ambiente em que vi-
vem (tendência passiva). Após a adaptação ao ambiente
em que vive, a fase evolutiva Estratégias de Replicação
trata da continuidade do indivíduo, que é limitada pelo
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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo desenvolver um instrumento para avaliação dos transtornos da
personalidade e buscar por evidências de validade baseadas na estrutura interna desse instrumento. O
instrumento desenvolvido, o Inventário Dimensional de Transtornos da Personalidade (IDTP), foi
aplicado em 350 participantes, entre 18 e 67 anos, de ambos os sexos. Foram realizadas análises
exploratórias por componentes principais de primeira e de segunda ordem, correlações entre as escalas do
instrumento, e calculados os coeficientes alfa de Cronbach. De acordo com a literatura utilizada e
especificamente as categorias diagnósticas para transtornos da personalidade, a maior parte dos fatores
hipotetizados para o teste foi encontrada, e os coeficientes alfa variaram entre 0,65 e 0,89. Além disso, a
estrutura fatorial de segunda ordem, composta por três fatores, foi coerente de acordo com a literatura
prévia.
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ABSTRACT

Preliminary psychometric study of the Personality Disorders Dimensional Inventory (IDTP)

This study aimed to develop an instrument for personality disorders assessment and seek for validity
evidence based on the internal structure of this instrument. The developed instrument, the Dimensional
Inventory of Personality Disorders (IDTP), was applied to 350 participants, from 18 to 67 years, of both
sexes. First and second order exploratory analyzes by principal components were performed, correlations
between the scales of the instrument, and calculated the alpha’s Cronbach coefficients. According to the
literature and specifically the diagnostic categories for personality disorders, most hypothesized factors
were found for the test and the alpha coefficient ranged between .65 and .89. Furthermore, the second-
order factor structure, consisting of three factors, was consistently according to prior literature.
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tempo. Esta fase evolutiva diz respeito às estratégias
desenvolvidas pelas pessoas para ultrapassar a limita-
ção da própria existência, que podem ser de autopropa-
gação (indivíduos mais voltados para o eu) ou
estratégias voltadas para o cuidado da prole (indivíduos
mais voltados aos outros). Foge do escopo do presente
estudo apresentar minuciosamente a teoria de Millon,
para aprofundamento, sugere-se recorrer à obra do au-
tor (Millon & Davis, 1 996; Millon et al. , 2004; Millon,
2011 ).

Em decorrência das três fases evolutivas, Millon de-
rivou 15 estilos patológicos da personalidade, sendo
eles, esquizoide, esquizotípico, paranoide, borderline,
antissocial, narcisista, histriônico, evitativo, dependen-
te, compulsivo, negativista, sádico, masoquista, hipo-
maníaco e depressivo (Davis, 1 999; Millon & Davis,
1 996; Millon et al. , 2004). Um estilo patológico da per-
sonalidade pode-se configurar como um transtorno da
personalidade, quando estratégias alternativas emprega-
das para atingir objetivos, se relacionar com os outros,
ou lidar com o stress são poucas e rígidas (inflexibilida-
de adaptativa); quando percepções habituais, necessida-
des, e comportamentos perpetuam e intensificam
dificuldades pré-existentes (círculos viciosos); e, quan-
do a pessoa tende a uma baixa resiliência frente a con-
dições psicostressoras (estabilidade tênue).

A relevância da avaliação dos transtornos da perso-
nalidade na clínica é considerada por diversos autores
(Carvalho & Primi, 2013; Handler & Meyer, 1 997;
John, Robins & Pervin, 2008; Strack & Millon, 2007;
Widiger & Trull, 2007). A despeito dessa importância,
não há consenso de como esses transtornos podem ser
melhor diagnosticados. Baseado em sua teoria, Millon e
colegas desenvolveram um instrumento de autorrelato
para avaliação dos transtornos da personalidade, o Mil-
lon Clinical Multiaxial Inventory (MCMI; Millon, Mil-
lon & Davis, 1 994; Millon et al. , 2004). A versão mais
atual do MCMI, o MCMI-III, é composta por 175 itens,
distribuídos em 28 escalas distintas, sendo 14 dessas es-
calas para avaliação dos transtornos da personalidade.
No que diz respeito às propriedades psicométricas do
MCMI-III, uma série de estudos são encontrados na li-
teratura internacional (Craig & Bivens, 1 998; Dyce,
O´Connor, Parkins & Janzen, 1 997; Millon et al. , 1 994;
Millon & Davis, 1 996; Rossi, Ark & Sloore, 2007; Ros-
si, Brande, Tobac, Sloore & Hauben, 2003; Strack &
Millon, 2007).

O manual do MCMI-III (Millon et al. , 1 994) apre-
senta os índices de fidedignidade encontrados, por meio

de uma aplicação em 358 pacientes, para as escalas do
instrumento. Os índices de consistência interna (coefi-
ciente alfa) excederam 0,80 em pelo menos 20 escalas
do teste. Contudo, especificamente no que concerne às
escalas de avaliação dos transtornos da personalidade,
observou-se que as escalas Narcisista e Compulsivo
apresentaram coeficientes inferiores a 0,70. São encon-
trados também estudos que apontam para soluções fa-
toriais das escalas de transtornos da personalidade do
MCMI-III, cujos principais resultados estão disponibi-
lizados na Tabela 1 . Vale ressaltar que para os três estu-
dos apresentados na tabela, os dados encontrados foram
procedidos com base na análise por componentes prin-
cipais, utilizando como critério para retenção dos fato-
res a análise paralela (Rossi, Ark & Sloore, 2007), o
scree plot, eigenvalue superior a 1 e análise paralela
(Dyce et al. , 1 997) e eigenvalue superior a 1 (Craig &
Bivens, 1 998).

Como pode ser verificado, diferentes soluções fato-
riais foram encontradas nos três estudos apresentados.
No geral, alguns padrões são recorrentes ao longo dos
dados encontrados: um fator abarcando as escalas De-
pressivo, Dependente, Negativista, Masoquista, Esqui-
zotípico, e Borderline; um fator que, entre outras, é
composto pelas escalas Antissocial e Sádico; e, por fim,
cargas negativas para a escala Compulsivo. Por um la-
do, os agrupamentos das escalas foram coerentes de
acordo com o funcionamento da personalidade que ca-
da uma avalia. Por outro, é importante ressaltar que a
teoria de Millon não foi concebida com base no agru-
pamento fatorial e, por isso, não existem expectativas a
priori determinadas em relação ao que deve ser encon-
trado a partir da realização de análises fatoriais (Strack
& Millon, 2007). Assim, apesar dos padrões evidencia-
dos nos estudos, não há consenso entre os autores de
qual seria a solução fatorial mais adequada. Os dados
apresentados na literatura podem ser considerados co-
mo adequados em relação às propriedades psicométri-
cas do MCMI-III, apesar de algumas inconsistências,
sobretudo acerca do número de dimensões propostas
pela teoria de Millon e o número de fatores encontrados
em análises fatoriais (Craig & Olson, 2001 ; Haddy,
Strack & Choca, 2005; Millon et al. , 1 994; Mullins-
Sweatt & Widiger, 2007).

Em uma revisão da literatura nacional, foi encontra-
do apenas um instrumento aprovado pelo Conselho Fe-
deral de Psicologia ([CFP]; vide satepsi.cfp.org.br/), o
Psychopathy Checklist Revised (PCL-R; Morana,
2003), validado para uma amostra brasileira, que tem
como objetivo avaliar o funcionamento psicopata, alta-
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mente relacionado com um dos transtornos da persona-
lidade descritos no DSM-IV-TR (APA, 2003) e DSM-5
(APA, 2013), o transtorno antissocial da personalidade.
Esse dado sugere que, apesar da importância da avalia-
ção e diagnóstico dos transtornos da personalidade, são
escassos instrumentos validados nacionalmente para
avaliação desses transtornos. Assim, considerando tam-
bém a robustez da teoria de Millon (Craig, 1 999; Davis,
1 999; Strack & Millon, 2007), o presente estudo teve
como objetivo desenvolver um instrumento para avalia-
ção dos transtornos da personalidade, bem como buscar
por evidências de validade baseadas na estrutura interna
desse instrumento.

MÉTODO

Este tópico será subdividido em duas etapas distin-
tas, são elas: Etapa I, construção do instrumento; e, Eta-
pa II, busca por evidências de validade baseadas na
estrutura interna, e investigação da fidedignidade das
escalas do instrumento desenvolvido na Etapa I.

Etapa I – Construção do Instrumento

Procedimentos
Na etapa inicial, o objetivo foi desenvolver um ins-

trumento capaz de acessar os quatorze protótipos de
transtornos da personalidade propostos por Millon
(Millon et al. , 2004). Por isso, primeiramente, definiu-
se claramente os construtos a serem mensurados
(Gunther, 1 999), sejam eles, os transtornos da persona-
lidade esquizoide, evitativo, depressivo, dependente,
histriônico, narcisista, antissocial, sádico, compulsivo,
negativista, masoquista, paranoide, esquizotípico e bor-
derline.

Para elaboração dos itens recorreu-se basicamente
aos conceitos dos transtornos da personalidade descri-
tos no DSM-IV-TR, à literatura específica da proposta
teórica de Millon, e a outras referências que contribuí-
ram para o entendimento dos transtornos da personali-
dade (APA, 2003; Beck, Freeman & Davis, 2005;
Caballo, 2007; Carlat, 2006; Millon, 1 986; Millon et al.
1 994; Millon & Davis, 1 996; Millon et al. , 2004).

Em um primeiro momento, foram desenvolvidos
196 itens para avaliar os quatorze transtornos da perso-
nalidade de acordo com a teoria de Millon e os concei-
tos operacionalizados. Foram selecionados 42 itens (3
itens para avaliação de cada transtorno) entendidos co-
mo aqueles mais representativos do funcionamento-
chave, de acordo com a teoria, para cada transtorno da
personalidade. Na sequência, foram selecionados mais
2 itens para cada uma das 14 escalas, que deveriam
acessar características menos centrais dos transtornos,
portanto mais periféricas, possivelmente mais passíveis
de overlapping entre as escalas do instrumento, resul-
tando em um total de 70 itens.

Os pesquisadores realizaram alguns refinamentos e
revisões dos itens do instrumento, e sua versão final fi-
cou composta por 92 itens para avaliação dos transtor-
nos da personalidade. Os itens foram distribuídos em
14 escalas da seguinte maneira: Escala Esquizoide (7
itens), Escala Evitativo (7 itens), Escala Depressivo (7
itens), Escala Dependente (6 itens), Escala Histriônico
(6 itens), Escala Narcisista (6 itens), Escala Antissocial
(6 itens), Escala Sádico (6 itens), Escala Compulsivo (6
itens), Escala Negativista (7 itens), Escala Masoquista
(7 itens), Escala Paranoide (7 itens), Escala Esquizotí-
pico (7 itens), e Escala Borderline (7 itens).
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O conjunto de itens foi ordenado de forma randômi-
ca para a versão final do instrumento, contudo, tomou-
se o cuidado para que os primeiros itens a serem res-
pondidos não fossem aqueles itens cuja avaliação dos
respondentes poderia ser comprometida de alguma ma-
neira (como “Já pensei em me suicidar.” ou “Em situa-
ções ruins eu já me feri propositalmente.”). Assim, para
os itens iniciais, foram selecionados aqueles avaliados
pelos pesquisadores como “neutros” ou “positivos”, co-
mo “Gosto de usar roupas que chamam atenção.” e “Eu
me considero uma pessoa muito especial.”.

As respostas aos itens do instrumento, nomeado de
Inventário Dimensional de Transtornos da Personalida-
de (IDTP), foram disponibilizadas em uma escala tipo
Likert de 4 pontos, variando entre “Não me descreve”
(1 ) e “Me descreve extremamente ou totalmente” (4).
No cabeçalho do instrumento são requeridas as seguin-
tes informações do respondente: inicias do nome, data
de nascimento, e-mail, sexo, a realização de tratamen-
tos psiquiátrico e psicológico, bem como o tempo de
realização, e uso e tempo de medicação psiquiátrica.
Entre o cabeçalho e os itens do IDTP, foram redigidas
as instruções para responder o instrumento, juntamente
com um exemplo de como o respondente deve proceder
ao responder os itens do instrumento. Exemplos de
itens do IDTP, são, “Evito participar de atividades em
grupo, porque posso ser criticado.”, “Fico irritado com
as pessoas que acham que podem fazer as coisas me-
lhor do que eu.” e “Normalmente as pessoas não são
confiáveis.”.

Por último, para investigação de possíveis erros na
digitação ou gramaticais e sintáticas dos itens, cabeça-
lho e instruções do IDTP, o instrumento foi aplicado em
30 participantes, todos com idade superior a 18 anos e
graduandos do curso de Psicologia de uma universidade
da cidade de São Paulo. Os participantes foram instruí-
dos para que, além de responderem o instrumento, bus-
cassem e apontassem possíveis dificuldades no
processo de resposta e entendimento acerca do IDTP.
Nenhum dos participantes relatou dificuldades para res-
ponder o instrumento. Por isso, finalizada esta etapa,
deu-se início para a Etapa II da pesquisa.

Etapa II  Evidências de Validade Baseadas na Estru
tura Interna, e investigação da fidedignidade das es
calas do instrumento.

Participantes
Para esta etapa do estudo utilizou-se uma amostra de

conveniência, de modo que foram recrutados 350 parti-

cipantes, cujas idades variaram entre 18 e 67 anos
(M=27,02; DP=10,1 3), sendo 71 ,7% (N=251 ) do sexo
feminino. Dos 350 participantes, 290 eram universitári-
os dos cursos de Psicologia (N=158), Arquitetura
(N=68), e Administração (N=64) de uma cidade do in-
terior de São Paulo. Os outros 60 participantes eram
pacientes psiquiátricos de uma clínica de uma cidade
do interior de São Paulo. Entre os 290 universitários, 1 4
foram caracterizados como psiquiátricos por terem res-
pondido afirmativamente às variáveis “fazer tratamento
psiquiátrico” e “tomar remédio psiquiátrico”, isto é,
responderam estar em atendimento psiquiátrico atual-
mente e usar algum tipo de medicação psiquiátrica.

Instrumentos
Foi aplicado o Inventário Dimensional de Transtor-

nos da Personalidade (IDTP) para avaliação das carac-
terísticas típicas dos transtornos da personalidade.
Trata-se de um teste de autorrelato composto por 92
itens para avaliação dos funcionamentos esquizoide,
evitativo, depressivo, dependente, histriônico, narcisis-
ta, antissocial, sádico, compulsivo, negativista, maso-
quista, paranoide, esquizotípico e borderline. Os itens
foram respondidos em uma escala tipo Likert de 4 pon-
tos, variando entre “Não me descreve” (1 ) e “Me des-
creve extremamente ou totalmente” (4). O tempo médio
para responder o IDTP foi de 15 minutos.

Procedimentos
Este estudo foi submetido e aprovado por um Co-

mitê de Ética em Pesquisa (CAAE: 0144.0.1 42.000-
07). Para todos os participantes da pesquisa foi entre-
gue o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), que apresentava o objetivo principal deste es-
tudo, bem como informava os participantes acerca da
divulgação dos resultados, de acordo com as normas
éticas. Assim, somente após concordar e assinar o
TCLE, os participantes foram habilitados a participar
deste estudo.

Foi aplicado um instrumento, o IDTP, desenvolvido
na etapa I deste estudo. O IDTP é um instrumento para
avaliação dos transtornos da personalidade de acordo
com a teoria de Millon. Como já descrito anteriormen-
te, trata-se de um inventário composto por 100 itens,
distribuídos em 14 escalas distintas, representando os
transtornos da personalidade. O tempo aproximado da
aplicação foi de 20 minutos.

Foram realizadas análises exploratórias por compo-
nentes principais de primeira e de segunda ordem para
os fatores primários encontrados, e foram investigadas
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as correlações entre as escalas do instrumento. No caso
da análise de primeira ordem, foi utilizada uma rotação
ortogonal, varimax, já que as correlações entre os fato-
res não justificou proceder a uma rotação oblíqua; dife-
rente, para a análise de segunda ordem, a correlação
entre os fatores encontrados justificou o uso da rotação
oblíqua, e a mesma foi procedida (oblimin). Vale ressal-
tar que, como apontam Tabachnick e Fidell (1 996), é
possível a realização dessa análise a partir de 300 casos.
Na sequência, foram calculados os coeficientes alfa de
Cronbach, visando verificar a fidedignidade das escalas
do instrumento. Para todas as análises realizadas foi uti-
lizado o software estatístico SPSS versão 13.

RESULTADOS

Com o objetivo de explorar a estrutura dimensional
do IDTP, as pontuações dos participantes foram subme-
tidas a uma análise por componentes principais. Para
verificação da adequação da amostra à análise, foi em-
pregada a medida de adequação da amostra de Kaiser-
Meyer-Olkin (KMO) e o teste de esfericidade de Bartl-
let. O KMO foi de 0,89, indicando uma boa adequação
dos dados à análise por componentes principais, e o tes-
te de esfericidade de Bartlett foi significativo ao nível
de 0,001 (χ2= 15500,986; gl= 4095), mostrando que
houve correlações suficientes entre as variáveis para o
emprego da análise.

Foram verificadas se as correlações entre os fatores
justificavam o uso de uma rotação oblíqua. A maior
parte das magnitudes das correlações foram inferiores a
0,20, por isso, procedeu-se a uma rotação ortogonal. A
extração dos fatores foi realizada por meio da análise
dos componentes principais e rotação varimax. Foram
incluídos apenas itens que apresentaram carga fatorial
igual ou superior a 0,3 (Tabachnick & Fidell, 1 996).

Na sequência, verificou-se o scree plot para determi-
nação da solução fatorial mais adequada, que apontou
para uma composição de 4 fatores. Entretanto, buscou-
se recuperar os estilos originalmente propostos para o
instrumento e, por isso, adotou-se um critério mais ge-
neroso quanto ao número de fatores. Originalmente, fo-
ram obtidos 23 fatores com eigenvalues acima de 1 ,
capazes de explicar 66,1% da variância total, sendo que
o primeiro fator explicou 22,6% da variância total. To-
dos os fatores encontrados foram submetidos a uma
análise de conteúdo dos itens de cada um dos 23 fato-
res, a fim de investigar se os fatores eram interpretá-
veis, isto é, se recuperavam as escalas teoricamente
esperadas. Dos 23 fatores, os 1 5 primeiros fatores fo-

ram interpretáveis de acordo com a teoria de Millon.
Esses fatores se referiam aos seguintes estilos da perso-
nalidade: depressivo (fator 1 ); esquizoide (fator 2);
borderline (fator 3); paranoide (fator 4); sádico (fator
5); compulsivo (fator 6); masoquista (fator 7); antisso-
cial (fator 8); dependente (fator 9); histriônico (fator
10); negativista (fator 11 ); esquizotípico (fator 12); es-
quizotípico (fator 1 3); histriônico (fator 14); e, maso-
quista (fator 1 5). O número de itens, as cargas fatoriais
mínimas e máximas, os eigenvalues e o coeficiente alfa
dos 15 fatores podem ser visualizados na Tabela 2.

Pode-se observar que a carga fatorial dos itens vari-
ou entre 0,802 e 0,311 , o eigenvalue entre 20,63 (pri-
meiro fator) e 1 ,27 (décimo quinto fator), e os
coeficientes alfa entre 0,89 (primeiro fator) e 0,54 (dé-
cimo quinto fator). Na sequência, para a versão final do
instrumento, tentando sempre manter a estrutura di-
mensional encontrada empiricamente, foram realizados
ajustes de acordo com quatro critérios. São eles: corre-
lações entre os 15 primeiros fatores encontrados na
análise por componentes principais com os 14 fatores
esperados teoricamente (para tanto, foram calculados
tanto os fatores encontrados empiricamente quanto os
teóricos); correlações entre os 15 fatores encontrados
empiricamente; alterações nos índices de fidedignidade
dos fatores por meio da exclusão de itens; alterações
nos índices de fidedignidade de fatores com pouca re-
presentabilidade (baixo número de itens) com a inser-
ção de itens teoricamente coerentes no fator. A Tabela 3
apresenta as correlações entre os 15 primeiros fatores
empíricos encontrados com os 14 fatores teóricos espe-
rados.

Pode-se observar que grande parte das correlações
encontradas foram significativas ao nível de 0,01 . Ex-
ceção a isso foram as correlações dos fatores 1 , 2, 7, 11
e 15 com o fator histriônico (significativa ao nível de
0,05), dos fatores 6 e 14 com o fator dependente, do fa-
tor 6 com o fator antissocial, dos fatores 5, 9, 1 2 e 15
com o fator compulsivo, do fator 14 com o fator nega-
tivista, dos fatores 6 e 14 com o fator masoquista, do
fator 14 com os fatores paranoide, esquizotípico e bor-
derline.

Verificou-se, ainda, que diferentes fatores empíricos
(mensurando um mesmo construto) apresentaram mag-
nitudes altas de correlação com os fatores teóricos es-
perados: fatores 7 e 15 com masoquista; fatores 10 e 14
com histriônico; e, fatores 12 e 13 com esquizotípico.
Por isso, as correlações entre esses fatores foram calcu-
ladas: 7 x 15, r = 0,53, p<0,001 ; 1 0 x 14, r = 0,28,
p<0,001 ; 1 2 x 13, r = 0,68, p<0,001 . Os fatores 7 e 15 e
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os fatores 12 e 13 apresentaram correlações com mag-
nitudes moderadas e significativas entre si, bem como
altos índices de fidedignidade (conjunto de itens dos fa-
tores 7 e 15, alfa = 0,81 ; conjunto de itens dos fatores

12 e 13, alfa = 0,76) e maior representabilidade do
construto com a união dos itens desses fatores. Por isso,
com base na coerência teórica e relações estatísticas
apresentadas, os itens dos fatores 7 e 15 (fator maso-
quista) foram unidos, assim como dos fatores 12 e 13
(fator esquizotípico). Na continuidade, na Tabela 4 são
apresentadas as correlações entre os primeiros 15 fato-
res empíricos encontrados, que foram interpretáveis,
com os oito fatores empíricos não interpretáveis (16 ao
23).

Como pode ser observado, a maior parte das corre-
lações foram significativas ao nível de 0,01 . Assim, op-
tou-se por destacar as correlações com magnitude igual
ou superior a 0,50 (em negrito na Tabela 4). Partindo
dessas correlações alguns fatores foram unidos e o coe-
ficiente de fidedignidade dos novos fatores foi calcula-
do. Como resultado, verificou-se que apenas a
correlação entre o fator 3 e fator 19 aumentou o coefi-
ciente de fidedignidade do conjunto de itens (de 0,79
para 0,82), potencializando também a representabilida-
de do construto. Uma vez que houve coerência teórica
na união desses fatores, os itens “i100” e “i30” (fator
19) foram incluídos no fator 3.

Na continuidade, foi verificada se a exclusão ou in-
serção de itens em determinados fatores aumentariam o
coeficiente de fidedignidade, a potencial capacidade de
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discriminação (por exclusão de itens que apresentaram
overlapping), e a representabilidade (pela inserção de
itens) dos fatores. Com base nesses critérios e pautado
na pertinência teórica das mudanças dos itens nos fato-
res, procedeu-se às seguintes alterações: os itens 89 e
15 foram excluídos do fator 1 ; os itens 1 , 5 e 78 foram
excluídos do fator 2; os itens 66 e 81 foram excluídos
do fator 9; o item 67 foi incluído no fator 10; o item 41
foi inserido no fator 11 ; e, o item 72 foi excluído dos
fatores 12 e 13 (que foram unidos, como descrito ante-
riormente). Por fim, como não foram obtidos fatores
empíricos para avaliação dos transtornos da personali-
dade evitativo e narcisista, foram utilizados os conjun-
tos de itens hipotetizados teoricamente par esses
construtos. Como resultado das análises previamente

descritas, foi obtida a versão final do IDTP. As 14 esca-
las do IDTP são apresentadas na Tabela 5.

A versão final do instrumento ficou composta por 75
itens, sendo que alguns itens foram computados em
mais de uma escala (por exemplo, o item 48 correspon-
de às escalas Borderline e Evitativo). A escala com me-
nor número de itens (5 itens) foi a Escala Histriônico, e
com o maior número de itens foi a Escala Depressivo
(9 itens). Os coeficientes alfa variaram entre 0,65 e
0,89, sendo que a Escala Narcisista foi a única que
apresentou índice de fidedignidade inferior a 0,71 . Na
última coluna da Tabela 5 são apresentadas as porcen-
tagens de itens que eram esperados teoricamente em
cada fator. Verificou-se que a maior parte das escalas

apresentou porcentagem superior a 50%, com exceção
das escalas Borderline, Masoquista e Esquizoide. Na
continuidade, a Tabela 6 apresenta as estatísticas des-
critivas referentes aos escores fatoriais, resultados da
aplicação do instrumento.

Verifica-se na Tabela 6 que, em geral, foram dadas
respostas às escalas, que contemplaram o mínimo (1 ) e
o máximo (4) na escala Likert, com exceção às escalas
Borderline, Masoquista, Dependente, Negativista, e
Narcisista. A média das respostas na maioria dos fato-
res foi abaixo do ponto central (2,5), sendo a mais bai-

xa 1 ,52 (Escala Sádico) e a mais alta 2,76 (Escala
Compulsivo). E, o desvio padrão pode ser considerado
baixo em todos os fatores, variando entre 0,46 (Escala
Negativista) e 0,67 (escalas Compulsivo e Esquizotípi-
co), sugerindo uma concentração de respostas pelos su-
jeitos que responderam o instrumento. Por último,
visando à verificação da possibilidade de reagrupa-
mento dos quatorze fatores primários (somente as esca-
las de transtornos da personalidade) em fatores de
segunda ordem, procedeu-se a uma análise por compo-
nentes principais de segunda ordem (por componentes
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principais e rotação oblíqua – directed oblimin). Foram
obtidos três fatores com eigenvalue acima de 1 ,0, capa-
zes de explicar 71 ,9% da variância total. As cargas fato-
riais da matriz rotada são apresentadas na Tabela 7.

Pode-se notar que, as escalas Evitativo, Depressivo,
Masoquista, Esquizoide, Negativista, Dependente, Pa-
ranoide e Esquizotípico se agruparam prioritariamente
no primeiro fator de segunda ordem (FSO1 ). No segun-

do fator (FSO2) foram agrupadas as escalas Narcisista,
Histriônico, Antissocial e Sádico. E, o último fator, fa-
tor 3 (FSO3), é representado prioritariamente pela Es-
cala Compulsivo. A Escala Borderline apresentou
cargas similares nos três fatores, contudo, prioritaria-
mente no fator FSO1 . Ainda, no que se refere à fide-
dignidade desses fatores, os coeficientes variaram entre
0,77 e 0,92.
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DISCUSSÃO

A versão do IDTP, obtida na primeira etapa deste es-
tudo, e utilizada na fase de aplicação da pesquisa, foi
composta por 92 itens, distribuídos entre 14 escalas dis-
tintas. Quando comparado com outros instrumentos
com objetivos similares, como o MCMI-III e o MMPI-
2, que contêm, respectivamente, 1 75 itens e 567 itens, o
IDTP pode ser considerado um instrumento breve, o
que é desejável para instrumentos para o contexto clíni-
co. Entretanto, ao menos duas distinções entre o IDTP e
os instrumentos já existentes devem ser apontadas.

A primeira delas concerne ao fato de que a avaliação
de transtornos da personalidade realizada pelo IDTP
tem fins de triagem e não de diagnóstico, como os dois
instrumentos citados. E, a segunda, respeita à abrangên-
cia desses instrumentos. Por um lado, o IDTP busca
uma avaliação dos transtornos da personalidade com
base na teoria de Millon (Millon & cols. , 2004), portan-

to, refere-se a uma avaliação de 14 diferentes constru-
tos. Por outro, tanto o MCMI-III quanto o MMPI-2
buscam, além da avaliação de diversos transtornos da
personalidade, também a avaliação dos transtornos des-

critos no Eixo I do DSM-IV-TR (APA, 2003). Essas
considerações resultam diretamente em uma diminui-
ção do número de itens do instrumento presentemente
desenvolvido, o que é desejado para aplicações no âm-
bito da clínica (Millon & Davis, 1 996). Não obstante,
deve-se considerar que atualmente não há instrumento
aprovado pelo Conselho Federal de Psicologia (CFP)
para triagem de funcionamentos patológicos da perso-
nalidade (vide o link satepsi.cfp.org.br/).

Para verificação da estrutura do instrumento desen-
volvido, procedeu-se tanto à análise por componentes
principais de primeira ordem quanto à análise de se-
gunda ordem, esta última com o objetivo de agrupar as
dimensões encontradas anteriormente. No que concerne
à análise de primeira ordem, esperava-se que fossem
encontrados quatorze fatores distintos que correspon-
dessem aos transtornos da personalidade considerados
na teoria de Millon. Contudo, dos 15 fatores interpretá-
veis (de 23 fatores obtidos), puderam ser identificados
somente 12 fatores correspondentes aos construtos es-
perados. Por isso, foram utilizadas duas escalas teori-
camente esperadas para a versão final do instrumento:
Evitativo e Narcisista. Vale ressaltar também que a
composição final de cada uma das escalas, por vezes,
agrupou itens representando mais de um transtorno (por
exemplo, itens relacionados ao transtorno da personali-
dade evitativo na escala Esquizoide). Contudo, em to-
dos os casos em que isso ocorreu, a análise do conteúdo
dos itens demonstrou pertinência da manutenção do
item na escala.

Ainda no que concerne à estrutura interna encontra-
da, era esperado que fossem encontradas empiricamen-
te quatorze escalas referentes aos transtornos da
personalidade propostos por Millon. Contudo, é explí-
cita na literatura a dificuldade em se encontrar empiri-
camente o que é proposto teoricamente, sobretudo no
que concerne a modelos complexos como o de Millon
(Millon & Davis, 1 996; Millon, 2011 ). Millon argu-
menta que dificilmente sua teoria pode ser evidenciada
como um todo por meio de procedimentos como a aná-
lise por componentes principais, por se tratar de um
modelo complexo para o entendimento e avaliação da
personalidade e seus transtornos (Strack & Millon,
2007).

Especificamente à respeito a uma das escalas do
instrumento, Escala Narcisista, estudos anteriores
apontam para baixos índices de fidedignidade dessa es-
cala no MCMI-III, variando entre 0,55 e 0,67 (Millon
et al. , 1 994; Millon & Davis, 1 996; Rossi et al. , 2007;
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Rossi et al. , 2003). Esses dados, semelhantes ao dado
presentemente evidenciado (α=0,65), sugerem dificul-
dades na avaliação do transtorno da personalidade nar-
cisista, seja por inadequações do instrumento, ou por
dificuldades inerentes ao próprio construto (Millon et
al. , 2004). Além disso, é proposto na literatura que as
dificuldades na avaliação de alguns transtornos da per-
sonalidade, como o Narcisista (e também o Compulsi-
vo), ocorrem devido à diferenciação das características
dos itens formulados para esses transtornos em relação
aos outros, já que são frequentemente itens com carac-
terísticas mais positivas (Strack & Millon, 2007; Cho-
ca, 2004).

Na continuidade, após as análises para estabeleci-
mento da estrutura interna, a versão final do IDTP ficou
composta de 75 itens distribuídos em 14 escalas. A Ta-
bela 8 apresenta uma comparação entre os índices de fi-
dedignidade presentemente encontrados com o IDTP e
os dados encontrados em estudos anteriores com o MC-
MI-III.

Como pode ser observado na tabela apresentada, os
índices de fidedignidade das escalas para avaliação de
transtornos da personalidade do IDTP e das escalas do
MCMI-III em diferentes estudos são similares. Esses
dados podem ser considerados como favoráveis para o
IDTP, dado o número reduzido de itens em relação ao
MCMI-III, e também as limitações da amostra deste es-
tudo, já que a maior parte dos participantes não tem di-
agnóstico psiquiátrico conhecido.

Já na análise de segunda ordem, realizada a partir
dos fatores utilizados para a versão final do IDTP, fo-
ram encontrados 3 dimensões. Resultados semelhantes
com as escalas para avaliação dos transtornos da perso-
nalidade do MCMI-III foram apresentados no estudo
realizado por Dyce et al. (1 997). Entre outros resulta-
dos, foi encontrada uma solução fatorial de 3 fatores,
sendo o fator 1 composto pelas escalas Esquizoide,
Evitativo, Depressivo, Dependente, Histriônico, Nega-
tivista, Masoquista, Esquizotípico e Borderline; o fator
2 pelas escalas Narcisista, Antissocial, Sádico e Para-
noide; e o fator 3 pela Escala Compulsivo.

Basicamente, as diferenças entre os dados presente-
mente encontrados e os resultados evidenciados por
Dyce et al. (1 997), são, o fator 1 deste estudo engloba a
Escala Paranoide; o fator 1 do estudo de Dyce et al. en-
globa a Escala Histriônico; o fator 2 deste estudo en-
globa as escalas Histriônico e Borderline; e, o fator 2
do estudo de Dyce e cols. engloba a Escala Paranoide.
Esses dados sustentam a consistência da estrutura fato-
rial encontrada nesta pesquisa. Futuros estudos devem
buscar replicar o agrupamento das escalas em 3 dimen-
sões, buscando compreender com mais profundidade o
significado do modo com que as mesmas se aglomera-
ram. Ainda assim, é possível notar uma tendência para
agrupar funcionamentos mais passivos (Millon, 2011 )
ou internalizantes (Krueger et al. , 2011 ) no fator 1 ;
mais ativos e agressivos ou externalizantes no fator 2; e
um único funcionamento isolado no último fator, o que
pode indicar alguma peculiaridade da própria escala de
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avaliação (a literatura ressalta dificuldade na avaliação
desse funcionamento).

Craig e Bivens (1998) também encontraram uma so-
lução composta por 3 fatores para as 14 escalas do MC-
MI-III. O primeiro fator encontrado no estudo agrupou
as escalas Esquizoide, Evitativo, Depressivo, Depen-
dente, Histriônico (carga negativa), Narcisista (carga
negativa), Compulsivo (carga negativa), Masoquista e
Borderline; o segundo fator consistiu das escalas Nega-
tivista, Esquizotípico e Paranoide; e, o terceiro e último
fator agrupou as escalas Antissocial, Sádico, Compulsi-
vo (carga negativa) e Borderline. Diferente do estudo
apresentado anteriormente, as discrepâncias entre os
dados encontrados no presente estudo e no estudo de
Craig e Bivens são mais evidentes. Ainda assim, o pri-
meiro fator de ambos os estudos compartilham 6 esca-
las (Esquizoide, Evitativo, Depressivo, Dependente,
Masoquista e Borderline). Cabe apontar que a Escala
Compulsivo, que neste estudo compôs um fator isolado,
obteve carga negativa em dois fatores (1 e 3) no estudo
de Craig e Bivens, o que parece ser mais uma evidência
de dificuldades na avaliação de escalas de transtornos
da personalidade que contenham atributos positivos ou
socialmente desejados (Strack & Millon, 2007).

Em síntese, no que se refere às estruturas fatoriais
evidenciadas, neste estudo e em estudos anteriores, co-
mo apontam Dyce et al. (1 997) e Strack e Millon
(2007), não é esperado que as complexidades da teoria
de Millon sejam completamente encontradas e valida-
das por meio da análise por componentes principais.
Contudo, é importante que as soluções fatoriais eviden-
ciadas nos diferentes estudos apresentem dados persis-
tentes ao longo do tempo. Desse modo, pode-se
considerar que os dados encontrados apontam para uma
persistência de uma estrutura fatorial similar, mas ainda
assim, com algumas diferenciações importantes.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O presente estudo teve como objetivo a construção e
validação de um instrumento, com base na teoria de
Millon e nos instrumentos derivados dela, para avalia-
ção de transtornos da personalidade. Em geral, os dados
obtidos, tanto no que se refere à construção do instru-
mento quanto às evidências de validade e fidedignida-
de, foram satisfatórios. No que concerne à estrutura
interna do IDTP, a partir da análise por componentes
principais e análises subsequentes, lapidou-se um ins-
trumento para avaliação dos transtornos da personalida-
de composto por 75 itens, distribuídos em 14 escalas,

que devem ser respondidos em uma escala Likert de 4
pontos.

Como já apontado em publicações nacionais (Car-
valho, Bartholomeu & Silva, 2010), há uma evidente
lacuna na área de avaliação de funcionamentos patoló-
gicos e transtornos da personalidade no Brasil. Nesse
contexto, a ferramenta aqui apresentada configura-se
como uma das possibilidade de uso para a área clínica,
possibilitando ao profissional uma triagem inicial acer-
ca de funcionamentos patológicos da personalidade dos
pacientes.

Apesar das adequações psicométricas evidenciadas
para o instrumento, algumas limitações devem ser
apontadas neste estudo. A primeira delas refere-se a
uma limitação frequente nos estudos na área de psico-
logia, que é a não aleatoriedade e representatividade
amostral dos participantes do estudo, isto é, a amostra
do presente estudo não foi aleatória e randomizada, mas
optou-se pela amostra por conveniência. Ainda sobre a
amostra, e configurando uma segunda limitação deste
estudo, dado o objetivo de avaliação do instrumento
construído, seria importante que a amostra de pacientes
psiquiátricos tivesse sido mais representativa, isto é,
com maior número de participantes nesse grupo.

Ao lado disso, também podem ser apontadas suges-
tões para futuros estudos que tenham como pretensão
dar continuidade para os achados com o IDTP. De ma-
neira mais global, propõe-se que este estudo seja repli-
cado, de maneira a verificar se a estrutura fatorial
presentemente evidenciada se repete em outras amos-
tras. Ainda, é de grande importância que, além da vali-
dade fatorial do instrumento, sejam investigadas
evidências de validade por meio de critérios externos.
De outro modo, mais especificamente, seria interessan-
te que novos itens para as escalas Evitativo e Narcisista
fossem construídos, de modo que essas escalas fossem
evidenciadas empiricamente. Nesse mesmo sentido,
novos itens para a escala Narcisista poderiam ser de-
senvolvidos, na tentativa de melhorar o coeficiente de
fidedignidade dessa escala.
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