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Introducio

A capacidade financeira é um conceito multidimensional sensivel a diversas
varidveis clinicas e sociodemograficas, nomeadamente a perturbagdes neurocognitivas e
a idade. Esta capacidade perante a fase de envelhecimento tende a diminuir e a sofrer
alteracdes que poderdo resultar em consequéncias adversas que condicionam a qualidade

de vida do individuo e o colocam em risco de explorag@o e abuso financeiro.

Esta investigacdo surge no ambito da validagdo portuguesa do instrumento
Numerical Activities of Daily-Living-Financial (NADL-F) sendo que, este projeto se
iniciou ha cerca de um ano. Durante este processo surgiu entdo o interesse em perceber o
perfil de funcionamento da capacidade financeira no envelhecimento normal e
patoldgico, nomeadamente, na perturbacio neurocognitiva major. Os principais objetivos
prendem-se com a determinacao de algumas caracteristicas psicométricas do instrumento
nomeadamente, de aceitabilidade e de validade de construto e ainda, na compreensao do
perfil de funcionamento da capacidade financeira no envelhecimento normal e na
perturbacdo neurocognitiva major, identificando paralelamente algumas das varidveis

sociodemograficas e neurocognitivas que lhe sdo inerentes.

A recolha de amostra nomeadamente do grupo clinico, foi realizada na consulta
externa de neuropsicologia do Hospital da Senhora da Oliveira, em Guimaraes, seguindo

os critérios de inclusdo e o protocolo de avaliagdo previamente estabelecidos.

A dissertag@o ¢ composta por um artigo, o qual foi submetido a revista Psicologia

& Sociedade (https://www.scielo.br/revistas/psoc/iinstruc.htm), tendo sido redigido

segundo as normas da mesma, que integram as normas da American Psychological
Association (APA) (7* edigdo, 2019). Surgiu ainda uma proposta de comunicagdo no IV
Congresso Ibero-Americano de Neuropsicologia, sendo que o Abstract submetido serad

incluido nesta dissertacdo apos a descri¢ao do artigo.
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A capacidade financeira no envelhecimento cognitivo normal e na perturbacio

neurocognitiva major

Resumo

A capacidade financeira (CF) ¢ um conceito multidimensional e evolutivo,
sensivel a diferentes variaveis sociodemograficas e clinicas. Este estudo tem um
objetivo duplo: determinar caracteristicas psicométricas do Numerical Activities of
Daily-Living-Financial (NADL-F) e compreender o padrao de declinio da CF no
envelhecimento cognitivo normal e patoldgico, identificando as principais variaveis
sociodemograficas, clinicas e neurocognitivas envolvidas. A amostra é constituida por
30 participantes distribuidos por dois grupos: controlo (n=11) e Perturbagao
Neurocognitiva Major (PNM) (n=19). Os participantes foram sujeitos a aplicagdo de
um conjunto de instrumentos de avaliagdo neuropsicoldgica e do NADL-F. O NADL-F
demonstrou aceitabilidade adequada. A consisténcia interna obtida é boa apoiada em
correlagdes entre os dominios e o total da prova assim como, correlagdes entre o
NADL-F e os restantes instrumentos. A versao portuguesa do NADL-F possui
caracteristicas psicométricas adequadas para a sua utilizagdo no contexto do

envelhecimento. Em cada grupo a CF ¢ influenciada por diferentes variaveis.

Palavras-chave: Envelhecimento cognitivo; Atividades de Vida Didria;

Deméncia.



Financial capacity in normal cognitive aging and major neurocognitive disorder

Abstract

Financial capacity (FC) is a multidimensional and evolutional concept, sensitive
to different sociodemographic and clinical variables. This study has a double aim: to
determine the psychometric characteristics of do Numerical Activities of Daily-Living-
Financial (NADL-F) and to understand the pattern of decline of FC in normal and
pathological cognitive aging, identifying the main sociodemographic, clinical and
neurocognitive variables. The sample comprised 30 participants distributed by two
groups: Control (n=11) and Major Neurocognitive Disorder (MND) (n=19). All
participants underwent a neuropsychological and FC (NADL-F) assessment. NADL-F
shown adequate acceptability. Good reliability supported by interdomain correlations
and between domains and the total scale, as well as correlations between NADL-F and
several neuropsychological instruments. The Portuguese version of NADL-F holds
adequate psychometric characteristics for tis use in the context of aging. FC is

influenced by different variables in each group.

Key Words: Cognitive Aging; Activities of Daily Living; Dementia.



Capacidad financiera en el envejecimiento cognitivo normal y en la perturbacion

neurocognitiva major

Resumen

La capacidad financiera (CF) es un concepto multidimensional y evolutivo,
sensible a diferentes variables sociodemograficas y clinicas. Este estudio tiene un doble
objetivo: determinar las caracteristicas psicométricas del Numerical Activities of Daily-
Living-Financial (NADL-F) y comprender el padron de declino de la CF en el
envejecimiento cognitivo normal y patologico, identificar las principales variables
sociodemograficas, clinicas y neurocognitivas involucradas. La muestra es constituida
por 30 participantes distribuidos por dos grupos: Controlo (n=11) y Perturbacién
Neurocognitiva Major (n=19). Los participantes fueran evaluados con un conjunto de
testes neuropsicologicos y con el NADL-F. El NADL-F demostrd aceptabilidad
adecuada. La consistencia interna obtenida es buena, apoyada en correlaciones
interdominios y entre dominios y el total de la escala, asi como correlaciones entre el
NADL-F y diversos instrumentos neuropsicologicos. La version Portuguesa del NADL-
F tiene caracteristicas psicométricas adecuadas para su uso en el contexto del

envejecimiento. La CF es influenciada por distintas variables en los dos grupos.

Palabras clave: Envejecimiento Cognitivo; Actividades de Vida Diaria;

Demencia.



1. Introducao

A capacidade financeira (CF) ¢ um processo evolutivo, de aprendizagens, de
conhecimentos e de competéncias financeiras. Este processo vai se tornando cada vez
mais complexo com a experiéncia de vida e estd dependente dos valores, das crengas, da
cultura, do estatuto socioeconémico ¢ do nivel de educacao do individuo (Howell &
Sherraden, 2015; Marson et al., 2000; Caboral-Stevens & Medetsky, 2014; Moye &
Marson, 2007; Pinsker, Pachana, Wilson, Tilse & Byrne, 2010).

A CF ¢ um conceito multidimensional (Knight & Marson, 2012) que envolve
desde atividades basicas a atividades mais complexas (Widera, Steenpass, Marson &
Sudore, 2011), sendo considerada uma atividade instrumental de vida diaria (IADL)
(Griffith et al., 2003; Moye & Marson, 2007; Marson, 2001; Marson et al., 2000;
Gerstenecker et al., 2016). Tal como a capacidade de condugéo de veiculos, a
capacidade testamentdaria, a capacidade consentir relagdes sexuais, o consentimento para
um tratamento médico ou o consentimento para a participacdo em um estudo e/ou
investigacdo, a CF ¢ uma das capacidades civis a considerar no contexto da avaliagdo da

deterioragdo cognitiva no envelhecimento (Moye & Marson, 2007).

A CF pode ser definida tendo por base diferentes perspetivas tais como legal,

cientifica e clinica.

No ponto de vista cientifico, Gertenecker ef al., (2016) define a CF, como uma
capacidade de gerir questdes financeiras de forma independente, tendo em consideragao

os valores e interesses proprios.

Pela perspetiva legal, a CF pode ser descrita como um conjunto de capacidades
que permite ao individuo gerir o seu patrimonio e todos os seus assuntos financeiros
(American Psychological Association (APA), 2008). Envolve um conjunto de
capacidades legais tais como, a capacidade testamentaria, doadora e contratual, que
estdo dependentes do sistema juridico de cada pais (APA, 2008). Este mesmo sistema
desenvolve as suas proprias diretrizes para avaliagdo da CF, de forma a concluir se um
individuo € ou ndo capaz de gerir os seus bens (Marson & Sabatino, 2012). Em
Portugal, em processos juridicos de interdi¢@o e inabilitacdo ¢ pedida uma avaliagdo da
capacidade financeira, conjuntamente, com uma avaliacdo mental e funcional, para que
seja definida a capacidade ou incapacidade financeira de um individuo, de acordo com

os conceitos de interdi¢do e inabilitagdo (Sousa, Vilar, Firmino & Simdes, 2015).



Numa perspetiva clinica, a CF é considerada como sendo dependente de um
conjunto de processos cognitivos que a tornam vulneravel ao envelhecimento e a
determinadas patologias (perturbagdes neurodegenerativas como o Alzheimer e o
Parkinson; perturbagdes psiquidtricas como a bipolaridade ou a esquizofrenia, ou
perturbagdes do desenvolvimento como o autismo) (APA, 2008; Tarigan, 2013;
Caboral-Stevens & Medetsky, 2014). A CF resume-se na capacidade de executar tarefas
e tomar decisdes financeiras de forma consciente, informada e independente
(Gerstenecker et al., 2016). Esta perspetiva clinica originou o desenvolvimento de trés
modelos com bases neurocientificas que explicam as implicagdes neuroanatémicas,
neuropatoldgicas e neurocognitivas da CF (Knight & Marson, 2012). O modelo
neurocognitivo centra-se nas fung¢des cognitivas implicadas na gestdo financeira. De um
modo geral, as cogni¢des mais envolvidas nestes processos sdo: as fungdes executivas,
a memoria, a atencdo, o raciocinio e o calculo (capacidades matematicas). O modelo
neuroanatdmico foca-se nas regides cerebrais implicadas na CF sendo estas, o lobo
frontal — tomada de decisdo e resolugdo de problemas, o lobo parietal - habilidades
matematicas e o lobo temporal — calculos mentais simples. Existe uma grande conexao
entre as varias areas do cérebro sendo estas as mais especificas. O modelo
neuropatoldgico pressupde as diferentes lesdes ou danos nas diferentes dreas do cérebro
que possam influenciar a CF, como por exemplo: lesdes cerebrais adquiridas, deméncias

ou défices cognitos ligeiros (Knight & Marson, 2012).

Ao longo dos tempos foram também descritos varios modelos clinicos
conceptuais da CF, que pretendem definir este conceito caracterizando os diferentes
dominios e tarefas que este engloba. O modelo desenvolvido por Lawton & Brody
(1969) foi um dos primeiros a definir este conceito como uma IADL, sendo essencial
para a independéncia do idoso. Marson et al., (2000) desenvolvem, com base neste
primeiro modelo, um modelo clinico mais complexo e focado na avaliag¢do, definindo a
CF como um conjunto de capacidades simples e complexas que podem ser agrupadas
em seis dominios: competéncias monetarias basicas; conhecimento concetual
financeiro; transacdes de dinheiro; gestio de livro de cheques; gestdo de extratos
bancarios e julgamentos financeiros. Posteriormente, foram ainda acrescidos mais trés
dominios a este modelo: pagamento de contas, conhecimentos de bens pessoais

(patrimonio) (Marson & Zebley, 2001) e tomada de decisdo (Griffith ef al., 2003).



Ainda com base no conceito de CF como IADL foi desenvolvido o modelo
psicoldgico cognitivo (Marson et al., 2000; Moye & Marson 2007; Pinsker et al., 2010;
Appelbaum, Specier & Valliere, 2016; Marson, 2001) que determina a CF, como um
conjunto de capacidades declarativas, processuais e de julgamento imprescindiveis para

a independéncia do idoso e o seu papel na comunidade (Marson, 2016).

Considerando a tomada de decisdo como um dos dominios essenciais para
avaliagdo da CF (Griffith ef al., 2003) e como, uma capacidade de decisdo, Grisso &
Appelbaum (1998) desenvolveram o “Modelo de Tomada de Decisdo” que descreve
quatro capacidades de decisao esséncias na CF: escolha, compreensdo, apreciacio e

raciocinio (Marson, 2016).

Outros dois modelos foram desenvolvidos com base nas idiossincrasias do
individuo (Lichtenberg, Stoltman, Fiaker, Iris & Mast, 2015) e nas implica¢des da CF
na saude publica (Medicine & National Academies of Sciences, 2016). Estes modelos
salientam a importancia de, numa avaliagdo considerar os fatores pessoais, intelectuais e
contextuais do individuo que podem condicionar a CF e, destacam a importancia de
avaliar esta através de atividades de vida diaria que suprimam as necessidades basicas

dos individuos (Marson, 2016; Nowrangi, Sevinc & Kamath, 2019).

Para avaliacdo da CF foram definidas algumas dimensdes tendo por base os

diferentes dominios deste conceito e as diferentes perspetivas dos autores e modelos.

Marson & Zebley (2001) defendem que, um modelo de CF devera conter quatro
dimensdes para avaliag¢do: a capacidade financeira didria (tarefas financeiras basicas da
vida diéria), o julgamento financeiro (capacidade de delinear objetivos financeiros
especificos, mensuraveis e atingiveis), a gestdo de patrimonio e a gestao de dividas.
Kershaw & Webber (2004) acrescentam ainda duas dimensdes, a avaliacdo do
funcionamento cognitivo (relacionado com habilidades necessarias a CF: raciocinio,
calculo mental e/ou matematico, tomada de decisdo, entre outros) e a avaliagdo da
percecdo de recursos de apoio (caso necessite de pedir aconselhamento ou apoio

financeiro), que consideram complementar a avaliacao da CF.

Tendo por base, alguns dos modelos clinicos conceptuais nomeadamente, o
modelo clinico de Marson et al., (2000) foram desenvolvidos alguns instrumentos para
avaliacdo da capacidade financeira. O Financial Capacity Instrument (FCI) (Marson et

al., 2000), o Financial Competence Assessment Inventory (FCAI) (Kershaw & Webber,



2008) e o Numerical Activities of Daily Living — Financial (NADL-F) (Arcara et al.,
2017) sdo atualmente, alguns dos instrumentos mais usados para avaliagdo desta
capacidade. Estes tém por base uma avaliacdo focada no desempenho e na realizagao de

tarefas agrupadas nos nove dominios da CF (Marson et al., 2000; Marson & Zebley,

2001; Griffith et al., 2003).

O envelhecimento ¢ caracterizado por um conjunto de mudangas bioldgicas e
fisiologicas que consequentemente, levam a um declinio das capacidades fisicas e
intelectuais (Organizagdo Mundial de Sdude (OMS), 2015). Esta é uma fase do ciclo de
vida com uma maior propensao para o aparecimento de doengas, nomeadamente
neurodegenerativas (Caboral-Stevens & Medetsky, 2014). O individuo confronta-se
com alteragdes a nivel dos papéis e posicdes sociais assumidas até entdo, e com a

necessidade de reformular os objetivos e projegcdes para o seu futuro (OMS, 2015).

Em Portugal, o Indice de Envelhecimento no ano de 2019 foi de 163,2% o que
significa que existem 163 idosos para cada 100 jovens, segundo o Instituto Nacional de
Estatistica - INE (2020). Estes resultados sdo indicadores do rapido crescimento da

populacdo idosa, no nosso pais (INE, PORDATA, 2020).

A populacdo idosa representa o grupo mais vulneravel a diminui¢ado de CF, nao
apenas pelo aparecimento de doengas neurodegenerativas, mas resultante do processo
de envelhecimento normal. H4 uma acentuada diminuicdo da literacia financeira e um
maior declinio na tomada de decis@o (Marson & Sabatino, 2012; Denbrug & Hedgcock,
2015) causadas pela deterioragdo cognitiva essencialmente, a nivel da memoria, ateng¢ao
e funcionamento executivo (Denburg & Hedgcock, 2015; Appelbaum et al., 2016),
tendo estas alteracdes um grande impacto na capacidade financeira e na independéncia
do adulto idoso. A par disto surge a vulnerabilidade a exploragdo financeira (APA,
2008; Marson & Sabatino, 2012; Martin et al., 2008) e a influéncia indevida por
terceiros (APA, 2008; Martin et al., 2008).

Os clinicos e especialistas da area da saude confrontam-se com os impactos
destas alteragdes nas atividades e na gestdo da vida diaria do idoso (Sousa & Simdes,
2014). Estas consequéncias do envelhecimento poderdo também, tornar-se num
problema de ordem juridica devido as mudancgas na capacidade de tomada de decisdo

financeira e testamentaria (Sousa & Simdes, 2014).



Contudo, em situacdes de doenca neurodegenerativa, a capacidade e a tomada de
decisdo financeira estdo suscetiveis a um declinio mais acentuado (Kershaw & Webber,

2008; Knight & Marson, 2012; Marson, 2001).

As primeiras falhas a nivel da CF, maioritariamente ndo sdo percecionadas pelos
individuos nem pelos seus familiares/cuidadores, especialmente em casos de
perturbacdes neurocognitivas leves ou perturbagdes neurocognitivas devido a doenca de
Alzheimer (Triebel & Marson, 2012). Estas falhas, que decorrem na rotina diaria do
idoso, no seu ambiente social e cultural, podem ser disfarcadas por cuidadores,
familiares ou amigos, que auxiliam nas pequenas questdes financeiras, facilitando a
realizacdo de determinadas tarefas e ocultando inconscientemente, os primeiros sinais
de incapacidade (Pinsker et al., 2010). No entanto, estes sinais poderdo antecipar os
diagndsticos de doencgas neurodegenerativas e prevenir consequéncias devastadoras na

vida pessoal e familiar do individuo (Triebel & Marson, 2012).

Triebel & Marson (2012) consideram que, antes de planear uma avaliagdo da CF
¢ essencial conhecer o funcionamento pré-mdérbido do individuo, em questdes
financeiras e ainda considerar alguns sinais e sintomas. Considerando isto definiram
seis sinais de alerta da diminuicdo da CF: falhas mnésicas — esquecimento de obrigacdes
financeiras habituais e que envolvem tarefas simples, tais como pagamento de contas;
desorganizacdo — relativa por exemplo, a documentos financeiros importantes como
empréstimos ou impostos; diminui¢do da capacidade de gestdo do livro de cheques —
dificuldade ou incapacidade na utilizacdo de cheques, em transagdes até entdo habituais;
falhas aritméticas (discalculia) — falhas a nivel de contagem e célculo de pagamentos
simples e habituais por exemplo, calculo do troco; confusdo conceptual — dificuldade ou
incapacidade em definir termos e conceitos financeiros basicos; e por ultimo,
julgamento imparcial — diminui¢do da capacidade de julgamento por exemplo, perante

casos de investimentos ou decisdes financeiras importantes (Triebel & Marson, 2012).

A CF ¢ uma capacidade mediada por processo cognitivos sendo sensivel a
variaveis sociodemograficas como a idade e a educagdo do individuo (Gerstenecker et

al., 2016).

Fatores cognitivos, funcionais, culturais e sociais conjuntamente, com padrdes

de valores e crencas que o individuo adota ao longo da vida, poderdo contribuir positiva



ou negativamente para o desempenho financeiro do individuo, especialmente, no

envelhecimento (Pinsker ef al., 2010).

A presente investigag@o tem como objetivos: a determinag@o das principais
caracteristicas psicométricas do NADL-F nomeadamente, a aceitabilidade e a validade
de construto; e, a compreensao da CF no envelhecimento cognitivo normal e na
perturbacdo neurocognitiva major, destacando as variaveis sociodemograficas e

neurocognitivas associadas a essa capacidade e aos seus dominios.

2. Metodologia

2.1.Amostra

A amostra ¢ constituida por 30 participantes distribuidos por dois grupos: o grupo
controlo (GC) (n=11), composto por sujeitos cognitivamente incolumes, independentes
nas atividades de vida diaria e sem historial de patologia neuropsiquidtrica; e, o grupo
Perturbagdo Neurocognitiva Major (PNM) (n=19), composto por individuos com
diagnostico de PNM, de acordo com os critérios do DSM-V (APA, 2013), de diferentes
tipos (Tabela 1).

Os participantes do grupo controlo sdo utentes de centros de dia e de associacdes
religiosas e civicas. Os participantes do grupo clinico foram recrutados na consulta
externa de neuropsicologia do Hospital da Senhora da Oliveira, em Guimardes. Os
diagndsticos clinicos foram efetuados por clinicos externos ao estudo.

Nao foram incluidos participantes sem escolaridade, com alteragdes sensoriais nao
corrigidas e/ou com alteragdes motoras impeditivas da realizagdo da avaliagdo

neuropsicoldgica.

Os grupos ndo diferem significativamente entre si no que se refere a idade (p=

.269), escolaridade (p=.12) e sexo (p=.637).

2.2.Materiais

2.2.1. Avaliacio da Capacidade Financeira

A avaliagdo da CF foi realizada através do NADL- F. O desenvolvimento deste

instrumento teve como principio, a necessidade de se obter um instrumento que pudesse
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ser usado no contexto clinico, mas também, no contexto juridico e legal (Arcara et al.,
2017). De acordo com os autores italianos da versao original, o NADL-F ¢ um
instrumento que apresenta validade ecoldgica ja que possui diferentes tarefas que

retratam diversas situa¢des da vida diaria (Arcara et al., 2017).

O pressuposto do NADL-F visa essencialmente, a avaliacdo da independéncia a
nivel financeiro, nos varios contextos de vida (Arcara et al., 2017). Este instrumento ¢
constituido por sete dominios, com diferentes tarefas e com um grau crescente de
dificuldade, que envolvem simultaneamente diversas fun¢des cognitivas (Arcara ef al.,

2017).
Dominio A — Contagem Monetaria

Este dominio € constituido por duas tarefas, onde ¢ pedido para que, o individuo
conte o dinheiro que lhe € entregue e posteriormente, separe quantias exatas de acordo
com o que lhe ¢ indicado. Os objetivos deste dominio sdo perceber se o individuo
domina e conhece a nossa moeda oficial (Euro - €) e se, é capaz de efetuar calculos
mentais simples, perante transacdes numerarias também elas simples (Arcara et al.,

2017; Gomes et al., 2019).
Dominio B — Capacidades de Leitura

Neste dominio existem sete tarefas onde € solicitado ao individuo que leia,
descodifique e manipule nimeros escritos perante situagdes da vida diaria como por
exemplo, cheques bancarios e contas de supermercado ou de um restaurante. Para além
destes objetivos pretende-se ainda compreender se o individuo é capaz de usar esta
informacgao para avaliar o comportamento e a atitude de outros intervenientes neste tipo
de situacdes (como por exemplo: os empregos de balcdo, o funcionario da caixa no
supermercado, ou o bancario) e se estes tém um comportamento adequado e correto

(Arcara et al., 2017; Gomes et al., 2019).
Dominio C — Compra de Artigos

Constituido por 14 tarefas diferentes, este dominio simula situagdes da rotina
diaria em que o individuo compra diversos artigos, faz o pagamento destes com o
dinheiro que lhe € fornecido e posteriormente, verifica o troco. Com este tipo de tarefas
pretende-se avaliar a capacidade de efetuar calculos mentais, necessarios para a

realizagdo de transagdes monetarias habituais (Arcara et al., 2017; Gomes et al., 2019).
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Dominio D — Percentagens

Ao longo de nove tarefas, que simulam situagdes reais de descontos e
percentagens € pedido ao individuo que realize calculos mentais necessarios para obter
uma resposta final. Mais uma vez, este dominio pretende avaliar a capacidade de
calculo em situagdes da vida didria, tais como os descontos no supermercado ou os

saldos (Arcara et al., 2017; Gomes et al., 2019).
Dominio E — Conceitos Financeiros

Neste dominio ¢ pedido ao individuo que descreva sete conceitos financeiros.
Pretende-se com isto compreender o conhecimento do individuo acerca de conceitos

basicos e presentes no contexto didrio (Arcara et al., 2017; Gomes et al., 2019).
Dominio F — Pagamento de contas

Este dominio contém seis tarefas em que € pedido ao individuo que, descreva,
reconhega, organize e pague algumas contas habituais da gestdo familiar. O objetivo
principal é compreender a independéncia financeira do individuo em situacdes

sociofamiliares (Arcara et al., 2017; Gomes et al., 2019).
Dominio G — Julgamentos financeiros

Perante 18 situacdes € pedido ao individuo que faga uma escolha financeira, de
acordo com o que lhe parece mais benéfico ou prejudicial, a nivel econémico. Destas 18
tarefas, apenas seis serdo pontuadas sendo as restantes usadas como distragio acerca do
verdadeiro objetivo das tarefas. O objetivo em concreto deste dominio ¢ compreender a
posicao do individuo e o seu juizo financeiro perante diferentes situacdes de fraude

(Arcara et al., 2017; Gomes et al., 2019).

Todos os dominios s@o lidos e explicados pelo avaliador sendo cotados como 0
perante uma resposta incorreta e 1 perante a resposta correta (Arcara ef al., 2017;

Gomes et al., 2019).

Por fim, o instrumento contém ainda uma entrevista estruturada, com 11
questdes, onde se pretende perceber a percecao de autoeficacia do individuo
relativamente as atividades financeiras (Arcara et al., 2017; Gomes et al., 2019). O

~ 9

esquema de respostas a estas questdes varia entre, “Ndo” com a cotacdo de 0, “Sim com
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ajuda” com a cotacdo de 1 e “Sim” com a cotagdo de 2, ndo existindo resposta correta

ou errada (Arcara et al., 2017; Gomes et al., 2019).

Quanto as propriedades psicométricas nomeadamente de validade, esta versao
do NADL-F obteve uma consisténcia interna razoavel (o= .61) (Arcara et al., 2017).
Relativamente a versao portuguesa deste instrumento os resultados revelam
propriedades psicométricas muito satisfatorias nomeadamente, a nivel de validade com
uma consisténcia interna razoavel (o=.791), de aceitabilidade e de sensitividade

revelando-se um instrumento sensitivo na avaliagdo da CF (Gomes et al., 2020).

2.2.2. Avaliacio Neuropsicologica

A avaliag@o neuropsicologica compreende um conjunto de instrumentos que

possibilitaram analisar a rela¢@o entre a CF e as diferentes varidveis neurocognitivas.
Addenbrooke’s Cognitive Examination-111 (ACE-III)

O ACE-III é um instrumento de despiste rapido que permite estabelecer um
perfil global do funcionamento neurocognitivo do individuo, através da avaliagcdo de
cinco dominios cognitivos: a aten¢do, a memoria, a fluéncia verbal, a capacidade
visuoespacial e a linguagem. Cada um destes dominios tem uma pontuagdo méaxima que
permite estabelecer um perfil de funcionamento especifico no dominio e, uma
pontuacgdo total que permite entdo compreender o funcionamento cognitivo global. Estas
pontuacdes sdo transformadas em notas z e posteriormente, comparadas com 0s
resultados esperados obtidos através das formulas de normalizagdo para a populagao
portuguesa, que tém por base a idade e a escolaridade do individuo (Machado, Baeta,

Pimentel & Peixoto, 2015).

Relativamente as propriedades psicométricas, a versao portuguesa do ACE-III
revela-se com bons niveis de sensitividade e especificidade na deteg¢do de alteragdes

neurocognitivas (Peixoto et al., 2018).

Nesta investigacao a aplicag@o deste instrumento teve um duplo objetivo,
primeiro determinar o perfil cognitivo dos participantes dos dois grupos e ainda as

correlagdes entre os diferentes dominios cognitivos e a CF.
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INECO Frontal Screening (IFS)

O IFS ¢ um instrumento de avaliacdo rapida das fungdes executivas utilizado
maioritariamente, em contexto de deméncia. Os itens desta prova distribuem-se em oito
subprovas que avaliam trés grupos de fungdes executivas especificas: a alternancia de
resposta, a memoria de trabalho e a capacidade de abstragdo. Cada uma destas
subprovas tem uma pontuacdo maxima que permite estabelecer um perfil de
funcionamento especifico a cada funcédo e, uma pontuacio total que permite entao
compreender o funcionamento executivo global (Torralva, Roca, Gleichgerrcht, Lopez
& Manes, 2009; Caldeira, Baeta & Peixoto, 2011). A pontuacio total obtida ¢
posteriormente convertida em notas z de acordo com, a idade e escolaridade do

individuo (Torralva et al., 2009; Caldeira et al., 2011).

Relativamente as propriedades psicométricas, a versao portuguesa do IFS revela
bons niveis de sensibilidade e especificidade na avaliagdo do funcionamento frontal

(Caldeira et al., 2011).

A utilizag@o do IFS nesta investigacdo permitiu relacionar os diferentes

dominios da capacidade financeira com o funcionamento executivo.

Subprova da Aritmética da Wechsler Adult Inteligence Scale-111 (WAIS)

A subprova de aritmética € constituida por 20 tarefas que avaliam a capacidade e
a rapidez de calculo, a memdria de trabalho verbal, a concentragdo e o raciocinio
abstrato. Foram seguidos os critérios especificos de cotagdo e/ou interrupgao da prova,

consoante a resposta e o tempo despendido (Wechsler, 2008).

A utilizagdo desta subprova da Wechsler Adult Inteligence Scale-III permitiu
compreender a relag@o entre as capacidades de calculo e a CF, sendo que a literatura

defende a interferéncia entre ambas (Benavides-Varela et al., 2015).

Instrumental Activities of Daily Living de Lawton e Brody (1IADL)

A TADL ¢ uma escala de avaliagdo do nivel de independéncia do idoso na
realizagdo de tarefas mais complexas, como usar o telefone, preparar refeigdes, cuidar

da limpeza da casa e de roupas, gerir questdes financeiras e monetarias, efetuar
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pagamentos e compras e gerir a organizacdo e a toma da medicagdo didria (Lawton &
Brody, 1969). Todas estas tarefas s@o consideradas atividades instrumentais de vida
diaria e sdo avaliadas por uma escala de resposta que varia de acordo com, a capacidade
ou incapacidade do idoso na realizagdo da tarefa (Lawton & Brody, 1969; Arajo,
Ribeiro, Oliveira, Pinto & Martins, 2008). Relativamente as propriedades psicométricas
da versdo portuguesa, esta apresenta uma consisténcia interna muito boa (a=.94) e o
instrumento demostrou-se sensitivo na avaliagdo dos niveis de independéncia do idoso

(Aratijo et al., 2008).

A utilizagdo desta escala prende-se com o facto de a CF ser considerada uma
IADL (Griffith et al., 2003; Moye & Marson, 2007; Marson, 2001; Marson et al., 2000;
Gerstenecker ef al., 2016) e os dominios da NADL-F se sobreporem teoricamente, ao

conceito de atividades de vida diaria.

Geriatric Depression Scale (GDS)

A GDS ¢ uma escala especifica para a populagdo idosa que permite avaliar a
presenca de sintomatologia depressiva (Yesavage et al., 1982). A pontuacdo total traduz
a intensidade desta sintomatologia sendo que, pontuacdes mais altas traduzem maior
intensidade de sintomas e consequentemente, um humor depressivo mais exacerbado

(Yesavage et al., 1982; Pocinho, Farate, Dias, Lee, & Yesavage, 2009).

Esta escala assume propriedades psicométrica aceitdveis de consisténcia interna
(¢=0,82) na populagdo portuguesa sendo uma escala sensitiva na avaliagdo da

sintomatologia depressiva nos idosos (Pocinho et al., 2009).

A utilizag¢do da GDS nesta investigagdo permitiu avaliar a relag@o entre o humor

e os diferentes dominios da CF.

2.3.Procedimento

A presente investigagio foi aprovada pela Comissido de Etica do Hospital

Senhora da Oliveira, em Guimaraes.

A avaliagdo neuropsicologica e da CF foi efetuada de forma individual, ao longo

de vérias sessoes, de modo a reduzir a sobrecarga dos participantes. Paralelamente a
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avaliacdo formal, foram recolhidos dados sociodemograficos como idade, anos de
escolaridade, estado civil, estrutura familiar e situacdo laboral, assim como habitos de

consumo de alcool e de outras substancias.
Todos os participantes forneceram o seu consentimento informado.

A aplicagdo e cotagdo de cada um dos instrumentos realizou-se sempre, de

acordo com os manuais especificos de cada um.

2.4.Analise Estatistica
Para a analise estatistica recorremos ao programa /BM SPSS Statistics versao 26.
Foram obtidas medidas de tendéncia central € desvio no sentido de descrever os

resultados obtidos nas provas neuropsicologicas.

Para a determinacao da aceitabilidade procedemos a analise de missings e da
distribuicao dos resultados (efeitos de piso e teto) no NADL-F e nos seus dominios.
Missings inferiores a 10% constituem o critério de qualidade adotado para os sete
dominios e para o total da prova. Os efeitos de piso e teto foram determinados
respetivamente como a percentagem de participantes que responderam nos extremos
(minimo e méximo) da escala (Ferndndez-Concepcion, Verdecia-Fraga, Alvarez-
Gonzalez, Roman-Pastoriza, & Ramirez-Pérez, 2005). Os critérios adotados foram os de
efeitos de piso e teto inferiores a 80% (Ferndndez-Concepcidn et al., 2005).

A validade de constructo foi determinada através da consisténcia interna (o de
Cronbach) e das correlagdes de Spearman entre os dominios e o total do NADL-F e
interdominios.

Em seguida foram efetuadas comparagdes do desempenho dos grupos, através
do teste U de Mann-Whitney, relativamente a CF e seus dominios e os aspetos
neuropsicologicos. Foram realizadas correlagdes de Spearman entre o NADL-F e seus
dominios e os resultados obtidos nas diferentes provas de avaliagdo neuropsicologica e
variaveis sociodemograficas continuas, no sentido de apurar a relacdo da CF com
funcionamento neurocognitivo.

Foram considerados significativos, resultados com p=<.05.

3. Resultados
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Os resultados obtidos pelos participantes no NADL-F e nas diferentes provas
neuropsicoldgicas administradas sdo apresentados na tabela 2.

Através da tabela 3 observamos que os dados perdidos em cada dominio do
NADL-F sido claramente inferiores a 10% e que os efeitos de teto e de piso s@o
inferiores a 80% tanto para os dominios como para o total do NADL-F, no total da
amostra.

A consisténcia interna da versao portuguesa do NADL-F, determinada pelo alfa
de Cronbach foi boa (a Cronbach =.848). Através da andlise da tabela 4 podemos
constatar a existéncia de correlagdes positivas e significativas entre os dominios do
NADL-F e o total da prova. Na tabela 5, sdo apresentadas as correlacdes entre os
dominios do NADL-F e podemos constatar a existéncia de um grande numero de
correlagdes significativas.

Na comparagao de resultados entre os grupos (tabela 2), observamos um
desempenho significativamente inferior do grupo PNM em todas as provas e no total do
NADL-F. O mesmo pode ser observado no desempenho das provas neuropsicologicas.

No grupo controlo, o total do NADL-F esté correlacionado com a idade (r= -
.808; p=.03) e o desempenho na prova de aritmética (7= .820; p<.001), o dominio
pagamento de contas esta correlacionado com a idade (= -.661; p=.027) e com o
resultado na GDS (r=-.780; p<.001), o dominio conceitos financeiros correlacionou-se
com a idade (r=-.802; p=.002), os dominios percentagens (r=.832; p<.001) ¢
contagem monetaria (r=.920; p<.001) correlacionaram-se com o desempenho na prova
de aritmética.

No grupo PNM, o desempenho na prova de aritmética correlaciona-se
significativamente com o total do NADL-F (r=.798; p<.001), com os dominios

Jjulgamentos financeiros (1= .644; p=.016), pagamento de contas (r=".718; p<.001),
percentagens (r=.485; p=.03), compras de artigos (r=.518; p=.023) e capacidades de
leitura (r=.695; p<.001). O dominio pagamento de contas correlaciona-se ainda com o
desempenho no IFS (7= .484; p=.036) e o dominio conceitos financeiros correlaciona-
se com a escolaridade (r=.696; p=.01), com o IFS (= .493; p=.032) e com a escala
IADL (7= .506; p=.027).

Nao se verificaram mais correlagoes.

4. Discussiao
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Este estudo teve como objetivos determinar as principais propriedades
psicométricas da versdo portuguesa do NADL-F, como a aceitabilidade e a validade de
construto, e também compreender a CF no contexto do envelhecimento normal e da
perturbacdo neurocognitiva major, destacando as variaveis sociodemograficas, clinicas
e neurocognitivas que podem condicionar o desempenho nesta capacidade.

Como ndo observamos efeitos de piso e de teto, € provavel que ndo estejam
ausentes itens nas extremidades inferiores ou superiores da escala, atestando a validade
de contetido do instrumento. Desta forma, individuos que apresentem resultados nos
extremos inferiores ou superiores podem ser diferenciados, o que aumenta a
consisténcia da prova e atesta a sua fiabilidade (Terwee et al., 2007).

No que diz respeito a validade de construto, este estudo demonstra um bom nivel
de consisténcia interna, com um importante numero de correlagdes significativas entre
os dominios do NADL-F e entre estes ¢ o total da prova. Comparativamente com a
versao original (Arcara et al., 2017) e os dados do estudo piloto da versdo portuguesa
(Gomes et al., 2019), o nosso valor de consisténcia interna, determinado pelo a
Cronbach, é superior. Quando consideramos outros instrumentos que avaliam a CF,
como o Financial Capacity Instrument — FCI (Marson et al., 2000) e o Financial
Competence Assessment Inventory — FCAI (Kershaw & Webber, 2008), no que diz
respeito a validade de construto, estes possuem uma boa consisténcia interna com
correlagdes significativas e positivas interdominios e entre os dominios e o total da
prova (Marson et al., 2000; Kershaw & Webber, 2008). Esta semelhanga com
instrumentos de natureza similar, advogam a validade do NADL-F, em medir a CF.

Sendo a CF uma capacidade mediada por processos cognitivos (Gerstenecker et
al., 2016) esta sujeita as alteragdes neurocognitivas resultantes do processo de
envelhecimento cognitivo normal (Moye & Marson, 2007). No entanto, estas alteragdes
tornar-se-ao mais evidentes em contexto de envelhecimento neurocognitivo patologico
tal como em patologias neurodegenerativas: Alzheimer, Parkinson e deméncia
Frontotemporal (Marson, 2013; Kershaw & Webber, 2008; Marson & Sabatino, 2012).

Gerstenecker e colegas (2017) definiram quatro fatores que podem indicar
declinio da CF global e que devem ser considerados na avaliacdo desta capacidade:
conhecimento monetario basico e habilidade de célculo, julgamento financeiro e
conhecimento conceptual e processual financeiro. Salientam ainda que, individuos com
declinio cognitivo, sofrem deterioragdo em pelo menos um ou mais destes quatro fatores

financeiros (Gerstenecker et al., 2017).
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A semelhanga de outros estudos transversais e longitudinais, com diferentes
instrumentos e populagdes clinicas (Marson et al., 2000; Triebel et al., 2009; Arcara et
al., 2017), os nossos resultados evidenciam alteragdes da CF em todas as provas e no
total do NADL-F, no grupo de perturbagdo neurocognitiva major em comparagao com o
grupo de controlo. Um estudo longitudinal de Martin e colegas (2008) que avaliou a CF
através do FCI, em dois grupos, um com individuos cognitivamente intactos € um outro
grupo, com individuos em diferentes fases da doenca de Alzheimer, obtiveram
resultados reveladores da existéncia de um grande declinio ao longo de um ano, nas
tarefas e dominios do instrumento, essencialmente os de maior complexidade, com
principal enfoque no dominio de julgamentos financeiro. Este ¢ um dominio de grande
importancia, uma vez que aumenta a vulnerabilidade do individuo para a exploragdo
financeira (Martin et al., 2008). Um estudo que usou o FCAI, como instrumento de
avaliacdo da CF em individuos com défices neuroldgicos difusos, como as deméncias,
demonstraram que, de um modo global, a CF demonstra-se alterada em cinco dos seis
dominios de avaliacdo do instrumento (Kershaw & Webber, 2008). Estes resultados
revelam um pior desempenho global e uma deterioracdo desta capacidade, quando
comparados os dois grupos, experimental e controlo (Kershaw & Webber, 2008).

De acordo com os nossos resultados, podemos ainda destacar a influéncia de
algumas variaveis sociodemograficas e neuropsicologicas, no desempenho do NADL-F,
nos diferentes dominios € no total da prova.

Um estudo realizado por Arcara e colegas (2017) avaliou o desempenho
financeiro do grupo de controlo, através do NADL-F e concluiram que, variaveis
sociodemograficas como o sexo, a idade e a educagdo tinha grande influéncia em grande
parte das provas deste instrumento. De um modo geral, ser do género feminino, ter mais
idade e menos anos escolares foram preditores de um pior desempenho financeiro

(Arcara et al., 2017).

As correlacdes existentes no grupo de controlo, entre a prova de aritmética, a
idade e o total do NADL-F vao de encontro com as conclusdes de outros estudos
(Sherod et al., 2009; Arcara et al., 2017; Moye & Marson, 2007). Neles conclui-se que,
as capacidades de calculo, as operagdes aritméticas e o conhecimento conceptual
numérico influenciam a CF e estdo sujeitas a deterioragcdo provocada pelo
envelhecimento normal (Moye & Marson, 2007; Sherod et al., 2009; Arcara et al.,

2017). Estas conclusdes, poderdo explicar ainda, as correlagdes existentes entre a idade,



19

o total da NADL-F e os dominios, percentagens e contagem monetdria uma vez que,
estes sdo dominios que englobam e avaliam as capacidades de sequenciagdo, de
monitorizagdo, de calculo e de manipulagdo de informacdo numérica (Earnst et al.,
2001; Arcara et al, 2017; Sherod et al., 2009).

A semelhanca das conclusdes do estudo elaborado por Gomes e colegas (2019),
também nos nossos resultados € observavel uma correlacdo entre a pontuacao total da
GDS e o dominio pagamento destacando assim, a possivel influéncia do humor nas
capacidades e habilidades financeiras.

Quando observamos o grupo PNM observam-se diversas correlagdes entre as
provas de avaliagdao neuropsicoldgica e os dominios do NADL-F. A prova de aritmética
correlaciona-se com o total da prova e com cinco dos sete dominios do NADL-F. Estas
nossas conclusdes sdo coerentes com a literatura, que defendem que individuos com
diagnostico de perturbacdes neurocognitivas, especificamente doenga de Alzheimer tém
pior desempenho em provas de avaliacdo de determinados dominios cognitivos como o
funcionamento executivo (Earnst et al., 2010; Marson et al., 2000), a aritmética (Sherod
et al., 2009), o raciocinio, a atencdo, o conhecimento semantico, a linguagem, o calculo
e a memoria de curto prazo (Marson et al., 2000). O funcionamento destes dominios
cognitivos influenciam diretamente a CF, o que perante uma deterioracdo destes,
consequentemente origina um pior desempenho na sua avaliagdo global (Earnst et al.,
2010; Marson et al., 2000; Sherod et al., 2009; Marson et al., 2016). Foram ainda
encontradas correlacdes entre os dominios de pagamentos e conceitos e o desempenho
no IFS. Sendo este um instrumento de avaliacdo das fungdes executivas, estes
resultados poderdo ser explicados pelas conclusdes da literatura que defendem que, a
CF ¢ mediada pelo funcionamento executivo nomeadamente, por fungdes cognitivas
como a memoria do trabalho, a capacidade de monitorizagdo, sequenciacao e
manipulagdo de informacao (Marson et al., 2000; Gill et al., 2019; Hohn, 2020; Earnst
et al., 2001; Griffith et al., 2003; Carina et al., 2019; Sherod et al., 2009).

O dominio conceitos que se caracteriza pela defini¢do e utilidade de termos
financeiros de uso frequente demonstrou ainda correlagdes com a escolaridade e com a
prova IADL. No que diz respeito a prova IADL, esta correlagdo podera ser explicada
pelo facto de esta escala conter um item de avaliagcdo da CF e por isso, existir uma
concorréncia de contetido, no entanto, poderd também ir ao encontro do modelo de
Lawton & Brody (1969) que defende o impacto do conhecimento financeiro na

manutencdo das AVD’s. Quanto a escolaridade estes resultados estdo de acordo com os
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encontrados por Arcara e colegas (2017) que defende a influéncia da escolaridade na
CF. No entanto, estes resultados também podem ser explicados pelo conceito de reserva
cognitiva sendo a escolaridade descrita como um importante indicador deste conceito e
podera assim ter um impacto direto e protetor no desempenho financeiro (Baldivia,

Andrade & Bueno, 2008).

5. Conclusao

A versdo portuguesa do NADL-F possui caracteristicas psicométricas adequadas
para a sua utilizag@o no contexto do envelhecimento cognitivo normal e patologico.

A capacidade financeira sendo um conceito multidimensional est4 associada a
diferentes varidveis sociodemograficas, clinicas e neurocognitivas. Relativamente a
variaveis sociodemograficas podemos afirmar que, este conceito torna-se suscetivel a
idade e a escolaridade do individuo. No que concerne as variaveis clinicas, a CF
demonstra-se vulneravel ao declinio cognitivo nomeadamente, no contexto de
perturbacdes neurocognitivas. Por ultimo, atendendo as diferentes tarefas que a CF
inclui, esta esta correlacionada com fungdes cognitivas superiores como: atencao,
memodria trabalho, habilidades aritméticas ¢ as fungdes executivas.

Esperava-se ainda concluir e identificar mais variadveis que possam condicionar a
CF, no entanto, talvez devido ao modesto nimero da nossa amostra que ¢ a nossa
principal limitacdo, tal ndo foi possivel.

Um aumento do numero de participantes permitiria conclusdes mais
discriminativas entre os dois grupos e os diferentes dominios da capacidade financeira e
permitiria aprofundar o conhecimento acerca do perfil de funcionamento desta
capacidade nos diferentes subtipos de perturbagdes neurocognitivas e obter resultados
que vao de encontro aos ja relatados em outros estudos, como o de Gil e colegas (2019).

Estudos futuros devem considerar um maior nimero de participantes, uma maior
diversidade de quadros clinicos, o padrao pré-morbido do individuo quer por relato do
proprio ou pelo relato de cuidadores/familiares e ainda, explorar as rotinas didrias que
envolvam o conhecimento financeiro e os comportamentos e atitudes inerentes. Os
conceitos de exploracdo financeira e de influéncia indevida por terceiros deverdo ser
especificados de modo a realgar a pertinéncia da avaliacdo da capacidade financeira, no

contexto do envelhecimento.
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Anexos

Tabelas de caracterizacio da amostra

Controlo PNM

(n=11) (n=19)
Idade (M#+DP) [Min.-Max.] 67,6 6,2 [59-89] 68,16x 8,9 [54-87]
Escolaridade (M+DP) 5,6£3 4,892
Sexo (n)
Feminino 9 14
Masculino 2 5
Diagnostico (n)
Doenga de Alzheimer - 11
Etiologia Mista - 4
Vascular - 3
Frontotemporal - 1

Tabela 1. Caracteristicas da Amostra



Controlo PNM
Provas Neuropsicolégicas (M £ SD) Mean Rank (M + SD) Mean Rank U )4
NADL-F 57.27+44 37.89+6.7
- 24.59 10.11 2 <.001
Contagem 491+ 3 16.14 426+ 1 13.32 63 .007
Leitura 691+.3 22.68 4.53+1.3 10.39 75 <.001
Compra 13 +.78 20.32 10.68 £2.1 11.92 36.5 .002
Percentagens 7.82+2 24.14 1.89 +2.1 10.39 7.5 <.001
Conceitos 12.73+2 23.82 7.11+2.1 10.42 8 <.001
Pagamento 573 +1.64 22.22 3.58+1.1 10.68 14 <.001
Julgamento 591+.3 18.32 5.26 +£ .87 13.03 57.5 .003
ACE-III (resultado z) -.577 + .46 25.86 5.1+14
10 1 <.001
IFS Itad -517+1.5 14.67 -258+13
(resultado z) X 10.29 55 021
Aritmética 12+3 18.3 7.79+2 10.26 5 021
TADL 8+.1 11.3 542+22 11.05 20 464
GDS 9.2+3.8 7.5 14 £8.5 12.16 41 265

Tabela 2. Resultados obtidos e comparagdes dos grupos nas provas de capacidade financeira e de funcionamento neuropsicologico
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Dados perdidos Efeito piso Efeito teto

% % %
Contagem 0 0 46.5
Leitura 0 0 2.8
Compra 0 0 16.6
Percentagens 0 18.6 11.6
Conceitos 0 0 14
Pagamento 0 0 23
Julgamento 0 0 44.2
Total
NADL-F 0 0 8.3

Tabela 3- Dados perdidos e efeitos de teto e de piso em cada dominio e em todo o

NADL-F
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Contagem Leitura  Compra

Percentagens

Conceitos

Pagamento

Julgamento

Total
NADL-F

705%* .892%* .882**

.86%*

691%*

.88o**

625%*

Nota. Valores expressos em rd de Spearman
*p <.05
**p <.001

Tabela 4. Correlacdes entre os dominios e o valor total do NADL-F
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Contagem  Leitura Compra Percentagens  Conceitos Pagamento Julgamento

Contagem 1 S578%** A467**% 318 .503%** .674* 544
Leitura 1 554%* .804%* J719%* B12%* A87**
Compra 1 493%* 443%* .618%* .509%*
Percentagens 1 T37** .681%* 492%*
Conceitos 1 T85%* 578*
Pagamento 1 612%*
Julgamento 1

Nota. Valores expressos em rd de Spearman
*p <.05
**p <.001

Tabela 5. Correlagdes entre os dominios do NADL-F
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Resumo

Objetivos: O Numerical Activities of Daily-Living-Financial (NADL-F) ¢ um teste para
avaliar a capacidade financeira em contexto de envelhecimento cognitivo. O presente
estudo tem como objetivo determinar as caracteristicas psicométricas da versdo
Portuguesa do NADL-F.

Métodos: 49 participantes foram distribuidos por trés grupos: Grupo controlo (GC)
(n=11); Grupo Perturbacdo Neurocognitiva Ligeira (PNL) (n=19) e Grupo Perturbacio
Neurocognitiva Major (PNM) (n=19). A todos os participantes foram aplicados o NADL-
F e diversas provas de avaliacdo neuropsicoldgica.

Resultados: A versdo portuguesa do NADL-F mostrou boa aceitabilidade, com dados
ausentes abaixo de 10% e efeitos de teto e piso abaixo de 80%. Revelou uma consisténcia
interna muito boa (alfa de Cronbach=.908). Obtiveram-se correlagdes significativas entre
os dominios e entres estes e o total da prova. Complementarmente, foram obtidas
correlagdes entre o NADL-F e as diferentes provas de avaliagdo neuropsicologica. O
despenho no NADL-F distinguiu de forma significativa o grupo controlo dos grupos de

perturbacdo neurocognitiva (area sob a curva= .984).
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Conclusdo: O NADL-F revela caracteristicas psicométricas adequadas para a avaliagdo
especifica da capacidade financeira sendo sensivel as alteracdes neurocognitivas

associadas a Perturbagdo Neurocognitiva Ligeira e Major.



