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VALIDAÇÃO DA ESCALA CAPE-V PARA O PORTUGUÊS BRASILEIRO

REFERÊNCIAS

▪ CAPE-V = escala desenvolvida pela ASHA1

▪ Avalia qualidade vocal
▪ Grau geral, soprosidade, rugosidade, 

tensão, pitch, loudness
▪ Campo para outros parâmetros

▪ Escala analógica visual – 0 a 100 pontos
▪ Intensidade do desvio dos diferentes 

parâmetros vocais

▪ Tendência clínico-científica
▪ Traduzido e adaptado para o português 
brasileiro2, contudo carece validação

Validar a CAPE-V para o português brasileiro
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Objetivo

MÉTODOS

▪ CAPE-V x GRBAS para validade de 
construto4

▪ GRBAS amplamente utilizada na avaliação5

▪ Confiabilidade intra e inter-juízes
▪ Correlação dos 9 juízes com a avaliação 

do comitê de especialistas em voz

RESULTADOS E DISCUSSÃO

▪ Vozes desviadas apresentam maior 
consenso entre os avaliadores do que 
vozes não disfônicas4

▪ Expectativa por vozes desviadas no estudo
▪ Vozes sem desvio são mais difíceis de 

serem classificadas

▪ Forte correlação entre grau de desvio pré-
definido e avaliado pelos juízes

CAPE-V 
Versão brasileira

Confiabilidade intra
0,860 a 0,997

▪ A versão brasileira da CAPE-V mostrou ser válida, confiável e sensível para avaliação vocal
▪ CAPE-V permite estudos multicêntricos, nacionais e internacionais, com a robustez potencial 

de evoluir na compreensão da avaliação vocal 
▪ Embora os coeficientes de confiabilidade da CAPE-V e da GRBAS sejam elevados, CAPE-V 

apresenta maior confiabilidade intra e inter-juízes
▪ O clínico ou pesquisador deve optar pela escala CAPE-V ou GRBAS de acordo com seus 

objetivos

CONCLUSÕES

40 amostras vocais
+ 20% de repetição
Total de 48 vozes

Confiabilidade inter
0,707 a 0,964

CAPE-V

GRBAS3

48 a 72h

▪ 40 amostras vocais
▪ 30 disfônicos e 10 não disfônicos

▪ Grau geral de desvio avaliado por um 
comitê de especialistas em voz

▪ Nove juízes especialistas em voz 

Correlação de Spearman

Grau geral 0,94

Rugosidade 0,94

Soprosidade 0,91

Tensão 0,82

Correlação de Spearman entre CAPE-V e GRBAS

Maior confiabilidade com CAPE-V4,6-8

Forte correlação CAPE-V com GRBAS3,9

INTRODUÇÃO


