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Nothing is more devastating to a performing artist than not having the chance to be on stage and, as the
pervasiveness of performance anxiety attests, nothing is more threatening than having that chance

Plaut, 1990
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RESUMO

O presente estudo teve como principal objetivo contribuir para a valida¢ao portuguesa
do instrumento “Kenny Music Performance Anxiety Inventory” através da sua adaptagdo e
estudo de caracteristicas psicométricas. Participaram no estudo 164 estudantes universitarios
de musica-instrumento. Foram adotados os seguintes procedimentos: (1) tradugdo e adaptagao
da escala, com recurso ao método de reflexdo falada; (2) recolha de dados; (3) andlises
psicométricas; e (4) analise de diferengas entre grupos. A versao final do instrumento revelou
uma elevada fidelidade uma estrutura fatorial equivalente ao estudo mais recente de analise do
K-MPALI, contendo 30 itens organizados em dois fatores: sintomatologia cognitiva e fisiologica
na Ansiedade na Performance Musical (APM) e vulnerabilidade individual e familiar.
Relativamente as diferencas de grupos, concluiu-se que participantes do sexo feminino,
participantes com histérico de acompanhamento profissional por problemas de ansiedade e
participantes com historico de recorrer a medicagdo para controlo de ansiedade, apresentam
maiores niveis de sintomatologia cognitiva e fisiolégica na APM, vulnerabilidade individual e
familiar e APM na sua globalidade. A validacio do K-MPAI em Portugal ¢ cada vez mais
pertinente pois a APM ¢ um problema em crescimento com consequéncias graves na vida dos
individuos, e ¢ necessaria uma avaliacdo eficaz que permita o desenvolvimento de estratégias

e tratamentos adequados.

Palavras chave: Ansiedade na Performance Musical, estudantes universitarios de musica-

instrumento; Portugal; K-MPALI, caracteristicas psicométricas



ABSTRACT

The present study had as a main objective to contribute to the portuguese validation of
the instrument “Kenny Music Performance Anxiety Inventory” through its adaptation and study
of psychometric properties. Participants were 164 university students of music (instrument).
The following procedures were adopted: (1) translation and adaptation of the scale, using the
thinking out loud procedure; (2) data collection; (3) psychometric analyzes; and (4) analysis of
differences between groups. The final version of the instrument revealed a high fidelity, a
factorial structure equivalent to the most recent K-MPAI analysis study, containing 30 items
organized into two factors: cognitive and physiological symptoms in Music Performance
Anxiety (MPA) and individual and family vulnerability. Regarding the differences in groups, it
should be mentioned that female participants, participants with a history of professional
counselling for anxiety problems and participants with a history of resorting to medication for
anxiety control, present higher levels of cognitive and physiological symptoms in MPA,
individual and family vulnerability and general MPA. The validation of K-MPAI in Portugal is
increasingly relevant as MPA is a growing problem with serious consequences in the lives of
individuals, and an effective assessment is necessary to allow the development of appropriate

strategies and treatments.

Keywords: music performance anxiety, university students of music (in instrument); Portugal;

K-MPALI, psychometric properties
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ENQUADRAMENTO TEORICO
1. Caracterizacdo da Ansiedade na Performance Musical

A Ansiedade na Performance Musical (APM) ¢ caracterizada como uma “experiéncia
de apreensao de ansiedade marcada e persistente relacionada com a performance musical e que
pode ser explicada através de vulnerabilidades bioldgicas e/ou psicoldgicas e/ou experiéncias
especificas de ansiedade condicionadas.” (Kenny, 2011, p. 61). E um problema que afeta
musicos ao longo de todo o seu ciclo de vida e, ao contrario de algumas defini¢des propostas,
parece ser independente dos anos de treino, pratica e nivel de prestigio musical, podendo ou
ndo afetar a qualidade da performance (Faur et al., 2020).

As vulnerabilidades biologicas e psicologicas associadas ao desenvolvimento de
ansiedade, mais concretamente de APM, sdo explicadas por um modelo proposto por Barlow
(2000) no qual explica que a ansiedade disfuncional pode ser despoletada pela presenca de trés
tipos de vulnerabilidades num individuo: (i) bioldgica generalizada, (ii) psicologica
generalizada e (iii) a psicologica especifica (Barlow, 2000; Brugués, 2019).

A vulnerabilidade biologica generalizada baseia-se em fatores biologicos que podem
influenciar o desenvolvimento de perturbacdes de ansiedade e emocdes negativas. A
vulnerabilidade psicologica generalizada baseia-se em experiéncias iniciais que provocaram a
percecdo de que determinados eventos sdo incontrolaveis. Mais concretamente, experiéncias
negativas na infancia em determinadas condi¢cdes podem resultar num maior grau de
vulnerabilidade psicologica, levando a que muitos adultos experienciem ansiedade e emocdes
negativas como uma condi¢do omnipresente. A Ultima vulnerabilidade — psicologica especifica
— remete para quando a experiéncia de sentir ansiedade se deve a estimulos ambientais
especificos que sao refor¢cados através de diferentes tipos de aprendizagem (e.g., condicionada
ou vicariante) (Barlow, 2000; Kenny et al., 2004; Kenny & Osborne, 2006).

A ultima edicdo do Manual de Diagnostico e Estatistica de Perturbagoes Mentais
(DSM-5; APA, 2014) considera a APM um especificador da Perturbacdo de Ansiedade Social
(PAS): ansiedade em situagdes apenas de desempenho. Este especificador caracteriza-se pelo
medo e evitamento de situagdes sociais de desempenho (e.g., falar em publico, tocar um
instrumento) que possam envolver a possibilidade de estar a ser observado e criticado pelos
outros, sendo que a ideagdo cognitiva do individuo ¢ a de que possa estar a ser avaliado

negativamente, envergonhado ou humilhado (APA, 2014).



A ansiedade manifesta-se pela combinagdo de sintomas que podem ser agrupados em
quatro categorias principais: sintomas emocionais, cognitivos, somaticos € comportamentais, €
pode ocorrer em varios settings (frequentemente associados a um alto investimento, um
contexto de avaliagdo e consequente medo de falhar) (Kenny, 2011).

No que se refere a sintomatologia emocional, a APM manifesta-se pela presenca de uma
apreensdo ansiosa perante a performance, com ansiedade excessiva acompanhada de medo e
panico. Quanto a sintomas cognitivos, a APM surge através de falhas de memoria, dificuldade
de concentragdo, discurso interno negativo e atencdo dirigida ao perigo/ameaca. Na
sintomatologia somatica, a APM caracteriza-se por um hiperarousal ou resposta exagerada ao
stress que provoca sensacdes corporais que preparam o corpo para enfrentar uma situagdo
percebida como ameaga, provocando um aumento do batimento cardiaco e pressdo sanguinea,
respiragao rapida, transpiracao, boca seca € maos e pernas trémulas. Por fim, a manifestagcao de
sintomatologia comportamental pode ser caracterizada de duas formas: comportamentos de
evitamento evidentes (e.g., evitamento de audigdes, solos, ensaios) € comportamentos de
evitamento ‘“‘encobertos” (e.g., evitamento do contacto visual com jaris ou audiéncia,
evitamento de reportorio mais desafiante) (Kenny, 2011).

A investigacdo no ambito da APM tem-se focado em diversos fatores individuais,
sociais e situacionais que podem ser predisponentes de APM, como a idade, sexo, motivagao,
tracos de personalidade, motivagdo, presenca de audiéncia, tipo de instrumento musical, setting
de performance, reportorio e grau de exigéncia (Brotons, 1994; Cox & Kenardy, 1993; Kenny,
2011; Robinson & Nigbur, 2018; Salmon et al., 1989; Sinico & Winter, 2012; Taborsky, 2007).

No que diz respeito ao sexo, alguns estudos indicam que as mulheres demonstram uma
maior predisposi¢do para sentir maiores niveis de ansiedade disfuncional no contexto de
performance musical (Papageorgi et al., 2007). A motivagdo também tem demonstrado ter
influéncia na ansiedade dos musicos, sendo que quando a motivagdo ¢ extrinseca (e.g.,
satisfazer os desejos dos pais), parece ser preditora de maiores niveis de ansiedade (Castiglione,
et al., 2018). Caracteristicas da personalidade, como altos niveis de ansiedade de trago e estado,
e perfeccionismo elevado, tém estado associados a etiologia de ansiedade na performance
(Hanton et al., 2002)

O aspeto social da performance tem demonstrado ser um aspeto central na forma como
os musicos lidam com os niveis de ansiedade (Castiglione et al., 2018). Num estudo de Cox e
Kenardy (1993) compararam-se os efeitos de dois tipos de setting de performance (um ensaio
de grupo em frente a uma audiéncia e uma performance a solo em frente a uma audiéncia) em

diferentes individuos, nas dimensdes ansiedade-trago, fobia/ansiedade social e ansiedade na
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performance. Os investigadores descobriram que os niveis de ansiedade na performance
aumentavam significativamente no setting a solo comparando com o ensaio em grupo,
especialmente em participantes que apresentavam maiores niveis de ansiedade social. Para além
disso, os participantes com maiores niveis de ansiedade-trago, reportaram maior nivel de
ansiedade em ambos os settings, quando comparados com os individuos com niveis inferiores
de ansiedade-traco (Cox & Kenardy, 1993). Robinson e Nigbur (2018) realizaram um estudo
no qual desenvolveram varias entrevistas a estudantes de musica e, apds a andlise qualitativa
das mesmas, o impacto psicologico que a audiéncia tem numa performance surgiu com bastante
frequéncia no discurso dos participantes. Entre as suas respostas surgiram expressoes como o
medo de ser julgado negativamente, a diferen¢a entre a audiéncia funcionar como um suporte
(e.g., familia, amigos) ou critica (e.g., juri, professores), a competitividade e o nimero de
pessoas presentes. Em 2006, num estudo de Fehm e Schmidt, estes concluiram que 58.1% da
amostra demonstrou que o nivel de ansiedade dependia do tipo de publico presente na
audiéncia, sendo que quando estavam presentes professores, havia um aumento dos niveis de
ansiedade nos participantes, atribuindo isto ao conhecimento profissional e importancia do
julgamento da performance (Fehm & Schimdt, 2006).

Num estudo de Brotons (1994) com 64 estudantes universitarios de musica foram
comparados os efeitos de uma performance musical com juri e sem juri, onde foram analisados
e comparados os niveis de ansiedade exibidos pelos musicos. Depois de uma medi¢do da
frequéncia cardiaca, dos niveis de ansiedade percebidos e de uma observacgdao da linguagem
corporal, foi possivel concluir que a ansiedade manifestada por estes estudantes era
significativamente maior em situagdes que envolvessem juri do que aquelas com um setting
sem juri (Brotons, 1994). No que concerne aos fatores relacionados com o timing, varios
estudos com estudantes universitarios de musica sugerem que o momento pré-performance € o

momento que estes reportam existir maior ansiedade (Salmon et al., 1989; Taborsky, 2007).



2. Avaliaciao da Ansiedade na Performance Musical

Enquanto alguns musicos experienciam ansiedade focada na realidade (ansiedade
somatica e cognitiva que a maioria dos musicos vivenciam quando realizam apresentagdes
publicas, competitivas ou muito exigentes), outros — além de manifestarem os sintomas
anteriores — também experienciam um sofrimento psicolégico profundo e prolongado que
compromete as suas vidas e que pode conduzir a associacdo do contexto de performance a um
momento doloroso (Kenny, 2011).

A Ansiedade na Performance Musical afeta musicos por todo o mundo (Yoshie et al.,
2009). Segundo um estudo de Dalia (2004), cerca de 20% dos estudantes de musica de Espanha
abandonaram os seus estudos por motivos de ansiedade na performance e 40 a 60% dos que
continuaram os estudos diminuiram a qualidade das suas performances devido a ansiedade. Por
este motivo, a existéncia de uma ferramenta eficaz que permita a avaliagdo e identificagdao de
sintomatologia associada a este problema ¢ fundamental e, atualmente, ndo existe nenhum
instrumento com este objetivo em Portugal.

Assim, a pertinéncia e relevancia deste estudo afirma-se pela contribuig¢do da validagao
de um instrumento que avalia a APM e que tem demonstrado boas qualidades psicométricas
em varios paises, € para uma maior valorizacdo do sofrimento associado a APM, refor¢ando o
desenvolvimento de estratégias e tratamentos mais adaptativos e individualizados no contexto
portugués.

Numa revisdo de literatura sobre os instrumentos disponiveis para avaliar a APM
(Brodsky, 1996) concluiu-se que a maioria dos mesmos eram inadequados e existiam analises
das suas caracteristicas psicométricas e, por isso, existia uma limitacdo na existéncia de
instrumentos robustos que permitissem a conducdo de uma investigacdo epidemiologica da
APM eficaz e da sua utilizagdo num contexto clinico. Assim sendo, Kenny e colaboradores
(2004) criam o instrumento Kenny Music Performance Anxiety Inventory (K-MPAI; Kenny et
al., 2004), no qual adaptam o modelo de Barlow (2000) a APM.

O K-MPALI ¢ um instrumento que avalia sintomas de expressao de ansiedade, tensao,
alteracdes de memorias e cognicdes negativas devido a APM (Kenny, 2011) e que procura
avaliar a APM através de elementos relacionados com a historia individual, especialmente no
que diz respeito a relacdo pais-crianga e a aten¢ao recebida por parte dos pais durante a infancia
(experiéncias primarias durante o desenvolvimento) (Barlow, 2000).

Atualmente, este instrumento tem duas versdes publicadas, a primeira (versdo original;

Kenny et al., 2004) que tem um total de 26 itens e a mais recente (Kenny, 2009) que ¢



constituida por 40 itens. A escala de resposta esta organizada numa escala de Likert de 7 pontos,
sendo que zero significa “discordo totalmente” e seis “concordo totalmente”. No estudo da
versdo original do K-MPAI (Kenny et al., 2004), foi analisada a consisténcia interna do K-
MPALI (Alpha de Cronbach = 0.94), a qual revelou altos niveis de fidelidade, e apresentou uma
correlacdo positiva e significativa com o State-Trait Anxiety Inventory (STAI; Spielberger,
1983). Além destes instrumentos, Osborne ¢ Kenny (2005) ainda criam o Music Performance
Anxiety Inventory for Adolescents (MPAI-A) (com 15 itens) destinado para adolescentes (dos
12 aos 18 anos) que se encontra adaptado e validado em Portugal (Batista, 2013; Pinheiro,
2017).

Em 2009, este instrumento foi administrado a 379 musicos profissionais de uma
orquestra da Australia e a 159 musicos universitarios da Nova Zelandia com o objetivo de
avaliar a estrutura fatorial do K-MPAI (Kenny, 2009). Apds a anélise fatorial exploratéria de
componentes principais (com rotagdo varimax) em ambas as amostras, o instrumento revelou
12 fatores subjacentes (1: depressdo/falta de esperanga; 2: preocupagdo/medo; 3: ansiedade
somatica; 4: empatia parental; 5: memoria; 6: ruminagao pré e pos performance; 7: transmissao
geracional de ansiedade; 8: escrutinio; 9: controlabilidade; 10: custo de oportunidade; 11:
confianca; 12: ansiedade generalizada) (Kenny, 2009). Os itens desta escala demonstraram uma
excelente confiabilidade (Alpha de Cronbach = 0.94; Kenny, 2009) e uma estrutura fatorial
robusta, com duas popula¢des de musicos (profissionais de orquestra e estudantes universitarios
de musica) (Kenny, 2009).

As propriedades psicométricas da versdo revista do K-MPAI (Kenny, 2009) foram
analisadas junto de amostras de musicos profissionais, amadores e estudantes universitarios e
encontra-se adaptado e validado em Espanha, Brasil, Alemanha, Australia, Peru e Roménia
(Barbar et al., 2015; Chang-Arana, 2015a, 2015b; Faur & Opre, 2020; Kenny, 2009; Peschke
& von Georg, 2015). Ao longo destes estudos de validagdao foram encontradas diferentes
estruturas fatoriais, levando a autora do instrumento a sugerir novas investigagcdes com amostras
superiores.

No estudo de validagdo do K-MPAI para a lingua espanhola (Peru) (Chang-Arana,
2015) a amostra foi constituida por 455 estudantes universitarios de musica do Peru. Este estudo
revelou um fator de alta ordem para este instrumento ao qual se atribuiu o nome: “emocgoes
negativas em relacdo a ansiedade na performance musical” com dois fatores subjacentes:
“ansiedade na performance musical” e “depressao” (Chang-Arana, 2015).

Em 2018, os autores dos estudos anteriores (Chang-Arana, 2015; Kenny, 2009)

trabalharam em conjunto com o objetivo de perceber a robustez do K-MPAI em diferentes
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populagdes de musicos com niveis diferentes de prestigio, analisando de novo a estrutura
fatorial com as amostras dos estudos anteriores (Chang-Arana et al., 2018). Assim, a amostra
foi constituida pelos 455 estudantes universitarios de musica do Peru (M = 21.19; DP = 3.13;
Chang-Arana, 2015) e por 368 musicos profissionais de uma orquestra da Australia (M =42.07,;
DP =10.21; Kenny, 2009). Depois de uma andlise fatorial exploratdria em ambas as amostras,
o K-MPALI revelou dois fatores subjacentes (F1: ansiedade na performance musical; F2:
depressdo), na qual foram eliminados 10 itens da escala por ndo demonstrarem resultados
significativos.

Os dominios associados a estes itens revelaram ndo ser suficientemente robustos para
serem incluidos na organizagdo concetual do K-MPAI. Por exemplo, o item 35 (“Quando toco
sem partitura, a minha memoria ¢ fiavel”) e 37 (“Sinto-me confiante ao tocar de memoria”) —
associados com o dominio da memoria — nao demonstraram valores significativos, o que nos
indica que a memoria, apesar de ser uma competéncia essencial na vida profissional de um
musico, parece nao estar associada a dimensao emocional da APM, e este instrumento tem uma
estrutura bastante orientada para a emocao (Chang-Arana et al., 2018). De igual modo, os itens
9 (“Globalmente, os meus pais foram capazes de responder adequadamente as minhas
necessidades™), 23 (“Os meus pais deram-me quase sempre atengdo”) e 33 (“Os meus pais
incentivaram-me a experimentar coisas novas’”) foram excluidos. Goodman (2005) explica que
ao atingir a idade adulta, os modelos internos dindmicos de um individuo no que respeita a
relacdes de vinculacdo iniciais, a partida, ja se irdo encontrar “bem resolvidos”, ou seja, a
medida que o individuo tem maior capacidade de autoconsciéncia e refletir, ele tera uma maior
capacidade para se autoavaliar e ndo atribuir importancia em demasia aos desejos das suas
figuras de vinculagdo iniciais (Chang-Arana et al., 2018; Goodman, 2005), o que pode explicar

a auséncia de significancia destes itens.

Pela importancia da validagao de um instrumento que permita avaliar eficazmente a
APM em Portugal, o objetivo central deste estudo ¢ apresentar contributos para a validagao
portuguesa do K-MPAI junto de uma amostra de estudantes universitdrios de musica-

instrumento, estudando as propriedades psicométricas deste instrumento.



METODO

Esta dissertagdo, desenvolvida no ambito de uma equipa de investigadores da Faculdade
de Educacdo e Psicologia e da Escola das Artes da Universidade Catodlica Portuguesa, e da
Escola Superior de Musica e Artes do Espetaculo do Instituto Politécnico do Porto, tem como
principal objetivo contribuir para a valida¢do para a populagdo portuguesa da escala Kenny
Music Performance Anxiety Inventory (Kenny, 2009), junto de uma amostra de estudantes do
ensino superior de musica (instrumento).

No que respeita aos objetivos especificos deste estudo, eles sdo: (i) traduzir e adaptar o
K-MPAI a populagdo portuguesa, seguindo os procedimentos associados; (ii) estudar as
caracteristicas psicométricas ao nivel da fidelidade e validade; e (iii) examinar diferencas de
grupos, ao nivel da APM, entre participantes do sexo masculino e feminino, entre participantes
com e sem historico de acompanhamento por problemas de ansiedade e entre participantes

com e sem historico de uso de medicagdo para controlo da ansiedade.

1. Amostra

Os critérios de inclusdo para a participagdo neste estudo foram: idade superior a 18 anos
e ser estudante universitario de musica-instrumento em Portugal. No processo de recolha de
dados foram obtidas 336 respostas. Todavia, um conjunto de dados ndo cumpriam alguns
requisitos como o preenchimento completo do questionario e de dados sociodemograficos, e
idade compativel com o critério de inclusao.

Assim, a amostra final do estudo foi constituida por 164 estudantes universitarios de
musica (instrumento) de diferentes institui¢des do ensino superior em Portugal, com idades
compreendidas entre os 18 e 39 anos (M = 22.63, DP = 4.36). A maioria destes participantes
foi do sexo feminino (62.2%).

No que respeita ao ano de licenciatura, 29 (17.7%) frequentavam o 1.° ano de
licenciatura, 39 (23.8%) 0 2.° ano, 81 (49.4%) 0 3.° ano e 15 (9.1%) ndo especificaram.

Dos 164 participantes, 50 tocam instrumentos pertencentes a classe de madeiras
(30.5%), 41 a classe de metais (25%), 35 a classe de cordas (21.3%), 19 instrumentos de teclas
(11.6%), 15 estudam canto (9.1%) e 3 pertencem a classe de percussdo (1.8%). 45 (24.4%)
participantes afirmaram tocar um instrumento secundario. No que respeita a atividades como

pertencer a algum grupo/banda/orquestra, 123 (77.4%) dos participantes responderam que sim.



Relativamente a participacdo em concursos musicais, 129 (78.7%) dos participantes
indicaram j& ter participado. Destes, 31 (18.9%) participaram em concursos que ocorreram no
ultimo ano. Do total dos estudantes que participaram em concursos, 84 foram concursos
nacionais e 38 foram concursos internacionais. Os participantes que responderam nunca ter
participado em concursos (n = 30), 16 afirmaram que foi por motivos relacionados com a falta
de confianga e medo e 14 apresentaram outros motivos, como falta de oportunidade monetaria,
auséncia de interesse e que “a musica ndo deve ser uma competicao”.

No que concerne as horas de estudo semanais, 46 musicos reportaram estudar menos de
10 horas (28%), 50 entre 11 e 20 horas (35.4%) e 47 afirmaram estudar mais de 21 horas
(28.7%). De salientar que a interpretagdo desta questdo parece nao ter sido totalmente eficaz,
uma vez que algumas respostas incluiam as horas de aula de instrumento e ensaios.

Quanto aos participantes com e sem de acompanhamento profissional por motivos de
ansiedade, 31.1% (n = 51) relataram ja terem tido acompanhamento e 67.7% (n = 111) ndo.

Do total dos participantes, 50 relataram ter histérico de ter tomado medicacdo para o
controlo da ansiedade, sendo que 37 (22.6%) relataram tomar ou terem tomado ansioliticos, 6
(3.7%) antidepressivos, 1 (0.6%) betabloqueadores e 4 (2.4%) outros (e.g., cha de cannabis).
No que respeita a quem sugeriu tomar medicacdo, 9 participantes relataram que foi sugerido
por amigos (5.5%), 6 pelo professor de musica (3.7%), 16 pelo psicologo/psiquiatra/médico de

familia (9.8%) e 2 por outros (e.g., iniciativa propria) (ver Tabela 1).



Tabela 1

Variaveis sociodemograficas da amostra

Variaveis sociodemograficas n=164 %
Sexo
Masculino 62 37.8%
Feminino 102 62.2%
Média de idades (DP) 22.63 (4.36)

Ano de licenciatura

1.° ano 29 23.8%
2.° ano 39 23.8%
3.°ano 81 49.4%
Nao especificado 15 9.1%
Classe dos instrumentos
Madeiras 50 30.5%
Metais 41 25%
Cordas 35 21.3%
Teclas 19 11.6%
Canto 15 9.1%
Percussao 3 1.8%
Instrumento secundario
Sim 45 27.4%

Nao 118 72%



Participacio em grupo/banda/orquestra

Participacio em concursos musicais

Horas de estudo semanais

Histérico de acompanhamento profissional por

problemas de ansiedade

Histérico de medicacao para controlo de

ansiedade

Sim

Sim
Nao
Nacionais

Internacionais

Menos de 10h
Entre 11h e 20h
Mais de 21h

Sim

Sim

127
35

129
35
84
38

46
50
47

51
111

50
114

77.4%
21.3%

78.7%
21.3%
51.2%
23.2%

28%
35.4%
28.7%

31.1%
67.7%

30.5%
69.5%
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2. Instrumentos

Para o desenvolvimento do presente estudo, foram utilizados trés instrumentos: o
instrumento em trabalho, Kenny Music Performance Anxiety Inventory — Revised (K-MPALI,
Kenny, 2009), o State-Trait Anxiety Inventory (STAI; Spielberg, 1983; versao portuguesa: Cruz

& Mota, 1997) e um questionario sociodemografico.

Kenny Music Performance Anxiety Inventory — Revised (K-MPAI; Kenny, 2009)

O K-MPAI (Kenny, 2009) ¢ constituido por 40 itens e avalia de que forma o modelo de
tripla vulnerabilidade de Barlow (2000) sobre a etiologia de ansiedade disfuncional se aplica a
APM (Kenny, Davis & Oates, 2004). A escala de resposta ¢ do tipo Likert de 7 pontos, em que
“0” corresponde a discordo totalmente e “6” corresponde a concordo totalmente. Pontuagdes
altas indicam maior ansiedade e distress psicoldgico (e.g., item 4: “Tenho frequentemente
dificuldade em reunir a energia necessaria para realizar atividades”; item 10 “Tenho

sentimentos proximos do panico antes ou durante uma performance”).

Processo de tradugdo e adaptagao

Segundo Streiner ¢ Norman (2015), o processo de adaptacdo de uma escala a uma
determinada populagdo deve garantir que se mantém as propriedades psicométricas obtidas no
idioma original. Assim, foi obtida a autorizacao da autora da escala (Kenny, 2009) e, de seguida,
foi realizada a traducdo da escala original, adotando alguns procedimentos metodologicos
propostos por Batista € Nunes (2006):

1. Realizacdo da tradugdo da escala para a lingua portuguesa e consequente
corregdo e retroversao para a lingua original (realizada por tradutor bilingue);

2. Consenso na escolha da melhor versdao da escala, tendo em conta os critérios:
compreensdo, equivaléncia conceitual, contetdo, semantica e cultura. Para
efeitos de avaliacdo da traducao, foi realizada uma reflexao falada,

3. Comparagdo entre tradugdes;

4. Validagao da escala, com a aplicagdo de critérios estatisticos para a analise da
fidelidade e validade.

5. Validagao concorrente entre 0o K-MPAI ¢ o STAL
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Reflexdo Falada

A reflexdo falada, inserida no processo de forward-translation (Sireci et al., 2006),

estipula que a versdo traduzida seja avaliada por um grupo de individuos com caracteristicas

semelhantes a populacdo-alvo a quem se destina o instrumento, discutindo e esclarecendo a

clareza e compreensdo de cada item. Foi requerido a um grupo de 14 estudantes de mestrado

em ensino da musica de uma universidade privada no norte do pais (todos eles instrumentistas)

que avaliassem o instrumento e foram verificadas dificuldades ao nivel da compreensdao em

alguns itens, que conduziram a sugestao da simplificacdo e alteragdo de doze itens (ver Tabela

2).

Tabela 2

Reflexdo falada — sugestoes de alteragdo dos itens

Traducao

Sugestdes de alteracio

ltem 4
Tenho frequentemente dificuldade em reunir a energia

necessaria para realizar tarefas.

Item 5
A preocupacdo excessiva ¢ uma caracteristica da minha
familia.
Item 8

Sinto que ¢ dificil confiar em outras pessoas.

Item 9

Os meus pais foram capazes de responder adequadamente as
minhas necessidades.

Item 16

Antes ou durante uma performance sinto enjoos, sensagdo de
desmaio ou volta a0 meu estdmago.

Item 20

Lembro-me de, desde o inicio dos meus estudos musicais, me

sentir ansioso em relagdo a performance.

Item 22
Antes ou durante a performance, sinto um aumento de

frequéncia cardiaca e/ou palpitag¢des.

Item 24

Desisto de oportunidades de performance validas.

Item 26

A minha preocupagdo e nervosismo acerca da minha

performance interferem com o meu foco e concentragio.

Tenho frequentemente dificuldade em reunir a energia

necessaria para realizar atividades.

A preocupacdo em demasia ¢ uma caracteristica da minha

familia.

Sinto que ¢ dificil depender de outras pessoas.

Globalmente, os meus pais foram capazes de responder

adequadamente as minhas necessidades.

Antes ou durante uma performance sinto enjoos, sensacio
de desmaio ou “volta ao meu estomago”.
sentir ansioso em

Lembro-me de me relagdo a

performance, desde o inicio dos meus estudos musicais.

Antes ou durante uma performance, sinto um aumento de

frequéncia cardiaca e/ou palpitagdes.

Desisto de oportunidades determinantes de performance.

A minha preocupagdo e nervosismo acerca da

performance interferem com o meu foco e concentragio.
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Item 28

Preparei-me muitas vezes para um concerto com um Preparo-me muitas vezes para um concerto com um

sentimento de medo e de desastre iminente. sentimento de medo e de desastre iminente.

Item 30

Antes ou durante a performance sinto um aumento de tensdo  Antes ou durante uma performance sinto um aumento de
muscular. tensdo muscular.

Item 32

Depois da performance, visualizo-a repetidamente na minha Apds uma performance, visualizo-a repetidamente na
mente. minha mente.

Item 36

Antes ou durante a performance sinto tremuras ou agitacdo Antes ou durante uma performance sinto tremuras ou

motora. agitacdo motora.
Item 38
Preocupo-me em ser escrutinado/avaliado por outros. Preocupo-me em ser escrutinado/julgado por outros.

State-Trait Anxiety Inventory (STAI; Spielberger, 1973; versdo portuguesa: Cruz & Mota,
1997)

O STALI ¢ um dos instrumentos mais utilizados internacionalmente para a avaliacdo da
ansiedade em adultos. Tem um total de 40 itens, divididos em duas escalas, a Ansiedade-Estado
e a Ansiedade-Trago. A escala Estado contém 20 afirmagdes que avaliam como o individuo se
sente no momento exato € a escala Trago apresenta também 20 afirmacdes e avalia a forma

como o respondente se sente geralmente (Cruz & Mota, 1997; Spielberger, 1973).

Tabela 3
Exemplos de itens do STAI

Escalas Itens do STAI

Ansiedade-Estado Item 17: “Estou preocupado(a)”

) Item 24: “Gostava de ser tdo feliz como os
Ansiedade-Traco
outros parecem ser”

Na versdo validada para Portugal, o Inventario do Trago e Estado da Ansiedade (Cruz
& Mota, 1997), as escalas de Ansiedade-Estado e¢ de Ansiedade-Traco revelaram uma
consisténcia interna elevada (a/pha de Cronbach = (.88 em ambas as escalas). Estes valores de
consisténcia interna permitem a confirma¢do de um bom indice de fidelidade do instrumento

(Cruz & Mota, 1997).
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Questiondrio sociodemogridfico

O questionario sociodemografico contém questdes relativas ao (i) sexo; (ii) idade; (iii)
ano de curso (e.g., 1.°, 2.° ou 3.° ano de licenciatura); (iv) tipo de instrumento; (V) participacao
em algum grupo, banda ou orquestra, frequéncia de ensaios (e.g., semanais, quinzenais ou
ocasionalmente) e fung¢do (e.g., maestro, chefe de naipe, instrumentista); (vi) participagdo em
concursos (e.g., se foi no ultimo ano; nacional ou internacional); (vii) horas de estudo de
instrumento; (viii) experiéncia de acompanhamento profissional por motivos de ansiedade e
caracterizacdo do uso de medicagdo para a ansiedade (e.g., antes ou durante uma performance,

regularmente).

3. Procedimentos de recolha de dados

Para o recrutamento dos participantes foi divulgado um e-flyer (Anexo I) por varias
redes sociais (Facebook, Instagram e Linkedin), via e-mail (para associacdes de estudantes,
professores de musica) e contactos pessoais, que sensibilizava estudantes universitarios de
musica-instrumento a responderem a um formulédrio online sobre o tema da Ansiedade na
Performance Musical.

O formuléario online (plataforma Qualtrics) (Anexo II) iniciava com uma breve
descri¢dao do objetivo do estudo, a contextualizag@o geral do projeto e, de seguida, o pedido de
consentimento informado (apenas os estudantes que autorizaram a participacao prosseguiram
com o preenchimento do questionario). Foi assegurado o anonimato e confidencialidade, bem
como a participagao voluntéria dos participantes.

A recolha de dados decorreu entre os meses de junho e setembro de 2020.

4. Procedimentos de analise de dados

Primeiramente, os dados foram importados da plataforma online Qualtrics para o
software informadtico Statistical Package for Social Sciences [SPSS], versdo 26.0 (IBM
Coporation, 2019) e recorreu-se a estatistica descritiva para a analise dos dados
sociodemograficos (sexo, idade, ano de licenciatura e classe do instrumento) através de uma
analise de frequéncias.

De seguida, tendo em conta os objetivos especificos deste estudo, as propriedades
psicométricas do K-MPAI foram averiguadas ao nivel da fidelidade e validade. Foi realizada
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uma Analise Fatorial Exploratoria (AFE) de Componentes Principais (com rotagdo varimax) de
modo a identificar correlagdes subjacentes entre as variaveis medidas e agrupa-las em fatores,
permitindo uma redu¢do de dados (Hair et al., 2009) e também uma analise da consisténcia
interna, com recurso ao Alpha de Cronbach. A adequabilidade da amostra, para efeito de
realizacdo da AFE, foi avaliada através dos testes Keiser-Meyer-Olkin (KMO; indice de
adequagdo da amostra) e esfericidade de Barlett (significancia geral de todas as correlagdes)
(Field, 2005). No que respeita a analise da validade concorrente, esta foi averiguada através de
uma correlagdo de Pearson, na qual se comparou a associacao dos resultados do K-MPAI com
o STAI (estado e traco).

Com o objetivo de testar possiveis diferengas entre grupos foram realizados Testes T
para amostras independentes. Este teste foi utilizado para comparar as diferengas entre os
seguintes grupos: (i) participantes do sexo masculino e feminino; (ii) participantes com e sem
historico de acompanhamento profissional por problemas de ansiedade; e, por fim, (iii) os

participantes com e sem historico de uso de medicacao para controlo de ansiedade.

15



RESULTADOS

Validade — Estrutura fatorial do K-MPAI

O resultado do teste KMO (0.868) indica um bom grau de adequabilidade da amostra
para a aplica¢ao da AFE, sendo que ¢ um valor maior que 0.8 ¢ considerado 6timo e excelente
(Pereira, 1999). O teste de esfericidade de Barlett confirma esta adequagdo com o resultado de
2150.662 (p = 0.000) uma vez que niveis de significancia (p < 0.05) indicam que a matriz ¢

favoravel (Field, 2005).

Foi realizada uma AFE de Componentes Principais (com rotagdo varimax) for¢ando a
extracdo de 12 fatores, de forma equivalente ao estudo original do instrumento (Kenny, 2009).
A andlise revelou que os 12 fatores extraidos ndo permitiam replicar a organizacdo concetual
do instrumento.

Assim, foi realizada uma nova AFE com base no estudo mais recente de analise
psicométrica do K-MPAI (Chang-Arana et al., 2018), considerando 30 dos 40 itens do
instrumento. A estrutura com dois fatores demonstrou ser a solu¢do mais adequada em termos
de variancia explicada e saturacdo dos itens nos fatores. O primeiro fator (F1) corresponde a
dimensao sintomatologia cognitiva e fisiologica na APM (Item 26: “A minha preocupagdo e
nervosismo acerca da performance interferem com o meu foco e concentracao”) e o segundo
fator (F2) corresponde a dimensdo vulnerabilidade individual e familiar (Item 13: “Sinto
frequentemente que nao tenho grande valor como pessoa”). A Tabela 5 apresenta a estrutura

fatorial do K-MPAI
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Tabela 4

Andlise fatorial exploratoria do K-MPAI (versdo final, 30 itens)

Itens do K-MPAI

Fator 1

Fator 2

Sintomatologia cognitiva e

fisiologica na APM

Vulnerabilidade
individual e familiar

26.

18.

15.

11.

38.

30.

10.

14.

34.

36.

17.

28.

21.

16.

A minha preocupagao e nervosismo acerca da performance interferem com o meu foco e concentragao.

Preocupo-me frequentemente com uma reagdo negativa do publico.

A minha performance ¢ afetada pelo facto de eu pensar sobre a forma como poderei ser avaliado.
Antes de um concerto nunca sei se a minha performance correra bem.

Preocupo-me em ser escrutinado/julgado por outros.

Antes ou durante uma performance sinto um aumento de tensdo muscular.

Tenho sentimentos proximos do panico antes ou durante uma performance.

Durante uma performance dou por mim a pensar se conseguirei chegar ao fim.

Preocupo-me tanto antes de uma performance que ndo consigo dormir.

Antes ou durante uma performance, sinto tremuras ou agitacdo motora.

Mesmo nas situacdes de performance mais stressantes, tenho confiancga de que elas correrdo bem.
Preparo-me muitas vezes para um concerto com um sentimento de medo e de desastre iminente.
Preocupa-me que uma ma performance possa arruinar a minha carreira.

Antes ou durante uma performance sinto enjoos, sensa¢ao de desmaio ou "volta a0 meu estdmago".

0.728

0.699

0.674

0.671

0.669

0.663

0.658

0.643

0.610

0.602

-0.600

0.600

0.573

0.568

0.338

0.469

0.357



24. Desisto de oportunidades determinantes de performance. 0.516

7. Mesmo que me prepare arduamente para uma performance, ¢ provavel que cometa erros. 0.500

20. Lembro-me de me sentir ansioso em relacdo a performance, desde o inicio dos meus estudos musicais. 0.457

39. Preocupo-me com a minha propria apreciagdo de como sera a minha performance. 0.451

32. Apos a performance, visualizo-a repetidamente na minha mente. 0.418

12. Antes ou durante uma performance sinto a boca seca. 0.346

13. Sinto frequentemente que ndo tenho grande valor como pessoa. 0.697
6. Frequentemente sinto que a vida ndo tem muito para me oferecer. 0.681
27. Em crianga sentia-me frequentemente triste. 0.659
31. Sinto frequentemente que ndo tenho perspetivas de futuro. 0.650
3. Por vezes sinto-me deprimido sem saber porqué. 0.612
4. Tenho frequentemente dificuldade em reunir a energia necessaria para realizar atividades. 0.597
1. Geralmente sinto que controlo a minha vida. -0.577
29. Um ou ambos os meus pais eram excessivamente ansiosos. 0.479
19. Por vezes sinto-me ansioso sem nenhum motivo aparente. 0.347 0.451
5. A preocupagdo em demasia ¢ uma caracteristica da minha familia. 0.399
R* (%) 31.18% 8.00%

Nota: A negrito estdo representados os itens retidos em cada Fator.



Na AFE acima descrita, foram extraidos dois fatores que explicam 39.19% da variancia.
O Fator 1 explica 31.18% da variancia e integra os itens 7, 10, 11, 12, 14, 15, 16, 17, 18, 20,
21, 24, 26, 28, 30, 32, 34, 36, 38 e 39. O Fator 2 explica 8.00% da variancia e integra os itens
1,3,4,5,6,13,19,27,29 ¢ 31.

Consisténcia interna do K-MPAI

No que respeita a analise da consisténcia interna da versao portuguesa do K-MPAI, o
alpha de Cronbach do score total (30 itens) apresentou o = 0.92; no Fator 1 (20 itens) o= 0.91;
e no Fator 2 (10 itens) a = 0.81. Uma vez que estes resultados variam entre 0.81 ¢ 0.91

considera-se que fidelidade do K-MPAI (versdo portuguesa) ¢ confiavel (Cortina, 1993).

Validade concorrente do K-MPAI com o STAI

Os resultados da validade concorrente, através da correlagao de Pearson, indicaram que
os valores obtidos no STAI estdo positivamente correlacionados com os resultados no K-MPAI,
significando que os participantes que apresentam niveis superiores de ansiedade no STAI (com
mais relevancia na escala Ansiedade-Trago) também manifestam resultados que indicam maior

APM (ver Tabela 5).

Tabela 5
Resultados da Correlagdo de Pearson entre o K-MPAI e STAI

K-MPAI_F1 K-MPAI F2  K-MPAI Total
STAI Y1 0.406* 0.603* 0.516%
STAI Y2 0.530% 0.766* 0.678*

*p <0.01

Ansiedade na Performance Musical - Diferencas de grupos

No que concerne a andlise de diferencas entre sexos, encontraram-se diferencas
significativas relativamente ao nivel de APM (ver Tabela 6). Os participantes do sexo feminino
revelaram maior sintomatologia cognitiva e bioldgica na APM (Fator 1), maior vulnerabilidade
individual e familiar (Fator 2) e niveis superiores de APM no global (score total) em relagao

aos participantes do sexo masculino.
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Tabela 6

Diferencas de sexo relativamente a APM (dimensoes e score total)

Sexo
Masculino Feminino
() ()
Média (DP) Média (DP)
Fator 1 62 102 t (164) = -3.44%*
Sintomatologia 3.14(1.18) 3.75 (1.05)
cognitiva e
biolégica na APM
Fator 2 61 102 t(163) =-1.26%*
Vulnerabilidade 2.84 (1.08) 3.04 (0.94)
individual e
familiar
Score total 61 102 t(163)=-3.12%
(K-MPAI) 3.04 (1.00) 3.51(0.91)

%9 < 0.01; ** p < 0.001.

Quanto as diferengas entre os participantes com e sem historico de acompanhamento

profissional por problemas de ansiedade, estas também foram estatisticamente significativas

(ver Tabela 7). Os participantes que reportaram terem tido acompanhamento profissional por

motivos de ansiedade revelaram ter maiores niveis de sintomatologia cognitiva e fisiologica na

APM (Fator 1), niveis superiores de vulnerabilidade individual e familiar (Fator 2) e um nivel

global de APM superior (score total) em relagdo aos participantes que referiram nunca terem

tido acompanhamento profissional por motivos de ansiedade.
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Tabela 7

Diferencas dos participantes com e sem historico de acompanhamento profissional por

problemas de ansiedade (dimensoes e score total)

Acompanhamento profissional por
problemas de ansiedade

Sim Nao
() ()
Média (DP) Média (DP)
Fator 1 51 111 t(162) =
Sintomatologia 393 (1.11) 333 (1.11) 3.19%
cognitiva e bioldgica
na APM
Fator 2 51 110 t(161)=
Vulnerabilidade 3.48 (0.95) 2.73 (0.94) 4.68%*
individual e familiar
Score total 51 110 t(161)=
(K-MPAI) 3.78 (0.86) 3.13 (0.96) 4.12%%*

*p < 0.01; ** p < 0.001.

Por fim, relativamente as diferencas encontradas entre os participantes com e sem
historico de uso de medicacdo por controlo de ansiedade, o Teste 7' revelou resultados
estatisticamente significativos (ver Tabela 9). Os participantes que referiram tomar ou ter
tomado medicagdo para a ansiedade apresentaram niveis superiores na sintomatologia cognitiva
e fisiologica na APM (Fator 1), na vulnerabilidade individual e familiar (Fator 2) e na APM na
globalidade (APM) em relagdo aqueles que referiram nunca terem tomado medicagdo para a

ansiedade.
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Tabela 8

Diferencas dos participantes com e sem historico de uso de medicagdo por controlo de

ansiedade (dimensoes e score total)

Medicacdo para a ansiedade

Sim Nio
(n) ()
Média (DP) Média (DP)
Fator 1 50 114 t(164)=3.73*
Sintomatologia 3.99 (0.95) 331(1.15)
cognitiva e
biologica na APM
Fator 2 50 113 t(163)=4.52*
Vulnerabilidade 3.47 (0.92) 2.74 (0.96)
individual e
familiar
Score total 50 113 t(163)=4.51*
(K-MPAT) 3.82 (0.83) 3.12 (0.95)

*p 0.001.
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DISCUSSAO

O objetivo central da presente investigagdo foi contribuir para a validacdo do
instrumento K-MPAI para a populacdao portuguesa adulta, através do estudo das suas
caracteristicas psicométricas. Este estudo envolveu a participacdo de 164 estudantes

universitarios de musica-instrumento com idades compreendidas entre os 18 e 39 anos.

O processo de tradugdo e adaptagdo da escala seguiu os procedimentos metodologicos
inerentes. Os itens do K-MPAI foram traduzidos para a lingua portuguesa seguindo de uma
correcdo e retroversao por parte de um tradutor bilingue. Depois, tendo em conta os critérios de
compreensdo, equivaléncia conceitual, conteudo, semantica e cultura, foi adotado o método de
reflexdo falada (n = 14) em fungdo de avaliar a validade de contetido, na qual se analisaram
todos estes aspetos. Apds a realiza¢do deste método e verificagdo de algumas dificuldades ao

nivel da compreensdo em alguns itens, foram corrigidos um total de 12 itens.

No que respeita ao estudo das caracteristicas psicométricas da versao portuguesa do K-
MPAL foi analisada a estrutura fatorial e a consisténcia interna. A semelhanca do estudo sobre
as caracteristicas psicométricas da versao original do K-MPAI (Kenny, 2009), foi realizada uma
AFE for¢ando a extragdo de 12 fatores, todavia, esta analise revelou que a estrutura ndo permitia
replicar a organizagdo concetual do instrumento. Assim, foi realizada uma nova AFE com base
no estudo mais recente de analise psicométrica do K-MPAI (Chang-Arana et al., 2018), na qual
se considerou apenas 30 itens e a extra¢do de dois fatores. Esta estrutura revelou ser a solugao
mais adequada em termos de variancia explicada e saturagdo dos itens nos fatores. Além disso,
a manutencdo de dois fatores — Sintomatologia cognitiva e fisiologica na APM (F1) e
Vulnerabilidade individual e familiar (F2) — vem também reforcar a validade da versao
portuguesa do K-MPAI de acordo com a estrutura identificada mais recentemente noutras
culturas.

A semelhanca dos valores de alpha de Cronbach obtidos no estudo de Chang-Arana e
colaboradores (2018) — versao em lingua espanhola (Peru): a = 0.91 (F1), a = 0.81 (F2), a =
0.92 (score total); versao australiana: a = 0.94 (F1), a = 0.86 (F2), a = 0.95 (score total) — a
versao portuguesa do K-MPAI também demonstrou niveis elevados de fidelidade em ambos os

fatores e score total (F1: a=0.91; F2: a = 0.81; score total: a = 0.92).

Quanto a avaliacao da validade concorrente entre a versao portuguesa do K-MPAI e o

STAI, os resultados demonstraram que os participantes que indicam niveis superiores de
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ansiedade-traco e ansiedade-estado estdo positivamente correlacionados com niveis superiores
de APM. Mais uma vez, este resultado também suporta a validade desta versao do K-MPAI,
sendo que esta correlagdo também foi encontrada noutros estudos de validagdo deste

instrumento (Kenny et al., 2003; Rocha et al., 2011).

Tendo como base os resultados obtidos anteriormente relativos as caracteristicas
psicométricas da versdo portuguesa do K-MPAI, procedeu-se a andlise de diferengas entre os
seguintes grupos: (1) participantes do sexo masculino e feminino; (i) participantes com e sem
historico de acompanhamento profissional por problemas de ansiedade; ¢ (iii) participantes

com e sem historico de uso de medicagdo para controlo da ansiedade.

Os resultados obtidos na analise de diferengas entre os participantes do sexo masculino
e feminino — onde as participantes do sexo feminino indicaram maior sintomatologia cognitiva
e fisioldgica na APM (F1), maior vulnerabilidade individual e familiar (Fator 2) e niveis
superiores de APM na sua globalidade (score total) — permitem sustentar os resultados obtidos
na literatura. Varios estudos (Gonzalez et al., 1997; Nagel, 1988; Widmer et al., 1997) indicam
que as mulheres tém maiores niveis de APM do que os homens, sendo que as mulheres
apresentavam, por exemplo, maior probabilidade de sofrer de aumento da frequéncia cardiaca
durante uma performance.

As diferencgas entre participantes com e sem historico de acompanhamento profissional
por problemas de ansiedade mostraram que os participantes que reportaram terem tido
acompanhamento profissional por problemas de ansiedade tém valores superiores em ambos 0s
fatores e score total da escala, suportando o papel da ansiedade-trago como fator de risco para
o desenvolvimento de APM (Liston et al., 2003). De salientar que houve uma elevada
percentagem de individuos com histdrico de acompanhamento por motivos de ansiedade (n =
51; 31.1%).

No que respeita as diferengas entre os participantes com e sem historico de uso de
medica¢do para controlo da ansiedade, os participantes que indicaram tomar ou ja terem
tomado medicagdo para o controlo da ansiedade demonstram niveis superiores em ambos 0s
fatores e score total do K-MPALI. Tal como os participantes com historico de acompanhamento
profissional por motivos de ansiedade, o nimero de participantes que reportaram histérico de

uso de medicacao para controlo de ansiedade foi elevado (n = 50; 30.49%)).
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CONCLUSOES

Os resultados obtidos no estudo das caracteristicas psicométricas da versdo portuguesa
do K-MPALI indicaram que este instrumento possui uma estrutura semelhante a versao mais
recente do instrumento, o que revela que a versao portuguesa acompanha a evolucao deste

instrumento, demonstrando niveis elevados de validade e fidelidade.

O processo de recolha de dados foi ajustado considerando a situagdo pandémica da
COVID-19 em Portugal. Inicialmente, existia a intengdo de deslocacdo a salas de aula de
diversas universidades do pais (por parte de diferentes membros da equipa de investigagdo), o
que nao foi vidvel, tendo-se optado por realizar uma recolha de dados online. A recolha de
dados via online trouxe algumas limitagdes como a impossibilidade de filtrar os participantes
em termos de idade e ano de curso; probabilidade de falta de compreensdo de alguns itens e
auséncia de esclarecimentos, como o item sobre as horas de estudo semanais (apesar do
fornecimento de contactos), o que pode ter levado a que o um grupo elevado de individuos

abandonasse o preenchimento completo do questionario.

Em investigagdes futuras, sugere-se a realiza¢do de uma Analise Fatorial Confirmatoria
do K-MPALI, de forma a avaliar a invariancia estatistica e retirar outras conclusdes em relagao
a este instrumento. Além disso, a inclusdo de novas variaveis e o foco em variaveis relacionadas
com o uso de drogas licitas/ilicitas na APM serd pertinente, uma vez que este estudo apresentou
uma elevada percentagem de participantes que relataram ter recorrido ou recorrer ao uso dos
mesmos para controlar a ansiedade. Apesar deste estudo ter incluido varidveis interessantes de
analise na ficha sociodemografica (e.g., tempo de estudo, tipo de medica¢do, quem sugeriu a
medicagdo, em que momentos recorreu @ mesma), a dimensao da amostra neste estudo nao foi
suficientemente robusta para ser possivel retirar conclusdes em relagdo a estes aspetos. Sendo
estas varidveis que poderiam facilitar a compreensdao de alguns resultados, sugere-se a
investigacao mais aprofundada com a versao portuguesa do K-MPALI, na qual se contribua para
a caracterizagdo da cultura em que a amostra se insere. De igual modo, também se sugere
investigagdes com outro tipo de populagdo e settings, como por exemplo musicos profissionais

de orquestra e musicos amadores.

A experiéncia de apreensdo de ansiedade exagerada e persistente ¢ um problema que
afeta musicos por todo o mundo e que compromete as suas vidas em varias areas (Yoshie et al.,
2009). A continua exposicao a situacdo ameagadora (performance musical), sem qualquer

desenvolvimento de competéncias e estratégias para lidar com a mesma, pode causar graves
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consequéncias em varias areas da vida do individuo, particularmente na sua vida profissional
ou académica (e.g., abandono de carreira), sendo assim fundamental uma avaliagdo eficaz e

tratamentos individualizados (Kenny, 2008; Taborsky, 2007).

Por esta razdo, a op¢do pelo desenvolvimento de estudos com vista a estudar as
caracteristicas da APM e as suas particularidades, bem como estudos de validacao do K-MPAI
em Portugal, ira permitir uma maior compreensao deste fendmeno, a utilizagao de ferramentas
eficazes que o permitam avaliar, e criagao de tratamentos e estratégias que permitam um maior

controlo destes sintomas e redugdo do sofrimento associado.
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Anexo I

E-flyer de divulgagdo do estudo

ES ESTUDANTE
'UNIVERSITARIO DE
MUSICA-INSTRUMENTO?

Se sim, adorava poder contar com a tua ’\\
ajuda e colaboracdo num projeto de /ﬁ‘ k
investigacdo sobre a ANSIEDADE NA m P_';
PERFORMANCE MUSICAL F\Yy

A tua participacao é totalmente anénima. éz

Basta acederes a este link:
http://ucperp.qualtrics.com/jfe/form/SV_b
E1hkorKmskGpzn

MUITO OBRIGADA!
Nanci Figueiredo
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Anexo 11

Questionario online (Qualtrics)

Kenny Music Performance Anxiety Inventory: contributos
para a validagdo portuguesa

O estudo para o gual estamos a pedir a sua

colaboragdo, estd a ser desenvolvido no ambito de uma
equipa com investigadores da Escola Superior de Mlsica e
Artes do Espetdculo do Instituto Politécnico do Porto, da
Foculdade de Educagdo e Psicologia e da Escola das Artes da
Universidade Catdlica Portuguesa.

Esta investigagdo temn como principal objetive adaptar a
escala Kenny Music Performance Anxiety Inventory (Kenny et
al, 2009] , junto de uma amostra de estudantes do ensino
superior de misica (instrumento).

Pretende-se que os estudantes respondarm a um
questicndrio online, gue inclui o preenchimento da versao
portuguesa do State-Trait Anxiety Inventory (Spielberger,
1983), da escala Kenny Music Performance Anxiety Inventory
(kenny et al, 2009) e de uma breve ficha sociodemaogréfica
Os dados recolhidos serdo usados apenas pard fins de
investigacdo e apenas investigadores autorizados terdao
acesso aos dados.

Meste sentido, vimos por este meio solicitar a sua
participacdo voluntdria neste estudo que inclul recolha,
armazenamento & tratamento de dodos, de forma andnima e

confidencial. Poderd, a qualgquer momento, desistir da
colaboragdo com este projeto sem qualguer tipo de prejuizo.

Para qualquer informacto adicional sobre o estudo,
contactar:

Prof. Doutor Pedro Dias

tel.: 226196283

e-mail: pdias@porto.ucp pt

Para qualquer esclarecimento acerca do Regulamento Geral
de Protegdo de Dados, poderd contactar:

Dra. Frederica Campos de Carvalho (En-:mregudc: de
Protecao de Dados da Universidade Catélica Portuguesa)
tel: 217214179

e-mail: compliance rgpd@ucp.pt).

Ao clicar no botdo abaixo, reconhece que a sua participagao
no estudo & voluntdria e que tem conhecimento de que pode
escolher terminar a sua participagdo em gualgquear momeanto
& por qualquer razao.

Casarvolvido palo Cualtrics [
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