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RESUMO
Empoderamento psicológico está relacionado a uma sensação de motivação referente ao ambiente de trabalho. É um processo pelo qual 
os trabalhadores ganham o controle, expressam e satisfazem suas necessidades e são capazes de identificar, analisar e propor soluções aos 
problemas relacionados ao trabalho. Estudos comprovam que quando utilizado nos ambientes de trabalho de enfermagem, proporcionam 
resultados positivos, como: o aumento da satisfação no trabalho, comprometimento organizacional e redução do Burnout. O Psychological 
Empowerment Instrument (PEI) é um instrumento que avalia uma medida multidimensional de empoderamento psicológico no contexto do 
trabalho. Trata-se de um questionário composto de 12 itens e subdivido em quatro domínios (significado, competência, autodeterminação e 
impacto) com uma escala de medida do tipo Likert. Objetivo: discutir a importância da aplicação do empoderamento psicológico no ambiente 
da enfermagem, bem como disponibilizar uma versão do PEI para a língua portuguesa do Brasil, traduzindo e adaptando culturalmente o 
instrumento. Métodos: estudo metodológico, de corte transversal. O processo de adaptação cultural desenvolveu-se por meio de etapas 
recomendadas internacionalmente – tradução, síntese, retrotradução, avaliação por comitê de especialistas e o pré-teste. Resultados: o índice 
de validade de conteúdo foi considerado adequado (0,95). Os itens foram analisados pelos membros do comitê de especialistas que sugeriram 
alterações com o objetivo de facilitar a compreensão pela população. Foi também realizado um pré-teste com 31 sujeitos. Conclusão: o PEI se 
mostrou adequado para a população brasileira. É necessário que outros estudos avaliem as propriedades psicométricas do instrumento.
Palavras-chave: Tradução; Estudos de Validação; Questionários; Enfermagem; Poder (Psicologia). 

ABSTRACT
Psychological empowerment is related to a sense of motivation in the work environment. It is a process through which workers have their control 
increased, can express and satisfy their needs and are able to identify, analyze and propose solutions to problems related to their work. Studies have 
shown that when used in nursing work environments it provides positive results, such as increased job satisfaction, organizational commitment, 
and reduced burnout. The Psychological Empowerment Instrument (PEI) is an instrument that evaluates a multidimensional measure of 
empowerment in occupational context. This is a questionnaire consisting of 12 items, subdivided into 4 domains (meaning, competence, self-
determination and impact) with a Likert-type measurement scale. Objective: to discuss the importance of applying the psychological empowerment 
in nursing environment, as well as to provide a Brazilian Portuguese version of PEI, translating and culturally adapting the instrument. Methods: 
methodological and cross-sectional study. The adaptation process was developed through internationally recommended steps – translation, 
synthesis, back-translation, evaluation by an expert committee and pre-test. RESULTS: the content validity index was considered appropriate 
(0.95). The items were analyzed by members of the expert committee, and they suggested some changes in order to facilitate understanding by 
the population. It was also performed a pre-test with 31 subjects. Conclusion: the PEI has shown to be adequate for the Brazilian population. It is 
necessary for further studies to evaluate the psychometric properties of the instrument.
Keywords: Translation; Validation Studies; Questionnaires; Nursing; Power (Psychology).
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INTRODUÇÃO

“Empoderamento” é um conceito complexo que envolve 
definições de vários campos de conhecimento. Esse conceito 
tem raízes nas lutas pelos direitos civis e no movimento femi-
nista presentes nos países desenvolvidos do século XX. Na dé-
cada de 70, essa definição foi influenciada pelos movimentos 
de autoajuda, e, nos anos 80, pela psicologia comunitária e pela 
área da gestão.1,2 Empowerment, do verbo inglês “to empower”, 
etimologicamente significa dar a alguém mais controle ou po-
der sobre sua própria vida ou alguma situação.3 

Nos últimos anos, o empoderamento tem sido considera-
do uma chave para o sucesso de muitas organizações que em-
pregam uma gestão moderna no seu ambiente de trabalho, es-
pecialmente no setor de serviços, tais como na enfermagem4. 
Nesse contexto, o empoderamento tem sido associado ao de-
senvolvimento profissional de enfermeiros, a uma boa lideran-
ça e satisfação no trabalho.5,6

Essa abordagem pode ajudar os enfermeiros a identificar 
o significado do trabalho de enfermagem, aumentar a sua con-
fiança e fortalecer seu impacto no trabalho. Esse tipo de asso-
ciação é importante porque boas relações entre enfermeiros 
e gerentes de enfermagem podem influenciar a atitude geral 
para com a organização.7 Além disso, o empoderamento pode 
contribuir para que os profissionais da enfermagem deixem o 
quadro de passividade, desmotivação e baixa mobilização, para 
uma posição ativa, criadora de novos espaços dentro da insti-
tuição, mostrando resultados na relação equipe-equipe, equi-
pe-profissional e equipe-comunidade.8

Existem duas perspectivas de empoderamento no am-
biente de trabalho: empoderamento estrutural e empodera-
mento psicológico. O estrutural ocorre quando pessoas têm 
acesso a informações, apoio, recursos e oportunidades para 
aprender e crescer.9 Já o psicológico é um processo que ocorre 
quando o profissional possui um sentido de motivação em re-
lação ao ambiente de trabalho.10 Considerado o conjunto, em-

poderamento estrutural e psicológico representam uma abor-
dagem poderosa para os locais de trabalho, atraindo e retendo 
os indivíduos nas organizações, além de melhorar a satisfação 
e eficácia no trabalho.5

Para implementar essa estratégia de gestão em uma or-
ganização, é necessário iniciar as atividades pelo maior nível 
hierárquico; definindo a missão, visão e valores da instituição; 
especificar claramente as tarefas, papéis e recompensas para 
os colaboradores; delegar responsabilidade e manter as pes-
soas responsáveis por resultados11. E para que possa trazer os 
resultados satisfatórios, faz-se necessária a adoção de algumas 
medidas como: fornecer feedbacks regularmente, inibir iniciati-
vas individuais, estimular a comunicação entre os membros da 
equipe e estabelecer os limites a serem respeitados.1

Algumas sugestões podem ser aplicadas à equipe de en-
fermagem com a finalidade de facilitar e propiciar a participa-
ção ativa de todos os membros: liberdade para falhar, enfocar 
as potencialidades; reconhecimento pela gerência e colegas 
de trabalho, oportunidades de progresso, com possibilidades 
de ascensão a médio e longo prazo; e eliminar trabalhos não 
produtivos.11 Essa abordagem permite mais influência do em-
pregado na tomada de decisão da organização.12 Assim, em-
pregados capacitados para a tomada de decisão devem ser 
remunerados pelo aumento da responsabilidade e mais co-
brança por desempenho.11

Considerando-se a relevância do tema para a profissão e 
para a melhoria dos ambientes organizacionais e a inexistência 
no Brasil de instrumentos, que permita mensurar o empodera-
mento de enfermeiros em instituições de saúde, optou-se por 
realizar a tradução e adaptação cultural do Psychological Empo-
werment Instrument para a língua portuguesa do Brasil.

Esse instrumento tem sido utilizado com sucesso em mais 
de 50 diferentes estudos e contextos.13 Além disso, tem mostra-
do propriedades psicométricas válidas e confiáveis em outras 
pesquisas12 e trata-se de instrumento que apresenta relevante 
suporte teórico, que pode ser utilizado com enfermeiros, de fá-

RESUMEN
El empoderamiento psicológico se relaciona con la motivación para ejercer las tareas en el ambiente laboral. Es un proceso mediante el cual 
los trabajadores adquieren control, expresan y satisfacen sus necesidades y son capaces de identificar y proponer soluciones a los problemas 
laborales. Los estudios demuestran que cuando se utiliza en el ambiente de enfermería, aporta resultados positivos, como mayor satisfacción 
en el trabajo, compromiso con la organización y disminución del desgaste. El Instrumento de Empoderamiento Psicológico (PEI) evalúa una 
medida multidimensional de empoderamiento en el contexto laboral. Se trata de un cuestionario que consta de 12 ítems subdivido en 4 dominios 
(significado, competencia, autodeterminación e impacto) con una escala de medición tipo Likert. Objetivo: discutir la importancia de la aplicación 
del empoderamiento psicológico en enfermería, así como proporcionar la versión del PEI al idioma portugués de Brasil, traducir y adaptar 
culturalmente dicho instrumento. Métodos: Estudio metodológico transversal. El proceso de adaptación cultural siguió las etapas recomendadas 
internacionalmente – traducción, síntesis, retrotraducción, evaluación por el comité de expertos y prueba previa. Resultados: El índice de validez 
de contenido fue considerado apropiado (0,95). Los ítems fueron analizados por los miembros del comité de expertos quienes sugirieron algunas 
alteraciones para facilitar su comprensión. También se realizó una prueba piloto con 31 sujetos. Conclusión: El PEI es adecuado para la población 
brasileña. Se precisan otros estudios para evaluar las propiedades psicométricas del instrumento.
Palabras clave: Traducción; Estudios de Validación; Cuestionarios; Enfermería; Poder (Psicología).
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O domínio autodeterminação, assim como competência, 
é um domínio de comportamento. A autodeterminação é um 
senso individual de escolher ter iniciativa e realizar as ativida-
des. Reflete autonomia no processo de trabalhos. Ex. tomada 
de decisão sobre método de trabalho.13

Já o domínio impacto representa o grau com o qual o indi-
víduo pode influenciar resultados estratégicos, administrativos 
ou operacionais no trabalho. O impacto é influenciado pelo 
contexto de trabalho.13

Procedimento de adaptação cultural
Neste estudo o procedimento metodológico de adapta-

ção cultural do instrumento PEI foi realizado de acordo com as 
recomendações de alguns estudiosos desse processo.15-18

Para validar o instrumento, utilizou-se a análise fatorial 
confirmatória, demonstrando-se que cada item está apropria-
do ao seu domínio e que os quatro domínios contribuem para 
uma construção geral do empoderamento psicológico.

A análise dos resultados do PEI pode ser realizada de duas 
formas: pelo escore total ou pelos escores de cada domínio, sen-
do necessário o cálculo da média das respostas (Figuras 1 e 2).

Tradução para a língua portuguesa
Após o consentimento formal do autor, foi realizada a tra-

dução da versão original do PEI para a língua portuguesa do 
Brasil por dois tradutores bilíngues, de forma independente, 
que têm como língua materna o português do Brasil.

Um dos tradutores foi informado sobre os conceitos e os 
objetivos da escala a ser traduzida e o outro realizou a tradução 
sem o conhecimento do seu objetivo, assim como preconizado.19

Ao final dessa etapa, obtiveram-se duas versões do instru-
mento em português, caracterizando-se como tradução 1 (T1) 
e tradução 2 (T2).

Síntese das versões traduzidas
A tradução 1 (T1) e a tradução 2 (T2) foram analisadas e 

debatidas pelos pesquisadores e por três mediadores (um tra-
dutor profissional e duas enfermeiras com experiência em pes-
quisa envolvendo adaptação cultural de escalas de medida). 
Com a finalidade de se conseguir consenso entre itens que es-
tavam discrepantes, obteve-se uma única versão, denominada 
síntese das traduções do PEI-Br (T-1.2).

cil aplicação, compreensão e obtenção do escore, ser de domí-
nio público e não demanda muito tempo para ser respondido. 

Espera-se que a disponibilização desse instrumento e a futu-
ra implementação do empoderamento psicológico em diferentes 
instituições de saúde contribuam para a melhoria da prática, re-
tenção e diminuição da rotatividade dos trabalhadores e preven-
ção do Burnout. Além disso, a implementação do empoderamen-
to psicológico no trabalhador permite mais motivação e satisfação 
e consequente melhoria na qualidade dos cuidados ao paciente.

Este estudo teve como objetivo disponibilizar uma versão bra-
sileira do Instrumento de Empoderamento Psicológico, por meio 
da tradução e adaptação cultural do Psychological Empowerment 
Instrument e divulgar a importância dessa ferramenta de gestão.

MATERIAL E MÉTODOS

Trata-se de estudo metodológico que realizou a adapta-
ção cultural de um instrumento da língua inglesa para o por-
tuguês do Brasil.

Psychological Empowerment 
Instrument (PEI)

O instrumento Psychological Empowerment Instrument 
foi desenvolvido e validado pela Universidade do Michigan.13 
Trata-se de questionário estruturado que tem a finalidade de 
obter uma medida multidimensional de empoderamento psi-
cológico no contexto de trabalho. Ele é composto de 12 itens e 
utiliza uma escala tipo Likert de sete pontos.

O questionário original utilizou como base teórica o em-
powerment do modelo de Thomas and Velthouse14, que defi-
nem o empoderamento psicológico como uma motivação in-
trínseca do trabalhador, manifestada por quatro domínios que 
se refletem na forma como cada trabalhador executa o seu tra-
balho. Portanto, o PEI é subdivido nesses quatro domínios: sig-
nificado, competência, autodeterminação e impacto.

O domínio significado representa o propósito do trabalho. 
Envolve um ajuste entre as exigências de uma função de traba-
lho e as crenças, valores e comportamentos do colaborador.13

Competência é o quanto o indivíduo acredita na sua ca-
pacidade de realizar uma atividade com habilidade, atuando de 
acordo com as expectativas da empresa.13

Figura 1 - Dimensões do Instrumento Empowerment Psicológico.

Competência
(Itens 1, 9,12)

Autodeterminação
(Itens 3,7,8)

Signi�cado
(Itens 2, 5, 10)

Impacto
(Itens 4, 6, 11)

Empowerment
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Retrotradução

A síntese das traduções do PEI-Br (T-1.2) foi submetida 
à retrotradução. A retrotradução acontece quando a versão 
síntese é vertida para o inglês (idioma de origem do instru-
mento), sendo realizada por dois outros tradutores bilíngues, 
que não participaram da primeira etapa de tradução, cuja lín-
gua materna foi a inglesa. Destaca-se que esses tradutores 
não foram informados a respeito dos conceitos, finalidades e 
objetivos do instrumento.

Dessa forma, após o término desse processo, foram obtidas 
duas versões back-translation 1 (BT1) e back-translation 2 (BT2).

Avaliação pelo Comitê de Especialistas
A próxima fase do processo de adaptação cultural consis-

tiu na avaliação do instrumento por especialistas.
O objetivo dessa etapa foi avaliar as equivalências semân-

tica, idiomática, conceitual e cultural do PEI-Br por meio da 
comparação e avaliação das traduções iniciais (T1 e T2), a ver-
são síntese (T-1.2) e as retrotraduções (BT1 e BT2), com a fina-
lidade de obter-se a versão final para aplicação do pré-teste.19

O Comitê de Juízes para avaliação das equivalências se-
mântico-idiomática, cultural e conceitual foi composto por 
oito peritos bilíngues, sendo: quatro enfermeiras doutoras com 
experiência em pesquisa envolvendo adaptação cultural de ins-
trumentos de medida, duas enfermeiras doutoras com experi-
ência na área de administração, uma linguista com experiência 
em tradução e adaptação de questionários para a cultura do 
Brasil e uma advogada Master in Business Administration com 
enfoque em gestão de pessoas.

Os membros do comitê de especialistas receberam uma 
carta-convite com instruções sobre o instrumento a ser vali-
dado, além de informações a respeito das equivalências. Poste-
riormente ao aceite, os especialistas receberam um instrumen-
to construído especificamente para a análise das equivalências 
do PEI-Br, contendo: a versão original, duas versões traduzidas 
para o português, versão da síntese e versões retrotraduzidas. 
O preenchimento do instrumento foi realizado de forma indi-
vidual e independente.

Após a avaliação do comitê de especialistas, foi verificada 
a validade de conteúdo. Para a avaliação das equivalências foi 

Figura 2 - Fluxograma das etapas do processo de Adaptação Cultural.
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empregado o cálculo do Índice de Validade de Conteúdo (IVC), 
que mede a proporção ou percentagem de juízes que estão em 
concordância sobre os itens e aspectos gerais avaliados.20

Foram considerados itens adequados aqueles que obtive-
ram o cálculo do Índice de Validade de Conteúdo igual ou su-
perior a 0,8. O que obteve escore menor que esse valor foi alte-
rado com base nas sugestões dos especialistas.21

Pré-teste

Finalizada a etapa de validação linguística, foi conduzido um 
pré-teste para avaliar a compreensão dos itens pelos sujeitos.

A amostra foi constituída pela inclusão sequencial dos partici-
pantes, segundo os critérios de inclusão e exclusão, arrolados para 
a pesquisa em um período predeterminado para a coleta de dados.

Critério de Inclusão

Fizeram parte desta pesquisa enfermeiros que estavam 
cursando disciplinas como alunos especiais da pós graduação 
ou cursando especialização na faculdade de enfermagem de 
uma universidade estadual do interior de São Paulo. 

Critério de exclusão

Foram excluídos os que estavam em algum tipo de afas-
tamento, licença saúde ou que faltaram às aulas no período da 
coleta de dados.

O pré-teste foi realizado nos meses de outubro e novem-
bro de 2015. A coleta de dados foi realizada por uma das pes-
quisadoras durante o período de aula, de forma individual e em 
ambiente privativo.

No primeiro contato com o potencial participante da pes-
quisa foram explicados os objetivos do estudo, apresentado o 
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e coletadas 
as informações sobre caracterização pessoal e profissional. Poste-
riormente, os sujeitos responderam a versão brasileira do instru-
mento PEI. O tempo médio despendido para cada participante 
responder o questionário foi de aproximadamente sete minutos.

Após responder cada item do instrumento, os participan-
tes foram entrevistados individualmente pela pesquisadora, 
com a finalidade de investigar as dificuldades percebidas rela-
cionadas ao entendimento de cada enunciado, assim como de-
tectar termos de difícil compreensão.

Aspectos Éticos 

O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa 
da Faculdade de Ciências Médicas da Universidade Estadual de 
Campinas (UNICAMP), com parecer nº 1.276.729. Obteve-se 

ainda a autorização da autora do PEI, para realizar a tradução e 
adaptação cultural para uso no Brasil.

RESULTADOS

Participaram do pré-teste 31 enfermeiros com média de 
idade de 32,8 anos e com características pessoal e profissional 
representadas na Tabela 1.

No geral, os itens analisados apresentaram adequados va-
lores de IVC, sendo que 73,3% (11 itens) obtiveram IVC = 1,00; 
20,0% (três itens) obtiveram IVC = 0,87; e 6,7% (um item) mos-
traram IVC = 0,75. O índice geral de validade de conteúdo do 
instrumento foi de 0,95 (Tabela 2).

Os especialistas sugeriram alterar a tradução da escala tipo Li-
kert de “discordo ou concordo fortemente” para “discordo ou con-
cordo parcialmente” e da palavra “departamento” para “setor”, ter-
mo mais utilizado para relacionar o ambiente de trabalho no Brasil.

Houve dúvida quanto ao item 5 em relação a palavra “me-
aningful”, e após contato com a autora do instrumento original 
optou-se pelo termo “gratificantes”.

Pequenas modificações foram sugeridas pelos especialistas 
em outros itens, com a finalidade de facilitar o entendimento dos 
sujeitos. As sugestões estavam, principalmente, relacionadas à subs-
tituição de palavras por sinônimos, anástrofe ou ordem gramatical.

Alguns especialistas sugeriram a alteração do layout do 
instrumento, modificando a forma de apresentação, sendo que 
a escala tipo Likert foi colocada após cada questão. Após essa 
decisão do comitê, a autora do instrumento original foi conta-
tada e autorizou a alteração.

Durante o pré-teste houve dois itens que ocasionaram dú-
vidas nos sujeitos, relacionados aos itens 4 e 11, quanto ao ter-
mo “eu tenho “. Foram substituídos por “eu exerço” (Tabela 3).

Após as alterações realizadas pelo comitê de especialistas 
e sugestões durante o pré-teste, obteve-se a versão final do PEI 
para o Brasil (Tabela 4).

Tabela 1 - Características gerais da amostra do pré-teste do Psychologi-
cal Empowerment Instrument adaptado para o Brasil [REV 121] [ML22]

Variável Categoria n %

Gênero
Feminino 30 96,7

Masculino 1 3,3

Disciplina/Curso
Especialização 14 45,2

Pós-graduação 17 54,8

Tempo de 
Graduado

0 – 10 anos 20 64,6

11 – 20 anos 9 29,0

21 – 30 anos 1 3,2

> 30 anos 1 3,2

Total 31 100,0
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Tabela 3 - Principais alterações sugeridas pelos especialistas e realizadas após o pré-teste

Item Versão original Versão Síntese Versão pré-teste Versão Final

Título
Psychological Empowerment 

Instrument
Psychological Empowerment 

Instrument
Psychological Empowerment 

Instrument – versão brasileira
Psychological Empowerment 
Instrument – versão brasileira

Instruções 
Gerais

Listed below are a number of self-
orientations that people may have 
with regard to their work role. Using 
the following scale, please indicate 
the extent to which you agree or 
disagree that each one describes 

your self-orientation.

Segue-se uma lista com afirmações 
que se pode ter em relação ao seu 
papel no trabalho. De acordo com 
a sua autopercepção, utilizando a 

escala a seguir, indique, por favor, o 
quanto você concorda ou discorda 

de cada uma delas.

Seguem-se algumas afirmações 
que podem estar relacionadas ao 
seu papel no trabalho. Utilizando 
a escala a seguir e de acordo com 
a sua autopercepção, por favor, 

indique o quanto você concorda 
ou discorda de cada uma dessas 

afirmações.

Seguem-se algumas afirmações 
que podem estar relacionadas ao 
seu papel no trabalho. Utilizando 
a escala a seguir e de acordo com 
a sua autopercepção, por favor, 

indique o quanto você concorda 
ou discorda de cada uma dessas 

afirmações.

Escala tipo 
Likert

Strongly Disagree /  
Strongly Agree

Discordo bastante /  
Concordo bastante

Discordo parcialmente / 
Concordo parcialmente

Discordo parcialmente / 
Concordo parcialmente

4
My impact on what happens in my 

department is large.

É relevante o impacto que  
tenho sobre o que acontece  

no meu setor.

O impacto que eu tenho  
sobre o que acontece no meu 

setor é relevante.

O impacto que eu exerço sobre 
o que acontece no meu setor é 

relevante.

5
My job activities are personally 

meaningful to me.

Minhas atividades de trabalho 
são particularmente gratificantes 

para mim.

Minhas atividades de trabalho 
são particularmente gratificantes 

para mim.

Minhas atividades de 
trabalho são particularmente 

gratificantes para mim.

7
I can decide on my own how to go 

about doing my own work.

Eu mesmo(a) posso decidir como 
proceder para fazer meu próprio 

trabalho.

Eu posso tomar as minhas próprias 
decisões de como fazer o meu 

trabalho.

Eu posso tomar as minhas 
próprias decisões de como fazer 

o meu trabalho.

8
I have considerable opportunity for 
independence and freedom in how 

I do my job.

Eu tenho considerável 
oportunidade para desenvolver 

meu trabalho com independência 
e liberdade.

Eu tenho considerável 
oportunidade para fazer meu 
trabalho com independência e 

liberdade.

Eu tenho considerável 
oportunidade para fazer meu 

trabalho com independência e 
liberdade.

9
I have mastered the skills necessary 

for my job.
Eu domino as habilidades 

necessárias ao meu trabalho.
Eu tenho domínio das habilidades 

necessárias ao meu trabalho.
Eu tenho domínio das habilidades 

necessárias ao meu trabalho.

11
I have significant influence over 

what happens in my department.

Eu tenho significativa  
influência sobre o que acontece 

em meu setor.

Eu tenho significativa  
influência sobre o que acontece 

em meu setor

Eu exerço significativa influência 
sobre o que acontece em meu 

setor

12
I am self-assured about my 

capabilities to perform my work 
activities.

Eu tenho confiança em minhas 
habilidades para executar minhas 

atividades de trabalho.

Eu estou seguro(a) quanto à minha 
capacidade para realizar minhas 

atividades de trabalho.

Eu estou seguro quanto à minha 
capacidade para realizar minhas 

atividades de trabalho.

Após as alterações realizadas pelo comitê de especialistas e sugestões durante o pré-teste, obteve-se a versão final do PEI para o Brasil.

Tabela 2 - Avaliação do comitê de especialistas quanto à equivalência e ao índice de validade de conteúdo

PEI E1 E2 E3 E4 E5 E6 E7 E8 IVC

Título 4 3 4 4 4 3 4 4 1,00

Instruções 2 4 4 3 4 3 4 4 0,87

Escala tipo Likert 4 4 3 4 4 4 3 4 1,00

Item 1 3 4 4 4 4 3 4 4 1,00

Item 2 4 4 4 4 4 3 4 4 1,00

Item 3 3 4 4 3 4 3 4 4 1,00

Item 4 3 4 4 3 4 2 4 4 0,87

Item 5 2 2 3 3 4 3 4 4 0,75

Item 6 4 4 4 4 4 3 4 4 1,00

Item 7 4 4 4 3 4 3 4 4 1,00

Item 8 3 4 4 4 4 3 4 4 1,00

Item 9 4 4 4 4 4 3 4 4 1,00

Item 10 4 4 4 4 4 4 4 4 1,00

Item 11 4 4 4 4 4 3 4 4 1,00

Item 12 2 3 3 4 4 3 4 4 0,87

Legenda: PEI – Psychological Empowerment Instrument. E – Especialista. IVC – Índice de Validade de Conteúdo.
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Tabela 4 - Psychological Empowerment Instrument – versão brasileira

Segue abaixo, algumas afirmações que podem estar relacionadas ao seu papel no trabalho. Utilizando a escala a seguir e de acordo com a sua 
autopercepção, por favor, indique o quanto você concorda ou discorda com cada uma dessas afirmações.

1. Eu estou confiante quanto à minha capacidade de fazer meu trabalho.

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

2. O trabalho que eu faço é importante para mim

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

3. Eu tenho significativa autonomia em decidir como faço o meu trabalho.

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

4. O impacto que eu exerço sobre o que acontece no meu setor é relevante.

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

5. Minhas atividades de trabalho são particularmente gratificantes para mim.

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

6. Eu tenho grande controle sobre o que acontece no meu setor.

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

7. Eu posso tomar as minhas próprias decisões de como fazer o meu trabalho.

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

8. Eu tenho considerável oportunidade para fazer meu trabalho com independência e liberdade.

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

9. Eu tenho domínio das habilidades necessárias para o meu trabalho.

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

10. O trabalho que faço é significativo para mim.

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

11. Eu exerço significativa influência sobre o que acontece em meu setor

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente

12. Eu estou seguro quanto à minha capacidade para realizar minhas atividades de trabalho.

A.
Discordo totalmente

B.
Discordo 

parcialmente

C.
Discordo

D.
Nem concordo,  
nem discordo

E.
Concordo

F.
Concordo 

parcialmente

G.
Concordo 
totalmente
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DISCUSSÃO
Os instrumentos de medida são fáceis de aplicar e reque-

rem baixo investimento em tempo e dinheiro em comparação 
a outros métodos. Por esse motivo, os instrumentos vêm sen-
do utilizados em ampla escala e escolhemos realizar a tradução 
e adaptação cultural do PEI, pois não existe no contexto brasi-
leiro outro instrumento para avaliar o nível de empoderamen-
to psicológico em um ambiente de trabalho.

O empoderamento psicológico é multifacetado, sendo 
manifestado por quatro domínios: significado, competência, 
autodeterminação e impacto. Esse instrumento não avalia so-
mente o nível de empoderamento psicológico, mas também 
utiliza seus domínios para estimar-se o significado do trabalho 
para o indivíduo, o impacto do serviço realizado pelo colabo-
rador no seu ambiente de trabalho, a autodeterminação (ini-
ciativa, autonomia) do sujeito em realizar o trabalho e a sua 
competência, ou seja, a sua capacidade em realizar uma ativi-
dade com habilidade. Contudo, o instrumento não avalia o ní-
vel de empoderamento estrutural.

A aplicação do PEI poderá auxiliar gestores como uma fer-
ramenta de administração importante para identificar o nível 
de empoderamento psicológico de seu ambiente de trabalho e 
posteriormente atuar com estratégias gerenciais que possibili-
tem prestar assistência de qualidade ao paciente ou melhorar a 
relação custo-benefício da empresa.

Durante o procedimento de adaptação cultural do PEI fo-
ram alterados termos do instrumento que apresentaram difi-
culdades de compreensão, sendo analisados pela pesquisado-
ra e pelo comitê de especialistas, realizando adequações que 
respeitassem as particularidades da população-alvo do instru-
mento. As alterações realizadas permitiram a melhoria no en-
tendimento de alguns itens.

Ainda que tenham sido realizadas essas pequenas alterações, 
devido a algumas diferenças de cenários entre o Brasil e os Estados 
Unidos da América, o processo de tradução e adaptação transcul-
tural do PEI para uso no Brasil foi próspero, realizado de forma sis-
tematizada e acompanhou todas as etapas preconizadas.

Não houve eliminação de itens do questionário original e 
o instrumento apresentou valores satisfatórios de validade de 
conteúdo. Sendo assim, o comitê de especialistas concluiu que 
os conceitos do instrumento são pertinentes à cultura.

A versão brasileira do instrumento apresentou equivalên-
cias satisfatórias e apresenta-se adequada para a verificação das 
propriedades psicométricas. A versão brasileira do PEI encontra-
-se em processo de avaliação das propriedades psicométricas.

CONCLUSÃO

O presente estudo discutiu a importância da aplicação 
do empoderamento psicológico no ambiente da enfermagem, 

bem como disponibilizou uma versão do PEI para o âmbito bra-
sileiro, traduzindo e adaptando culturalmente o instrumento.

O instrumento apresentou satisfatórias equivalências: 
conceitual, semântica, cultural e idiomática entre a versão bra-
sileira e a original. Dessa forma, o instrumento demonstra re-
levância e está pronto para avaliar o nível de empoderamento 
psicológico em um ambiente de trabalho.
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