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Resumo
A abordagem dimensional de psicopatologia permite a identificagdo de tragos e sintomas presentes na
origem ou na manutengao de diversos transtornos mentais. Diante dessa l6gica, surgem novos agrupa-
mentos, como a divisdo entre os sintomas internalizantes e externalizantes. Além disso, os modelos di-
mensionais possuem uma melhor aproximagao com biomarcadores. Um potencial biomarcador transdiag-
néstico das psicopatologias é a variabilidade da frequéncia cardfaca (VFC). Diante das evidéncias de
alteragdes da VFC em diversas psicopatologias, o objetivo deste estudo foi avaliar a relagdo entre niveis de
VFC em repouso (pardmetro RMSSD) com sintomas internalizantes (ansiedade, depressdo e estresse)
mensurados pela escala DASS-21 (Depression, Anxiety and Stress Scale). A amostra total desse estudo
incluiu 60 individuos com idades entre 18 e 40 anos (M = 28,53; DP = 5,85); nessa amostra, 50,0% (n = 30)
dos participantes apresentavam autorrelato de diagndstico em salide mental. Foram realizadas correla-
¢Oes de Spearman para avaliar a associagdao entre a DASS-21 e a VFC. Na amostra total, os resultados in-
dicaram que a VFC apresentou relagdes negativas e significativas com todas as varidveis de escore do
DASS-21. Quando divididos por grupos, a VFC apresentou correlagdo significativa com o grupo com trans-
torno mental nos escores Total, Depressdo e Estresse da DASS-21. No grupo controle ndo foram encontra-
das correlagoes significativas. Tais resultados indicam que a intensidade dos sintomas internalizantes esta
associada com VFC, corroborando uma visao dimensional.

Palavras-chave: variabilidade da frequéncia cardiaca, psicofisiologia, ansiedade, depressao, estresse

RELATIONSHIP BETWEEN INTERNALIZING SYMPTOMS AND RESTING HEART
RATE VARIABILITY

Internalizing symptoms and resting heart rate variability

Abstract
The dimensional approach to psychopathology enables the identification of traits and symptoms involved
in the onset or maintenance of various mental disorders. Within this framework, new categorizations have
emerged, such as the distinction between internalizing and externalizing symptoms. Furthermore,
dimensional models provide a closer alignment with biomarkers. A potential transdiagnostic biomarker for
psychopathologies is heart rate variability (HRV). Given the evidence of HRV alterations across different
mental disorders, the aim of this study was to assess the relationship between resting-state HRV levels
(using the RMSSD parameter) and internalizing symptoms (anxiety, depression, and stress) as measured
by the DASS-21 (Depression, Anxiety, and Stress Scale). The total sample consisted of 60 individuals aged
18 to 40 years (M = 28.53; SD = 5.85), with 50.0% (n = 30) reporting a self-diagnosis of mental health
disorders. Spearman correlations were performed to assess the association between DASS-21 scores and
HRV. In the total sample, the results indicated significant negative correlations between HRV and all
DASS-21 subscales. When divided by groups, HRV showed a significant correlation with the mental disorder
group in the Total, Depression, and Stress scores of the DASS-21. No significant correlations were found in
the control group. These results suggest that the intensity of internalizing symptoms is associated with
HRV, supporting a dimensional perspective.
Keywords: heart rate variability, psychophysiology, anxiety, depression, stress

RELACION ENTRE LOS SINTOMAS INTERNALIZANTES Y LA VARIABILIDAD DE LA
FRECUENCIA CARDIACA EN REPOSO

Sintomas internalizantes y la variabilidad de la frecuencia cardiaca

Resumen
El enfoque dimensional de la psicopatologia permite la identificacién de rasgos y sintomas presentes en el
origen o mantenimiento de diversos trastornos mentales. A partir de esta ldgica, surgen nuevos agrupa-
mientos, como, por ejemplo, la divisién entre los sintomas internalizantes y externalizantes. Ademas, los
modelos dimensionales tienen una mejor correlacién con biomarcadores. Un posible biomarcador trans-
diagndstico de las psicopatologias es la variabilidad de la frecuencia cardiaca (VFC). Ante la evidencia de
alteraciones de la VFC en diversas psicopatologias, el objetivo de este estudio fue evaluar la relacién entre

Psicologia: Teoria e Prdtica, 27(2), ePTPCP16440. Sdo Paulo, SP, 2025 ISSN 1980-6906 (on-line).
https://doi.org/10.5935/1980-6906/ePTPCP16440.pt


https://doi.org/10.5935/1980-6906/ePTPCP16440.pt

SINTOMAS INTERNALIZANTES E VARIABILIDADE DA FREQUENCIA CARDIACA 3

los niveles de VFC en reposo (parametro RMSSD) y los sintomas internalizantes (ansiedad, depresion y
estrés) medidos mediante la escala DASS-21 (Depression, Anxiety and Stress Scale). La muestra total de
este estudio incluyd a 60 individuos de entre 18 y 40 afnos (M = 28,53; DE = 5,85); de estos, el 50,0%
(n = 30) de los participantes presentaban autorreporte de diagndstico en salud mental. Se realizaron co-
rrelaciones de Spearman para evaluar la asociacién entre la DASS-21y la VFC. En la muestra total, los re-
sultados indicaron que la VFC presenté correlaciones negativas y significativas con todas las variables de
los puntajes de la DASS-21. Al dividir la muestra por grupos, la VFC presentd una correlacién significativa
con el grupo con trastorno mental en los puntajes Total, Depresién y Estrés de la DASS-21. En el grupo
control no se encontraron correlaciones significativas. Estos resultados indican que la intensidad de los
sintomas internalizantes esta asociada con la VFC, corroborando una perspectiva dimensional.
Palabras clave: variabilidad de la frecuencia cardiaca, psicofisiologia, ansiedad, depresion, estrés
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O estudo dos transtornos mentais possui o foco em reconhecer padroes sintomatoldgi-
cos, com percursos similares, e associados a uma provavel patologia especifica (Cdmara, 2007).
O Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM) e a Classificacdo Estatistica
Internacional de Doencas e Problemas Relacionados com a Satde (CID) foram desenvolvidos para
realizar essa classificagdo de transtornos mentais. Em grande parte de seu conteldo, esses mo-
delos possuem uma perspectiva categérica das psicopatologias e oferecem um sistema de clas-
sificacdo relevante para a salde publica, facilitando o diagnéstico clinico e o uso em pesquisas
(Clark et al., 2017).

Apesar de muitas contribui¢des, a categorizagdo das psicopatologias a partir de sintomas
tem sido criticada a medida que avangos nas investigacdoes das psicopatologias ocorrem
(Jablensky, 2016). Ha autores que sugerem que os sistemas classificatérios atuais ndo estdo
sendo capazes de contemplar os avancos cientificos de diferentes areas (Casey et al., 2013). Esse
tipo de questionamento evidencia a necessidade de estudar a psicopatologia sob outras perspec-
tivas, como a dimensional (Jablensky, 2016) e a transdiagndstica (Clark et al., 2017).

A perspectiva dimensional compreende um continuum psicopatoldgico que varia da nor-
malidade até os niveis mais altos, atualmente classificados como transtorno mental (Beauchaine
& Thayer, 2015; Carvalho et al., 2023). Essa visdo permite a identificacdo de tracos e sintomas
subclinicos e clinicos presentes na origem ou na manutenc¢do de diversos transtornos mentais
(Caspi & Moffitt, 2018; Conway & Krueger, 2020; Kotov et al., 2017).

Os fatores transdiagndsticos sdo processos comuns que estdo presentes em diversas
psicopatologias (Barch, 2020; Fernandez et al., 2016), podendo desempenhar um papel causal
ou de manutencdo de diversos transtornos mentais (Harvey et al., 2004). Esses fatores auxiliam
na compreensdo da grande comorbidade presente nos diagndsticos atuais, e isso ocorre porque
hd uma grande sobreposicdo de sintomatologias em transtornos que sdo categorizados de
formas diferentes (Clark et al., 2017; Kotov et al., 2018). Por exemplo, psicopatologias com
condig0es relacionadas, como transtorno depressivo, de ansiedade, transtorno de estresse pds-
-traumatico (TEPT) e o transtorno obsessivo-compulsivo (TOC) pertencem a quatro classes
diagndsticas diferentes no DSM-5-TR (APA, 2022), apesar de grandes semelhancas entre elas
em diferentes critérios de diagndsticos. Esse tipo de constatagdo apoia estudos que avaliam dois
aspectos dimensionais fundamentais da doenga mental: internalizantes e externalizantes. Al-
guns autores identificaram os sintomas internalizantes como uma dimens3o distress, que esta
relacionada a uma angustia e sofrimento mental, sendo identificado como um fator transdiag-
noéstico (Kotov et al., 2022).

Diante disso, nos Gltimos anos, é crescente o nimero de estudos que buscam alternativas
para a forma de se observar a psicopatologia. Esses estudos objetivam aperfeicoar a maneira de
estudar e classificar as psicopatologias, gerando evidéncias que apoiam a compreensdo dimen-
sional e transdiagndstica da saide mental (Insel et al., 2010; Kotov et al., 2017). A investigacdo
a partir de um sistema dimensional no qual a classificacdo da psicopatologia deriva de varios

niveis de analise, como genética, neural, psicofisiolégica e comportamental, tem se apresentado
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como uma alternativa para esses questionamentos (Beauchaine & Thayer, 2015; Cattaneo
et al.,, 2021).

Uma das medidas consideradas para a avaliagdo desses sintomas internalizantes é a
Escala de Depressdo, Ansiedade e Estresse — Depression Anxiety and Stress Scale (DASS-21)
(Lovibond & Lovibond, 1995; adaptado para o Brasil por Vignola, 2013), pois esta avalia sintoma-
tologia e o sofrimento mental da depressdo, ansiedade e estresse, permitindo que esses fendme-
nos sejam avaliados em conjunto, e ndo apenas de forma independente, se aproximando de um
olhar dimensional (Patias et al., 2016). Atualmente, a DASS-21 ja foi usada para avaliar o distress
vivenciado por individuos em diferentes contextos, como em pacientes ambulatoriais em qui-
mioterapia (McMullen et al., 2018), em profissionais da salide durante a pandemia de Covid-19
(Alghamdi et al., 2022; Da Rosa et al., 2021; Petzold et al., 2020), com mulheres pds-parto
(Miller et al., 2006), com adolescentes (Evans et al., 2020), em situacdo de adversidade na in-
fancia (Wolff & Caravaca, 2019), entre outros. Portanto, os aspectos avaliados pela DASS-21 ndo
se restringem somente a um rastreio dos atuais transtornos que busca analisar, mas também a
um indicativo de sintomas internalizantes.

Além disso, os modelos dimensionais tendem a ter uma melhor aproximagdo com
os biomarcadores de psicopatologias (Cuthbert, 2020; Insel et al., 2010; Kotov et al., 2017). Os
estudos que fazem associacdes das psicopatologias com marcadores fisiolégicos ja existem des-
de o século passado (Beauchaine & Thayer, 2015), mas até o surgimento das pesquisas com viés
dimensional e de fatores transdiagndsticos esses estudos tinham pouca valorizagdo nessa érea.
O principal motivo é o fato de os marcadores psicofisiolégicos serem inespecificos, ou seja, ndo
estavam relacionados a um transtorno mental; em vez disso, eram uma resposta fisiolégica com-
partilhada com diversos transtornos (Beauchaine & Thayer, 2015). Esse paradigma é quebrado
com a chegada de iniciativas como o Research Domain Criteria (RDoC) e The Hierarchical Taxo-
nomy Of Psychopathology (HiTOP), que defendem essa perspectiva transdiagndstica e a inclusdo
de biomarcadores (Insel et al., 2010; Kotov et al., 2017).

Os biomarcadores sdo caracteristicas que refletem processos biolégicos mensuraveis,
indicando a ocorréncia de uma determinada fun¢do normal ou patolégica em um organismo, e
podem ser associados a presenca e gravidade de uma doenca (Garcia-Gutiérrez et al., 2020;
Kang, 2009). Desde entdo, surgiram muitos estudos acerca de biomarcadores de rea¢des fisiolé-
gicas relacionados com as psicopatologias. Essas pesquisas evidenciam que ha uma série de
respostas fisioldgicas, inflamatérias, neurais, enddcrinas, entre outros aspectos bioldgicos, que
podem ser associadas as psicopatologias e ao sofrimento mental (Bear et al., 2017; Beauchaine
& Thayer, 2015; Kim et al., 2018; Looser et al., 2010; O’Connor et al., 2021; Thayer & Lane, 2007).

As alteragdes no sistema nervoso auténomo (SNA), responsavel por movimentos invo-
luntdrios, como batimentos cardiacos, controle da respiracdo, controle da temperatura e pressao
arterial, sdo frequentemente encontradas em estados de humor alterados (Thayer & Lane, 2007).
Uma das medidas utilizadas para perceber as alteracdes do funcionamento do SNA através do

tdnus vagal cardiaco é a variabilidade da frequéncia cardiaca (VFC) (Thayer et al., 2012; Sgoifo
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et al., 2015). A VFC verifica a oscilacdo da frequéncia cardiaca ao longo do tempo e é uma das
medidas fisioldgicas mais utilizadas para avaliagdo da relagdo fisioldgica com os dominios psico-
|6gicos (Beauchaine & Thayer, 2015)

Os estudos visando investigar as ligacdes entre a VFC e fungdes psicolégicas, de autorre-
gulagdo e controle cognitivo ja acontecem ha cerca de duas décadas (Beauchaine & Thayer,
2015). J& é conhecido que a VFC auxilia na compreensdo dos processos de regulacdo adaptativa
das fungdes fisioldgicas, em niveis cognitivos e emocionais, de forma acessivel e ndo invasiva
(Thayer et al., 2009; Weber et al., 2010). Uma VFC mais alta possivelmente indica uma capaci-
dade de resposta adaptativa geral as mudangas no ambiente interno e externo do individuo
(Harrewijh et al., 2018). Em contraste, as reducdes na variabilidade da frequéncia cardiaca em
estado de repouso refletem uma inflexibilidade do sistema nervoso auténomo (SNA); essa redu-
¢do caracteriza desregulacdo emocional, diminuicdo da flexibilidade psicolégica e comprometi-
mento social prejudicado (Dekker et al., 2000; Chalmers et al., 2016).

Nos estudos das psicopatologias, a baixa VFC tem sido associada a resultados negativos
de salde mental, incluindo ansiedade (Hastings et al., 2014), fobias (Ahs et al., 2009), problemas
de atengdo (Rash & Aguirre-Camacho, 2012), autismo (Neuhaus et al., 2014), depressdo (Rot-
tenberg, 2007) e estresse (Jarczok et al., 2020). Esse fendmeno acontece independentemente da
presenca de doengas cardiovasculares (Carney et al., 2009; Schiweck et al., 2019), e essa reducdo
pode ser ainda mais evidente em formas graves de sofrimento (Kemp et al., 2010).

Diante das diversas formas de analisar a VFC em um individuo, na pesquisa das psicopa-
tologias uma das mais comuns é a afericdo em resting state, ou seja, estado de repouso (Kemp &
Quintana, 2013). A VFC em repouso estd associada a experiéncia e expressdo do comportamento
social e emocional (Dantas et al., 2018; Porges & Furman, 2011). Um estudo indicou que adultos
jovens com maior VFC em estado de repouso exibem mais estratégias de engajamento social e
maior capacidade de regular emog¢oes negativas do que aqueles com menor VFC em estado de
repouso (Geisler et al., 2013). Stone et al. (2018) demonstraram que mulheres com histérico
de depressao e abuso emocional na infancia exibem uma diminuicdo significativa da variabilida-
de da frequéncia cardiaca no estado de repouso.

Revisdes sistematicas apontam evidéncias que apoiam que a VFC representa um endofe-
nétipo Gtil para alteragBes psicoldgicas (Koch et al., 2019; Schiweck et al., 2019; Sgoifo et al.,
2015). Harrewijn et al. (2018) investigaram se a VFC durante uma situa¢do de estresse induzido
é uma candidata a endofendtipo de transtorno de ansiedade generalizada (TAG). Concluiram que
a VFC é um possivel biomarcador, que esta relacionada a transtornos internalizantes e pode re-
fletir uma vulnerabilidade genética transdiagndstica para esses transtornos, porém ndo foi iden-
tificado como endofenétipo especifico do TAG.

Esses achados reforcam a perspectiva de que os marcadores fisioldgicos estdo presentes,
mas permanecem inespecificos, fortalecendo a perspectiva transdiagndstica da psicopatologia e

a associagdo aos sintomas internalizantes. Apresentando evidéncias de alteragcdes da VFC em
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diversas psicopatologias e outras condigdes de salde, esse constructo demonstra seu potencial
como um biomarcador transdiagndstico (Beauchaine & Thayer, 2015).

Por fim, esse sucinto referencial tedrico demonstra que apesar do aumento da aten¢do
aos estudos das psicopatologias com um olhar dimensional nos UGltimos anos, poucos estudos
tém investigado a VFC como um biomarcador genérico e transdiagndstico para a salide mental
(Beauchaine & Thayer, 2015), observando os sintomas internalizantes (ansiedade, depressdo e
estresse) que estdo presentes em diversas das categorias diagndsticas atuais. Nesse sentido, o
presente estudo tem como principal objetivo avaliar a relagdo da variabilidade da frequéncia
cardiaca em repouso com sintomas internalizantes (ansiedade, depressdo e estresse). A hipdtese
principal deste estudo é que haverd uma correlagdo negativa entre os sintomas internalizantes
com a VFC, mostrando o potencial da VFC como um biomarcador fisiolégico transdiagnéstico
(Beauchaine & Thayer, 2015). A segunda hipétese é que o grupo com a presenca de relato diag-
nostico de transtorno mental apresente maior manifestacdo e intensidade de sintomas interna-

lizantes e, portanto, uma menor VFC (Chalmers et al., 2016).

Método
O presente estudo configura-se como um estudo quantitativo, com delineamento corre-
lacional. Esse delineamento procura investigar a magnitude com que as variaveis se relacionam,
sem inferir causalidade a essa relagdo (Dancey & Reidy, 2018). A coleta deste estudo foi realiza-

da no periodo entre novembro e dezembro de 2021.

Participantes

Trata-se de uma amostra ndo probabilistica, por conveniéncia, sendo incluidos apenas os
voluntérios nascidos no Brasil com idade entre 18 e 40 anos. Além disso, ndo foram incluidas na
pesquisa pessoas com autorrelato de doengas fisicas cronicas (doengas cardiacas, hipertensao,
diabetes, cdncer e outras), gestantes ou lactantes, individuos com o indice de massa corporal
(IMC) > 35 e que tivessem feito uso de estimulantes nas oito horas anteriores a coleta fisiol6-
gica (ex.: café, energéticos).

O estudo é uma andlise adicional a conduzida no estudo de Rocha-Oliveira e Zibetti
(2022). O tamanho amostral foi determinado no programa Gpower baseado na relagdo entre
preocupacado e VFC (R=0,31) do estudo de Quintana, Alvares e Heathers (2016). Com base nesses
dados, considerando um poder de 80% e uma distribui¢do bicaudal, o célculo sugerido foi de 60
participantes.

A amostra geral desse estudo incluiu 60 individuos, com idades entre 18 e 40 anos
(M = 28,53; DP = 5,85). Do total de participantes, 76,7% eram mulheres (n = 46) e 23,3%
homens (n = 14). A média do IMC foi 25,45 (DP = 4,20). Quanto ao estado civil, 65,0% da
amostra sdo solteiros, e em rela¢do ao nivel de escolaridade, 63,3% (n = 38) tém ensino supe-

rior completo.
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Nessa amostra, 50,0% (n = 30) dos participantes apresentavam autorrelato de diagnds-
tico em salide mental (indicados por um psicélogo ou psiquiatra). Dentre os diagndsticos mais
frequentes, transtornos de ansiedade (36,7%, n = 11) e transtornos de humor (33,3%, n = 10).
Além disso, foi identificado que 33,3% (n = 10) da amostra com diagndstico autorrelatado tinha

ao menos uma comorbidade psiquidtrica.

Instrumentos

a. Questiondrio on-line: trata-se de um questiondrio breve desenvolvido para este estudo
com o objetivo de fazer uma triagem dos voluntarios com os critérios de inclusdo e exclu-
sdo. Foi disponibilizado de forma on-line, antes da etapa de coleta, para os individuos que
se voluntariaram para o estudo.

b. Questionario sociodemogréfico: elaborado para este estudo para coletar dados demogréa-
ficos e aspectos de salide com o objetivo de descrever e caracterizar a amostra.

c. Escala de depressdo, ansiedade e estresse (DASS-21) (Lovibond & Lovibond, 1995; adap-
tado para o Brasil por Vignola, 2013): trata-se de uma escala que busca avaliar e discri-
minar sintomas de depressao, ansiedade e estresse. Do tipo Likert, que varia entre
“(0) N3o se aplicou de maneira alguma” e “(3) Aplicou-se muito, ou na maioria do tem-
po”. E subdividida em trés fatores (depressdo, ansiedade e estresse), que juntos compdem
21 itens. Nessa escala, quanto maior o escore, mais indicadores de afetividade negativa
para depressdo, ansiedade e estresse (Martins et al., 2019). Para o fator depressdo, o in-
dice do Alfa de Cronbach é 0,92; para a subescala de estresse, 0,90, e de ansiedade, 0,86
(Vignola, 2013).

d. Monitor de variabilidade da frequéncia cardiaca polar H10: a VFC foi coletada pelo Trans-
missor Cardiaco Polar H10. Esse instrumento utiliza dois eletrodos acoplados e fixados
junto ao peito do participante através de uma cinta eldstica para a mensuragdo da ativi-
dade cardiaca. Os dados da VFC foram registrados com o participante sentado em condi-
¢do de repouso. Os registros obtidos foram transmitidos via conexdo bluetooth para um
aparelho smartphone e possiveis artefatos foram inspecionados por meio do aplicativo
Elite HRV (Versdo 5.3.0). Posteriormente, os dados foram transferidos para um computa-
dor; em seguida, foi realizada a andlise de pré-processamento pelo software Kubios HRV
(Matlab TM — versdo 3.4.1, Finlandia). A andlise foi realizada por meio do parametro
RMSSD, que consiste em uma medida em milissegundos, que apresenta a raiz quadrada
média das diferencas entre os intervalos entre os batimentos cardiacos sucessivos (Sha-
ffer & Ginsberg, 2017). O RMSSD é um dominio considerado vélido e estavel para medir a
VFC mediada por vagal em seu estado de repouso (Thayer et al., 2012), e é confidvel para

a avaliacdo da atividade parassimpética (Vanderlei et al., 2009).
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Procedimento de coleta de dados

Inicialmente os individuos que se voluntariaram responderam a um breve questionario
on-line, composto por itens que representavam os critérios de inclusdo e exclusdo, realizando
uma triagem inicial para dar continuidade a pesquisa. Aqueles que atenderam aos critérios foram
convidados a participar da coleta de dados em uma etapa presencial. Todos assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para participar da pesquisa.

A coleta presencial foi em uma sala silenciosa, com temperatura controlada entre 21 e
23 °C; os voluntdrios foram orientados previamente a nao fazer uso de estimulantes ou cafeina
por pelo menos oito horas antes do inicio da coleta. O primeiro passo dessa etapa foi fixar a
cinta Polar Heart Transmitter H10 na altura do processo xifoide dos voluntérios e, posteriormen-
te, foi solicitado aos participantes que se sentassem de maneira confortavel e respondessem ao
questiondrio de dados sociodemograficos. A colocagdo prévia dos sensores objetivou que os par-
ticipantes se adaptassem a cinta e fossem feitos ajustes de posicionamento se necessario, antes
de iniciar a captac¢do dos dados.

Apds o participante ter respondido ao questionario sociodemografico foi iniciada a cole-
ta da VFC. O registro da VFC durou 5 minutos, que consistiram no estado basal do voluntéario. Du-
rante esse periodo o participante permaneceu em repouso observando uma tela branca, sem
estimulos externos. Ao final da coleta de VFC, a cinta com os eletrodos foi retirada e foi solicita-
do aos participantes que respondessem a Escala de Depressdo, Ansiedade e Estresse (DASS-21)

(Lovibond & Lovibond, 1995; adaptado para o Brasil por Vignola, 2013).

Procedimentos éticos

O projeto maior do qual o presente estudo faz parte foi aprovado pelo Comité de Etica da
Universidade do Rio dos Sinos (Unisinos) — Plataforma Brasil, com CAAE 40555420.0.0000.5344,
conforme as diretrizes da Resolu¢do 510/2016 do Conselho Nacional de Salde (CNS, 2016). To-
dos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e recebe-

ram materiais psicoeducativos sobre o tema do estudo posteriormente.

Procedimento de andlise de dados

Para a andlise dos dados, foi utilizado o programa estatistico Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS — versdo 22.0). Inicialmente, foram realizadas analises descritivas para
caracterizagao da amostra. As verificacdes da normalidade foram indicadas a partir do teste de
Shapiro-Wilk; a amostra foi considerada ndo normal, e por isso foram utilizadas analises ndo
paramétricas. Devido a distribuigdo e ao baixo tamanho amostral, foi realizado um procedimen-
to de bootstrapp (1000), com intervalo de confianca de 95%.

Em seguida, foram realizadas correlagdes de Spearman para avaliar a associa¢ao entre os
escores da DASS-Total, DASS-Ansiedade, DASS-Depressdao e do DASS-Estresse, e a VFC na

amostra total. Por Ultimo, para visualizar as diferencas entre os grupos, foi realizada a
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compara¢do de Mann-Whitney. Em todas as andlises foi utilizado o nivel de significancia esta-

tistica p<0,05.

Resultados

Para um controle inicial, foi investigado o efeito das varidveis sociodemograficas idade,
IMC e género dos participantes e sua relagdo com a VFC. O IMC nao se correlacionou com a VFC
basal (p = 0,13; p = 0,30), assim como o sexo dos participantes: ndo foram encontradas diferen-
cas significativas entre mulheres e homens (U = 304,000, z = -0,315, p = 0,75) com a VFC. A
Unica variavel que apresentou relagdo significativa com a VFC foi a idade, indicando correlagdo
negativa (p = -0,35; p < 0,01). Essa variavel foi parcialmente controlada pelo critério de inclusdo.
Para mensurar a relagao entre os sintomas internalizantes e a VFC, foram realizadas correlagcoes
de Spearman entre os escores do DASS-21 (DASS-Total, DASS-Ansiedade, DASS-Depressao e
DASS-Estresse) e a VFC basal, conforme Tabela 1.

Tabela 1

Correlagdo entre a VFC e DASS-21 na amostra total

VFC
Rho 1C (95%) P
DASS-T -0,506 -0,696 a -0,262 <0,01
DASS-A -0,317 -0,553 a -0,061 0,014
DASS-D -0,521 -0,686 a -0,306 <0,01
DASS-S -0,349 -0,579 a 0,071 <0,01

Legenda: Rho = rd de Spearman IC= intervalo de confianga; p < 0,05; DASS-T = DASS-Total; DASS-A = DASS-Ansie-
dade; DASS-D = DASS-Depressdo; DASS-E = DASS-Estresse.

Os resultados das correlagdes indicaram que a VFC da amostra total apresentou relagdes
significativas com todas as varidveis de escore da escala, ou seja, quanto maior o escore na
DASS-21, menor a variabilidade da frequéncia cardiaca. Foram indicadas correlagdes moderadas
e negativas nos escores do DASS-Total e DASS-Depressdo e uma correlagao negativa fraca dos
escores do DASS-Ansiedade e DASS-Estresse. Para expandir os dados obtidos na amostra total,
novas correla¢des foram realizadas entre a VFC e os escores DASS-21 (DASS-Total, DASS-Ansie-
dade, DASS-Depressdo e DASS-Estresse), considerando os grupos com e sem transtorno mental

autorrelatado. Essas correlagdes sao apresentadas na Tabela 2.
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Tabela 2

Correlagdo entre a VFC e DASS-21 por grupos

DASS-T DASS-A DASS-D DASS-S
Rho IC P Rho IC P Rho Ic P Rho IC P
(95%) (95%) (95%) (95%)
Com -0,519 -0,753 <0,01 -0,237 -0,580 0,207 -0,480 -0,739 <0,01 -0,430 -0,675 0,018
transtorno a a a a
-0,204 0,133 -0,139 -0,062
Sem -0,097 -0,459 0,611 0,019 -0,358 0,922 -0,191 -0,518 0,311 -0,013 -0,401 0,948
transtorno a a a a
0,344 0,426 0,203 0,397

Legenda: Rho = r6 de Spearman; IC= intervalo de confianga; p < 0,05; DASS-T = DASS-Total; DASS-A = DASS-Ansie-
dade; DASS-D = DASS-Depressdo; DASS-E = DASS-Estresse.

Esses resultados indicaram que a VFC apresentou relagdo significativa com o grupo com
transtorno mental autorrelatado; foi observada correlagdo negativa média com os escores do
DASS-Total, DASS-Depressao e DASS-Estresse. Nao houve relagdes significativas com o escore
da DASS-Ansiedade. No grupo sem a presenca de relato de transtorno mental ndo foi encontra-
da nenhuma correlagao significativa.

A partir desse resultado, optou-se por ampliar a analise realizando o teste de Mann-
-Whitney para comparar o nivel VFC entre os grupos de acordo com o status clinico, conforme a
Tabela 3.

Tabela 3

Dados comparativos da VFC por grupo

Média (DP) Posto médio 1] P
Com transtorno 22,67 (11,31) 20,87
161,00 <0,01
Sem transtorno 42,85 (19,39) 59,28

Legenda: U = Mann-Whitney, significancia p < 0,05.

A partir das médias da VFC por grupos, com relato de transtorno mental e sem relato de
transtorno mental, é possivel observar que o grupo com relato tem a VFC reduzida em compara-
¢do com o grupo sem o relato. O processo foi repetido para detalhar mais a amostra, desta vez
para comparar o escore total da DASS-21 entre os grupos de acordo com o status clinico, confor-

me descrito na Tabela 4.
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Tabela 4
Dados comparativos da DASS-Total por grupo

Média (DP) Posto médio 1] p
Com transtorno 28,80 (17,93) 39,68
174,50 <0,01
Sem transtorno 13,80 (8,49) 21,32

Legenda: U = Mann-Whitney, significancia p < 0,05.

Esses resultados mostram que o grupo com transtorno apresenta escores significativa-
mente maiores do que sem transtorno na DASS-21, o que refor¢a a importancia da medida para

identificar sintomas internalizantes.

Discussdo

Este estudo buscou examinar a relagdo entre niveis de variabilidade da frequéncia cardia-
ca em repouso com os sintomas internalizantes. Na amostra geral, todas as medidas da DASS-21
apresentaram correlagdes negativas e significativas com a VFC. Ou seja, quanto maior a gravidade
dos sintomas internalizantes, menor a variabilidade da frequéncia cardiaca. Esse resultado corro-
bora a literatura, evidenciando uma associacdo entre a presenca e a intensidade dos sintomas
psicoldgicos com a baixa da VFC (Conway, 2016; Kemp et al., 2010). Também estd em consonan-
cia com pesquisas anteriores que encontraram indicativos de que a VFC poderia ser considerada
um biomarcador transdiagndstico de sintomas internalizantes (Harrewijn et al., 2018).

As analises iniciais foram complementadas e ampliaram a discussdo quando a amostra
foi dividida por grupos quanto a presenca ou auséncia de autorrelato de diagndstico de transtor-
no mental. Optou-se por essa divisdo a partir de uma compreensao categdrica dos transtornos
mentais, buscando assim identificar como a presenc¢a dos sintomas internalizantes é sentida em
individuos com o diagnéstico de psicopatologia.

Os individuos do grupo com diagndstico de transtorno mental apresentaram correlagdo
significativa entre a VFC e as medidas de estresse, depressao e total (representativo dos sintomas
internalizantes). O fato de apenas os indicadores de ansiedade do grupo clinico ndo se correla-
cionarem com a VFC é diverso do esperado (Tomasi et al., 2024a, 2024b), principalmente quan-
do se observa que os diagndsticos mais frequentes nesse grupo estavam entre os Transtornos
de Ansiedade. Esse resultado, além de levantar questionamentos sobre a medida de autorrelato
dos sintomas de ansiedade, também apresenta dados que auxiliam na compreensdo de algumas
hipéteses adicionais. Por exemplo, as evidéncias acerca da heterogeneidade de manifestacdo
dentro de um mesmo transtorno (Clark et al., 2017), além de questdes como a grande presenca
de comorbidades, contribuindo para que os atuais critérios diagndsticos tenham dificuldade de
classificar esses fendmenos. Diante disso, a importancia de uma visdo dimensional para com-
preender os niveis das patologias e sofrimento mental é demonstrada (Clark et al., 2017; Kotov
et al., 2017).
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Quando a atengdo foi direcionada ao grupo sem a presenca de autorrelato de transtorno
mental, observou-se que ndo houve relagdes significativas entre a VFC e os sintomas internali-
zantes. Esses achados evidenciam que a divisdo em categorias de acordo com a presenga de um
diagnéstico (mesmo que abrangente) pode ser um fator relevante para a identificacdo da relacdo
entre alteracdes fisioldgicas e intensidade dos sintomas internalizantes. E possivel, portanto, su-
por que a atribuigdo de diagndstico de transtorno mental, seja ele qual for, esteja associada ao
aumento de sintomas internalizantes, contribuindo para alteragdes no funcionamento fisioldgico.

A suposi¢do anterior carece de novas investigagoes, mas foi observado que no grupo com
diagndstico de transtorno mental hd uma redu¢do na média da VFC e um aumento na média do
DASS-21. Isso pode indicar, novamente, que a alteragao fisioldgica que ocorre é acompanhada
pelos sintomas internalizantes, e ndo parece melhor explicada por outra condi¢do de saulde
(Carney et al., 2009; Schiweck et al., 2019). Da mesma forma, o grupo sem relato de transtorno
mental apresentou uma VFC mais alta e menores escores do DASS-21, o que tem sido analisado
como uma maior capacidade adaptativa (Harrewijh et al., 2018).

Os dados da VFC tém sido utilizados também para predi¢do de sintomas internalizantes,
bem como das trajetdrias desses sintomas em adolescentes e adultos (Wen et al., 2024). Por
outro lado, a presenc¢a de sintomas internalizantes ndo é a Unica variavel relacionada a VFC. Por
exemplo, um estudo de metanalise demonstrou a relagdo da VFC com sintomas de desregulagao
emocional em jovens, o que poderia abarcar, inclusive, manifestacdes externalizantes (Bellato
et al., 2024). Entdo, é possivel que outras varidveis psicoldgicas auxiliem na interpretacdo de uma
reducdo na VFC.

Observa-se que o presente estudo apresenta algumas limitagdes importantes a ressaltar:
a amostra pequena e a categorizagdo do grupo com transtorno mental ser realizada a partir do
autorrelato dos participantes dificultam a generalizacdo dos achados da pesquisa. Apesar disso,
esta pesquisa contribui para demonstrar o potencial da escala DASS-21 em mensurar os sintomas
internalizantes de ansiedade, depressdo e estresse a partir de um instrumento acessivel.

Outro aspecto em destaque refere-se a possibilidade de uma mensuragdo psicofisiolégi-
ca simples, ndo invasiva e de baixo custo, como a VFC, para a utilizagdo clinica. A medida reali-
zada por meio do basal da variabilidade da frequéncia cardiaca possibilita analisar a influéncia do
SNA no ritmo cardfaco, sendo uma medida psicofisiolégica capaz de gerar informacdes sobre a
salde fisica e mental do individuo (Vanderlei et al., 2009). Esse tipo de medida corrobora as
pesquisas em psicofisiologia, direcionando sobre o reconhecimento de marcadores bioldgicos
validos e utilizaveis na pratica clinica (Thayer et al., 2009; Weber et al., 2010). Diante do expos-
to, é possivel observar como a intensidade dos sintomas internalizantes se relaciona com a VFC
e que a hipétese da VFC como um biomarcador fisiolégico transdiagndstico é sustentada,
alinhando-se ao modelo dimensional. Porém, este estudo ainda demonstra a importéncia da
classificacdo geral quanto a presenca de psicopatologia, j&4 que a categoriza¢do prévia de ndo
diagndstico foi determinante para uma VFC mais alta e um menor escore nos sintomas interna-

lizantes. Por fim, ressalta-se a complexidade da tarefa que é estudar e desenvolver formas de
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classificar as categorias e dimensdes dos transtornos mentais. Mostra-se a importancia das re-
lagbes entre aspectos fisiolégicos, prética clinica para atualizagdo e evolugdo dos modelos que

compreendem a salide mental.

Consideragoes finais
A VFC demonstrou ser um potencial biomarcador transdiagndstico de sintomas interna-
lizantes. Novos estudos, com uma amostra maior e que visem a aprofundar as relagdes de cau-

salidade, podem auxiliar na melhor compreensdo da relagdo entre esses fenémenos.
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