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Resumo

As intervencdes psicoldgicas positivas das quais surgem as intervencdes baseadas
nas forcas de carater propostas por Peterson e Seligman (2004) tém vindo a ser destacadas
como competéncias potenciadoras dos recursos internos dos individuos e um ingrediente
que promove o autoconhecimento e o desenvolvimento pessoal. Neste enquadramento, a
presente investigacdo tem como objetivo avaliar o impacto e eficacia de um programa de
intervencdo em grupo online, de 5 semanas, baseado nas forcas de carater na promocao
do autoconhecimento e desenvolvimento pessoal, numa amostra ndo clinica de jovens
adultos. Um total de 20 estudantes universitarios do sexo feminino voluntariam-se para
participar no estudo. Os participantes foram distribuidos aleatoriamente para o grupo de
comparacédo (n=10) e grupo de intervencdo (n=10) compostos apenas por mulheres, com
uma média de idades de 21 anos (DP=1.054) e (DP=1.491) respetivamente. A avaliagdo
do programa foi realizada online em dois momentos (pré e pds-intervencéo), adotando
diferentes instrumentos: Escala Continuum de Saude Mental (MHC-SF), Escala de
Autoestima de Rosenberg (EAR) e a Escala de Ansiedade, Depressdo e Stress
(EADS-21). Ainda, como forma de avaliar a percecdo dos participantes acerca desta
intervencéo foi aplicado um Questionario de Avaliacdo Global do curso. Os resultados
obtidos na investigacdo sugerem a validade do programa, ndo s6 quantitativamente como
qualitativamente, apresentando um aumento do nivel de bem-estar social e da autoestima,
bem como uma diminuicéo da sintomatologia depressiva. A aplicacdo deste programa em
contexto de intervencdo em grupo, parece ter tido um impacto no desenvolvimento
positivo dos participantes, sugerindo a eficacia deste tipo de intervencbes. Em futuras
investigacOes sugere-se a aplicacdo deste tipo de programas numa amostra de maiores
dimens6es (dos varios géneros) e ainda que o processo de amostragem seja concretizado
de forma aleatéria. Em sintese, este estudo pretende contribuir para o avanco das
investigacGes em intervencdes psicoldgicas positivas em formato online e ainda ser um

ponto de partida para futuras pesquisas.

Palavras-chave: Intervencdo online, forcas e virtudes, desenvolvimento pessoal,

bem-estar, autoestima, psicopatologia, estudantes universitarios
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Abstract
Positive psychology interventions based on the character strengths proposed by Peterson
and Seligman (2004) have been highlighted as skills that enhance individuals' internal
resources and as an ingredient that promotes self-knowledge and personal development.
Therefore, this research aims to analyze the impact and effectiveness of a brief, 5-week
online group intervention program which uses character strengths to promote
self-knowledge and personal development in a non-clinical sample of young adults.
Twenty female college students volunteered to participate in the study, and were assigned
to the comparison group (n=10) or intervention group (n=10) randomly, with an average
age of 21 (SD=1.054) and (SD=1.491) respectively. Program evaluation was conducted
online at two time points (pre and post-intervention), using different instruments, such as
the Mental Health Continuum Scale (MHC-SF), the Rosenberg Self-Esteem Scale (RAS),
and the Anxiety, Depression, and Stress Scale (EADS-21). Additionally, a Global Course
Evaluation Questionnaire was used to assess participants' perception of the intervention.
The results indicate the program's validity, both quantitatively and qualitatively,
demonstrating an increase in social well-being and self-esteem and a decrease in
depressive symptoms. The group intervention appears to have positively impacted
participants' development, suggesting the effectiveness of this type of intervention. In
future research, it is suggested that this type of program be applied to a larger sample (of
various genders) and that the sampling process be carried out randomly. In summary, this
study aims to contribute to the advancement of research in positive psychological

interventions in an online format and also to be a starting point for future research.

Key words: Online intervention, strengths and virtues, personal development,

well-being, self-esteem, psychopathology, university students
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Introducéo

Assiste-se na atualidade a um interesse crescente na expansdo da definicdo de
salide mental para o conceito de satde mental positiva, que envolve potenciar o bem-estar
dos individuos e a0 mesmo tempo proteger contra a psicopatologia (Trompetter et al.,
2017; Seligman, 2008; WHO, 2004). Nesta linha conceptual, a Psicologia Positiva (PP)
tem ao longo dos Gltimos anos dado um contributo significativo no estudo dos fatores que
potenciam o funcionamento 6timo e a satde mental dos individuos, grupos e instituicbes
(Kun et al., 2017; Rashid, 2015; Seligman, 2004; Seligman & Csikszentmihalyi, 2000).
Por este motivo, as investigacdes nesta area tém se centrado na prevencao, uma vez que
se verificam progressos significativos na potencializacdo e desenvolvimento de
competéncias e ndo tanto na retificacdo unicamente das fraquezas (Seligman, 2002).
Desta forma, o intuito da PP é ampliar o florescimento do ser humano através do seu
bem-estar (Seligman, 2012, 2004).

Com os avangos e desenvolvimento da ciéncia, surgem as intervengdes
psicolégicas positivas (IPPs) que, por definicdo, constroem desenvolvimento,
envolvimento e significado, podendo assim desta maneira combater a perturbagcéo em si,
como tentativa de prevenir e tratar psicopatologia (Rashid, 2009; Seligman, 2004).
Juntamente com as IPPs emergem as intervencdes baseadas nas forcas de caréater
(Biswas-Diener et al., 2011). Uma das propostas deste tipo de intervencdo foi liderada
por Peterson e Seligman (2004), que resultou na classificagdo VIA (Values In Action) de
6 virtudes e 24 forcas de cardter. Um dos grandes desafios deste século relativamente a
prevencdo é, através desta ciéncia da forca humana, ampliar o entendimento, promover e
fortalecer as virtudes nos jovens (Seligman, 2002).

Ao longo do tempo, a literatura tem destacado a pertinéncia das forcas de caracter
(pontos fortes), dado que estas tém vindo a ser indicados como competéncias
potenciadoras dos recursos internos dos individuos e a base para uma boa salde mental,
sendo também um ingrediente que promove o0 autoconhecimento e o desenvolvimento
pessoal (Niemiec, 2019; Peterson & Seligman, 2004).

Apesar das forcas de carater constituirem um construto psicologico relativamente
recente, é pertinente compreender melhor este paradigma junto da comunidade académica

com o intuito de potenciar o avanco na area em destaque.
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Os resultados favoraveis obtidos nas intervengdes focadas nas forcas de carater a
nivel internacional (Schutte & Malouff, 2019), evidenciam a relevancia da investigacdo

deste dominio no contexto nacional portugués.

O estudo desenvolvido nesta dissertacdo teve como objetivo avaliar o impacto e
eficacia de um programa de intervencdo online baseado na utilizacdo das forcas de
carater, numa amostra ndo clinica de jovens adultos na promocdo do desenvolvimento
pessoal. A utilizacdo de intervencdes online € uma estratégia que pode aumentar o alcance
e a acessibilidade das intervencdes psicoldgicas positivas (Gander et al., 2013; Ouweneel
et al., 2013; Mongrain & Anselmo-Matthews, 2012; Schueller & Parks, 2012; Shapira
& Mongrain, 2010; Mitchell et al., 2009; Seligman et al., 2005), especialmente em
contextos universitarios (Koydemir & Sun-Selisik, 2016) onde os jovens adultos estéo
suscetiveis a problemas de satide mental, como ansiedade e depressdo (Duan & Bu, 2019;
Lopez & Denny, 2019; Ibrahim et al., 2013; Peterson & Peterson, 2009).

Ao avaliar a eficacia do programa "Jornada de Autodescoberta: ROAD-MAP",
pretendeu-se obter resultados que demonstrassem o impacto positivo da intervenc¢ao nos
participantes (jovens adultos) ao nivel do autoconhecimento, bem-estar e na diminuicao
da psicopatologia. Assim sendo, a amostra foi subdividida em grupo de intervencgéo e
grupo de comparacédo, e a avaliacdo do programa foi realizada online em dois momentos,
antes e depois da intervencéo.

Previamente, foi realizado um enquadramento teérico de forma a identificar o
estado de arte. Como tal, o capitulo | teve como propésito identificar e descrever
construtos essenciais para este estudo, tais como: saude mental, bem-estar, intervencdes
psicoldgicas positivas, forcas e virtudes, mindfulness, desenvolvimento pessoal e
estudantes universitarios.

Numa segunda fase, realizou-se o estudo empirico sobre a intervencgdo online em
grupo denominada de “Jornada de Autodescoberta: ROAD-MAP”.

Na parte final desta investigacdo, foram descritos os resultados, as conclusoes,

limitacGes e implicacdes do presente estudo para futuras investigagoes.
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Capitulo I - Enquadramento tedrico
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1. Saude Mental
A saude mental € um assunto que diz respeito a todos nés. Dado que, para existir
salide é necessario que a saude mental esteja presente. Satude mental e doenca mental séo
construtos distintos, no entanto, a auséncia de uma perturbacdo mental, ndo representa

necessariamente a existéncia de saude mental (Seligman, 2008; Keyes, 2007, 2005).

De acordo com a WHO (2004) é fundamental tanto a prevencéo das perturbagdes
mentais como a promogédo da salde mental. A Organizacdo Mundial da Saude carateriza
a salde mental como um estado de bem-estar que influéncia no modo como os sujeitos
usam as suas competéncias, agem perante os desafios e obstaculos diarios, estabelecem
relacionamentos, desempenham as suas fungdes laborais e ainda como contribuem para a
sua prépria comunidade (Comissdo Europeia, 2022; WHO, 2022a; WHO, 2005). Como
determinantes da salide mental surgem associados fatores socioeconémicos e ambientais.
Em termos das dimensdes individuais, os fatores bioldgicos, psicoldgicos e sociais
assumem um papel significativo quando a tematica abordada é a salde e o risco de
desenvolvimento de doencas mentais e/ou a sua presenca (WHO, 2022b, 2022a, 2005;
APA, 2014). Em todas as etapas do ciclo vital podem estar presentes riscos.
Particularmente, a primeira infancia demostra ser um periodo critico, nomeadamente
quando a crianga estd exposta a situagfes tais como praticas parentais disfuncionais,
punicdes fisicas, bullying, entre outros (WHO, 2022b, 2022a). Quanto mais elevado for
0 nimero de fatores de risco, maior probabilidade existe de ocorréncia de suicidio
(Dalgalarrondo, 2019; European Commission, 2008). Em contrapartida, os fatores de
protecdo consistem em aspetos que ajudam a promover a resiliéncia e a fortalecer a
capacidade de lidar com situacdes desafiantes ao longo da vida. Entre os fatores de
protecdo mais importantes, podemos destacar as competéncias e qualidades pessoais,
potenciadas através de relacionamentos funcionais, educacdo de qualidade, contexto

laboral apropriado, localidades seguras, coeséo social, entre outros (WHO, 2022a).

Os dados epidemiol6gicos apontam para uma alta prevaléncia de perturbactes
mentais em Portugal, onde mais de 1 em cada 5 portugueses sofrem de algum tipo de
problema de saide mental. Além disso, a probabilidade de um individuo desenvolver pelo
menos uma perturbacdo mental ao longo do ciclo vital é de quase metade (42,7%)
(Almeida & Xavier, 2013). Um dos motivos que pode contribuir para essa taxa elevada é
a falta de acessibilidade a intervencdes psicoldgicas que permitam o tratamento dessas
doencas mentais (OPP, 2013).
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A pandemia de COVID-19 teve um impacto significativo na saide mental em todo
0 mundo, incluindo na Europa. Diversos estudos indicam um aumento dos niveis de
depressao e ansiedade em jovens adultos durante este periodo (OECD/European Union,
2022; INSA, 2020). Um estudo conduzido em Italia sobre o impacto psicoldgico da
pandemia verificou que 0 medo do virus teve repercussdes negativas na satide mental dos
individuos, afetando o afeto, o bem-estar e o florescimento espiritual (Zammitti et al.,
2021). Para avaliar o impacto da COVID-19 na saude mental e bem-estar em Portugal foi
realizado um estudo, coordenado pelo Departamento de Promogéo da Salde e Prevencao
de Doencas N&o Transmissiveis do Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge
(2020), que evidenciou a presenca de sinais de sofrimento psicolégico em 33,7% dos
sujeitos da populagéo portuguesa e 44,8% em profissionais de salde, sendo que 27% dos
guestionados manifestaram ter sintomas moderados a graves de ansiedade, 26% sintomas
de depressdo e 26% sintomas de perturbacdo de stress pds-traumatico. Os sinais de
sofrimento psicoldgico de moderado a grave encontram-se mais presentes em jovens
adultos, tal como se tinha verificado anteriormente (INSA, 2020). Como resposta ao
efeito negativo que a pandemia de COVID-19 teve na saide mental da populagdo
mundial, e em especifico para a populacdo da regido europeia foi elaborado o Programa
Europeu de Trabalho 2020-2025, onde uma das suas prioridades foi o desenvolvido da
resiliéncia em jovens dos 15-24 anos devido as implicagdes da pandemia nas
competéncias socioemocionais dos mesmos (WHO, 2022b). Deste modo, constata-se a
importancia de continuar a desenvolver intervencdes que promovam a aquisicdo de
competéncias no ambito da saide mental e do bem-estar, tanto durante como apds
pandemia nos estudantes universitarios (Gogoi et al., 2022; Dodd et al., 2021). A salde
mental ¢ um fator importante para o desenvolvimento pessoal, comunitario e
socioecondémico (WHO, 2022b), uma vez que influéncia a produtividade, através da
reducdo do absentismo e aumento dos niveis de funcionamento psicossociais (WHO,
2022a; Keyes, 2005). Portanto, é necessario promover a acessibilidade a intervencdes
psicoldgicas, assim como instigar a mudanca na forma como a sociedade encara a saude

mental, deixando de a ver como um tema tabu e promovendo a sua discusséo e tratamento.

2. Bem-estar
Com o crescente interesse na expansdo da definicdo de saide mental para a nocéao
de satde mental positiva, este construto assume um papel protetor face a psicopatologia

impactando de forma favoravel a satde global dos sujeitos e 0 seu bem-estar (Trompetter
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etal., 2017; Seligman, 2008; WHO, 2004). Desta forma, a satide mental positiva envolve
custos mais reduzidos na saude geral dos individuos, favorece um parecer mais promissor
em termos de perturbacbes especificas, bem como é um preditor da longevidade
(Seligman, 2008). Nesse sentido, existem diversos fatores que podem atuar como
protetores da salde mental, tais como a préatica de hobbies, habitos saudaveis, exercicio
fisico, entre outros, que contribuem para a reducdo de sintomas como ansiedade,
depressdo e stress pos-traumatico (INSA, 2020). Além disso, a autocompaixao e a
resiliéncia sdo competéncias importantes para prevenir a psicopatologia e promover a
salde mental positiva, visto que favorecem o uso de estratégias de regulacdo emocional
adaptativas (Trompetter et al., 2017).

O modelo PERMA proposto por Seligman (2012, 2008) destaca cinco dominios
que sdo importantes para promover 0 bem-estar e a saude mental positiva, sdo eles:

emocdes positivas, envolvimento, relacionamentos, significado e realizacdes (tabela 1).

Embora nenhum desses dominios por si s6 defina o bem-estar, o desenvolvimento de
todos eles pode colaborar para potencializar esse construto e permitir o florescimento do
sujeito (Seligman, 2012).

Tabela 1
Modelo tedrico PERMA

DIMENSOES CONCEITOS

Experienciar emogdes como (p.e. alegria, gratiddo, amor,
felicidade, esperanca, otimismo) sdo fundamentais para o

Positive emotion
(emocBes positivas)

bem-estar.
Engagement @) ler_1voIV|mento é caratenzadoNporI um estaldo de flfuxo, ond? 0s
(envolvimento) su1e_|tos encontram-se em atencéo plena total na tarefa que estéo a
realizar.
Relationship E essencial estabelecer e desenvolver relacionamentos positivos,
(relacionamentos) seguros e saudaveis.
Meaning Refere a importancia que o ser humano apresenta de pertencer e
(significado) contribuir para algo com propdsito que é maior do que o proprio.
Accomplishment As realizacBes pessoais descrevem a procura pelo melhoramento e
(realizagdes) desenvolvimento por parte dos individuos.

Adaptado de Seligman (2012)

Por sua vez, o desenvolvimento desses dominios € um preditor da auséncia de

depressdo, do aumento do desempenho e de maiores niveis de saude fisica positiva
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(Seligman, 2008). Isto significa que investir em estratégias que promovam a salde mental
positiva é uma forma importante de proteger a satde global dos individuos e favorecer o
seu bem-estar. Conforme Keyes (2005) refere, a salde mental positiva é representada
pelo florescimento do individuo, onde estd presente um nivel elevado de bem-estar
emocional, psicologico e social. Assim sendo, a promoc¢do do bem-estar permite o
combate de emog0es, pensamentos e comportamentos disfuncionais (Layous et al., 2014).
O bem-estar pode ser dividido em duas abordagens: uma abordagem focalizada em
aspetos que fomentam a felicidade (bem-estar hedonico) e outra mais centrada no
crescimento e potencial dos individuos (bem-estar eudemonico) (Deci & Ryan, 2008;
Ryan & Deci, 2001; Ryff, 1989). Ambas as abordagens sdo essenciais para a promocao

do bem-estar global dos individuos.

2.1 Bem-estar subjetivo

De acordo com a perspetiva hedonista, 0 bem-estar subjetivo esta relacionado com
as avaliagcBes cognitivas e afetivas realizadas pelos individuos acerca da sua vida
(Galinha, 2008; Galinha & Ribeiro, 2005; Diener, 2000), no que diz respeito a
experimentacdo da sensacdo de bem-estar (Deci & Ryan, 2008). Este tipo de bem-estar é
caraterizado por trés dimensdes que séo a presenca de afeto positivo, a auséncia de afeto

negativo e satisfagdo com a vida (figura 1) (Diener et al., 2002; Diener et al., 1997).

Figura 1

Componentes do bem-estar subjetivo

Satisfacdo
com a
vida

Bem-estar
subjetivo

Auséncia
de afeto
negativo

Presenca
de afeto
positivo

Adaptado de Diener et al., 2002; Diener et al., 1997
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Isso significa que para que o bem-estar subjetivo (ou emocional) seja significativo
para 0s sujeitos, sdo necessarios niveis elevados de afeto positivo (p.e. alegria, felicidade,
gratiddo), baixos niveis de afeto negativo (p.e. tristeza, raiva, preocupacao), bem como

um elevado grau de satisfagcdo com a vida (Deci, & Ryan, 2008; Diener et al., 2002).

Esta abordagem centra-se na busca pela felicidade e na obtencéo do prazer, com
0 intuito de evitar o mal-estar (Galinha & Ribeiro, 2005; Ryan & Deci, 2001).

A avaliacdo individualizada da qualidade de vida é uma parte importante dessa
abordagem, ja que cada individuo tem as suas proprias experiéncias e avaliacdes pessoais
do bem-estar (Proctor, 2014). A investigacdo mostra que, pessoas mais felizes tendem a
apresentar uma estrutura interna funcional que lhes permite enfrentar os eventos da vida
de forma mais adequada o que, atua como um fator protetor contra a psicopatologia
(Diener & Seligman, 2002).

2.2 Bem-estar psicolégico

Na perspetiva eudemonista, 0 bem-estar € caraterizado pelo bem-estar psicologico
(BEP) e bem-estar social (BES). O BEP reflete-se nos desafios a que 0s sujeitos estao
expostos e que quando enfrentados permite um funcionamento 6timo positivo (Ryff,
1989). Ja o BES ¢ representado pelos desafios e tarefas sociais que permitem aos
individuos potenciar as suas competéncias na comunidade e na sociedade em geral
(Keyes, 1998).

De acordo com Ryff (1989), o BEP é composto por seis dimens@es, incluindo
autonomia, dominio do ambiente, relacBGes interpessoais positivas, autoaceitacdo,
propdsito de vida e crescimento pessoal (tabela 2). Essas dimensdes transcendem a
felicidade ou estado de satisfacdo com a vida descrito no bem-estar subjetivo, e estdo
relacionadas com aspetos de como viver bem (Huppert, 2009; Ryan et al., 2008; Ryan &
Deci, 2001). Niveis elevados de BEP estdo associados a um funcionamento positivo e
otimizado dos individuos (Machado & Bandeira, 2012; Diener et al., 2009; Huppert,
2009), contribuindo para uma vida mais saudavel, feliz e produtiva (Gardner, 2020; Ryff,
2014).

Em jovens adultos, os fatores que potencializam o BEP incluem um ambiente
estimulante que promove confianga, segurancga, comunicacdo aberta, sentimento de
apreco e reconhecimento, impactando positivamente a autoestima, o envolvimento social,

0 autocontrolo, a sociabilidade, a felicidade e o equilibrio (Granja & Mota, 2018).
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Tabela 2

Modelo tedrico do bem-estar psicolégico

DIMENSOES

CONCEITOS

Autonomia

E a capacidade do individuo de tomar decisdes e agir de forma
independente, sem depender excessivamente de influéncias sociais
ou externas. Essa capacidade esta relacionada a avaliagcdo que o
individuo faz de suas prdprias experiéncias, tendo por base seus
modelos internos.

Dominio do ambiente

Refere-se & capacidade do individuo de interagir com o ambiente
de forma eficaz. Essa habilidade envolve a capacidade de
reconhecer e utilizar as oportunidades disponiveis no ambiente
para atender as suas necessidades e objetivos.

Relages interpessoais positivas

Corresponde a qualidade dos diferentes relacionamentos. Para que
estes sejam positivos é essencial estabelecer interages seguras,
afetuosas e satisfatorias entre os individuos.

Autoaceitacdo

Capacidade do sujeito de se aceitar e valorizar-se, reconhecendo as
suas qualidade e limitagdes. Quando a autoaceitacdo esta presente,
0 sujeito apresenta uma atitude positiva em relacéo ao seu passado.

Proposito de vida

Representa a sensacdo de que a vida do sujeito tem um significado
ou uma finalidade maior. Quando um individuo tem um senso de
propdsito, ele tem uma razdo para viver.

Crescimento pessoal

Relaciona-se com o aprimoramento do individuo, onde este
considera estar em constante crescimento. Sujeitos com niveis
elevados neste construto manifestam uma abertura para novas
experiéncias, o que incita um desenvolvimento do mesmo.

Traduzido e adaptado de Ryff (2014, 1989)

2.3 Bem-estar social

O bem-estar social, de acordo com Keyes (1998), é uma dimensdo importante do

bem-estar geral, que se refere a forma como os individuos percebem as suas

circunstancias sociais e a forma como a sociedade funciona como um todo. Keyes (1998)

propde um modelo multidimensional composto por cinco dimensdes que contribuem para

0 bem-estar social: integracdo social, contribuicdo social, coeréncia social, atualizagdo

social e aceitacdo social (tabela 3). A componente social do bem-estar € tdo importante

guanto a componente pessoal, pois as duas estdo intimamente relacionadas e

influenciam-se reciprocamente (Keyes, 1998). Por exemplo, a falta de integracdo social

pode levar a problemas de saide mental, enquanto a contribuicéo social pode levar a um

maior sentido de proposito e satisfacdo na vida.
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Tabela 3

Modelo multidimensional do bem-estar social

DIMENSOES CONCEITOS

E referente a qualidade da relago existente entre o individuo e a
Integragso social sociedade e comunidade. Por norma, sujeitos saudaveis
percecionam-se como um elemento integrante da sociedade.

Corresponde a crenga de que as a¢des do individuo séo importantes
Contribuicgo social e fazem a diferenca na vida das outras pessoas, impactando
positivamente a sociedade como um todo.

Refere-se a percecao do individuo sobre a qualidade, organizagédo
e funcionamento do mundo social. Sujeitos saudaveis, de uma
Coeréncia social forma realista, tem consciéncia e compreensdo do mundo a sua
volta. A coeréncia social estd também relacionada ao propésito de
vida, isto é, ao desejo de a vida ter um sentido.

Consiste na avaliacdo das capacidades e percurso da sociedade,
sobretudo dos cidaddos e das instituicdes. Nesta dimensdo os
Atualizagdo social individuos saudaveis acreditam que eles préprios em conjunto com
outros elementos podem potenciar o crescimento social.

Relaciona-se com a percecdo do individuo acerca da sociedade em
que vive, apoiada no carater e caracteristicas dos outros. Individuos
Aceitacdo social que se sentem socialmente aceites acreditam nas potencialidades
do ser humano, confiam mais nos outros e consideram que as
pessoas podem ser bondosas e atenciosas.

Traduzido e adaptado de Keyes (1998)

De acordo com um estudo realizado em Portugal, foi encontrada uma relacéo
positiva entre bem-estar, autoestima e felicidade em alunos do ensino superior (Figueiras
etal., 2021). Isso sugere que investir em programas que promovam estes construtos pode
ter efeitos positivos na saide mental e emocional dos estudantes universitarios. Os
resultados da investigacdo de Kobau et al. (2011) e McCrone et al. (2004) sugerem que 0
investimento em programas que promovam a salde mental positiva pode ajudar a
fortalecer a mesma e prevenir perturbacdes mentais. E importante destacar que a
prevencdo e promog¢do da saude mental sdo &reas fundamentais da psicologia positiva,
que procura desenvolver estratégias para promover o bem-estar e reduzir o risco de
doencas mentais. Como tal, € necessario que sejam promovidos recursos tanto individuais
como sociais, que possibilitem aos sujeitos, organizacbes e comunidades prosperar
(Peterson & Seligman, 2004; Sheldon & King, 2001).

10
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3. Intervenc0es Psicoldgicas Positivas

A psicologia positiva surge com o intuito de centrar o seu foco em construtos
psicolégicos que potenciam o funcionamento 6timo e a saude mental dos individuos,
grupos e instituicdes, em oposicdo a psicologia classica que se centra essencialmente na
patologia e no seu tratamento (Kun et al., 2017; Adler & Seligman, 2016; Rashid, 2015;
Seligman, 2004; Sheldon & King, 2001; Seligman & Csikszentmihalyi, 2000). A PP
assume um papel de complemento ao que até entdo foi salientado sobre o sofrimento
humano, apresentando uma compreensdo acerca da felicidade, resultando numa maior
clareza sobre o equilibrio associado a experiéncia humana (Seligman et al., 2005;
Duckworth et al., 2005; Seligman, 2004). Mesmo em acontecimentos de vida
significativos (p.e. pandemia COVID-19) a psicologia positiva pode ser eficaz na
preservacao da salide mental (Waters et al, 2022; Seligman & Csikszentmihalyi, 2014).
A PP ndo pretende mudar os valores dos individuos, mas sim identificar e desenvolver as
suas forcas e virtudes pessoais. Deste modo, esta pretende contribuir para que as culturas
e individuos consigam alcancar o seu potencial maximo e experienciem uma vida plena
e significativa, aumentando assim o florescimento humano (Seligman, 2019). Posto isto,
para um individuo florescer é necessario ter presente todas as carateristicas nucleares e
além disso, ter pelo menos trés das seis caracteristicas adicionais descritas na tabela 4
(Seligman, 2012).

Tabela 4

Carateristicas para o florescimento

CARATERISTICAS NUCLEARES CARATERISTICAS ADICIONAIS
*  EmocGes positivas; e Autoestima;
«  Envolvimento, interesse; e Otimismo;
«  Significado, propdsito. * Resiliéncia;
*  Vitalidade;

* Autodeterminacéo;
»  Relages positivas.

Adaptado de Seligman (2012)
Nestes avancos cientificos, ttm emergido as Intervencdes Psicoldgicas Positivas,

que se referem a uma abordagem sistematica que visa ultrapassar obstaculos/desafios

utilizando as forcas e qualidades, sustentada em métodos de tratamento ou atividades

11
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intencionais que visam aumentar a felicidade, o envolvimento na vida e o bem-estar
enquanto aliviam o impacto de sintomas na vida da pessoa (Layous et al., 2014; Bolier et
al., 2013; Sin & Lyubomirsky, 2009; Lyubomirsky et al., 2005; Seligman et al., 2005).
Estas intervencdes sdo baseadas na ideia de que a felicidade e o bem-estar podem ser
aprendidos e cultivados, e ndo sdo apenas determinados por fatores genéticos ou
circunstanciais (Lyubomirsky et al., 2005).

Algumas das intervengdes positivas mais comuns incluem préaticas de gratid&o,
bondade, mindfulness, meditacéo, entre outros. Essas atividades quando sao ajustadas aos
interesses e objetivos dos sujeitos possibilitam ainda melhores niveis de bem-estar
(Lambert et al., 2019; Niemiec, 2019; Layous et al., 2014) e uma eficacia a longo prazo
(Green, 2022). Além disso, o foco no desenvolvimento das forcas de carater também tem
mostrado ser uma forma eficaz de melhorar o bem-estar (Gander et al., 2013; Sheldon &
Lyubomirsky, 2006; Seligman et al., 2005). Quando as forcas de carater sdo
potencializadas, as pessoas estdo mais aptas a entrar num estado de fluxo (capacidade de
concentracdo e envolvimento intenso numa atividade) e, assim, lidar de maneira mais
eficiente com os desafios que surgem nas suas vidas (Seligman, 2012, 2004;
Csikszentmihalyi, 1998).

Investir em IPPs pode ter impactos positivos ndo apenas na saude mental
individual, mas também no capital humano, social e econémico em geral (WHO, 2022b;
OPP, 2013). Como tal, essas intervencOes devem ser consideradas como uma parte
importante na promogao da satde mental e do bem-estar em todas as areas da vida.

Os beneficios das IPPs tém sido apoiados por varias pesquisas cientificas
(Goodmon et al., 2016; Bolier et al., 2013; Maybury, 2013). A aplicacdo dessas
intervencdes pode ser realizada de varias maneiras, incluindo online, o que pode torna-las
mais acessiveis para um puablico maior (Gander et al., 2013; Ouweneel et al., 2013;
Mongrain & Anselmo-Matthews, 2012; Schueller & Parks, 2012; Shapira
& Mongrain, 2010; Mitchell et al., 2009; Seligman et al., 2005). Deste modo, é essencial
continuar a avaliar a eficacia dessas intervencdes e implementar novas abordagens para

promover a satde mental dos individuos (Seligman, 2008; WHO, 2005).
4. Forgas e Virtudes

Com o avancgo e expansao das intervencGes em psicologia positiva surgem as

intervencdes baseadas nas forcas de caradter (IFCs), que se concentram no

12
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desenvolvimento e potencializacdo das carateristicas individuais (Biswas-Diener et
al., 2011). Uma das propostas deste tipo de intervengéo foi liderada por Peterson e
Seligman em 2004, para complementar o Manual de Diagnostico e Estatistico de
Perturbacbes Mentais (DSM) e a Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e
Problemas Relacionados com a Saude (ICD), que resultou no Manual de Forcas e
Virtudes de Carater (MFVC). Estes autores identificaram 6 virtudes, que s&o subdivididas
em 24 forcas de carater (Peterson & Seligman, 2004) e que estdo presentes nas diferentes
culturas (Park et al., 2006). Esta linguagem permite orientar 0s sujeitos no entendimento
da sua esséncia, sendo as intervengdes com forcas de carater uma forma de construir e
potenciar uma vida de florescimento (Niemiec, 2019; Seligman, 2012). A classificagdo
VIA (Values In Action) criada pelos mesmos autores, exibe uma hierarquia (figura 2) que
comega com as virtudes como o nivel mais elevado, seguido pelas 24 forcas de carater e
depois pelos temas situacionais que séo traduzidos no modo como as forcas de carater
sdo manifestadas (Peterson & Seligman, 2004). Nos altimos anos, foram publicados
diversos estudos sobre a Classificagdo VIA (VIA Institute on Character, 2023), o permitiu
expandir o progresso da ciéncia neste campo, sendo a pratica das forcas de carater
aplicada em diversos contextos (p.e. educacdo, trabalho, psicoterapia), para promover o
florescimento humano e a realizacdo de objetivos pessoais e profissionais (Niemiec &
Pearce, 2021).

A estrutura VIA (tabela 5) apresenta diferentes forgas nomeadamente cognitivas
(sabedoria), emocionais (coragem), socais e comunitarias (humanidade e justica),
protetoras (temperanga) e espirituais (transcendéncia) (Niemiec, 2019; Peterson &
Seligman, 2004).

Figura 2

Hierarquia da Classificacdo VIA

6 Virtudes

N7

24 forcas de carater

\Z

Temas situacionais

Adaptado de Peterson & Seligman (2004)
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Tabela 5

Classificacdo VIA: Virtudes e Forgas de Carater

VIRTUDES

FORGCAS DE CARATER

Sabedoria e Conhecimento:
forgas cognitivas que estdo
relacionadas com a habilidade
de aprender, compreender e
aplicar os conhecimentos.

Criatividade: é a habilidade de pensar em maneiras inovadoras e
produtivas de fazer as coisas.

Curiosidade: é o interesse em aprender sobre novas experiéncias e ter
uma mente aberta para novas informacdes.

Senso critico: € a capacidade de analisar e examinar as informacdes
sob diferentes pontos de vista.

Amor a aprendizagem: é a paixdo por adquirir e dominar novas
competéncias, tépicos e areas de conhecimento.

Perspetiva: € a habilidade de oferecer conselhos s&bios a outras
pessoas, baseados em experiéncias pessoais ou em conhecimentos.

Coragem:
forcas emocionais que
envolvem a capacidade de
enfrentar desafios e superar

Honestidade: é a capacidade de falar a verdade e apresentar-se de
forma genuina.

Bravura: é a coragem de ndo recuar perante ameacas, desafios,
dificuldades ou dor.

Perseveranca: é a habilidade de terminar o que se comega, mesmo

recelos. diante de obstéaculos e desafios.
Entusiasmo: é a for¢a de abordar a vida com animacao e energia.
Humanidade: Bondade: é a forga de fazer favores e boas aces a outros.

forcas interpessoais que
envolvem apoiar e relacionar
com 0s outros sujeitos.

Amor: é a capacidade de valorizar os relacionamentos préximos.

Inteligéncia social: é a habilidade de estar consciente dos motivos e
sentimentos proprios e de outros.

Justica:
forcas civicas que apoiam uma
vida comunitaria equitativa e

7

Imparcialidade: é a forca de tratar todas as pessoas da mesma
maneira, conforme as nogdes de igualdade e justica.

Lideranca: é a habilidade de estruturar atividades em grupo e fazer
cOm gue ocorram.

saudavel. Trabalho em equipa: é a capacidade de trabalhar bem como membro
de um grupo ou equipa.
Perdéo: ¢ a forca de perdoar aqueles que erraram.
Temperanca: Humildadet: é a habilidade de deixar que as préprias concretizac6es
forgas que envolvem o falem por si.
Prudéncia: envolve ser cuidadoso e considerar as possiveis

controlo de impulsos e viver
de forma equilibrada.

consequéncias antes de agir.

7

Autocontrolo: é a capacidade de regular as préprias emoces e
comportamentos para se adequar as circunstancias.

Transcendéncia:
forcas que estabelecem
conexdes com algo maior do
que o proprio individuo,
fornecem significado ao
mesmo.

Apreciacao da beleza e da exceléncia: refere-se a notar e valorizar a
beleza, a exceléncia e o desempenho habilidoso em diferentes areas.

Gratidéo: ¢ a forca que envolve ser consciente e grato pelas coisas
que ocorrem.

Esperanca: capacidade de acreditar no melhor e trabalhar para
alcanga-lo.

Humor: é a forca ligada ao desejo de rir e fazer rir outras pessoas,
mesmo em situacdes desafiantes.

Espiritualidade: envolve a crenca em um propdsito maior e
significado na vida, independentemente da religido ou sistema de
crencas especificos.

Adaptado de Niemiec (2019) e Peterson & Seligman (2004)
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Estas dimensdes podem ser avaliadas através do questionario VIA gue apresenta
na sua totalidade 240 itens, sendo 10 itens representativos de cada forca de carater
(Seligman, 2019; Peterson & Seligman, 2004). No que diz respeito as 6 virtudes, estas
simbolizam carateristicas valorizadas pelos fildsofos ao longo da existéncia humana e sao
representadas pela sabedoria, coragem, humanidade, justica, temperanca e
transcendéncia. Por sua vez, as 24 forcas de carater permitem potenciar e desenvolver

cada uma dessas virtudes (tabela 5) (Niemiec, 2019; Peterson & Seligman, 2004).

As forcas de carater (pontos fortes) sdo os alicerces da psicologia positiva,
caraterizadas por aspetos da personalidade que s&o moralmente valorizadas em todas as
culturas e que se refletem em termos universais numa “linguagem comum” (Niemiec,
2019; Peterson & Seligman, 2004). Por outras palavras, sdo tracos positivos relativamente
estaveis ao longo do tempo, presentes em diferentes contextos e que se manifestam

atraves dos pensamentos, emoc6es e comportamentos (Park & Peterson, 2009).

A crenca de que a personalidade € inalteravel caiu em desuso com as investigacdes
realizadas neste campo que comprovaram que a personalidade é passivel de ser mudada
e treinada (Roberts et al., 2017; Hudson & Fraley, 2015). Intervencbes centradas no
melhoramento de carateristicas da personalidade como é caso das intervencdes
fundamentadas nas forcas de carater tem uma influéncia positiva na modificacdo dos
préprios tracos da personalidade (Niemiec, 2019). A identificagcdo e o desenvolvimento
das forcas de carater sdo, assim, uma forma de cultivar um maior bem-estar e satisfagdo
na vida, bem como de melhorar a qualidade das relacGes interpessoais e do desempenho
dos individuos (Niemiec, 2019; Seligman, 2012).

As forcas de caracter sdo expressas nos contextos em que os individuos estéo
inseridos, revelando que estes pontos fortes dependem de varios fatores, tais como as
pessoas com quem se interage, a localizacdo, as experiéncias passadas, entre outros
(Niemiec, 2019). Cada individuo tem uma combinacéo Unica de pontos fortes (Niemiec,
2019; Biswas-Diener et al., 2011), que inclui as forcas de carater de assinatura presentes
no topo do perfil do individuo no questionario VIA, e que sdo representadas pelas
carateristicas mais usadas pelo sujeito (Niemiec, 2019; Peterson & Seligman, 2004).
Essas forcas de carater ajudam os individuos a enfrentarem os desafios da vida e a
aproveitarem as oportunidades para o seu crescimento pessoal (Niemiec, 2020). De
acordo com a literatura, sujeitos que conhecem o0s seus pontos fortes tém maior

probabilidade de florescer, e aqueles que os utilizam com frequéncia tém maior

15



Promocéao do Autoconhecimento e Desenvolvimento Pessoal: Estudo Piloto

probabilidade de prosperar em comparagdo com os individuos que ndo os usam (Hone et
al., 2015). Numa intervencéo baseada nos pontos fortes foi verificado que os participantes
a curto prazo exibiram um aumento consideravel na prosperidade e um decréscimo nos
sintomas emocionais negativos em comparacdo com o grupo de controlo que néo

apresentou qualquer alteracdo (Duan et al., 2019).

Na teoria de bem-estar de Seligman (2012, 2008), as 24 forcas de carater
contribuem para o florescimento dos cinco dominios centrais do modelo PERMA
(Niemiec, 2019). Alguns pontos fortes, como o entusiasmo, esperanca e autorregulacéo,
estdo correlacionados positivamente com o bem-estar fisico e podem contribuir para um
estilo de vida mais saudavel (Proyer et al., 2013). Além disso, diferentes pontos fortes
apresentam implicagdes positivas em distintos aspetos da vida. Por exemplo, as forgas de
carater esperanca e entusiasmo estdo relacionadas com a satisfacdo com a vida (Proctor
etal., 2011; Park et al., 2004).

As evidéncias cientificas sugerem que a aplicacdo dos pontos fortes pode ter
impacto positivo e salutar na felicidade, no bem-estar (Smith et al., 2020; Lambert et al.,
2019; Govindji & Linley, 2007), nomeadamente no bem-estar subjetivo (Proyer et al.,
2015; Gander et al., 2013; Govindji & Linley, 2007; Sheldon & Lyubomirsky, 2006;
Seligman et al., 2005). O desenvolvimento dos pontos fortes pode ser alcancado através
de diferentes abordagens, como coaching, intervencdes e lideranca dos gestores (Harzer,
2020). Os cursos e treinamentos focados nos pontos fortes tém sido associados a varios
beneficios, especificamente, no aumento da autoestima dos participantes (Douglass &
Duffy, 2015; Proctor et al., 2011; Wood et al., 2011), na reducao dos sintomas depressivos
(Duan & Bu, 2019; Proyer et al., 2015; Seligman et al., 2005) e na diminuicdo do stress
(Duan et al., 2015). Assim sendo, através do acesso a recursos relacionados com as forgas
de carater, constata-se uma diminuicdo de eventuais problemas psicolégicos dos
participantes (Azafedo et al., 2021; Duan et al., 2019; Martinez-Marti & Ruch, 2014). A
utilizacdo dos pontos fortes também pode estar relacionada a um melhor progresso em
termos de objetivos e a satisfacdo de necessidades psicoldgicas, o que contribui para um

aumento do bem-estar geral (Linley et al., 2010).

As intervengdes neste ambito tém demostrado a sua eficacia em diversos
contextos, tais como no desempenho do trabalho (Harzer et al., 2021; Harzer & Ruch,

2014), no melhor enfrentamento do stress no ambito laboral (Harzer & Ruch, 2015), no
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funcionamento e desempenho escolar positivo (Weber et al., 2016; Weber & Ruch, 2012)

e na satisfacdo dos relacionamentos amorosos (Lavy et al., 2014).

As forgas de carater tém sido adotadas em diferentes populagdes e culturas, o que
demonstra a sua universalidade e aplicabilidade (Duan & Bu, 2019; Duan et al., 2014;
Gander et al., 2013; Mongrain & Anselmo-Matthews, 2012; Mitchell et al., 2009).
Através da utilizacdo das distintas forgas de carater pode-se aprimorar o proprio individuo
(Proyer et al., 2015).

5. Mindfulness

O conceito de mindfulness tem sido amplamente estudado (Brown et al., 2007) e
aplicado em diversos campos, incluindo psicologia clinica, educacdo, desporto, entre
outros. Este construto traduz-se na consciéncia de prestar atencdo ao momento presente,
de forma intencional e sem julgamento (Williams & Penman, 2020). Deste modo, o
mindfulness permite ver as coisas tal como elas s&o, diminuir o ruido interno, potenciar o
discernimento e centralizar a atencdo focalizando nas tarefas/atividades (Kabat-Zinn,
2019; Goleman & Davidson, 2018). Uma das grandes carateristicas da atengdo plena ¢ a
tomada de consciéncia ao nivel dos pensamentos, sentimentos e sensacdes a medida que
estes surgem (Williams & Penman, 2020; Kabat-Zinn, 2019). Esta ajuda na minimizagéo
de reacbes automaticas, habituais ou impulsivas, o que possibilita respostas mais
adequadas perante os diferentes eventos (Bishop, 2002) e, por conseguinte, facilita a
regulacdo das emocdes (Koole, 2009). Ao fomentar a consciencializagdo, o ser humano
estard mais presente no momento, incentivando a expansdo de emog¢des como gratidao,
alegria, entre outros. Esta tomada de consciéncia pode ajudar a identificar e mudar
padrdes disfuncionais ou prejudiciais na vida dos sujeitos (Williams & Penman, 2020;
Kabat-Zinn, 2019). E fundamental destacar que a meditacdo (Cahn & Polich, 2006),
assim como o treino da atencdo plena (Brown et al., 2007), estdo incessantemente
relacionadas com as estratégias atencionais para regular as emocg6es, onde habitualmente
abrangem exercicios de respiracdo e relaxamento. Além disso, a atengdo plena promove
uma maior conexdo e proximidade nos diversos relacionamentos, visto que sujeitos que
apresentam esta competéncia desenvolvida podem estar mais conscientes das suas

préprias respostas, a que Goleman (2011) designa de autoconsciéncia.

A pratica da atencdo plena tem sido associada a uma série de beneficios,

nomeadamente para a saude mental e fisica, incluindo na promocéo do bem-estar geral e
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na reducdo de distdrbios emocionais (como depressdo, ansiedade e stress) (Williams &
Penman, 2020; Hofmann & Gomez, 2017; Khoury et al., 2015; Khoury et al., 2013;
Brown et al., 2007).

Sujeitos que adotam uma postura mais consciente, favorecem uma vida mais plena
e satisfatoria, onde os seus valores, principios e intenc¢des estdo mais alinhados com o que
pretendem para a sua vida e por consequéncia no campo da felicidade ocorrem melhorias
(Williams & Penman, 2020). A correlagdo positiva entre a atengdo plena e a forca de
carater humor sugere que esses dois construtos podem se beneficiar mutuamente,
sustentando a ideia de que pode ser vantajoso conciliar intervengdes positivas que

envolvam os dois (Hofmann et al., 2020).

O desenvolvimento da atengéo plena permite adotar uma postura mais conscientes
das proprias qualidades. Ao reconhecer e expressar 0s pontos fortes, os individuos
apreendem mais sobre a sua identidade, potencializando o seu autoconhecimento
(Niemiec, 2019; Niemiec et al., 2012).

6. Desenvolvimento Pessoal

O desenvolvimento do self (pessoal) é um processo continuo e complexo. Este
envolve diversos fatores como o autoconhecimento, autoconceito e autoestima. O
autoconhecimento é fundamental para identificar os pontos fortes e pontos a desenvolver,
0 que por sua vez, permite o desenvolvimento de competéncias e recursos internos (Dias,
2009). Por outro lado, o autoconceito é a percecdo que cada individuo tem sobre si
mesmo, ou seja, € como ele se vé em relagdo as suas caracteristicas e competéncias nos
diferentes contextos (Dias, 2009; Santos & Maia, 2003; Vaz Serra, 1988). Ja a autoestima
é a avaliacdo que o individuo faz de si proprio, podendo ser mais positiva ou negativa, de
acordo com o seu proprio julgamento (Dias, 2009; Santos & Maia, 2003; VVaz Serra, 1988;
Rosenberg, 1965). Desta forma, a autoestima estd diretamente relacionada com o
autoconceito, pois se uma pessoa tem uma imagem positiva de si mesma e acredita nas
suas capacidades, é mais provavel que ela tenha uma autoestima elevada. Noutra
perspetiva, se a pessoa tem uma visdo negativa de si mesma, é mais provavel que a sua

autoestima seja baixa.

O desenvolvimento dos pontos fortes tém vindo a ser indicado como competéncias
potenciadoras dos recursos internos dos individuos e a base para uma boa saide mental,

promovendo deste modo o autoconhecimento e o desenvolvimento pessoal (Niemiec,
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2019; Biswas-Diener et al., 2011; Peterson & Seligman, 2004). Estratégias globais e
especificas podem ser adotadas para promover o aprimoramento dos pontos fortes, tais
como a gestao retrospetiva e prospetiva, escuta plena e fala consciente, reavaliacdo focada
na compaixdo, personalizacdo do uso das forgas de caréter, entre outros (Niemiec, 2019).
O reconhecimento, a utilizacdo e 0 melhoramento dos pontos fortes sdo ferramentas que
permitem otimizar tanto o desenvolvimento pessoal como organizacional (Biswas-Diener
et al.,, 2011), essenciais para uma salude mental positiva. Assim sendo, para um
funcionamento positivo e saudavel é fundamental potenciar o desenvolvimento dos
sujeitos 0 que, por conseguinte, contribui para o sucesso em varios ambitos (p.e. pessoal,
social e profissional) (Dias, 2009). Neste sentido, é importante que as instituices de
ensino superior reconhecam a relevancia do desenvolvimento pessoal e profissional dos
seus estudantes, ndo se limitando apenas a formagdo técnico-cientifica (S& & Serpa,
2018).

7. Estudantes Universitarios

No decorrer do ciclo vital, o ser humano encontra-se perante constantes mudancas,
estas tornam-se particularmente evidentes no ambito universitario devido aos diversos
desafios a que os jovens adultos estdo expostos (Babajide et al., 2020; Sher et al., 1996). A
revisdo da literatura sugere que devido a estas modificagcbes que surgem nesta fase, 0s
estudantes universitarios estdo mais propensos a desenvolver problemas de satde mental
(p.e. ansiedade, depresséo e stress) (Duan & Bu, 2019; Lopez & Denny, 2019; Ibrahim et
al., 2013; Peterson & Peterson, 2009). Como tal, para a prevencdo de problematicas do
foro psicoldgico € fulcral focalizar na construcdo e na autodescoberta das virtudes e
respetivas forcas de carater, o que possibilita a compreensao positiva da identidade (ser)
dos sujeitos, promove o seu autodesenvolvimento e desperta para o seu potencial
(Niemiec, 2019, Seligman et al., 2005; Csikszentmhihalyi & Seligman, 2000). Através de
programas de educagdo positiva, os estudantes podem aumentar o seu desempenho,
desenvolvendo competéncias de apreciacdo e envolvimento académico, bem como
aprimorar as suas competéncias sociais (Weber et al., 2016; Seligman et al., 2009).

Quando os estudantes universitarios reconhecem e utilizam os seus pontos fortes
e habilidades, eles tendem a ter maior resiliéncia e confianca em lidar com as dificuldades
da vida. Isso também os ajuda a procurar e a encontrar um apoio social de forma mais
eficiente, uma vez que séo capazes de identificar os tipos de suporte que melhor atendem

as suas necessidades (Bowers & Lopez, 2010). A utilizam das suas forcas de carater
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permite maiores niveis de satisfacdo com a vida e menor predisposic¢do para a depressao
e stress, 0 que significa que os estudantes devem ser potenciados a usar as suas forcas de

modo a amortecer o sofrimento psicologico (Peterson & Peterson, 2009).

A implementacdo de programas de intervencdo em grupo tem mostrado a sua
eficacia na promocao do desenvolvimento positivo e autodescoberta das forcas de carater
nos estudantes universitarios (Rocha et al., 2013). Estas interven¢des sdo apontadas como
uma forma de apoio/suporte social, e como tal, é necessario que o formador ou terapeuta
se ajuste ao contexto grupal, tendo em consideracéo as particularidades, as necessidades
e desafios de cada participante (Bechelli & Santos, 2005; Bek & Coffey, 2005). Devido
a aquisicdo de competéncias-chave, este tipo de intervencdo pode ser proveitoso para
futuros psicélogos, principalmente da area clinica visto que estes profissionais estardo
mais aptos a dar uma resposta adequada atendendo as diversas estratégias aprendidas
(Maybury, 2013; Rocha et al., 2013).

Tendo por base a relevancia e o papel que hoje em dia a tecnologia desempenha
na vida dos jovens, e em virtude do facil acesso da comunidade académica a este meio,
as intervencdes online tornam-se um recurso sustentavel e viavel (Koydemir &
Sun-Selisik, 2016; Mitchell et al., 2009; Seligman et al., 2005). Para além de que as
intervencdes online podem diminuir e prevenir perturbacfes mentais, nomeadamente
ansiedade e depresséo de um modo eficaz (McCrone et al., 2004).

Devido a escassez de estudos empiricos que evidenciam o potencial que as
intervencOes psicoldgicas positivas tém na promocdo do bem-estar em estudantes
universitarios (Mitchell et al., 2009), e tendo em conta os resultados favoraveis obtidos
nas intervencdes focadas nas forcas de carater a nivel internacional (Schutte & Malouff,
2019), torna-se relevante o avanco da investigacdo deste dominio em contexto nacional.

Deste modo, foi aplicada nesta investigacdo uma intervencéo online de forma a
facilitar a presenca dos estudantes universitarios pertencentes a diferentes localidades nas

varias sessoes.

20



Promocéao do Autoconhecimento e Desenvolvimento Pessoal: Estudo Piloto

Capitulo Il — Estudo Empirico
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1. Metodologia

Em conformidade com a revisao da literatura, as intervencgdes focadas nas forgas
de carater assumem assim um papel fulcral na promocdo da salude mental. Nesta
perspetiva, tendo em consideracdo a sua aplicabilidade em distintos contextos (individual
e grupal), tipologias (presencial, online ou misto) e diferentes faixas etéarias (criangas,
jovens, adultos e senescentes) torna-se fundamental o desenvolvimento de investigacGes
nesta area. A adocdo de intervencdes online na area da psicologia é uma tendéncia que
tem ganho cada vez mais destaque, principalmente com a crescente digitalizagdo da
sociedade. Essas intervencGes podem trazer vantagens como maior acessibilidade,
conveniéncia e flexibilidade para os seus participantes. Neste sentido, esta investigacéo
teve como intuito colmatar e testar a eficacia de uma intervencédo online fundamentada
no uso das forgas de carater na populacéo portuguesa. Do mesmo modo que, pretendeu

contribuir para o aprofundamento dessas tematicas em contexto nacional.

Apos ter sido identificado o estado de arte, o presente capitulo centra-se no estudo
empirico realizado. Com esse propoésito, de seguida foram expostos: 0s objetivos da
investigacao, a descricdo da amostra, os instrumentos utilizados para avaliar o programa,
0 planeamento da intervencao e os respetivos procedimentos empregues. Por fim, foram

apresentados os resultados, a discussdo dos mesmos e a conclusao.

1.1 Objetivos da Investigacao

Esta investigacdo teve como objetivo principal analisar o impacto e eficacia de
um programa de intervencdo online baseado na utilizacdo das forcas de carater. Este
programa foi designado de “Jornada de Autodescoberta: ROAD-MAP e aplicado numa
amostra ndo clinica de jovens adultos na promocdo do desenvolvimento pessoal.
Especificamente, pretendeu-se avaliar o impacto da intervencéo ao nivel do bem-estar
(emocional, psicologico e social), da autoestima e da psicopatologia (ansiedade,
depressdo e stress). Desta forma, foram adotadas avaliagcBes no pré e pds-intervencao,
com recurso a um grupo de intervencdo e um grupo de comparacdo. Entre estes dois
momentos (pré e pds), no grupo de intervencgdo prevé-se a ocorréncia de um aumento nas
varidveis de bem-estar e autoestima e uma reducdo em termos de psicopatologia. Assim
como, pretende-se identificar a percecdo e contributo deste programa para os participantes

da intervencéo.
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1.2 Método
1.2.1 Participantes

Na selecdo dos participantes foi adotado um método de amostragem nao
probabilistica por conveniéncia, visto que a amostra foi escolhida em funcdo da sua
acessibilidade e disponibilidade (Elfil & Negida, 2017; Ribeiro, 2010).

A populacdo-alvo desta investigacdo foram estudantes universitarios do 3%no da
licenciatura em Psicologia, com idades compreendidas entre 0s 20 e 0s 25 anos e com
dominio da lingua portuguesa, sendo estes os critérios de inclusdo da propria amostra.
Por outro lado, os critérios de exclusdo foram: menores de idade ou maiores de 25 anos,
serem estudantes universitarios de outra area que nao Psicologia, 0 ndo dominio da lingua
portuguesa e a indisponibilidade para participar nesta intervencéo.

Este programa de intervencdo online englobou uma amostra total composta por
20 participantes do sexo feminino, solteiras, pertencentes a uma Universidade do Norte
de Portugal e matriculadas no 3°no da licenciatura em Psicologia (tabela 6). Esta amostra
(N=20) foi subdividida em dois grupos: o Grupo de Intervencdo (GI) e Grupo de
Comparagédo (GC), ambos com 10 participantes cada. Os dois grupos apresentaram uma
distribuicdo igual em termos de estatuto académico: 80% (n=8) dos participantes eram

estudantes e 20% (n=2) trabalhadoras-estudantes.

O grupo de intervencao foi formado apenas por mulheres com idades entre os 20
e 24 anos, com uma média de idades de 21 anos (DP=1.491). Em rela¢&o ao investimento
em formacgOes de desenvolvimento pessoal, 70% respondeu menos de 6 meses, 10%
referiu menos de 12 meses, 10% mencionou mais de 3 anos e ainda 10% afirmou nunca
ter participado em formacdes de desenvolvimento pessoal. No que diz respeito a avaliacdo
sobre a satisfacdo com a saude, 70% das participantes revelou estar satisfeita, 20%
classificou como muito satisfeita e apenas 10% mencionou estar insatisfeita com a sua
salde. A maioria das participantes do Gl (70%) relatou ndo ter problemas de saide. No
entanto, algumas participantes (30%) apresentaram problemas de satide, como depressao,
sindrome do colon irritdvel, asma e gastrite cronica, sendo que apenas 20% dessas
participantes tomavam medicacao prescrita por um medico.

Por outro lado, o grupo de comparacgéo foi constituido por mulheres com idades
entre 0s 20 e 23 anos, com uma média de idades também de 21 anos (DP=1.054). A
maioria das participantes (70%) investiu em formagdo de desenvolvimento pessoal nos

altimos seis meses, 20% indicou nunca ter participado em formacGes desta natureza e
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10% relatou ter investido neste tipo de formacGes ha menos de 12 meses. A maior parte
das participantes do GC (80%) indicou estar satisfeita com sua salde e apenas 20%
salientou nem estar satisfeita nem insatisfeita. Apenas 10% referiu ter problemas de salde

associados a alergias e como tal tomava medicacdo para esta problematica.

Tabela 6

Descricdo das carateristicas sociodemograficas da amostra (por grupo)

Grupo Intervencdo | Grupo Comparacéo
(n=10) (n=10)
n % n %
Sexo Feminino 10 100 10 100
20 anos 6 60 4 40
21 anos 1 10 3 30
Idade 22 anos 1 10 2 20
23 anos 1 10 1 10
24 anos 1 10
Estado Civil Solteira 10 100 10 100
Ano de escolaridade  3%ano 10 100 10 100
Estudante 8 80 8 80
Estatuto Académico Trabalhador-estudante 2 20 2 20
Frequéncia em Menos de 6 meses 7 70 7 70
formacdes de Menos de 12 meses 1 10 1 10
desenvolvimento Mais de 3 anos 1 10
pessoal Nunca 1 10 2 20
Insatisfeita 1 10
Satisfacio com a Nem satisfeita nem insatisfeita 2 20
salde Satisfeita 7 70 8 80
Muito satisfeita 2 20
Né&o 7 70 9 90
Problemas de Saude Sim 3 30 1 10
Né&o 8 80 9 90
Medicagdo sim 2 20 1 10
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1.2.2 Material

Para a avaliagao do programa “Jornada de Autodescoberta: o ROAD-MAP” foram
utilizados diferentes instrumentos de modo a conjugar-se entre si, nomeadamente: o
Questionario  Sociodemografico (Anexo A), a Escala Continuum de Salde
Mental — versdo reduzida para adultos (MHC-SF) (Anexo B), a Escala de Autoestima de
Rosenberg (EAR) (Anexo C), a Escala de Ansiedade, Depresséo e Stress (EADS-21)
(Anexo D) e 0 Questionario de Avaliacdo Global do curso (Anexo E). Foi ainda requerido
aos participantes a assinatura do Consentimento Informado (Anexo F). De seguida, séo

apresentados os instrumentos mais pormenorizadamente.

1.2.2.1 Questionario Sociodemografico

O questionario sociodemogréafico (Anexo A) utilizado para apurar os dados sobre
a amostra, estudantes universitarios de psicologia, consistiu em nove questfes que
abrangiam as seguintes variaveis: sexo, idade, estado civil, ano de escolaridade, estatuto
académico, Ultima vez que frequentou uma formacdo de desenvolvimento pessoal,
satisfacdo com a salde (numa escala de 1- muito insatisfeito/a, a 5- muito satisfeito/a),

problemas atuais de salde e se toma alguma medicacao para esses problemas de saude.

1.2.2.2 Mental Health Continuum — Short Form (MHC-SF)

Para avaliar a saude mental positiva dos inquiridos, mais especificamente o
bem-estar emocional, psicolégico e social foi utilizado como instrumento a Escala
Continuum de Salde Mental — versdo reduzida para adultos (MHC-SF) adaptada a
populacdo portuguesa (Anexo B) (Fonte et al., 2020). Este questionario de autorresposta
é constituido por 14 itens (Lamers et al., 2011; Matos et al., 2010), que sdo categorizados
em trés construtos: trés itens referentes ao bem-estar emocional (1- felicidade, 2- interesse
na vida e 3- satisfacdo com a vida), cinco itens relacionados com o bem-estar social
(4- contribuic&o social, 5- integracéo social, 6- atualizacdo social, 7- aceitacdo social e
8- coeréncia social) e seis itens relativos ao bem-estar psicoldgico (9- autoaceitacdo,
10- dominio sobre o ambiente, 11- relacBes interpessoais positivas, 12- crescimento
pessoal, 13- autonomia e 14- proposito na vida) (Fonte et al., 2020; Matos et al., 2010).
Cada afirmacéo evidencia a frequéncia com que o inquirido experienciou a sensacao de
bem-estar, tendo em consideracdo o seu ultimo més. A classificacdo € realizada numa
escala do tipo likert, que se categoriza em seis dimensdes, por esta ordem: 1- “Nunca”,

2- “Uma ou duas vezes por semana”, 3- “Cerca de uma vez por semana”, 4- “Cerca de
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duas ou trés vezes por semana”, 5- “Quase todos os dias” e 6- “Todos os dias” (Fonte et

al., 2020; Matos et al., 2010).

O instrumento em destaque permite avaliar a saide mental positiva dos inquiridos
de acordo com trés categorias: languishing, saide mental moderada ou flourishing
(Keyes, 2007). Para que os sujeitos sejam classificados como flourishing, precisam de
pontuar com 5 (quase todos os dias) ou 6 (todos os dias) em no minimo um dos trés itens
relacionados com o bem-estar emocional e ainda precisam de pontuar estas mesmas
classificacdes em pelo menos seis dos onze associados ao funcionamento positivo
(bem-estar social e bem-estar psicol6gico). Por outro lado, no oposto do espetro
encontra-se o0 estado de languishing. Para que os sujeitos sejam classificados com esta
categoria, precisam de pontuar com 1 (nunca) ou 2 (uma ou duas vezes) em pelo menos
um dos trés itens relacionados com o bem-estar emocional e também em pelo menos seis
dos onze associados ao funcionamento positivo. Os individuos que ndo se enquadram nas
categorias de languishing ou flourishing séo classificados como tendo uma saide mental
moderada (Fonte et al., 2020; keyes, 2007). Essa classifica¢do indica que o sujeito tem

um nivel médio de bem-estar emocional, psicolégico e social.

A escala MHC-SF tem sido amplamente utilizada em diferentes contextos,
populacgdes e culturas, e tem mostrado boas propriedades psicométricas. Além disso, a
sua validade e confiabilidade tém sido confirmada em varios estudos realizados (Fonte et
al., 2020; Lamers et al., 2011; Matos et al., 2010; Keyes, 2008).

1.2.2.3 Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR)

Para proceder a avaliacdo da autoestima global foi utilizada a Escala de
Autoestima de Rosenberg (EAR) (1965), versdo traduzida e validada para a populagéo
portuguesa por Santos e Maia (2003) (Anexo C). A EAR consiste em um questionario de
autorresposta composto por 10 itens, que avaliam tanto aspetos positivos (itens 1, 3, 4, 7,
10) como negativos em relacdo ao self (itens 2, 5, 6, 8, 9). A escala de resposta é tipo
likert, com quatro opg¢des de resposta, desde “concordo fortemente” até “discordo
fortemente”. As pontuagdes variam entre 10 e 40, sendo que pontuagOes mais altas
indicam uma autoestima mais elevada, e pontuagdes mais baixas indicam uma autoestima
mais baixa. Esta escala demostra-se adequada para ser utilizada em contexto de

investigacao psicoldgica na cultura portuguesa (Santos & Maia, 2003).
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1.2.2.4 Escala de Ansiedade, Depressao e Stress (EADS-21)

Para avaliar a ansiedade, depresséo e stress foi usada a escala de autorrelato
EADS-21 (Anexo D), adaptada e validada para a populacdo portuguesa (Pais-Ribeiro et
al., 2004) pela Depression Anxiety Stress Scale (DASS) de Lovibond e Lovibond (1995).
A EADS-21 ¢ constituida por trés escalas (ansiedade, depressdo e stress) com sete itens
cada uma, o que totaliza vinte e um itens relacionados com os estados afetivos dos sujeitos
nas dimensdes anteriormente salientadas. Assim sendo, cada subescala contém diversos

conceitos tais como (Pais-Ribeiro et al., 2004):

* Ansiedade — excitacdo do sistema autonomo (trés itens), efeitos do
musculo esqueléticos (um item), ansiedade situacional (um item) e
experiéncias subjetivas de ansiedade (dois itens), correspondentes aos
itens 2, 4,7, 9, 15, 19, 20;

* Depressdo — disforia (um item), desanimo (um item), desvalorizacdo da
vida (um item), autodepreciagdao (um item), falta de interesse ou de
envolvimento (um item), anedonia (um item) e inércia (um item),
constituidos pelos itens 3, 5, 10, 13, 16, 17, 21;

» Stress — dificuldade em relaxar (dois itens), excitacdo nervosa (um item),
facilmente agitado/chateado (um item), irritavel/reacdo exagerada (dois
itens), impaciéncia (um item), referentes aos itens 1, 6, 8, 11, 12, 14, 18.

Cada afirmacado refere-se a frequéncia com que o inquirido experienciou sintomas
emocionais negativos, tendo por base a semana passada. A classificacdo € efetuada numa
escala do tipo likert com quatro opcdes de resposta, nomeadamente: 0- “néo se aplicou
nada a mim”, 1- “aplicou-se a mim algumas vezes”, 2- “aplicou-se a mim muitas vezes”,

3- “aplicou-se a mim a maior parte das vezes” (Pais-Ribeiro et al., 2004).

De acordo com Lovibond e Lovibond (1995) a escala da ansiedade destaca as
associagoes existentes entre um estado relativamente prolongado de ansiedade e uma
resposta aguda ao medo. Por sua vez, a escala de depressdo esta relacionada com a perda
de autoestima e encorajamento, 0 que consequentemente se reflete numa percecéo por
parte do sujeito de baixa probabilidade de conseguir alcancar os seus objetivos de vida.
Por ultimo, a escala de stress avalia o estado de excitacdo e tensdo persistente do

individuo, o que se traduz num nivel reduzido de resisténcia a frustracdo ou perturbacao.

No que concerne aos resultados, através da soma dos sete itens de cada subescala

é obtida a pontuagdo para o nivel de ansiedade, depresséo e stress respetivamente, sendo
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a classificacdo minima 0 e a classificacdo maxima 21. PontuacGes mais elevadas

representam estados afetivos mais negativos (Pais-Ribeiro et al., 2004).

Este instrumento tem apresentado propriedades psicométricas satisfatorias,
evidenciando a sua validade em termos de avaliacdo de dimensfes da psicopatologia
(ansiedade, depressao e stress), permitindo assim a disting&o entre os trés construtos em
diferentes contextos e populacfes (Willemsen et al., 2010; Henry & Crawford, 2005;
Pais-Ribeiro et al., 2004; Daza et al., 2002).

1.2.2.5 Questionério de Avaliacdo Global do curso

De forma a avaliar a percecéo dos participantes acerca do programa de intervencgéo
online, foi aplicado o questionario de avaliacdo global do curso (Anexo E) constituido
por 5 questdes abertas. Este teve como intuito identificar no decorrer do programa: 0s
aspetos mais e menos estimados pelos participantes, as aprendizagens realizadas, a

apreciacéo global do curso e ainda a definicdo do programa numa palavra.

1.2.3 Planificac¢éo do estudo e procedimento

1.2.3.1 Plano de estudo

Este estudo apresenta um carater quantitativo e qualitativo descritivo. De modo a
averiguar a eficdcia e impacto do programa “Jornada de Autodescoberta: ROAD-MAP”
foi realizado online uma avaliagdo quantitativa em dois momentos (pré e
pos-intervencdo). Os participantes desta investigacdo preencheram instrumentos para
aferir: 0 bem-estar, a autoestima e a psicopatologia. A anélise de dados numéricos
centrou-se nas carateristicas mensuraveis dos individuos. Esta investigacdo apresenta
uma natureza quase experimental, uma vez que envolve a manipulacdo de uma variavel
independente, mas ndo apresenta um grupo de controlo verdadeiro. Os participantes
foram selecionados com base em critérios especificos, em vez de serem atribuidos
aleatoriamente aos grupos de intervencéo e de comparacao (Ribeiro, 2010; Almeida &
Freire, 2008). No final deste programa, foi recolhida informacgéo sobre a percecdo dos
participantes acerca desta intervencdo online. A anélise qualitativa desta percecéo permite
avaliar a experiéncia subjetiva de cada participante da intervencéo, identificando aspetos

positivos e negativos, e assim contribuir para futuras investigacdes neste ambito.
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1.2.3.2 Variaveis estudadas

Esta investigacdo teve como variaveis dependentes: o bem-estar (emocional,
psicoldgico e social), a autoestima e a psicopatologia (ansiedade, depressao e stress). As
varigveis sociodemogréficas consideradas foram: sexo, idade, estado civil, ano de
escolaridade, estatuto académico, ultima vez que frequentou uma formacdo de
desenvolvimento pessoal, satisfacdo com a salide, existéncia de problemas atuais de satde
e toma de medicacdo para esse efeito. Por outro lado, a variavel independente foi a

participacdo no programa de intervencédo focado nas for¢as de carater.

1.2.3.3 Procedimento de recolha de dados

Na realizacdo desta investigacdo, foi procedido ao envio dos pedidos de
autorizacao para a utilizacdo dos instrumentos (MHC-SF e EAR) aos respetivos autores
(Anexo G e H), cujo o parecer foi positivo para o uso dos mesmos. No que diz respeito
ao instrumento EADS-21, ndo foi necessario este pedido de autorizacdo, visto que esta
escala ja se encontrava publicada. Apds o projeto ter sido aprovado pela Comissao de
Etica da Universidade Fernando Pessoa (Anexo |), autorizado pela Faculdade de Ciéncias
Humanas e Sociais e autorizado pela coordenagdo do 1° ciclo de Psicologia (Anexo J), o

curso foi divulgado em sala de aula para os alunos de 3°ano da licenciatura em Psicologia.

Os potenciais interessados foram esclarecidos sobre as especificidades do
programa, 0S seus objetivos, a calendarizacdo, a sua duracdo estimada bem como o
destino a dar aos seus dados. No final da exposicdo os possiveis participantes tiveram a
oportunidade de mostrar 0 seu interesse e disponibilidade através de uma ficha de
inscricdo (Anexo K) em formato papel. Apds o consentimento do participante (Anexo F),
foi pedido a0 mesmo um contacto de e-mail e de telefone, de forma a que os participantes
tivessem acesso a informacdes relevantes sobre o curso (p.e. link das sessdes, pré-teste).
Os participantes foram aleatoriamente distribuidos e divididos pelo grupo de intervencao
e grupo de comparagdo (caraterizado por ndo receber intervencdo psicoldgica, apenas
participar no preenchimento do pré-teste e pos-teste).

Na semana de inicio do programa, os participantes foram informados através de
e-mail sobre a sua sele¢do e o grupo a que pertenciam. Foi solicitado aos mesmos que
preenchessem o0 pré-teste e autorizassem o0 uso das suas respostas para fins de

investigacdo. Ainda nesta semana, o grupo de intervencdo recebeu um outro e-mail com
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o link de acesso a primeira sessdo do curso, realizada na plataforma Zoom. Nas restantes

sessOes foram enviados e-mails de lembrete e documentos de apoio apds cada sesséo.

No pds-teste, o grupo de comparacdo foi solicitado a preencher o segundo
momento de avaliacdo, enquanto que o grupo de intervencdo preencheu a avaliacdo na
Gltima sessdo do programa. Apo6s a concluséo da intervengdo, o grupo de comparagdo
recebeu um Desafio de WhatsApp (de 8 dias baseado na Jornada de Autodescoberta),
como forma de reforco e beneficio pela sua participagdo na investigacéo, enquanto que o

grupo de intervencao recebeu o certificado de concluséo do curso.

A escolha da plataforma Google Forms deveu-se ao facto da sua utilizacéo

possibilitar e garantir que os dados recolhidos fossem realizados de forma anénima.

Durante e ap0s o estudo, todos os dados recolhidos ficaram sob a responsabilidade
da investigadora, existindo a prote¢do do anonimato e da confidencialidade dos mesmos,
bem como o direito a protecdo contra o desconforto e o prejuizo, proporcionando
bem-estar e ainda o direito a um tratamento justo e equitativo, no qual é revelada a
natureza, o fim, a duracdo da investigacdo e o método adotado (OPP, 2021; Moreira,
2004; Hill, M., & Hill, A., 2000; Fortin, 1999). A identidade do sujeito foi mantida
desconhecida, permitindo que o direito ao anonimato e a confidencialidade fosse
respeitada, bem como os principios éticos e deontoldgicos tidos em consideracdo (OPP,
2021; Ricou, 2014; Fortin, 1999).

1.3 Descri¢do do programa “Jornada de Autodescoberta: ROAD-MAP”

Este programa foi alicer¢ado nas propostas tedricas de Niemiec (2019) e Peterson
e Seligman (2004) sobre as virtudes e forcas de carater. Estas teorias enfatizam a
importancia de identificar e cultivar as forcas pessoais positivas de cada individuo, e,

assim, ajuda-los a alcancar um maior significado e prop6sito nas suas vidas.

A metodologia adotada foi do tipo participativa, promovendo a reflexdo, o
autoconhecimento e a partilha de experiéncias, o que pode facilitar o desenvolvimento de
habilidades interpessoais positivas, como por exemplo comunicacéo assertiva e gestao
emocional. Foram ainda utilizadas técnicas como brainstorming, feedback assertivo,
autorregisto e relaxamento. Este curso foi realizado online, com uma duracéao de 5 sessdes
com cerca de 2h15 cada sessdo, no decorrer de cinco semanas consecutivas. As sessdes
foram dinamizadas pela autora desta investigacdo, na tabela 7 € apresentado

sumariamente os objetivos especificos de cada sessao e as atividades efetuadas.
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Tabela 7

Descrig¢do do programa “Jornada de Autodescoberta: ROAD-MAP”

SESSAO OBJETIVOS ESPECIFICOS ATIVIDADES
- Apresentacdo da formadora e dos formandos; - Apresentacdo positiva;
- Descricdo da intervencdo e clarificagdo dos | - Preenchimento do
objetivos; questionario VIA;
Sessdo 1: - Introducdo e enquadramento sobre as virtudes e | - Momentos definidores;

“Refletir”

forcas de carater;

Promocdo da autocompreensdo utilizando as forgas
de caréter;

Apresentacdo da tarefa para casa n°l (“Acdes
positivas pelos filmes” e “Pausa consciente”);

Exploracdo, andlise e reflexdo sobre o trabalho de
casa n°l;

Apresentacdo e aprofundamento do conceito de
mindfulness;

- Visualizacdo de
video;

- Mindfulness forte;

- Reminiscéncia positiva

um

Sessao 2: - Reflexdo sobre o conceito pensamento em piloto das forcas;
“Observar” e automatico;
“Apreciar” - Promocdo da pratica de mindfulness e autocontrolo;
- Promocéo de uma atitude positiva nos diversos
relacionamentos;
- Apresentacdo da tarefa para casa n°2 (“Trés coisas
boas” e “Pausa de 3 minutos”);
- Andlise e reflexdo sobre o trabalho de casa n°2; - Visualizacdo de um
- Exploracéo e desenvolvimento de uma comunicagéo video;
consciente; - Gerenciar botdes
Sessao 3: - Compreensdo e promocdo da importancia de um quentes;
“Debater” e mindset de crescimento; - Pré-ativacéo de recursos;
“Monitorizar” | - Desenvolvimento de insights e a¢des positivas;
- Promocéo de recursos internos;
- Apresentacdo da tarefa para casa n°3 (“Meditagdo
com um novo olhar”);
- Anadlise e reflexdo sobre o trabalho de casa n°3; - Alinhamento das forcas;
- Compreenséo e desenvolvimento do envolvimento; - Cultivar a
Sesséo 4: - Promocéo da autovalorizacdo e confianca; autovalorizacdo e
“Alinhar” - Exploracéo das realizacGes de vida; confianca;
- Apresentacdo da tarefa para casa n°4 (“Forgas de | - O teste do leite de morte;
carater 360°”);
- Anélise e reflexdo sobre o trabalho de casa n%4; - Definir metas com as
- Apresentacdo do Modelo GROW; forcas de carater;
Sesséo 5: - Definicéo de metas com as forgas de carater; - Eu do Futuro;
“Planear” - Partilha de experiéncias e potenciais areas de | - Avaliagdo final

crescimento;
Avaliacdo da intervencdo e da satisfacéo;
Encerramento.

(pOs-teste);
- Mensagem final.
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1.4 Procedimentos Estatisticos

Apos a recolha de dados (momento pré e pos-intervencdo), as respostas foram
sintetizadas num documento Excel construido de modo automatico pela plataforma
Google Forms e posteriormente introduzidos no programa IBM SPSS (Software
Statistical Package for Social Sciences — verséo 28) para realizar as respetivas analises e
aquisicdo de resultados. Para definir quais os testes estatisticos a adotar, procedeu-se a
analise exploratoria dos dados. Como a amostra é constituida por dois grupos com até 50
casos, com base no teste S-W (Shapiro-Wilk) rejeitou-se a normalidade da distribuigéo,
visto que em algumas variaveis dependentes a significancia do teste foi <0.05.

Para proceder a analise de eventuais diferencas nas variaveis entre pré e
pos-intervencdo nos diferentes grupos (intervencdo e de comparacdo), foi aplicado
separadamente um design intra-sujeitos, sendo a variavel independente (V1) o momento
temporal (dados recolhidos pré e pos-intervencao). Por sua vez, as variaveis dependentes
(VD) foram: bem-estar emocional, bem-estar psicoldgico, bem-estar social, autoestima,
ansiedade, depressdo e stress. Tendo em consideracdo que nem todas as varidveis
dependentes cumpriram os requisitos de distribuicdo normal, optou-se pelo recurso a

estatistica ndo-paramétrica, nomeadamente ao Teste Wilcoxon (Z) (Ribeiro, 2010).

Por outro lado, para avaliar as diferencas entre os grupos no que diz respeito as
varidveis do bem-estar, autoestima e psicopatologia, recorreu-se ao design inter-sujeitos,
visto que o intuito foi comparar dois grupos independentes (Gl e GC). Novamente, como
0s requisitos para a utilizacdo da estatistica paramétrica ndo foram cumpridos, recorreu-se

ao teste ndo paramétrico, Teste Mann-Whitney (U) (Ribeiro, 2010).

Para caraterizar a amostra foi aplicada a estatistica descritiva, nomeadamente
distribuicdes e frequéncias acerca dos dados sociodemogréaficos, médias das varidveis
dependentes, e ainda foi observada a homogeneidade das carateristicas dos participantes
entre os grupos. O Teste Qui-Quadrado (X?) foi aplicado para analisar a associacdo de
duas variaveis nominais (p.e. grupos e estatuto académico). No entanto, uma vez que a
percentagem de células com contagem esperada inferior a 5 foi superior a 20%, foi
reportado o resultado do teste de Fisher. Nas analises estatisticas em destaque,

considerou-se como valor critico um p<0.05 em termos de significancia de resultados.
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2. Apresentacdo dos resultados

Esta secdo, apresenta os resultados das analises efetuadas para avaliar a eficacia
da intervencdo proposta. Primeiramente, foram realizados testes de diferenciacdo dos
grupos (Gl e GC) no momento pré-teste em relagdo as varidveis dependentes, ou seja,
foram verificadas as diferencas iniciais entre os grupos. Em seguida, foram apresentados
os resultados obtidos ap6s a aplicacdo da intervencdo em destaque. Posteriormente, foram
apresentados os resultados correspondentes a avaliacéo global do programa por parte dos
participantes. E importante ressaltar que a interpretacio dos resultados sera

disponibilizada no ponto 3 desta dissertacao.

2.1 Comparacao dos grupos no momento pré-teste

De modo a verificar se 0 grupo de intervencdo e 0 grupo de comparagdo no
momento pré-teste ndo se diferenciavam estatisticamente nas carateristicas
sociodemogréficas, bem como nas varidveis dependentes, foi efetuada uma analise
preliminar com recurso ao Teste Mann-Whitney (U) e Teste Qui-Quadrado (X?).

E fundamental salientar que a adocdo de um grupo de comparacdo teve como
intuito equiparar os seus resultados com o grupo de interveng&o, ja que ndo foi assegurado
a existéncia de um grupo de controlo verdadeiro. Como néo foi possivel controlar todas
as variaveis estranhas ou parasitas que poderiam afetar os resultados da pesquisa, nao foi
possivel garantir a total homogeneidade dos grupos (Ribeiro, 2010; Almeida & Freire,
2008). Entre o momento da aplicagdo do programa nos participantes do grupo de
intervencdo e a avaliacdo dos resultados, podem ter ocorrido na vida dos sujeitos do grupo
de comparagdo uma série de dimensbes ambientais e/ou contextuais que podem ser
variaveis parasitas. Portanto, a analise preliminar dos resultados foi uma forma de
verificar se havia diferengas pré-existentes entre 0s grupos que pudessem afetar a

interpretacédo dos resultados obtidos na intervencéo.

Os resultados indicaram que ndo foram identificadas diferengas estatisticamente
significativas (p>0.05) entre os dois grupos em relacdo as caracteristicas

sociodemogréficas (tabela 8).

33



Promocéao do Autoconhecimento e Desenvolvimento Pessoal: Estudo Piloto

Tabela 8

Diferencas ao nivel das variaveis sociodemograficas entre grupos

Amostra (N=20) U %2 p
Idade 45.00 0.684
Estatuto-académico a 1.000
Frequéncia em formagGes de Dp 41.00 0.400
Satisfagdo com a salde 38.00 0.233
Problemas de satde a 0.582
Medicacéo a 1.000

@Teste Exato de Fisher

De acordo com os resultados apresentados na tabela 9, quando comparados 0s
grupos de intervencdo e comparacdo no momento pré-teste, ndo foram encontradas
diferencas estatisticamente significativas em nenhuma das varidveis dependentes
avaliadas (bem-estar emocional, bem-estar psicoldgico, bem-estar social, autoestima,
ansiedade, depressdo e stress). Estes resultados indicam que os grupos eram similares
tanto em termos de caracteristicas sociodemograficas como nas variaveis dependentes no
momento pré-teste. Dessa forma, os resultados obtidos apds a intervencdo podem ser
atribuidos a eficacia da intervencdo proposta, e ndo a possiveis diferencas iniciais entre

0S grupos.

Tabela 9

Diferencas entre grupos no pré-teste nas medidas dependentes

Grupo Intervencéo Grupo Comparacao
(n=10) (n=10) U P
Média (DP) Média (DP)
Bem-estar emocional 13.40 (3.20) 13.70 (1.16) 49.00 0.939
Bem-estar psicolégico 25.80 (5.43) 25.20 (4.94) 44,50 0.676
Bem-estar social 15.70 (5.36) 15.70 (5.44) 49.50 0.970
Autoestima 28.90 (7.26) 28.60 (5.82) 49.00 0.939
Ansiedade 2.80 (3.58) 3.80 (4.08) 40.00 0.441
Depresséo 5.00 (4.47) 3.40 (3.06) 41.00 0.489
Stress 7.70 (3.71) 6.70 (3.50) 43.00 0.595

De seguida, foram apresentados os resultados referentes a eficacia do programa
“Jornada de Autodescoberta: ROAD-MAP”.

34



Promocéao do Autoconhecimento e Desenvolvimento Pessoal: Estudo Piloto

2.2 Resultados referentes a eficacia do programa
2.2.1 Resultados relativos ao bem-estar

De acordo com uma anélise descritiva relativamente as diferencas do nivel de
bem-estar (avaliado pelo MHC-SF) no grupo de intervencdo (Gl), observa-se que entre
os dois momentos temporais (pré e pds-teste) ocorre um aumento nos niveis de bem-estar
emocional (BEE), psicologico (BEP) e social (BES) (tabela 10). Apesar do valor medio
dos trés tipos de bem-estar (emocional, psicologico e social) ter aumentado entre estes
dois momentos temporais, 0s valores ndo sdo estatisticamente significativos, com a
excecdo do bem-estar social (Z=-2.08, p=0.038), o que revela que os participantes do Gl
apresentam niveis de bem-estar social significativamente mais elevados apds esta
intervencdo online. Além disso, os resultados do grupo de comparacdo indicam que nao
houve mudancas significativas em relagdo ao bem-estar entre os dois momentos de

avaliacéo (tabela 10).

Tabela 10

Diferencas ao nivel do bem-estar no pré e pos-teste no Gl e GC

Pré-teste Pos-teste
(n=10) (n=10)

Média (DP) Média (DP) P
Bem-estar emocional Gl 13.40 (3.20) 14.10 (2.23) -0.96 0.339
Bem-estar psicoldgico Gl 25.80 (5.43) 28.20 (5.20) -1.29 0.259
Bem-estar social Gl 15.70 (5.36) 19.00 (4.16) -2.08 0.038*
Bem-estar emocional GC 13.70 (1.16) 13.10 (2.23) -0.99 0.322
Bem-estar psicolégico GC 25.20 (4.94) 25.10 (6.40) 0.00 1.000
Bem-estar social GC 15.70 (5.44) 16.50 (4.93) -0.21 0.835

*p <0,05

Apos a intervencdo, tanto no GI como no GC ndo foram encontradas diferengas
estatisticamente significativas, apesar de no Gl os niveis de bem-estar social terem

aumentado apds a implementacdo deste programa (tabela 11).
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Tabela 11

Diferencas entre grupos ao nivel do bem-estar no pds-teste

Grupo Intervencao Grupo Comparacéo

(n=10) (n=10) U )
Média (DP) Média (DP)
Bem-estar emocional 14.10 (2.23) 13.10 (2.23) 37.00 0.319
Bem-estar psicolégico 28.20 (5.20) 25.10 (6.40) 38.50 0.383
Bem-estar social 19.00 (4.16) 16.50 (4.93) 35.00 0.254

2.2.2 Resultados relativos a autoestima

No que diz respeito a analise da autoestima no GlI, os resultados indicam que
houve um aumento significativo desta dimens&o entre o pré-teste e o pds-teste neste grupo
(Z=-2.68, p=0.007). Por outro lado, embora 0 GC tenha apresentado um ligeiro aumento
nas pontuacdes de autoestima, este aumento ndo foi estatisticamente significativo
(Z=-1.33, p=0.184), 0 que sugere que o grupo de comparagdo ndo experimentou o

mesmo impacto positivo nesta dimenséo entre os dois momentos temporais (tabela 12).

Tabela 12

Diferencas ao nivel da autoestima no pré e pds-teste no Gl e GC

Pré-teste Ps-teste
(n=10) (n=10)
Média (DP) Média (DP) P
Autoestima Gl 28.90 (7.26) 32.80 (6.18) -2.68 0.007*
Autoestima GC 28.60 (5.82) 29.40 (6.36) -1.33 0.184

*p <0,05

Quando comparados os dois grupos no momento pos-teste relativamente a
autoestima, observa-se valores mais elevados no grupo de intervencdo, porém, estes

valores ndo sdo estatisticamente significativos (tabela 13).

Tabela 13

Diferencas entre grupos ao nivel da autoestima no pos-teste

Grupo Intervencdo  Grupo Comparacgdo

(n=10) (n=10) y
Meédia (DP) Média (DP) P
Autoestima 32.80 (6.18) 29.40 (6.36) 3500  0.254
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2.2.3 Resultados relativos a psicopatologia

No que concerne a avaliacdo da psicopatologia, avaliada através da EADS-21, o0s
participantes do grupo de intervencdo apresentaram niveis reduzidos de ansiedade,
depressdo e stress, tanto no momento pré como pos-teste. Os resultados obtidos revelam
que estes estdo abaixo do ponto de corte de 10.5 pontos em cada uma das dimensdes
avaliadas. 1sso sugere que os participantes experimentaram estados afetivos menos
negativos nesta fase. Deste modo, apds intervencdo, observou-se uma diminuicdo
significativa nos sintomas emocionais negativos associados as dimensées de depressdo e
stress no Gl, sendo estatisticamente significativa apenas na primeira (Z=-2.61, p= 0.009)
(tabela 14). Por outro lado, no GC, ndo foram observadas diferengas estatisticamente
significativas entre o pré-teste e o pds-teste em relacdo a psicopatologia, 0 que sugere que
0 grupo de comparagdo ndo experimentou 0 mesmo impacto positivo na reducdo dos

sintomas avaliados pela EADS-21.

Tabela 14

Diferencas ao nivel da psicopatologia no pré e pos-teste no Gl e GC

Pré-teste Pos-teste
(n=10) (n=10)

Média (DP) Média (DP) z P
Ansiedade Gl 2.80 (3.58) 2.80 (3.52) -0.11 0.916
Depresséo Gl 5.00 (4.47) 1.80 (2.39) -2.61 0.009*
Stress Gl 7.70 (3.71) 5.20 (3.65) -1.54 0.123
Ansiedade GC 3.80 (4.08) 4.70 (4.55) -0.96 0.336
Depressdo GC 3.40 (3.06) 5.40 (4.14) -1.95 0.051
Stress GC 6.70 (3.50) 7.70 (3.40) -1.72 0.085

*p <0,05

No momento pds-teste, o grupo de intervencao apresentou pontuacdes mais baixas
em relacdo a psicopatologia em geral, mas apenas a diferenca na dimensao de depressao
foi estatisticamente significativa (U=17.00, p=0.012) (tabela 15).
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Tabela 15

Diferencas entre grupos ao nivel da psicopatologia no pos-teste

Grupo Intervencdo  Grupo Comparacéo

(n=10) (n=10) U )
Média (DP) Média (DP)
Ansiedade 2.80 (3.52) 4.70 (4.55) 36.00 0.281
Depressdo 1.80 (2.39) 5.40 (4.14) 17.00 0.012*
Stress 5.20 (3.65) 7.70 (3.40) 29.00 0.111

*p <0,05

Em suma, através desta andlise foram encontradas diferencgas estatisticamente
significativas entre os dois momentos temporais (pré e o pds-teste) no grupo de
intervencdo nas varidveis bem-estar social (Z=-2.08, p=0.038), na autoestima (Z=-2.68,
p=0.007) e na depressdo (Z=-2.61, p=0.009). Por outro lado, no grupo de comparagéo
ndo sdo encontradas diferengas estatisticamente significativas nas diversas dimensoes
avaliadas. Por fim, em termos das diferencas entre grupos no momento pés-intervencao,
apenas o construto de depresséo evidenciou diferengas estatisticamente significativas
(U=17.00, p=0.012).

2.3 Resultados referentes a avaliacdo global do curso

Neste ponto, foram apresentados os resultados da percecdo dos participantes
acerca deste programa de intervencdo online. Para a codificacdo e analise dos dados
qualitativos, consoante as respostas obtidas (Anexo L) procedeu-se ao delineamento de
categorias (tabela 16) (Krippendorff, 2018; Bengtsson, 2016).

Tabela 16

Categorias resultantes da anélise de conteido

Categorias
Adorei Interacéo positiva do grupo
Aprender sobre as forcas de caréater Muito bom
Atividades Nada
Desenvolvimento positivo Né&o respondeu
Dinamizacéo da formacéo N&o ser presencial
Duracéo das sessoes Pouca adeséo
Estrutura da formagéo Reflexdo sobre a vida
Excelente Tudo

Forcas de carater
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No que diz respeito a primeira questao sobre 0 que os participantes gostaram mais
do programa (figura 3), surgiram diversas categorias. O que 0s participantes mais
apreciaram do programa foi a sua dinamizacdo, com uma frequéncia de 30%, logo de
seguida surgiram as categorias aprender sobre as forcas de carater e interacao positiva
do grupo com uma mesma frequéncia de 20%. Com uma frequéncia mais baixa, 10%

cada, surgiram as categorias atividades, estrutura da formacéo e tudo.

Figura 3

Frequéncia das categorias referentes a Q1 “O que gostou mais do curso”

m Dinamizac&o da formagéo

m Interacdo positiva do grupo
Aprender sobre as forcas de carater
Estrutura da formacéo

= Atividades

H Tudo

Os participantes responderam que uma das coisas que mais gostaram no programa
foi a dinamizagéo da formacao, referindo-se a mesma como “muito interativa”, narrando
a “forma dindmica” com que foi realizada a exposigdo dos conteudos e ainda destacando
a valorizacdo e validagéo por parte da formadora. Em segundo lugar, surge a interacéao
positiva do grupo, onde foi evidenciado a “partilha de situacdes entre todos os
participantes” e a “comunicacdo nas sessdes”. A aprendizagem sobre as forcas de carater
é outro tema salientado, assim como a estrutura da formacao e as atividades propostas.
Houve ainda um feedback que indicou que tudo foi do seu agrado, “0s exercicios a
exposicao dos contetidos, os documentos dados no fim”, o que correspondeu a 10%.

Por outro lado, relativamente ao que gostaram menos no programa (figura 4), 40%
dos participantes mencionaram a categoria nada. No entanto, a duracdo das sessdes e 0
curso néo ser presencial foram referidos por 20% dos participantes. A referéncia de que
o formato presencial oferece mais interacdo, pode ser um indicador de que a intera¢éo no
programa foi um aspeto valorizado pelos participantes e que poderia ser melhorado em

intervencdes futuras. Apenas 10% mencionaram pouca adesdo como algo que nao
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gostaram, 0 que sugere que a maioria dos participantes esteve envolvida e comprometida

com o programa. E ainda 10% n&o respondeu a esta questéo.

Figura 4

Frequéncia das categorias referentes a Q2 “O que gostou menos do curso”

® Nada

m Duracdo das sessdes
N&o ser presencial
Pouca adeséo

= N&o respondeu

Relativamente as aprendizagens realizadas no decorrer do curso, a maioria dos
participantes (90%) mencionaram a categoria forcas de carater como uma das principais
aprendizagens obtidas. Isso indica que os participantes puderam identificar e
compreender melhor seus proprios pontos fortes e como utiliza-los no dia a dia (p.e.
“aprendi que por vezes temos forcas de carater que ndo usamos tantas vezes e que as
podemos usar no dia a dia”) e nas relagdes interpessoais (p.e. “apreciar/motivar os outros
pelos seus pontos fortes”, “cuidar do outro”). A utilizacdo das forcas de carater na
formulagdo de objetivos foi também mencionada. E importante destacar que o
desenvolvimento do autoconhecimento (p.e. “nédo tinha no¢ao que eram as mais fortes em
mim”, “perceber mais sobre o que espero de mim mesma para o futuro”), e da gestdo
emocional (p.e. “ensinou-me a ter um melhor autocontrolo”, “tranquilidade,
relaxamento”), incluindo a atencdo plena (“‘como melhorar a meditagdo para mim”,
“ensinou-me também outros tipos de meditacdo que desconhecia’) foram aprendizagens
que estiveram diretamente relacionadas com a categoria forcas de carater. Somente 10%
mencionaram a reflexdo sobre a vida como uma das principais aprendizagens adquiridas
(figura 5).
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Figura 5

Frequéncia das categorias referentes a Q3 “Aprendizagens que fez”

m Forcas de Carater

m Reflexdo sobre a vida

No que concerne a gquarta questdo acerca de qual foi a apreciacdo global do curso
(figura 6), 40% dos participantes mencionaram que adoraram a experiéncia, 30%
classificaram como muito bom, 20% referiram o facto de esta intervencao ter tido impacto
no seu desenvolvimento positivo e ainda 10% categorizaram 0 programa como excelente.
Para além destas classificacfes, alguns dos participantes referiram-se ao curso como
“muito motivador, interessante e amavel” e ainda “formacdo de desenvolvimento e
aprendizagem pessoal, que é imprescindivel e muito bem estruturado”. Em termos de
impacto do curso, os feedbacks foram referentes a valorizagcdo e desenvolvimento
pessoal: “ajuda muito a perceber o que temos de melhor ¢ como podemos melhorar a
nossa autoestima com isso”, “gosto mais um pouco de mim apds este curso e também
tenho mais conhecimento” e “foi uma maneira de me fazer refletir e realmente perceber

mais sobre mim mesma”.

Figura 6

Frequéncia das categorias referentes a Q4 “Apreciagdo global do curso”

m Adorei
40% m Excelente
Muito bom

10%

Desenvolvimento positivo

Por ultimo, foi pedido aos participantes para definirem numa palavra o

programa. Nesta questdo em particular, ndo foi realizada analise de contedo uma vez
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que como no enunciado s6 foi requerido uma palavra, optou-se deste modo por calcular
a frequéncia das palavras enumeradas. Em sintese, os participantes definiram o
programa utilizando palavras positivas que indicam um processo de autoconhecimento
e crescimento pessoal, como ‘“autodescoberta”, “aprendizagem”, “crescimento” e
“reflexivo”. As aprecia¢des como “interessante”, “incrivel” e gratificante” mostram
uma avaliacgdo positiva do programa. A palavra “tranquilo/sereno” pode sugerir que 0

programa proporcionou um ambiente acolhedor e relaxante.

Figura 7

Frequéncia das categorias referentes a Q5 “Defina o curso numa palavra”

m Autodescoberta
10%  20% m Aprendizagem
i Interessante
10% Incrivel
e A 20% ® Tranquilo/Sereno

10% 10% m Crescimento
m Gratificante

m Reflexivo

3. Discussao dos resultados

O presente estudo investigou a eficacia do programa “Jornada de Autodescoberta:
ROAD-MAP” em estudantes universitarios de psicologia. O seu principal objetivo foi
analisar o impacto deste programa no que se refere ao bem-estar (emocional, psicolégico
e social), a autoestima global, a psicopatologia (ansiedade, depressdo e stress), assim
como em termos da percecdo dos participantes acerca do programa. Desta forma, para as
varidveis referidas foram aplicados testes de diferencas para identificar possiveis
alteracOes nestas varidveis entre 0 momento pré e pds-intervencao nos diferentes grupos
(Gl e GC) e entre os grupos. No momento inicial de avaliacdo (pré-teste) ndao foram
verificadas diferencas estatisticamente significativas tanto nas caracteristicas
sociodemograficas como nas variaveis dependentes. Em virtude destes resultados
constatou-se que os grupos ndo eram diferentes, apesar da sua constituicdo ndo ter sido
realizada de modo aleatdrio (EIfil & Negida, 2017; Ribeiro, 2010).
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Este programa foi desenvolvido com base nas virtudes e forcas de carater, sendo
0 seu principal proposito dotar os participantes de competéncias e recursos internos
promotores do autoconhecimento e desenvolvimento pessoal (Niemiec, 2019; Peterson
& Seligman, 2004). No decorrer das vérias sessdes foram aplicadas diferentes técnicas e
construtos de modo a conjugar-se entre si (autocompreensdo, mindfulness, piloto
automatico, autocontrolo, atitude positiva, comunicagdo consciente, mindset de
crescimento, autovalorizacdo, entre outros), alicercadas em evidéncias cientificas para a
promocao da saude mental (Niemiec, 2019; Rocha et al., 2013; Brown et al., 2007; Cahn
& Polich, 2006).

Numa primeira analise, em conformidade com a recolha de dados realizada
através dos instrumentos, Escala Continuum de Saude Mental — versdo reduzida para
adultos (MHC-SF), Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR) e a Escala de Ansiedade,
Depressao e Stress (EADS-21), foi possivel observar que a amostra de forma global no
pré-teste apresentava elevados niveis de bem-estar e autoestima, bem como reduzidos
niveis de psicopatologia, 0 que evidenciou estarmos perante uma amostra néo clinica tal
como foi proposto nesta investigagéo.

De acordo com a analise dos resultados, parece que esta intervencdo baseada nas
forcas de carater foi benéfica para o bem-estar dos participantes, com um aumento
significativo no bem-estar social. Tal como sustentado na revisdo da literatura, as IFCs
podem ter implicacbes globais no bem-estar dos seus participantes (Smith et al., 2020;
Lambert et al., 2019; Govindji & Linley, 2007), o que se traduz num aumento do mesmo
(Linley et al., 2010). As estratégias adotadas na intervencdo online, como a préatica de
atividades positivas intencionais (p.e. trés coisas boas, meditagdo com um novo olhar)
que se concentram no desenvolvimento das forcas de carater, parecem ser eficazes na
promocao do bem-estar (Gander et al., 2013; Sheldon & Lyubomirsky, 2006; Seligman
etal., 2005).

Na investigacdo em destaque, apenas no bem-estar social foram encontradas
diferencas estatisticamente significativas apds esta intervencdo psicoldgica online. Isto
significa que de um modo geral, os participantes do programa consideram que estao mais
integrados socialmente, compreendem o mundo a sua volta, sentem que em conjunto com
outros elementos contribuem e potenciam a prépria sociedade, assim como apresentam

uma maior capacidade de confiar nos outros (Fonte et al., 2020; Matos et al., 2010).
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Tendo em consideracdo que no bem-estar a componente pessoal e social se
influenciam entre si (Keyes, 1998) e ainda que o bem-estar social esta inserido numa
abordagem mais centrada no crescimento e potencial dos individuos (Deci & Ryan, 2008;
Ryan & Deci, 2001; Ryff, 1989), estas melhorias significativas em termos do bem-estar
social influenciam a forma como os participantes avaliam as suas circunstancias, bem
como a forma de funcionar da humanidade (Keyes, 1998). Tal como se verificou na
literatura (Bowers & Lopez, 2010), estudantes universitarios que utilizam as suas forcas
de carater, empregam mais eficaz os apoios sociais. Este impacto positivo no BES, pode
ser explicado pelo formato da intervencdo ser em grupo (Maybury, 2013; WHO, 2005),
0 que possibilitou o desenvolvimento de competéncias sociais (Weber et al., 2016;
Seligman et al., 2009). Pode também estar relacionado com a interacéo positiva do grupo,
a dinamizacdo da formacdo, assim como devido as atividades intencionais (p.e.
reminiscéncia positiva com as forgas) que permitiram fomentar uma atitude positiva nos
diferentes relacionamentos (p.e. “apreciar/motivar os outros pelos seus pontos fortes”,
“cuidar do outro”), e que foram mencionadas na percecdo dos participantes acerca do
programa. Estes aspetos permitiram o desenvolvimento da comunicacdo e partilha de
experiéncias entre os Varios participantes, assim como potenciaram a valorizacdo e
validacdo de cada elemento, sendo estas algumas das vantagens das intervencdes em
grupo (Bechelli & Santos, 2005; Bek & Coffey, 2005). Posto isto, a forma como foi
ministrado o programa e as varias interacdes parecem ser aspetos positivos apontados a

esta interveng&o online.

No que concerne a autoestima, entre o pré e o pds-teste no grupo de intervencao,
verificou-se um aumento, o que evidenciou diferencas estatisticamente significativas
nesta dimens&o, comprovando o referido na literatura (Douglass & Duffy, 2015; Proctor
et al., 2011; Wood et al., 2011). Num estudo realizado em Portugal verificou-se a
existéncia de relagdo entre os conceitos bem-estar, autoestima e felicidade entre alunos
do ensino superior (Figueiras et al., 2021), tal como foi observado nesta investigacéo. A
promocdo do autoconhecimento e do desenvolvimento pessoal, pode ter sido um dos
principais fatores que contribuiram para esse resultado (Dias, 2009), visto que estes estdo
relacionados com o autoconceito e a autoestima (Dias, 2009; Santos & Maia, 2003; Vaz
Serra, 1988; Rosenberg, 1965). Estes construtos foram também salientados pelos
participantes na andlise qualitativa, referindo-se ao autoconhecimento (p.e. “foi uma
maneira de me fazer refletir e realmente perceber mais sobre mim mesma”, “formacao de

desenvolvimento e aprendizagem pessoal™), ao autoconceito (p.e. “ndo tinha nogdo que
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eram as mais fortes em mim”) e & autoestima (p.e. “gosto mais um pouco de mim apés
este curso’) como um aspeto essencial para o seu desenvolvimento positivo (Rocha et al.,
2013).

Em relacdo a psicopatologia, entre os dois momentos temporais observou-se no
grupo de intervencdo uma reducao dos niveis de depressao e stress, sendo estatisticamente
significativa apenas na dimensdo da depressdo. O mesmo foi refletido quando
comparados 0s grupos (Gl e GC) no pos-teste, onde se verificou diferencas
estatisticamente significativas somente na depressdo. A literatura tem demostrado que as
intervencgdes baseadas nos pontos fortes podem ter um impacto positivo na sade mental,
particularmente na diminuicdo da sintomatologia depressiva (Duan & Bu, 2019; Proyer
et al., 2015; Seligman et al., 2005) e do stress (Duan et al., 2015). Estudos tém destacado
a eficacia dessas intervencdes (IFCs) no que diz respeito a prevencdo de potenciais
problemas psicolégicos nos participantes (Azafiedo et al., 2021; Duan et al., 2019;
Martinez-Marti & Ruch, 2014), incluindo estudantes universitarios, que estdo mais
propensos a desenvolver problemas de saide mental (Duan & Bu, 2019; Lopez & Denny,
2019; Ibrahim et al., 2013; Peterson & Peterson, 2009). Deste modo, ao estimular a
autodescoberta das virtudes e forgcas de carater em cada individuo, essa abordagem
promove o desenvolvimento pessoal, desperta o potencial de cada um e ao mesmo tempo
previne a psicopatologia (Niemiec, 2019; Seligman et al., 2005; Csikszentmhihalyi &
Seligman, 2000).

A inclusdo de atividades de atencdo plena no programa “Jornada de
Autodescoberta: ROAD-MAP” pode ter sido outro fator importante para a reducédo de
distdrbios emocionais, como depressao e stress (Williams & Penman, 2020; Brown et al.,
2007). Simultaneamente, a aplicagéo dessas atividades intencionais pode ter possibilitado
o florescimento dos participantes atraves da expressdo das virtudes e forcas de carater
(Niemiec, 2019; Niemiec et al., 2012), uma vez que a pratica de mindfulness pode ajudar
na minimizacdao de reacdes automaticas, impulsivas e/ou habituais, promovendo respostas
mais ajustadas a diferentes situacdes (Bishop, 2002) e facilitando a regulagcdo emocional
(Koole, 2009). Durante o programa, foram ainda compartilhadas estratégias globais e
especificas para promover 0s recursos internos dos participantes, além do
desenvolvimento das forcas de carater (Niemiec, 2019). Os participantes relataram que

aprenderam a melhorar o autocontrolo e a promover a tranquilidade e o relaxamento, o

45



Promocéao do Autoconhecimento e Desenvolvimento Pessoal: Estudo Piloto

que pode ter contribuido para a reducdo dos niveis de depressao (Peterson & Peterson,
2009).

Tal como comprovado anteriormente, no grupo de intervencao tanto na autoestima
como na depressdo verificou-se diferencas estatisticamente significativas nestas
dimensdes. Segundo Lovibond e Lovibond (1995), a depressado esta relacionada com a
perda de autoestima e encorajamento, 0 que pode levar 0 sujeito a acreditar que é
improvavel alcangar seus objetivos de vida. No entanto, os resultados obtidos indicam
que a diminuicdo dos niveis de depressdo pode ter um efeito positivo na autoestima,
aumentando os niveis da mesma e promovendo a esperanca no futuro. No final do
programa, os participantes relataram que aprenderam a identificar as suas forcas de
carater e usa-las no dia a dia, 0 que pode ter contribuido para uma maior autoestima e

confianga nas suas habilidades.

Ainda sobre a percecdo dos estudantes universitarios em relagdo ao programa,
estes realizaram uma avaliacdo positiva acerca desta intervencdo online. A percecdo de
aprendizagem, crescimento, tranquilidade e reflexdo sugere que o programa foi eficaz em
ajudar os estudantes a desenvolver habilidades e recursos pessoais que lhes permitem
lidar melhor com os desafios da vida. Essa apreciacdo também sugere que a intervencao
foi bem recebida pelos participantes e pode ser uma ferramenta util para promover o
autoconhecimento e o desenvolvimento pessoal dos estudantes universitarios (Niemiec,
2019; Peterson & Seligman, 2004).

Em sintese, neste estudo foi avaliado o impacto de uma intervencgdo online breve
de 5 sessBes. Foram encontradas diferencas estatisticamente significativas no grupo de
intervencdo entre os dois momentos temporais (pré e pos-teste) nas variaveis de bem-estar
social, autoestima e depressdo. No entanto, entre 0s grupos no momento pds-intervencao,
apenas a dimensao depressdo apresentou diferencas estatisticamente significativas. 1sso
significa que ndo foram encontradas diferencas estatisticamente significativas tanto no
grupo de intervengdo como quando comparados 0S grupos nos construtos bem-estar
emocional e psicoldgico, assim como na psicopatologia nas dimensdes da ansiedade e
stress. Por outro lado, a analise qualitativa reforgou os resultados e mostrou que 0s
estudantes universitarios perceberam um impacto positivo do programa de intervencéo
nas suas vidas, adquirindo novos conhecimentos e ferramentas importantes (Rocha et al.,
2013).
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O facto de a amostra ser ndo clinica pode ter influenciado o reduzido aumento do
bem-estar e decréscimo da psicopatologia. Alguns estudos sugerem que atividades
intencionais positivas podem favorecer mais o0s sujeitos com psicopatologia, visto que
nestes casos existe uma maior margem para a sua melhoria (Layous et al., 2014; Sin &
Lyubomirsky, 2009). Por outro lado, a duracdo da intervencéo, apenas 5 sessdes, pode
ser outro elemento que tenha impactado a eficacia do programa (Bolier et al., 2013; Sin
& Lyubomirsky, 2009).

Concluséo

As intervencgdes psicoldgicas positivas tém sido apontadas como promotoras do
bem-estar e a0 mesmo tempo influenciadores na reducdo da psicopatologia (Layous et
al., 2014; Bolier et al., 2013; Sin & Lyubomirsky, 2009; Lyubomirsky et al., 2005;
Seligman et al., 2005). Algumas dessas intervencdes focam-se no desenvolvimento das
forcas de carater (Gander et al., 2013; Sheldon & Lyubomirsky, 2006; Seligman et al.,
2005), que devido a sua eficacia podem ser ministradas em formato online (Gander et al.,
2013; Ouweneel et al., 2013; Mongrain & Anselmo-Matthews, 2012; Schueller & Parks,
2012; Shapira & Mongrain, 2010; Mitchell et al., 2009; Seligman et al., 2005). A presente
investigacdo analisou o impacto e eficacia de uma intervengdo online, de 5 semanas,
baseada na utilizacdo das forcas de caracter na promocdo do autoconhecimento e

desenvolvimento pessoal em estudantes universitarios.

O facto deste estudo adotar uma analise quantitativo dos dados em conjunto com
uma andlise qualitativa, possibilitou a observacdo de aspetos que nao sdo incluidos
quando se opta apenas por um desses méetodos (Ribeiro, 2010). Esta metodologia permite
enriquecer e completar os resultados obtidos, visto que por um lado temos acesso a
valores especificos que fundamentam a eficacia do programa e por outro sdo apresentadas
informacdes sobre o impacto do mesmo nos participantes (como aprendizagens efetuadas,
aspetos apreciados e ndo valorizados, apreciacdo global e a definicdo do programa numa
palavra). A utilizagdo de dois grupos (intervencdo e de comparagdo) para identificar
eventuais diferencas dentro dos grupos e entre grupos é considerado um aspeto positivo
nesta investigacdo (Elfil & Negida, 2017; Ribeiro, 2010).

Os resultados sugerem a validade do programa tanto quantitativamente quanto
qualitativamente, apresentando um aumento do nivel de bem-estar social e autoestima,
bem como uma diminuicdo da sintomatologia depressiva. No entanto, ndo foram

encontradas diferengas estatisticamente significativas nas outras dimensdes avaliadas,
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incluindo bem-estar emocional, psicologico, ansiedade e stress. Eventualmente, este
aspeto pode estar relacionado com a existéncia de fatores externos associados aos
participantes, como por exemplo: idade, periodo letivo, entrega de trabalhos, avaliacdes,
entre outros. Apesar disso, 0s participantes percecionaram o programa como uma forma
de potencializar o seu desenvolvimento positivo, através da identificacdo e utilizacao das
forcas de carater, bem como na promocéo do autoconhecimento, autogestao e autoestima,

destacando assim a sua importancia.

E fundamental referir que este programa foi aplicado em estudantes de psicologia
e que algumas das estratégias adotadas, sdo abordadas como contetidos programaticos de
unidades curriculares pertencentes a licenciatura em Psicologia. Como tal, este pode ser
um dos fatores que pode condicionar a presenca de diferengas estatisticamente
significativas, uma vez que os participantes ja estdo familiarizados com os contetdos e
em alguns casos ja colocam em pratica no seu dia a dia. Desta forma, algumas atividades
intencionais podem n&o ter tanto impacto nestes participantes quando comparados com
estudantes que nunca realizaram/tiveram acesso a este tipo de atividades e estratégias.

E de salientar que este estudo apresenta algumas limitagdes, nomeadamente
relativamente a selecdo ndo aleatoria da amostra, o que deste modo impede a extrapolagdo
de conclus@es. O nimero reduzido de participantes € outro fator indicado como limitagéo,
uma vez que ndo permite a generalizagdo de resultados tendo em conta que o programa
contou apenas com 20 participantes. Outro aspeto a ser considerado como limitante tem
haver com o facto de neste programa apenas terem participado pessoas do sexo feminino.
Em investigacOes futuras seria relevante alterar o processo de amostragem, garantindo a
constituicdo dos grupos de forma aleatoria, para que assim seja assegurado que as
diferencas encontradas ndo sejam devido a composic¢ao dos grupos (Ribeiro, 2010).

E importante ainda destacar que a duracido do programa também pode ter
influenciado os resultados encontrados (Bolier et al., 2013; Sin & Lyubomirsky, 2009).
Embora cinco semanas possam ser suficientes para produzir impactos significativos em
alguns construtos, como foi 0 caso do bem-estar social, autoestima e depressdo, outras
dimensbes podem requerer mais tempo e consisténcia na aplicacdo das atividades
propostas. Futuras investigacdes podem explorar a eficacia de intervencfes com duracfes
diferentes e verificar se estas tém impactos diferenciados nos diversos construtos
avaliados. Em estudos futuros, poderdo ser também incluidas medidas de avaliacdo

especificas, particularmente questionérios de avaliacdo de cada sessdo, de modo a
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averiguar quais 0s componentes especificos do programa (p.e. tdpico da sessdo,
atividades, videos, documentos de apoio ou uma combinacdo de fatores) foram
responsaveis pelos beneficios desta intervencdo na evolucdo dos participantes, visto que
este programa avaliou apenas dois momentos temporais distintos (pré e pos-teste). Seria,
igualmente, importante efetuar uma avaliacdo de follow up a fim de analisar se as
diferencas encontradas se prolongaram no tempo e se os conteudos aprendidos foram
empregues no quotidiano dos participantes. Para além do referido, para uma compreensédo
mais aprofundada sobre esta intervencédo, seria oportuno a aplicagdo da mesma numa
populacdo ndo clinica (de outras areas que ndo psicologia) e huma populacdo clinica
(Layous et al., 2014; Sin & Lyubomirsky, 2009).

Mediante a caréncia de estudos que se focam no autoconhecimento e
desenvolvimento pessoal (Mitchell et al., 2009), principalmente em formato online, e
tendo em conta os resultados favoraveis nas intervencdes focadas nas forcas de carater a
nivel internacional (Schutte & Malouff, 2019), foi desenvolvido, implementado e
avaliado este programa de intervencdo online cujo os seus beneficios possibilitaram um

impacto positivo na promogao do desenvolvimento pessoal dos participantes.

O programa “Jornada de Autodescoberta: ROAD-MAP” demostrou revelar-se um
recurso pertinente no desenvolvimento pessoal e autoconhecimento dos estudantes
universitarios. Em suma, a investigacdo apresentada nesta dissertacdo contribui para o
avanco das investigacdes em intervencdes psicologicas positivas em formato online,
podendo ser utilizado como ponto de partida para futuras pesquisas nesta area.

E primordial que continuemos a investir em ndés mesmos, no nosso potencial,
reconhecendo a nossa histéria e valorizando o0 nosso crescimento pessoal. Quando nos
tornamos melhores como individuos, contribuimos para um mundo melhor, mais

saudavel e equilibrado em todos os sentidos.
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Anexo A) Questionario Sociodemografico

Por favor, responda a todas as questfes seguintes consoante a op¢do mais adequada no seu caso.
1. Sexo:

=  Feminino

=  Masculino

2. ldade:
= 18anos__
= 19anos___
= 20anos____
= 2lanos____
= 22anos ___
= 23anos___
= 24anos____
= 25anos___
3. Estado civil:
= Solteiro/a ___
= Unido de facto ____
= Casado/a ____
= Divorciado/a
=  Vilvo/a_

4. Ano de escolaridade que frequenta:
= 1%ano licenciatura Psicologia
= 2%ano licenciatura Psicologia
= 3?ano licenciatura Psicologia

5. Estatuto Académico:

= Estudante
= Trabalhador-estudante

6. Quando foi a tltima vez que investiu em formacao de desenvolvimento pessoal (por exemplo cursos,
aulas particulares, workshops, etc). Selecione uma opcao.

= Nunca___

= Menos de 6 meses
=  Menos de 12 meses
= Menosde2anos

= Menosde3anos

= Maisde3anos

7. Como avalia a satisfagdo com a sua salide?

=  Muito insatisfeito/a__

= Insatisfeito/a

= Nem satisfeito/a nem insatisfeito/a
= Satisfeito/a

= Muito satisfeito/a___

8.1. Problemas atuais de salde:

= Nédo_
= Sim___

Se respondeu “sim”, qual ou quais?
8.2. Medicagao (para esse(s) problemags), prescrita por um médico):

= Né&o____
= Sim___
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Anexo B) Escala Continnum de Saude Mental — versao reduzida (MHC-SF)

Continuum de Saude Mental — versao reduzida
(adultos — maiores de 18 anos)

MHC-SF

Por favor, responda as seguintes questdes sobre como se tem sentido no ultimo més. Coloque uma cruz (X) na opgao que melhor
representa a frequéncia com que experimentou ou sentiu o seguinte:

Nunca Uma ou Cercade | Cercade 2 Quase Todos os
Durante o ultimo més com que duas vezes uma vez ou 3 vezes todos os dias
frequéncia sentiu... por por dias
semana semana

1. Feliz

2. Interessado na vida

3. Satisfeito com a vida

4. Que tinha alguma coisa
importante para
contribuir para sociedade

5. Que pertenciaa uma
comunidade (como por
exemplo um grupo social
ou a sua vizinhanga)

6. Que a nossa sociedade ¢
um lugar bom, ou que se
esta a tornar num lugar
melhor para toda a gente

7. Que as pessoas sao
basicamente boas

8.  Que o modo como a
nossa sociedade funciona
tem sentido para si

9. Que gostava da maior
parte da sua
personalidade

10. Que é bom a gerir as
responsabilidades da sua
vida diaria

11. Que tem relagdes
calorosas e de confian¢a
com 0s outros

12. Que teve experiéncias
que o desafiaram a
crescer e a tornar-se uma
pessoa melhor

13. Confiante para pensar e
expressar as suas
proprias ideias e opinides

14. Que asua vida tem uma
dire¢do ou um sentido

“Mental Health Continuum Short Form (MHC-SF)

© Carla Fonte*; Isabel Silva; Estela Vilhenae Corey L. M. Keyes, all rights reserved
*corresponding author — cfonte@ufp.edu.pt”
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Anexo C) Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR)

RSES

Segue-se uma lista de afirmagdes que dizem respeito ao modo como se sente acerca de si
proprio(a). A frente de cada uma delas assinale com uma cruz (X), na respetiva coluna, a
resposta que mais se lhe adequa.

Concordo Concordo Discordo Discordo
fortemente fortemente

1. Globalmente, estou satisfeito(a) comigo
proprio(a).

2. Por vezes penso que nio sou bom/boa
em nada.

3. Sinto que tenho algumas qualidades.

4. Sou capaz de fazer as coisas tio bem
como a maioria das pessoas.

5. Sinto que nao tenho muito de que me
orgulhar.

6. Por vezes sinto-me, de facto, um(a)
inutil.

7. Sinto-me uma pessoa de valor, pelo
menos tanto quanto a generalidade das
pessoas.

8. Gostaria de ter mais respeito por mim
proprio(a).

9. Bem vistas as coisas, inclino-me a sentir
que sou um(a) falhado(a).

10. Adopto uma atitude positiva para
comigo.

OO0 O0OO04dooaod
OO0 O0OO040dOooao
OO0 O0OO040dOooao
OO0 O0O00000

Autoria original de Morris Rosenberg.
Tradugéo supervisionada por Paulo Jorge Santos. Utilizagdo exclusiva para investigagdo.
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Anexo D) Escala de Ansiedade, Depressao e Stress (EADS-21)

ESCALA DE ANSIEDADE, DEPRESSAO E STRESS (EADS-21)

Por favor leia cada uma das afirmagdes abaixo e assinale 0, 1, 2 ou 3 para indicar quanto cada
afirmacio se aplicou a si durante a semana passada. Ndo ha respostas certas ou erradas. No leve muito
tempo a indicar a sua resposta em cada afirmagao.

Durante a semana passada...

0
Nio se
aplicou nada
a mim

1
Aplicou-se
a mim
algumas
vezes

2
Aplicou-se
a mim
muitas
vezes

3
Aplicou-se
amim a
maior parte
das vezes

Tive dificuldades em me acalmar.

Senti a minha boca seca.

Nao consegui sentir nenhum sentimento positivo.

Senti dificuldades em respirar.

Tive dificuldade em tomar iniciativa para fazer coisas.

Tive tendéncia a reagir em demasia em determinadas
situagoes.

Senti tremores (por ex., nas maos).

Senti que estava a utilizar muita energia nervosa.

Preocupei-me com situagdes em que podia entrar em
panico e fazer figura ridicula.

1

o

. Senti que néo tinha nada a esperar do futuro.

1

[

Dei por mim a ficar agitado.

1

)

. Senti dificuldade em me relaxar.

1

w

Senti-me desanimado e melancolico.

14.

Estive intolerante em relagio a qualquer coisa que me
impedisse de terminar aquilo que estava a fazer.

1

o

Senti-me quase a entrar em panico.

1

o

Nao fui capaz de ter entusiasmo por nada.

1

~

Senti que nao tinha muito valor como pessoa.

1

o

Senti que por vezes estava sensivel.

1

©

. Senti alteragdes no meu coragao sem fazer exercicio fisico.

2

=

Senti-me assustado sem ter tido uma boa razao para isso.

2

[y

. Senti que a vida nao tinha sentido.
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Anexo E) Questionéario de Avaliacdo Global do curso

Por favor, responda as seguintes questdes de forma honesta e sincera tendo em
consideragao a sua percegao.

1. 0 que gostou mais: *

A sua resposta

2. 0 que gostou menos: *

A sua resposta

@ Esta é uma pergunta obrigatdria.

3. Aprendizagens que fez: *

A sua resposta

@ Esta é uma pergunta obrigatdria.

4. Apreciagao global do curso: *

A sua resposta

@ Esta é uma pergunta obrigatdria.

5. Defina o programa/curso em apenas uma palavra: *

A sua resposta

@ Esta é uma pergunta obrigatéria.

Anterior Seguinte Limpar formulario
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Anexo F) Consentimento Informado

DECLARACAO DE CONSENTIMENTO INFORMADO

Designagédo do Estudo (em portugués):

Eu, abaixo-assinado, (nome completo do participante no estudo)

compreendi a explicagdo que me foi fornecida acerca da participagdo na investigacao que
se tenciona realizar, bem como do estudo em que serei incluido. Foi-me dada oportunidade
de fazer as perguntas que julguei necessarias, e de todas obtive resposta satisfatoéria.
Tomei conhecimento de que a informagao ou explicagdo que me foi prestada versou os
objectivos e os métodos. Além disso, foi-me afirmado que tenho o direito de recusar a todo
0 tempo a minha participagdo no estudo, sem que isso possa ter como efeito qualquer
prejuizo pessoal.

Foi-me ainda assegurado que os registos em suporte papel e/ou digital (sonoro e de
imagem) serdo confidenciais e utilizados unica e exclusivamente para o estudo em causa,

sendo guardados em local seguro durante a pesquisa e destruidos apds a sua concluséo.

Por isso, consinto em participar no estudo em causa.

Data: / /120

Assinatura do participante no projecto:

O Investigador responsavel:

Nome:

Assinatura:

Comisso de Etica da Universidade Fernando Pessoa
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Anexo G) Pedido de autorizagdo MHC-SF

f»

Pedido de autorizacao para utilizacdo da Escala Continuum de Saude Mental ¢ & @
- versao reduzida para adultos (MHC-SF) caixa de entrada

Mafalda da Costa Moreira quinta, 3/11, 18:33 (hé 23 horas) Yy
Exma Professora Doutora Carla Fonte, Eu, Mafalda da Costa Moreira, estudante do Mestrado em Psicologia Clinica e da Saude da Universidade F...

Carla Fonte 14:42 (Wa3horas) f¢ & 3
para mim «

Cara Mafalda Moreira,

Autorizo a utilizagdo da Escala Continuum de Saude Mental — versao reduzida para adultos (2020), no ambito do projeto de investigagéo para avaliar
a eficacia do efeito de um programa de intervengao online baseado na utilizagao das forgas de caracter (pontos fortes), numa amostra néo clinica de
jovens adultos na promogéao do desenvolvimento pessoal.

Melhores cumprimentos,
e

Carla Alexandra Fonte

Associate Professor

Coordinator of Clinical and Health Psychology 2nd Cycle (Master - MSc)
Faculty of Human and Social Sciences - University Fernando Pessoa
Porto - Portugal

Gabinete 39 (Sede); Cacifo 121; Extensdo 3118

Especialista em Psicologia Clinica e da Salde e Psicoterapia pela OPP
Cédula Profissional n® 4887

CienciaVitae / QRCID / ScholarGoagle
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Anexo H) Pedido de autorizagdo EAR

0 o

f’nb

Pedido de autorizacao para utilizagao da Escala de Autoestima de ¢ e B
Rosenberg (EAR), versao traduzida e validada para a populagao portuguesa

(Santos & Maia, 2003) Externos = Caixa de entrada x

Mafalda da Costa Moreira quinta, 3/11, 18:31 (hé 23 horas) ¥y

Exmo Professor Doutor Paulo Santos, Eu, Mafalda da Costa Moreira, estudante do Mestrado em Psicologia Clinica e da Saide da Universidade Fe...

SAPO mail @ 09:39 (hashoras)
Cara Mafalda Costa, Envio em anexo um formulario que lhe pedia para preencher e devolver. Apés a sua recegéo tratarei de lhe enviar o instrumen...

Mafalda da Costa Moreira @ 15:39 (ha 2horas) Yy
Boa tarde Professor Doutor Paulo Santos, Muito grata pela autorizagéo dada para a utilizagdo da Escala de Autoestima de Rosenberg (EAR), versa...

SAPO mail © 15:44 (ha 2horas) ¥y “ H
paramim ¥

Cara Mafalda Moreira,

Na sequéncia da sua mensagem envio-lhe, em anexo, o instrumento solicitado e um pequeno manual de cotacdo do mesmo. Agradego que
aceite partilhar comigo os resultados da sua investigagao quando esta estiver concluida. Pedia-lhe ainda que nao facultasse a ninguém o
instrumento que agora lhe envio. Em alternativa disponibilize o meu enderego de correio eletronico. Terei muito prazer em ser, eu proprio, a
enviar uma copia da Rosenberg Self-Esteem Scale.

Com os melhores cumprimentos
Paulo Santos

Faculdade de Letras
Departamento de Filosofia
Universidade do Porto

Via Panoramica, s/n
4150-564 Porto
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Anexo 1) Parecer da Comissio de Etica da Universidade Fernando Pessoa

T 9@- nlsirnods « ale

@ Universidade Fernando Pessoa O ‘”A""(‘/ 4/&#9,,_
. / lt'

/" 281t 2
Exmo. Senhor :
Prof. Doutor Pedro Reis
Diretor da FCHS
N Data
FCHSIPSC - 320722 24 de Novembro de 2022

Exmo. Senhor Professor Doutor,
A Comiss3o de Efica apreciou 0 projeto de Mestrado em Psicologia Clinica e da Saide apresentado por
Mafalda da Costa Moreira, intitulado “Intervencao Jomada de Autodescoberta: 0 ROAD-MAP”.

O objetivo do estudo € avaliar a eficicia do efeito de um programa de intervencao online baseado na
utiizagio das forgas de cardter (pontos fortes), numa amostra néo clinica de jovens adultos na promogéo
do desenvolvimento pessoal,

A Comissdo de Etica considera o estudo pertinents € nada tem a opor quanto & sua realizagio.

Com os melhores cumprimentos,

A Presidente da
Comissao de Etica da UFP

:n-_l"x J i
ML&CM

u? Fundacio Ensino e Cultura “Fernando Pessoa™
R L g "
WONVEASERE PEARARDD PLSTON (B TRE R (IRCIOnel MOV ER | (MACH L Bt O [RTHIE CACOLASEMMEE B NN PR SN
Praga Vde kit W0 (05004 Pemo Fummgel T BA22ETI00 wwn oy i - » AN 00250 b Perngl
[FADABACE B CHEMTIAD DA SACDE Mm Carten da Marn, 206 4200 150 Poriy Purmged - 1«39 17 300 440 DL S0 508 A0 gord et Sevandapenios i
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Anexo J) Parecer da FCHS e da coordenacéo do 1°ciclo de Psicologia da UFP

Pedido de autorizagao de divulgagcao de o curso em sala de ¢ & B
aula para os alunos do 3°ano de Psicologia Caixade entrada x

Mafalda da Costa Moreira 16/01/2023, 09:30 ¢
Exmo Senhor Diretor da Faculdade de Ciéncias Humanas e Sociais Prof. Doutor Pedro Reis, O meu nome é Mafalda da Co...

(>

Coordenacao Psicologia (1C) 18/01/2023,12:42 %
EStimada Mafalda Solicito que me envie o projeto |"ntervencao online - Jornada de Autodescoberta: o ROAD-MAP" para m...

Mafalda da Costa Moreira © 18/01/2023,14:03  ¥¥
Boa tarde Professora Dra. Ana Costa, Espero que se encontre bem. Venho por este meio enviar em anexo o projeto de inve...

>

Faculdade de ciencias humanas e sociais <fchs@ufp.edu.pt> 19/01/2023,12:57 ¢ € :
para Coordenagao, mim, Coordenagao v

Cara Mafalda Moreira
No seguimento do parecer positivo da coordenagao do 1° ciclo em Psicologia, autoriza-se o solicitado.

Com os melhores cumprimentos
Pedro Reis

Diretor da Faculdade de Ciéncias Humanas e Sociais — UFP

STH, Universidade Fernando Pessoa

Sl O \ Praga 9 de Abril, 349 | 4249-004 Porto | Portugal
%i ig T. + 351 22 507 13 00 | (chamada p/ rede fixa nacional)

%,

Yot et WWWUFPPT | ECHS
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Anexo K) Ficha de inscri¢édo na intervencéo

Nome

Idade

Turma

Contacto telefénico

E-mail

Disponibilidade
[total, parcial, etc]
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Anexo L) Transcricdo das respostas sob a forma escrita dos participantes

Resposta sobre percecao acerca do curso "Jornada de Autodescoberta: ROAD-MAP”.

Questéo 1- O que gostou mais?

Participante 1: “Aprender sobre as forcas de carater, como as usar melhor e capacidades que
dominamos.”

Participante 2: “Na verdade, amei tudo, os exercicios a exposi¢do dos contetidos, os docs dados
no fim.”

Participante 3: “Comunicacdo nas sessdes.”

Participante 4: “A partilha de situagdes entre todos os participantes.”

Participante 5: “A empatia e generosidade que a Mafalda teve para com todas, certificava-se
sempre que todas tinham dado a sua opinido e estavam esclarecidas sobre 0s temas que a Mafalda
abordou. Validava todas as opiniGes e sentimentos. Como tal, senti-me muito apoiada e interessada
no curso.”

Participante 6: “Gostei da forma como consegui aprender mais sobre as minhas forgas de caracter
e aquelas que as pessoas valorizam mais em mim.”

Participante 7: “Da forma dindmica e clara que a Mafalda explicou os conceitos.”

Participante 8: “Gostei muito dos exercicios propostos na medida em que me fiquei a conhecer
melhor.”

Participante 9: “Da estrutura da formagio.”

Participante 10: “Da dinamizagao da formagao, foi muito interativo.”

Questao 2- O que gostou menos?

Participante 1: “Pouca aderéncia dos participantes, talvez por ser por zoom.”
Participante 2; “Nada.”

Participante 3: “Nao ser presencial.”

Participante 4: “Nada a dizer.”

Participante 5: «.”

Participante 6: “Nada a apontar. Foi um bom percurso de aprendizagem.”

Participante 7: “N&o houve nada que ndo tenha gostado.”

Participante 8: “O facto de ter sido online, presencialmente ha mais interagdo, mas compreendo
que ndo tenha sido possivel.”

Participante 9: “Sessdes um pouco longas.”

Participante 10: “Sessdes muito longas (2h e 30).”
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Questdo 3- Aprendizagens que fez:

Participante 1: “Forcas de carater, areas de maior dominio, formular objetivos usando for¢as de
carater.”

Participante 2: “Forgas de carater, estratégias de autocontrole, como melhorar a meditagdo para
mim.”

Participante 3: “Saber melhor as minhas for¢as de carater.”

Participante 4: “Ao pedir a pessoas proximas para dizer as minhas forgas de carater percebi que
eu demonstro bastante daquilo que eu sou, e ndo tinha essa perce¢éo. E gostei de saber as minhas
forgas de carater principais através do teste realizado, porque também ndo tinha nocéo que eram
as mais fortes em mim.”

Participante 5: “Aprendi sobre as minhas forcas de carater e alguns pontos de mim. A ser mais
grata por tudo e especialmente pelo momento presente. A ouvir melhor os outros. A Mafalda
também nos deu tarefas de casa em que comunicavamos com amigos/familiares e isso ensinou-
me algumas opiniGes destes que eu desconhecia e também a ser mais a vontade com estes.
Meditacdo em parte pois j& tinha conhecimentos prévios, mas para além de ter melhorado a
maneira como medito, ensinou-me também outros tipos de meditagdo que desconhecia. Ensinou-
me a ter um melhor autocontrolo e a apreciar/motivar os outros pelos seus pontos fortes.”
Participante 6: “Tal como referi anteriormente penso que seja as minhas maiores fortes forgas de
carécter, como também perceber mais sobre o que espero de mim mesma para o futuro.”
Participante 7: “Aprendi que por vezes temos for¢as de carater que ndo usamos tantas vezes e que
as podemos usar no dia a dia.”

Participante 8: “Sobre o meu carater, tranquilidade, relaxamento, cuidar do outro.”

Participante 9: ““As minhas forcas de caracter e como as aplicar e alguns pontos negativos que nem
tinha nog¢ao.”

Participante 10: “Refleti mais sobre a minha vida (fontes de fracasso, identifica-las em mim e nos

outros, psicologia positiva e meditagdo).”

Questéo 4- Apreciacdo global do curso:

Participante 1: “Bastante bom”

Participante 2: “Adorei”

Participante 3: “Adorei, super interessante”

Participante 4: “Ajuda muito a perceber o que temos de melhor e como podemos melhorar a nossa
autoestima com isso.”

Participante 5: “Curso foi um curso que me fez partilhar mais, conhecer mais e motivar-me mais.
Gosto mais um pouco de mim apds este curso e também tenho mais conhecimento. A Mafalda foi
excelente do inicio ao fim sempre super inclusiva de todos 0os membros. Foi um curso muito
motivador, interessante e amavel.”

Participante 6: “Muito boa! Foi uma maneira de me fazer refletir e realmente perceber mais sobre
mim mesma.”

Participante 7: “Muito Bom”
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- Participante 8: “Gostei mesmo muito.”
- Participante 9: “Apreciacéo excelente, formacdo de desenvolvimento e aprendizagem pessoal, que
é imprescindivel e muito bem estruturado.”

- Participante 10: “Adorei”

Questdo 5- Defina o programa/curso em apenas uma palavra:
- Participante 1: “Interessante”
- Participante 2: “INCRIVEL”
- Participante 3: “Autodescoberta”
- Participante 4: “tranquilo/sereno”
- Participante 5: “Crescimento”
- Participante 6: “Gratificante”
- Participante 7: “Aprendizagem”
- Participante 8: “Reflexivo”
- Participante 9: “Autodescobrimento”

- Participante 10: “Aprendizagem”
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