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RESUMO

Esse estudo objetivou avaliar os efeitos do Trabalho de Regulacdo Infantil nas competéncias
socioemocionais e problemas de comportamento, assim como nos escores da sintomatologia
ansiosa e depressiva em criancas com idade entre 7 e 9 anos. Trata-se de um estudo quasi-
experimental, em que comparou-se o grupo experimental com o grupo do tipo lista de espera
antes e ap0s a interven¢@o no ambiente escolar. Os responsaveis preencheram o Social Skills
Rating System e a Emotional Regulation Checklist. As criangas preencheram a Social Skills
Rating System, Screen for Child Anxiety Related Emotional Disorders e Children Depression
Inventory. Foram identificados resultados significativos no aumento das habilidades sociais e
regulagdo emocional, assim como diminui¢do nos escores de problemas de comportamento e
nos sintomas de ansiedade e depressdo, no grupo experimental. A diferenca entre grupos
ocorreu apenas nos niveis de habilidades sociais e regulacdo emocional. Diante dos
resultados, conclui-se que o Trabalho de Regulacdo Infantil pode ser uma proposta de
prevengdo de problemas emocionais e de comportamento na escola.
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Effects of Child Regulation Work on Socioemotional Competencies of

Children in the School Environment

ABSTRACT

This study aimed to evaluate the effects of the Child Regulation Work on socioemotional
skills, behavior problems and on scores of symptoms of anxiety and depression in children
aged 7 to 9 years. This is a quasi-experimental study, in which the experimental group was
compared with the waiting list group, before and after the intervention in the school
environment. Those responsible answered the Social Skills Rating System and the Emotional
Regulation Checklist. Children answered the Social Skills Rating System, Screen for Child
Anxiety Related Emotional Disorders and Children Depression Inventory. Significant results
were identified in increase of social skills and levels of emotional regulation, and a significant
decrease in behavior problems and symptoms of anxiety and depression, in the experimental
group. The significant difference between the groups occurred only in levels of social skills
and emotional regulation scores. Given the results, it is concluded that the Child Regulation
Work can be a proposal for the prevention of emotional and behavioral problems at school.

Keywords: prevention, childhood, school environment, social skills.

Efectos del Trabajo de Regulacion Infantil sobre las Competéncias

Socioemocionales de los Nifios en Escuela

RESUMEN

Este estudio evalu6 los efectos del Trabajo de Regulaciéon Infantil sobre las habilidades
socioemocionales y los sintomas de ansiedad y depresion en nifios de 7 a 9 afios. Este es un
estudio cuasi-experimental, en que se comparé el grupo experimental con el grupo lista de
espera, antes y después de la intervenciéon en el entorno escolar. Los responsables
completaron el Social Skills Rating Systemy la Emotional Regulation Checklist. Los nifios
completaron el Social Skills Rating System, la Screenfor Child Anxiety Related Emotional
Disorders y el Children Depression Inventory. Se identificaron resultados significativos en el
aumento de las habilidades sociales, los niveles de regulacién emocional y una disminuciéon
de los problemas de conducta, sintomas de ansiedad y depresion, en el grupo experimental. La
diferencia entre los grupos ocurrié solamente en los niveles de habilidades sociales y
regulaciéon emocional. Dados los resultados, se concluye que el Trabajo de Regulacion
Infantil puede ser una propuesta para la prevencién de problemas emocionales y de
comportamiento en la escuela.

Palabras clave: prevencion, infancia, ambiente escolar, habilidades sociales.
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O investimento na implementacdo de programas de preven¢do e promog¢do da saide
mental no periodo da infancia e adolescéncia busca preencher a lacuna existente entre a
demanda e a disponibilidade de recursos (Matos et al., 2018). Assim, com o intuito de
aumentar fatores protetivos, atenuar sintomas de psicopatologias e prevenir o surgimento de
novos problemas, intervencdes preventivas sdo consideradas necessdrias especialmente no
contexto nacional (Abreu et al., 2016; Matos et al., 2018).

O ambiente escolar pode oferecer um espaco favordvel para o desenvolvimento da
saide mental dos alunos, através de programas preventivos que oferecem uma alternativa para
os tratamentos tradicionais (Faria & Rodrigues, 2020; Gigantesco et al., 2015; Guzzo, 2016).
H4 uma tendéncia crescente de realizar programas com o objetivo de promover resultados
positivos e prevenir comportamentos probleméticos no publico infanto-juvenil em ambientes
educacionais. Isso reafirma a relevancia da prevencdo e do desenvolvimento de fatores
protetivos na aten¢do primdria (Collaborative for Academic, Social, and Emotional Learning
[CASEL], 2015; Moharreri & Yazdi, 2017).

Uma recente revisao da literatura avaliou as caracteristicas e efeitos de programas de
educagdo socioemocional realizados em escolas. Os resultados, referentes aos 17 artigos
incluidos, indicam que a maior parte dos programas foi destinada a criangas com idade entre 7
e 11 anos, aplicados por professores e apontando para melhoras de sintomas emocionais e
problemas de conduta, assim como niveis de regulacio emocional das criangas. Ao mesmo
tempo que foram encontrados resultados promissores, os autores indicam a necessidade da
ampliacdo das pesquisas empiricas com programas para criangas na escola, especialmente no
contexto brasileiro para que se possa contribuir social e cientificamente (Motta & Romani,
2019).

Nessa perspectiva, o presente trabalho se baseou na implementacao e avaliacdo de um
protocolo preventivo no ambiente escolar, denominado Trabalho de Regulacdo Infantil
(TRIP-P). Esse programa é a modalidade preventiva do protocolo da Terapia de Regulacdo
Infantil (TRI), que foi desenvolvido no Brasil e destina-se ao ptblico infanto-juvenil de 7 a 12
anos de idade (Caminha et al., 2017b). Inicialmente, o protocolo foi desenvolvido na
modalidade clinica para o tratamento dos Transtornos de Ansiedade e Transtorno Depressivo.
Entretanto, apds resultados de pesquisas apontarem reducgdo significativa de sintomas de
ansiedade e depressdo em criancas (Medeiros, 2015), os autores criaram a modalidade
preventiva.

O TRI-P € destinado a prevencdo universal de problemas relacionados a quadros

clinicos e a promocdo de competéncias socioemocionais. A competéncia socioemocional
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(CASEL, 2015) inclui dois enfoques: o desenvolvimento de habilidades sociais, que se refere
as condutas adaptativas do individuo e a capacidade de regulacdo emocional que diz respeito
ao manejo diante da ativagdo de uma emocdo. Assim, o TRI-P busca desenvolver a
capacidade de articular sentimentos, pensamentos € comportamentos nas criancas.

Os autores do protocolo optaram por usar o termo trabalho e ndo terapia, visto que a
intervengdo ndo opera apenas no enfoque clinico. Esse protocolo € implementado no ambiente
escolar, em formato grupal, em doze encontros semanais e semiestruturados, de
aproximadamente uma hora e trinta minutos cada. A estrutura do protocolo é fundamentada
nos conteddos bésicos da Terapia Cognitivo-comportamental (TCC) relacionados as emocdes,
pensamentos e comportamentos em trés etapas que formam um acronimo TRI. So elas: etapa
T, que indica o trabalho com as emocgdes, etapa R remetendo-se a reciclagem dos
pensamentos e etapa I que se refere a inovagdo dos comportamentos. A organizacdo de cada
encontro do programa TRI-P tem o intuito de trabalhar habilidades socioemocionais, que sao
consideradas fatores de protecdo para o ndo desenvolvimento ou agravamento de problemas
relacionados aos transtornos mentais (Caminha et al., 2017b).

O TRI-P possui uma sequéncia bésica e objetivos especificos a serem alcancados em
relacdo ao conteido abordado. Na etapa T h4 sete encontros organizados da seguinte forma:
1° encontro: apresentacdo do programa, dos participantes, do coordenador e assistente,
combinacdes e regras do grupo. A partir do segundo encontro, inicia-se a etapa T: 2°
encontro: psicoeducagdo sobre o que sao emogdes, quais sdo agraddveis (alegria e amor) e
desagradéveis (tristeza, raiva, medo, nojo) de sentir, identificacio de situacdes em que
vivenciaram cada emocdo e introdu¢do da metifora da onda, a qual diz respeito a
psicoeducagdo de que as emocdes podem ser compreendidas como ondas do mar que vao e
vem e podem balangar o barco, que faz alusdo a crianca; 3° encontro: reconhecimento da
expressao facial de cada emocgao, apresentacdo de emocdes secunddrias (ansiedade, saudades,
vergonha, etc.); 4° encontro: identificacdo da emoc¢do no corpo através da percep¢do de
sintomas fisiolégicos; 5° encontro: treinamento da empatia através de exercicios de imitacao e
adivinhacdo; 6° encontro: identifica¢do de atitudes e comportamentos assertivos para alcangar
o bem-estar, introdu¢do do treino de posi¢des de relaxamento e mindfulness; 7° encontro:
exercicios de respiracdo para relaxamento.

A partir do oitavo encontro se inicia a etapa R, composta por trés encontros, os quais
sdo: 8° encontro: introducdo da etapa dos pensamentos, compreensdo dos pensamentos e
relacdo com emocdes, explicacdo da metafora da reciclagem que refere-se a possibilidade de

flexibilizar pensamentos relacionados as emocdes desagraddveis; 9° encontro: aplicacdo do
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exercicio da mdaquina da reciclagem para pensamentos disfuncionais; 10° encontro:
explicacdo da metdfora dos fogos de artificio que indica a importancia da criancga espalhar e
multiplicar pensamentos advindos de emogdes agradaveis.

Os tltimos dois encontros compdem a etapa R: 11° encontro: introducao da ultima
etapa do protocolo, apresentacdo da metidfora do bumerangue que faz alusdo ao olhar
cuidadoso frente aos comportamentos que lancamos ao mundo, tendo em vista que podem
voltar para nés do mesmo jeito que foram langados, e importancia do respeito; 12° encontro:
trabalho de habilidades sociais através de cenas comportamentais de comportamentos
assertivos e seus opostos e fechamento dos encontros retomando os conteddos trabalhados
durante o programa.

A partir do exposto, este estudo objetivou avaliar os efeitos do protocolo Trabalho de
Regulacdo Infantil (TRI-P) nas competéncias socioemocionais e problemas de
comportamento, assim como nos escores da sintomatologia ansiosa e depressiva em criancas
com idade entre 7 e 9 anos. Essa pesquisa foi realizada em escolas de uma cidade do interior

do Rio Grande do Sul, Brasil.

Método

Este estudo teve delineamento de base quasi-experimental. Comparou-se o grupo
experimental, que recebeu a intervencao do protocolo TRI-P, com o grupo controle do tipo
lista de espera, em relacdo aos niveis de habilidades sociais, problemas de comportamento e
regulacdo emocional, assim como nos escores dos sintomas dos Transtornos de Ansiedade e
Transtorno Depressivo, antes e apds a intervencao. Também foram avaliados os resultados

intra grupo nas mesmas variaveis.
Participantes

Participaram do estudo 39 criancas com idade entre 7 a 9 anos, do sexo masculino e
feminino. Como critério de inclusdo as criancas deveriam estar devidamente matriculadas em

escolas particulares e publicas de uma cidade do interior do Rio Grande do Sul, Brasil e ter o

consentimento assinado por um dos responsaveis.
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Instrumentos

Criou-se um questiondrio para coletar dados de identificacdo da crianca e
responsaveis. As informacdes sociodemograficas foram coletadas a partir do Critério de
Classificacio Econdmica Brasil (CCEB). Esse instrumento levanta caracteristicas
domiciliares para diferenciar a populagdo em estratos de classificagdo econdmica: A, B, C, D
e E. (Associacdo Brasileira de Empresas de Pesquisa [ABEP], 2018).

Para avaliar a sintomatologia depressiva em criancas, a partir de auto relato, utilizou-
se 0 Children Depression Inventory (CDI) (Kovacs, 1983). E constituido por 27 itens e cada
item contém trés opcdes de escolha que a crianga deve marcar a sentenca que melhor a
descreve, refletindo a presenca e severidade de sintomas depressivos especificos nas dltimas 2
semanas. A pontuagdo total varia de 0 a 54 e pontua¢des mais altas indicam sintomatologia
depressiva mais grave. Foi traduzido e validado no Brasil por Gouveia e colaboradores em
1995. Em um estudo de que objetivou avaliar as propriedades psicométricas do CDI em uma
amostra do sul do Brasil encontrou-se alta consisténcia interna (o =0,85) (Wathier et al.,
2008).

A Screen for Child Anxiety Related Emotional Disorders (SCARED) (Birmaher et al.,
1997) foi utilizada para avaliar os sintomas de ansiedade nas criangas. A escala contém 41
itens com trés opcoes de resposta (0= nunca; l=algumas vezes; 2= frequentemente) e o
participante deve marcar qual resposta melhor o descreve nos dltimos 3 meses. As pontuacdes
variam de 0 a 82 e as pontuacdes mais altas refletem niveis mais altos da ansiedade. No
estudo de adaptacdo e validagdo encontrou-se consisténcia interna de 0,82 (Barbosa et al.,
2002).

A avaliacdo de habilidades sociais e comportamentos problematicos foi realizada
através do Social Skills Rating System (SSRS) (Gresham & Elliot, 1990). A escala preenchida
pelas criancas possui 20 itens, os quais sdo respondidos de acordo com a frequéncia dos
comportamentos. J4 a escala dirigida aos pais/responsdveis possui duas medidas: uma que
avalia habilidades sociais e outra medida avalia os comportamentos probleméaticos, ambas sdo
respondidas em relac@o a frequéncia de ocorréncia. As respostas das escalas sdo organizadas
em escala Likert (O=nunca, l=algumas vezes, 2=muito frequente). Esse inventdrio foi
traduzido para o Brasil (Del Prette & Del Prette, 2003) e ¢ denominado Inventdrio de
Habilidades Sociais, Problemas de Comportamento e Competéncia Académica para criancas
(SSRS). As escalas de avaliagdao de habilidades sociais obtiveram as seguintes consisténcias

internas: 0,78 para a versdo das criangas e 0,86 para a versdo dos pais/responsaveis. Ja a
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escala de avaliagdo dos comportamentos problemdticos, os valores de alfa de Cronbach foi de
0,83 (Bandeira et al., 2009).

O nivel de regulagdo emocional foi mensurado pela escala Emotional Regulation
Checklist (ERC) (Shields & Cicchetti, 1995), que deve ser preenchida pelos responsaveis da
crianca. A ERC possui duas subescalas: a Regulacdo Emocional (RE) € avaliada a partir de
nove itens e a subescala Labilidade/Negatividade Emocional (L/N) consiste em quinze itens.
O instrumento contém 24 itens, medidos através de uma escala do tipo Likert de quatro
pontos (1=nunca; 2=algumas vezes; 3=frequentemente; 4=quase sempre). Escores mais altos
indicam maior regulagdo emocional e menor desregulacdo emocional. Foi traduzida, adaptada
e validada em 2016 para portugués brasileiro por Reis e colaboradores, apresentando

consisténcia interna adequada (L/N a = 0,96; RE a = 0,83) (Reis et al., 2016).

Procedimentos

O presente estudo faz parte de um projeto maior que visa avaliar a efetividade da
Terapia de Regulacdo Infantil, o qual estd com parecer favordvel pelo comité de ética da
Pontificia Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul, CAAE n. 40658214.6.0000.5336.
Este estudo seguiu as diretrizes e normas vigentes regulamentadoras sobre pesquisas
envolvendo seres humanos da Resolugao N° 466/12 e sobre a utilizagdo de dados coletados
em pesquisa da Resolucdo N° 510/16 do Conselho Nacional de Satide. O contato com as
criancas deu-se somente apds os responsaveis realizarem a leitura, compreensdo e assinatura
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido pelos responséveis.

Contatou-se escolas da regido e, naquelas em que a dire¢do autorizou a pesquisa,
realizou-se um encontro com a coordenacao para que houvesse o encaminhamento do contato
dos pais com filhos de idade entre 7 e 9 anos. Assim, os responsdveis das criangas foram
contatados via ligacao telefonica. Os participantes foram recrutados por conveniéncia, ou seja,
incluiu-se nas avaliagdes e grupos, aqueles que apresentaram interesse em participar. Assim,
os responsdveis interessados preencheram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), o questiondrio de dados sécio-demogréficos e as escalas Emotional Regulation
Checklist (ERC) e Social Skills Rating System (SSRS) — Versao Pais.

As criangas que tiveram o TCLE assinado pelos pais também consentiram com o
Termo de Assentimento Livre e Esclarecido e, apds, foram avaliadas no momento pré-
intervencdo com os instrumentos: Social Skills Rating System (SSRS) — Versao Crianga,

Screen for Child Anxiety Related Emotional Disorders (SCARED) e Children
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Depressionlnventory (CDI). As avaliacdes foram conduzidas de forma grupal por uma
graduanda em Psicologia que foi treinada para a aplicacido dos instrumentos.

Ap6s essa avaliagdo, as criangas foram divididas de maneira ndo aleatéria no grupo
experimental (GE) e grupo controle do tipo lista de espera (GC). A distribuicdo aleatéria
ocorreu devido a organizacdo curricular das escolas, em que em uma acordou-se com a
direc@o que a intervencdo seria realizada com os alunos do turno integral e em outra com uma
turma ja formada, sem prejudicar o calendario curricular. O GC foi composto por criancas que
nao receberam a intervencdo no primeiro momento, entretanto foram chamadas apds o
término da interven¢do com o GE. J4 no GE participaram as criancas que foram submetidas
ao programa logo apds a avaliagdo.

A intervencdo ocorreu em uma sala de aula disponibilizada em cada escola. Os
encontros foram semanais, com duracdo de 1 hora cada. Na escola publica, os grupos
ocorreram no periodo curricular. J4 na escola particular, os encontros ocorreram durante o
turno inverso. Os grupos foram dirigidos por uma psicéloga e uma estudante de Psicologia,
ambas treinadas para aplicar o protocolo TRI-P.

Ap6s o término dos encontros com o GE, todas as criancas foram reavaliadas, ou seja,
as criancas do GE e do GC. Novamente, as avaliacdes das criancas foram conduzidas de
forma grupal com os instrumentos: SSRS — Versdo criangas, SCARED e CDI. E os pais
preencheram em casa as escalas SSRS — Versao pais e a ERC. O periodo entre a avaliacdo

inicial e a avaliacao p6s foi de, aproximadamente, trés meses.

Analise de Dados

A apresentacao dos resultados ocorreu pela estatistica descritiva - distribui¢ao absoluta
e relativa (n - %). O estudo da distribuicdo de dados ocorreu pelo teste de Kolmogorov
Smirnov. A comparagdo das varidveis categoricas entre os dois grupos ocorreu pelos testes
Qui quadrado de Pearson e Exato de Fisher. Na andlise que envolveu as varidveis continuas
na comparagao entre dois grupos independentes e entre as avaliacdes para amostra dependente
foi empregado o teste t-Student.

A avaliagdo do impacto da intervengdo observado nas medidas ao final do estudo
(avaliacdo P0s) foi calculada através da estimativa do tamanho do efeito, através do d de
Cohen, com o seguinte critério de classificacdo: < |0,199| = efeito insignificante; |0,20-0,49| =
efeito pequeno; [0,50 — 0,79| = efeito médio; |0,80 — 1,29| = efeito grande e >|1,30| = efeito

muito grande (Cohen, 1988). Os dados foram analisados no programa Statistical Package for
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Social Sciences versdo 24.0, sendo que, para critérios de decisdo estatistica adotou-se o nivel

de significancia de 5%.

Resultados

O total de participantes foi de 45 criancas, entretanto 6 criangas foram excluidas das
andlises em virtude de ndo terem entregue a avaliacdo pOs intervencdo. Dentre essas seis
criangas, 3 eram do grupo controle (GC) e 3 eram do grupo experimental (GE). Assim, esse
estudo totalizou 39 participantes, com idade média de 8,2 (+0,7), divididos entre dois grupos
independentes, sendo 22 (56,4%) no GE e 17 (43,6%) no GC. Os resultados descritivos

podem ser observados na Tabela 1.

Tabelal
Caracterizacdo geral da amostra, segundo o grupo
Grupo
Vanaveis GE (n=22) GC(n=1T) i
n ) n £
Ezcola 0921
Publica 12 545 0 5240
Pnvada 10 455 g 471
Género (.140
Mazculino o 409 11 64.7
Fermninine 13 591 6 333
Idade (anos) 0,646
Media=Desvio padrio 2208 2307
Escolaridade da Crianga (aneo) 0,662
Zano 5 227 2 11.8
3ano 13 591 11 647
4 ano 4 182 4 235

Nota. GE: Grupo experimenial; GC: Grupe conirols

Sobre a comparagdo dos dados s6cio demograficos da crianca com os grupos, foi
identificado que ndo houve diferenca estatisticamente significativa em relacdo ao sexo
(p=0,140); idade (p=0,646); escolaridade da crianca (p=0,662), escolaridade da mae
(p=0,948); escolaridade do pai (p =0,434); nimero de irmaos (p=0,096) e unido dos pais
(p=0,819). Esses resultados indicam que os grupos sdao estatisticamente semelhantes em

relacdo a essas varidveis.
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Nas informagdes referentes aos pais, tanto no GE quanto no GC a maior parte dos pais
estdo casados [GE: 68,2% (n=15) vs. GC: 64,7% (n=11)]. Na classificacdo econdmica a maior
frequéncia do GE se concentrou na classe Bl, 36,4% (n=8), e no GC a classe B2, 41,2%
(n=7). Em ambos grupos, a maioria das criancas nao realiza acompanhamento psicoterapico
[GE: 95,5% (n=21) vs. GC: 88,2% (n=15)]. Em relacdo as atividades extraclasse, a maior
parte do GE realiza algum tipo de atividade (59,1%, n=13). J4 o GC a maioria das criancas
nao realiza atividades extras (52,9%, n=9), entretanto esse resultado ndo foi estatisticamente
diferente entre os grupos (p=0,455). Tanto no GE quanto no GC os cuidadores apontaram nao
haver histérico de doenga psiquidtrica na familia [GE: 72,7% (n=16) vs GC: 82,4% (n=14)].

Os resultados da escala SSRS podem ser conferidos na Tabela 2. Detectou-se
resultados significativos na dimensao Habilidades Sociais - Versao Pais (VP), na andlise que
envolveu a comparacdo intragrupo, indicando aumento significativo da média de 34,5% na
avaliagdo P6s do GE. No GC também houve aumento da média na avaliacdo Pés, entretanto
nao foi um resultado estatisticamente significativo.

Na dimensdao Habilidades Sociais - Versdao Criancas (VC) houve um aumento
significativo de 65,7% na média da avaliacdo P6s, no GE. Em contrapartida, houve redugao
significativa das medidas na avaliacdo P6s no GC, apresentando uma diferenca de 37,2%
entre a avaliacdo Pré e Pos.

Na dimensdo Problemas de Comportamento, os resultados apontaram reducdo na
média da avaliacdo Po6s, tanto no GE quanto no GC. Entretanto, no GE a redugdo foi
estatisticamente significativa (p=0,013).

Os escores da SSRS foram comparados entre grupos. Observou-se resultados
significativos apenas na auto avaliac@o das criangas, ou seja, ao comparar os dados entre o GE
e GC da avaliacdo Pré e P6s percebe-se que houve diferencga significativa entre os grupos nos
dois tempos (Pré: p=0,044 vs. Pés: p=0,010). Isso indica que o GC iniciou com nivel mais
elevado na média de habilidades sociais e houve redu¢do na avaliacdo Pds, enquanto que no
GE, embora tenha iniciado com menor média de habilidades sociais, houve aumento na média
da avaliag¢do Pés.

Considerou-se a andlise complementar da estimativa do tamanho de efeito da
intervenc¢do, no GE. Destaca-se a dimensao Habilidades Sociais (Versao Pais) em que o efeito
foi classificado como grande, em Habilidades Sociais (Versdo Criancas) foi médio e em

Problemas de Comportamento o tamanho de efeito foi médio.
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Tabela 2
Meédia e desvio padrdo para as dimensées da escala SSRS
Grupo
et s GE (n=22) GC (r=1T)
Desvio Desvio
Madia Padrio Madia PadkSo
Habilidades Sociais (VF) Pre 4331 2561 5037 34,81
Habilidades Sociais (VFP) Pos 3827 24 87 5237 31,56
T 0.001* 0728
AR (pos-pré) 34.5% 3.0%
de Cohen 083 0.08
Habilidades Sociais (VC) Pré 35,59 30,61 55,50 33,59
Habihidades Sociais (VC) Pos 3900 2020 3481 23,64
p¥ 0.002* 0.010*
Al (pos-pre) 65,7% 37.2%
dde Cohen A0.74 0.65
Problemas de comportamento Pré 35322 30,52 40725 30.87
Problemas de comportamento Pos 37.09 30,15 47 56 28 87
T 0.013* 0.743
Al (pos-pré) -32 8% -34%
dde Cohen 0,58 0,08

Neta. GE: Grupo experimental; GC: Grupo controle; T:Comparacio Intragmipo; A%: Diferenca relativa
entre as avaliagies Pos-Pre. 4 de Cohen: Estimativa do tamanho de efeito; ¥Diferenca estatisticamente

sighificativa

A andlise dos resultados da escala ERC intragrupo pode ser observada na Tabela 3.
Percebeu-se resultado significativo na subescala L/N no GE (p=0,006) em que encontrou-se
uma diferenca de 13,3% entre a média Pré e P6s. Esse resultado, classificou-se com tamanho
de efeito médio. No GC a variacdo entre as duas médias ndo foi significativa. Vale ressaltar
que, diferentemente do GE, no GC houve um aumento de 4,0% na média da avaliagao Pos.

A andlise que envolveu a subescala RE mostrou grande efeito da intervencdo no
aumento significativo de 9,0% na média da avaliacdo P6s no GE em comparacdo aos dados
basais. De maneira oposta, no GC quando comparados os dados iniciais com os finais houve
uma redugdo da média.

Em relag@o a anélise entre grupos, ndo houve diferencas significativas entre as médias
dos dois grupos nas duas avaliacdes na subescala L/N. Na andlise da subescala RE, houve

diferenca significativa entre os grupos na avaliacdo P6s da subescala RE (p=0,011). Esse
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resultado indica que o GE finalizou a interven¢do com média mais elevada, indicando maiores

niveis de regulagdo emocional, quando comparado ao GC.

Tabela 3
Meédia e desvio padrdio para as subescalas ERC segundo o grupo
Grupo
Ezcala ERC ) ki
Desvio Desvio
Média Padkiio Média Padrio
Subescala L' Pré 27.73 408 26,00 6,00
Subeszcala L Pos 24 .04 5,10 27.06 6,23
pT 0.006* 03531
A% (pos-pré) 13.3% 4.0%
&de Cohen 0.64 0325
Subescala BE Pré 3127 341 30,28 441
Subescala RE Pos 34,00 923 20 87 5.40
pT 0.000* 0,274
AY (ps-pré) 0,0% 3.2%
& de Cohen 0,99 028

Nota. GE: Grupo experimental; GC: Grupe confrole; T:Comparacio Intragripo; A%: Diferenca relativa
entre as avaliagdes Pos-Pre. & de Cohen: Estimativa do tamanho de efeito; * Diferenca estatisticamente

sigrificativa

Os dados referentes as escalas SCARED e CDI podem ser conferidos na figura 1. Na
andlise intragrupo do GE, houve diminuicao significativa (p<0,005), em ambas escalas. Na
SCARED, a média da avaliagao Pds reduziu em 27,9% em comparacao aos dados basais [Pré:
38,86+8,87 vs. Pds: 28,00+£8,02], com tamanho de efeito muito grande (dcopen= 1,51). No
CDI, a reducdo foi de 40% entre as avaliacdes, com tamanho de efeito grande (dcopen= 0,89)
[Pré: 11,18+6,48 vs. Pos: 6,68+3,82].

Em contrapartida, no GC a média final aumentou nas duas escalas [SCARED: Pré:
28,75+15,36 vs. Pés: 30,88+15,68; CDI: Pré: 9,63+8,83 vs. Pos: 10,63+8,44, p=0,479]. Na
comparagdo entre GE e GC, ndo houve diferencas significativas entre as médias dos dois
grupos nas duas avaliacdes na escala CDI. J4 na SCARED os grupos iniciaram com médias
estatisticamente diferentes (p=0,014), sendo que o GE apontou maior média na avaliacao Pré.

Ja a avaliag¢do P6s ndo houve diferencas significativas entre os grupos.
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Figura 1. Média e desvio padrdo para a escala SCARED e CDI, segundo o grupo.

Discussao

Os resultados encontrados vao ao encontro de outros estudos de programas de
intervengdo que trabalham com desenvolvimento socioemocional e também apresentam
evidéncias de aumento de comportamentos positivos e diminui¢do de problemas nos
relacionamentos interpessoais (Nix et al., 2016; Pavoski et al., 2018), como ocorreu no GE.
Conforme referido, o protocolo TRI-P busca desenvolver competéncias sociais e,
consequentemente, reduzir comportamentos problemadticos através de atividades que
envolvem dramatizacdes de comportamentos assertivos, treino de empatia e respeito entre
pares. Dessa forma, os resultados da SSRS podem sugerir que o TRI-P, ao trabalhar com o
desenvolvimento de habilidades sociais, mostrou-se eficaz para a elevagdo no repertorio
comportamental influenciando no aumento significativo da média com tamanho de efeito
grande e médio, na subescala habilidades sociais versdo pais e criangas, respectivamente, e
efeito médio na reducgdo dos niveis de problemas de comportamento.

Evidenciou-se diferenca significativa entre os grupos na média de habilidades sociais
antes e apds a intervencdo, na autoavaliacdo das criancas. Diferentemente do GE, os

participantes do GC apresentaram reducao da média de habilidades sociais. Isso pode denotar
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que as criancas nao submetidas a intervencao se percebem com escassez de recursos frente
aos problemas de relacionamentos interpessoais. Assim, a avaliagdo negativa das criangas do
GC, no que diz respeito as habilidades sociais, na avaliacdo pds, pode revelar uma percepcao
de pobre repertério de comportamentos e estratégias sauddveis nas relagdes com os pares.
Esse resultado reforca que as criancas que participaram da intervencdo podem ter
desenvolvido maiores recursos comportamentais quando comparadas as do GC.

Sabe-se que habilidades sociais sdo consideradas fatores de protecdo para saide
mental e a presenca de problemas comportamentais € fator de risco para uma série de
psicopatologias (Batista & Marturano, 2015; Leal et al., 2018). Nesse sentido, pode-se pensar
que o aumento de competéncias sociais e a redu¢do de comportamentos probleméticos pode
indicar que o TRI-P auxilia na promog¢ao da saide mental das criangas.

Frente aos resultados encontrados na escala ERC, pode-se hipotetizar que as sessdes
de educacdo emocional podem ter sido fundamentais para o aumento significativo nos niveis
de regulacdo emocional e diminuicdo de labilidade emocional das criancas do GE, com
tamanho de efeito grande e médio, respectivamente. O TRI-P tem como objetivo ampliar a
consciéncia dos estados emocionais, auxiliar no manejo e expressividade emocional e na
adequacdo de respostas emocionais assertivas, assim, pode-se pensar que, diferentemente do
GC, os encontros permitiram as criangas maior conhecimento da ativagdo emocional e busca
por manejos assertivos. Isso pode justificar a diferenga significativa na avaliacdo final da
subescala RE, em que o GE apresentou aumento na média, enquanto que o GC diminuiu os
niveis de RE. Pode-se pensar que a interven¢do permitiu as criancas do GE maior
autoconhecimento e, assim, maior consciéncia do seu estado emocional em diversas situacdes.

Esse resultado vai ao encontro de uma meta-anélise que observou que os programas
que focam no desenvolvimento de habilidades socioemocionais tém efeito ligeiramente maior
do que os programas que ndo trabalham essa tematica (Korpershoek et al., 2014). Ou seja, as
criancas submetidas a programas de educacdo socioemocional tendem a se beneficiar com o
aprimoramento dessas habilidades, se comparadas com criancas nao submetidas a um
programa ou submetidas a programas sem esse componente (Faria & Rodrigues, 2020;
Korpershoek et al., 2014; Nix et al., 2016).

Sabe-se que o processo de compreensdo e regulacdo emocional estd diretamente
relacionado a capacidade do individuo de experienciar e expressar emoc¢des de maneira
assertiva, influenciando positivamente no funcionamento interpessoal (Caminha, 2019).
Assim, poderia-se inferir que o trabalho de regulacdo emocional influenciou no aumento de

comportamentos positivos entre os pares, indicando maior habilidade social. Entretanto,
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embora ambas subescalas (RE e Habilidades Sociais) tenham aumentado a média na avaliacao
pos, ao realizar andlises de correlacdo entre essas varidveis, ndo foi observada correlacio
positiva entre as variagdes dos escores.

Os resultados das escalas SSRS e ERC apontam para o aumento de habilidades sociais
e emocionais dos participantes do GE. Pesquisas que avaliaram os efeitos de programas que
trabalham educacdo socioemocional em escolas encontraram melhora do desempenho
académico, aumento de reconhecimento das emocdes, comportamento social positivo e
reducdo de problemas de conduta e do sofrimento emocional das criangas submetidas as
intervengdes (Domitrovich et al., 2017; Nix et al., 2016). Assim, de acordo com a literatura,
compreende-se que esses resultados reforcam a possibilidade de intervir na escola para
promocao de saude (Faria & Rodrigues, 2020).

Além do exposto, como efeito do protocolo TRI-P, percebe-se aumento de habilidades
sociais e emocionais e reducdo da sintomatologia relacionada aos Transtornos de Ansiedade e
Depressdo. Esses resultados podem estar indicando que o protocolo TRI-P ao focar no
desenvolvimento de regulacdo e validagcdo emocional e no aprimoramento de habilidades
sociais teve impacto de tamanho grande na reducdo dos sintomas clinicos do GE.

As dificuldades no funcionamento pessoal e interpessoal relacionadas aos sintomas de
depressdao e ansiedade foram trabalhadas no TRI-P a partir da identificacdo e expressao
assertiva das emocodes, crengas relacionadas e busca por comportamentos assertivos. Assim,
hipotetiza-se que a estrutura do programa auxiliou na psicoeduca¢do do modelo cognitivo,
que envolve o trabalho com emocgdes, pensamentos € comportamentos € isso pode ter
contribuido para a redu¢do da sintomatologia no GE.

Apesar de resultados satisfatérios, essa pesquisa apresenta algumas limitagdes.
Destaca-se que esses resultados dizem respeito a amostra em questao e, por isso, ndo podem
ser generalizados para todas as criancas. Além disso, esse estudo nao incluiu avaliagdo de
acompanhamento a longo prazo. Sugere-se que novos estudos com métodos experimentais €
randomizados sejam realizados com medidas de follow-up para avaliar a eficicia e
manutencao dos ganhos da intervengao.

Observa-se que essa pesquisa apresenta resultados satisfatérios do protocolo TRI-P no
ganho de habilidades sociais e emocionais € na diminui¢do dos problemas de comportamento
e da sintomatologia ansiosa e depressiva. Frente a isso, o TRI-P pode ser visto como uma
proposta eficaz de prevencao de problemas emocionais € de comportamento das criancas no

ambiente escolar. Além disso, esse estudo apresenta efeitos positivos do TRI-P na promocao

Estud. pesqui. psicol., Rio de Janeiro, v. 22, n. 03, p. 1203-1222, 2022. 1217



Marina Heinen, Carolina Rolim Sartoretto, Maria Eduarda de Souza Ramalho Ortigdo,
Renato Caminha, Margareth da Silva Oliveira

de saide mental, ao buscar estratégias protetivas contra desfechos negativos na infancia,

contribuindo para o desenvolvimento saudavel das criancas.
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