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Resumo
Os esquemas precoces adaptativos (EPA) tém sido um construto estudado nos Gltimos anos.
Estes s@o vistos como a contraparte dos esquemas precoces ndo adaptativos. Uma nova
abordagem, a Teoria dos Esquemas Centrais Dialéticos, propde que o funcionamento
esquematico estd organizado num continuum entre dois polos dialéticos e que a sua ativacdo
simultanea causa sintomatologia. Este estudo tem como objetivo compreender a relagdo entre
os Esquemas Precoces Adaptativos (EPA), os Esquemas Centrais Dialéticos (ECD) e a
sintomatologia. Para o efeito, foi recolhida uma amostra de 110 participantes da comunidade
e foram encontradas relagdes entre EPA e ECD. Além disso, os ECD dos outros medeiam a
relagdo entre EPA e sintomatologia, enquanto os ECD do eu sdo mediadores parcialmente
significativos da relacdo. Estes resultados podem ser importantes para contribuir para a

concetualizagéo de casos e para a tomada de decisdes em psicoterapia.

Palavras-chave: Esquemas Precoces Adaptativos, Esquemas Centrais Dialéticos,

Sintomatologia
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Abstract
Early adaptive schemas (EPA) have been a construct studied in recent years. These are seen
as the counterpart of early maladaptive schemas. A new approach, Dialectical Core Schema
Theory, proposes that schematic functioning is organised on a continuum between two
dialectical poles and that their simultaneous activation causes symptomatology. This study
aims to understand the relationship between early adaptive schemas (EAS), dialectical core
schemas (DCS) and symptomatology. To this end, a sample of 110 participants from the
community was taken and relationships were found between EAS and DCS. In addition, the
DCS of others mediates the relationship between EAS and symptomatology, while the DCS
of the self is a partially significant mediator of the relationship. These results may be

important in contributing to case conceptualisation and decision-making in psychotherapy.

Keywords: Early Adaptive Schemas, Dialetical Core Schemas, Sintomatology
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Abreviaturas

ECA- Esquemas Centrais Adaptativos

ECD- Esquemas Centrais Dialéticos

ECN- Esquemas Centrais N&o-adaptativos

EPA- Esquemas Precoces Adaptativos

EPN- Esquema Precoces N&o-adaptativos

EBEC- Escala Breve de Esquemas Centrais

ISM- Inventario de Satde Mental

ISP- Inventario de Sintomas Psicopatoldgicos

QEAY- Questionario de Esquemas Adaptativos de Young

TFE- Terapia Focada nos Esquemas
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Introducéo

Esquemas sdo estruturas mentais responsaveis por atribuir significado aos eventos que
impulsionam o comportamento humano, estes, sdo estaveis e baseados na experiéncia (Young

et al., 2003).

Young et al. (2003) desenvolveram a Terapia Focada nos Esquemas (TFE) tendo por
base os temas, que causavam sofrimento aos sujeitos e os levavam a procurar ajuda terapéutica,
através do tratamento centrado na satisfacdo das necessidades emocionais fundamentais,
demostrando uma diminui¢do do sofrimento psicolégico e um aumento do funcionamento
positivo (Lockwood & Perris, 2012; Young et al., 2003). Deste modo, 0s autores definiram o
construto, Esquemas Precoces N&o-adaptativos (EPN). Estes esquemas, sdo descritos como
estruturas mentais disfuncionais, que contém cognicdes, memorias, emog¢des e sensacdes
corporais, que moldam como o individuo se interpreta a si mesmo, aos outros, ao mundo e ao
futuro (Young et al., 2003). Os EPN sdo amplos, rigidos, inflexiveis e impermedveis a
experiéncia, originam-se na infancia e/ou na adolescéncia, e podem, também, embora seja mais
incomum, desenvolver-se mais tarde na vida, apds eventos traumaticos (Faustino e Vasco,

2020a; Young et al., 2003).

Young et al. (2003), organizam os 18 esquemas que resultam de experiéncias precoces
disfuncionais, em cinco dominios, Desconexao e Rejeicdo, Limites Prejudicados, Autonomia

e Desempenho Prejudicados, Direcionado aos Outros e Sobre vigilancia e Inibicao.

A ativacdo destes esquemas provoca altos niveis de afeto disfuncional, o que leva a dor
emocional, angUstia psicoldgica, distarbios interpessoais e/ou comportamentos nao adaptativos
de coping (Faustino & Vasco, 2020a). A manutencdo destes esquemas da-se através de

respostas de coping disfuncionais, o que impede a modificagdo natural das mesmas por meio
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de experiéncias emocionais correlativas, levando-as a tornarem-se disposi¢Ges duradouras

semelhantes a tragos (Faustino e Vasco, 2020a).

Estudos tém mostrado relagdes entre EPN e diversas variaveis psicoldgicas, como por
exemplo, uma relagdo negativa entre os EPN e a regulacdo das necessidades psicolégicas foi
encontrada por Fonseca (2012). Na mesma linha, Faustino e Vasco (2020a, b, ¢) confirmam a
existéncia de uma correlacdo forte entre EPN e a regulacdo das necessidades psicoldgicas.
Ademais, niveis baixos de regulacdo das necessidades psicologicas estdo associados,
positivamente, com a sintomatologia e stress psicoldgico (Faustino e Vasco, 2020c). Os autores
concluem ainda que, os dominios: “desconexdo e rejeicdo”, “sobre vigilancia e inibi¢ao”,
“ciclos interpessoais” e “fusdo cognitiva” estao, fortemente, associados com as necessidades

psicoldgicas (Faustino e Vasco, 2020c).

Lockwood & Perris (2012) exploraram o processo de satisfacdo destas necessidades
emocionais fundamentais. Deste modo, os autores definiram os Esquemas Precoces
Adaptativos (EPA) como: tema ou padrdo amplo e abrangente, constituido por memodrias,
cognicdes, emocdes e reacdes neurobioldgicas sobre si mesmo e o seu relacionamento com 0s
outros. Estes, desenvolvem-se durante a infancia e ou adolescéncia, aprimorados ao longo da
vida e levam a um funcionamento saudavel e a uma disposi¢cdo de comportamentos adaptativos

(Lockwood & Perris, 2012).

Os EPA desenvolvem-se quando a crianca ou adolescente cresce num contexto familiar
e sociocultural que responde, apropriadamente, as suas necessidades emocionais fundamentais
(Lockwood & Perris, 2012). Consequentemente, formam-se representacfes internas destes
padrdes adaptativos que assumem uma forma flexivel e néo rigida, que nos levam a tracos e
estados que possibilitam um funcionamento interpessoal bem-sucedido (Lockood & Perris,

2012). Sao conhecidos 15 EPA e estes dividem-se em quatro dominios, Conex&o e Aceitacéo,
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Autonomia e Performance ndo prejudicados, Esforcos equilibrados e Limites Adequados

(Lockwood & Perris, 2012).

A conceptualizacdo dos EPA facilita a avaliagdo com precisdo de quais as necessidades
emocionais que sdo realmente satisfeitas ao longo do processo terapéutico, pois, esta
conceptualizagcdo permite avaliar as mudancgas existentes ao longo da terapia e ajuda na
formulacdo de metas especificas (Lockwood & Perris, 2012; Paetsch et al., 2021).
Complementar esta conceptualizagcdo com a identificacdo de esquemas ndo-adaptativos pode,
também, ajudar a entender as possiveis maneiras de melhorar os pontos fortes das

problematicas dos sujeitos (Louis et al., 2018).

A bibliografia descreve os EPN e EPA como construtos separados, mas relacionados,
que sdo ativados por diferentes tipos de experiéncias, por outras palavras, ndo podemos olhar
para estes como polos opostos, mas sim, como dimensdes distintas (Locwood & Perris, 2012;
Louis et al., 2018; Paetsch et al., 2021). Esta afirmacdo sugere que os individuos podem
experienciar esquemas positivos e negativos em simultaneo. Desta forma, é esperado que, a
presenca e a forca de um esquema positivo ou negativo prevejam, negativamente, a forca de
um esguema negativo ou positivo, respetivamente (Louis et al., 2018). Isto ndo significa
necessariamente que a diminuicdo de intensidade de um esquema negativo prediga um aumento

de intensidade de um esquema positivo (Louis et al., 2018).

Paetsh et al. (2021), num estudo recente, conclui que, ao conceptualizar estes construtos
como distintos, é reconhecido que um Unico individuo pode ter crencas maltiplas, ao que parece
contraditorias, sobre si mesmo e sobre 0 mundo, que sdo ativadas de forma dinamica,
dependendo das circunstéancias, o que vem corroborar com a literatura existente (Lockwood &

Perris, 2012; Louis et al., 2018).
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Faustino e colegas (2023) sugerem uma perspetiva diferente designada, Teoria dos
Esquemas Centrais Dialéticos. Esta teoria propde que os individuos experienciam tanto
experiéncias adaptativas quanto nao-adaptativas, durante a sua vida, dando forma a visGes
contraditdrias do “eu” e dos outros (Faustino, 2022a). A ativagao destas representacdes do “eu”
e do mundo promovem a sintomatologia, pois, é esta ativagdo simultanea entre os esquemas

adaptativos e ndo adaptativos que levam ao conflito interior do individuo.

Deste modo, Esquemas Centrais Dialéticos (ECD), sdo o substrato psicoldgico das
visdes do mundo e sdo estes 0s responsaveis pela forma como os individuos veem a si préprio,
aos outros, a0 mundo e ao futuro (Faustino, 2022a, b; Faustino et al., 2023). Os ECD sé&o
estruturas psicoldgicas com representac@es centrais contraditorias, que podem ser adaptativas
e ndo-adaptativas, sobre o eu e 0s outros, resultantes das experiéncias vividas pelos individuos

ao longo da vida (Faustino et al.,2023).

Tendo conhecimento de que: as avaliagfes centrais negativas, do eu e dos outros, podem
representar o conteddo cognitivo dos EPN, visto que, 0s esquemas centrais ndo-adaptativos do
eu e dos outros, estdo associadas ao sofrimento e a sintomatologia psicoldgica; as avaliacdes
centrais positivas, do eu e dos outros, podem representar a dimensdo esquematica oposta, dado
que, as visdes adaptativas do eu estdo associadas ao bem estar psicossocial, e que, 0s esquemas
centrais adaptativos dos outros estdo associados ao bem-estar psicoldgico; Faustino (2022a)
sugere que as cognigOes do eu e dos outros estdo organizadas num continuum com dois polos
dialéticos opostos, e podem ser ativadas sequencialmente ou em simultaneo (Faustino et al.,

2023).

Posto isto, 0s ECD estdo organizados em quatro dominios: esquemas centrais dialéticos

adaptativos do eu, ECA do eu; esquemas centrais dialéticos ndo-adaptativos do eu, ECN do eu;
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esquemas centrais dialéticos adaptativos dos outros, ECA dos outros; esquemas centrais

dialéticos ndo-adaptativos dos outros, ECN dos outros (Faustino, 2022a, b).

Tanto os ECN como os ECA podem estar presentes durante o processamento de
informacBes. Ao serem ativados em simultineo, estes esquemas contraditorios, levam a
conflitos internos, que causam dificuldades no processamento da informacgdo e,
consequentemente, no processo de tomada de decisdo, estando assim, no cerne dos conflitos

internos (Faustino, 20223, b).

Num estudo recente, Faustino (2022b) concluiu que individuos com sintomas
psicopatoldgicos baixos a moderados apresentam uma pontuacdo inferior nas subescalas
relativas aos ECN do eu e dos outros e superior nas subescalas relativas aos ECA do eu e dos
outros. O inverso também se constata, ou seja, individuos com sintomas psicopatoldgicos
elevados apresentam uma pontuacdo superior nas subescalas relativas aos ECN do eu e dos

outros e inferior nas subescalas relativas aos ECA do eu e dos outros.

Varios estudos esclarecem o construto ECD e a sua associacdo com diferentes variaveis
psicoldgicas (Faustino 2022; Faustino et al., 2023). Assim, os autores afirmam que os ECA do
eu, estdo associados ao bem-estar psicossocial, e, que e ECN do eu, estdo associados ao
sofrimento e sintomatologia psicolégicos. Ademais, 0s ECN dos outros ndo se correlacionam
com o bem-estar psicoldgico, mas estdo associados ao sofrimento psicolégico e sintomatologia,
0 que insinua que este dominio estd mais preocupado com o sofrimento emocional.
Relativamente aos ECA dos outros, estes estdo associados ao bem-estar psicoldgico, o que
sugere que ao termos representagcdes adaptativas dos outros, estas, também, podem refletir

estados de tranquilidade e calma (Faustino et al., 2023).

Faustino e colegas (2023) concluiram que, ambos os polos dialéticos relativos ao eu

fortalecem a relacdo entre o bem-estar psicoldgico e a sintomatologia. No que se refere aos
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ECN dos outros, estes ndo apresentam significancia estatistica na relacdo com o bem-estar
psicoldgico. Um dos motivos possiveis para isto acontecer € a formulacdo dos itens do
Inventario de Sintomas Psicopatoldgicos pois estes estdo focados no bem-estar e sofrimento
psicoldgico pessoal, deixando de fora o dominio interpessoal (Faustino et al., 2023). Em
relacdo aos ECA dos outros, estes esquemas ndo se correlacionam com sofrimento psicolégico,
experiéncias dissociativas e sintomatologia, e 0 seu efeito mediador na relacdo entre as duas
Gltimas variaveis ndo é, estatisticamente, significativo. Este fendmeno sugere que podera
existir um peso diferencial dos ECA dos outros na relagéo referida a cima. Por outro lado, os
ECN dos outros mediam a relagcdo entre experiéncias dissociativas e sintomatologia, o que
propde que talvez as relagdes entre cognices ndo adaptativas superam a dicotomia eu-outros

(Faustino et al., 2023).

Com a informagdo recolhida podemos concluir que a bibliografia relativa, tanto as
cognicOes adaptativas, quanto aos esquemas centrais dialéticos, esta em falta. VVarios autores
mostram a eficacia dos tratamentos que utilizam a intervencdo positiva quando comparados

com a intervencao negativa (Paetsch et al., 2021; Louis et al., 2018).

Assim, com esta investigacéo, pretende-se solidificar uma nova perspetiva sobre um
construto integrativo, no sentido de ampliar a conceptualiza¢do de caso e a tomada de deciséo
clinica em psicoterapia. Deste modo, espera-se entender de forma mais clara as rela¢fes entre

esquemas precoces adaptativos, esquemas centrais dialéticos e sintomatologia.

Neste sentido, as hipdteses propostas para este estudo sdo: Os Esquemas Precoces
Adaptativos estdo associados aos Esquemas Centrais Dialéticos (Hip6tese 1); Os Esquemas
Precoces Adaptativos predizem o desenvolvimento de Esquemas Centrais Dialéticos (ECN do
eu; ECN dos outros; ECA do eu; ECA dos outros) (Hipotese 2); Os Esquemas Centrais

Dialéticos N&o-adaptativos mediam a relacdo entre Esquemas Precoces Adaptativos e
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sintomatologia (Hipotese 3); Os Esquemas Centrais Dialéticos Adaptativos mediam a relacao

entre Esquemas Precoces Adaptativos e sintomatologia (HipGtese 4).

Meétodo

Procedimento

O presente estudo insere-se no projeto denominado “Relagdes entre Varaveis
Biopsicossociais, Redes Neuronais Complexas e Saude Mental”, no dmbito da Unidade
Curricular de Mestrado da Escola e Ciéncias da Vida da Universidade Luséfona- Centro

Universitario de Lisboa (EPCV-ULCUL).

Para a realizacdo desta investigacdo, o projeto da mesma foi submetido a Comisséo de
Etica e Deontologia para a Investigacio Cientifica (CEDIC) do Centro Universitario de Lisboa-

Universidade Lus6fona e aprovado pela mesma — CEDIC-2022-01-03.

A recolha de dados foi realizada em formato online, onde foi disponibilizado aos
participantes um link para acederem ao consentimento informado e posteriormente aos
questionarios. Primeiramente, os participantes leram e deram 0 Sseu consentimento para
prosseguir com o estudo. Apds consentirem a sua participacao, foi preenchido um questionario
sociodemografico onde foram avaliadas varias caracteristicas, tais como, idade, sexo, estado
civil, entre outros. Por fim, os individuos responderam aos instrumentos utilizados, de forma

aleatéria.

Participantes

A amostra consiste em 110 participantes, recrutados da comunidade por conveniéncia,

em formato online, através da plataforma Qualtrics.

Esta amostra é constituida por 38 homens (34.5 %) e por 72 mulheres (65.5 %). As idades

variam entre 0s 18 e 0s 76 anos (M= 34.62, DP= 15.04).
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A frequéncia do nivel de educacéo foi 5 (4.5%) com ensino basico, 42 (38.2%) com ensino
secundario, 45 (40.9%) com licenciatura, 17 (15.5%) com mestrado e 1 (.9%) com
doutoramento. O estado civil foi 69 (62.7%) solteiro, 23 (20.9%) casado, 5 (4.5%) unido de
facto, 9 (8.2%) divorciado e 4 (3.6%) vitvo. Como critérios de inclusdo foram utilizados, ter
mais de 18 anos e falar portugués, como critérios de exclusao, ter perturbacGes psicdticas,

relacionadas com substéncias ou alguma doencga do foro neurolégico documentada.

Instrumentos

Escala Breve de Esquemas Centrais (EBEC)

A EBEC (Fowler et al., 2006, versao traduzida e adaptada para portugués por Faustino,
2022a), € um instrumento de autorrelato que avalia cognicBes positivas e negativas, que um
individuo tem de si mesmo e em relacdo aos outros. Composta por 24 itens divididos em quatro
dimensoes, utiliza uma escala de medicdo de 4 pontos que varia entre 1 (ndo acredito) e 4
(acredito totalmente). No presente estudo, a consisténcia interna foi: esquemas centrais ndo
adaptativos do eu (0= .71; o= .73), esquemas centrais adaptativos do eu (o= .86; o= .87),
esquemas centrais ndo adaptativos dos outros (0= .88; = .89) e esquemas centrais adaptativos

dos outros (0= .89; w=.90), assim, é considerada adequada.

Questionério de Esquemas Adaptativos de Young (QEAY)

O QEAY (Louis et al., 2018, versdo portuguesa por Faustino & Louis, 2022) é uma
medida de autorrelato, constituida por 56 itens, avaliados em uma escala de 6 pontos, variando
entre 1 (completamente falso) a 6 (descreve-me perfeitamente). Neste estudo, a consisténcia
interna variou entre oo =.60 e ®= .67, na subescala Limites Saudaveis, e, o =.90 e ®= .93, na

subescala Pertenca Social, variando entre fraca e muito boa, respetivamente.

Inventario de Saude Mental (ISM)
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O ISM (Veit & Ware, 1983, versdo portuguesa por Pais-Ribeiro, 2011) é uma versao
reduzida do MHI-38, com objetivo de avaliar a saide mental. Esta € uma medida de autorrelato,
constituida por 5 itens, avaliados numa escala de resposta ordinal, que varia entre 1 e 6. Esta
medida esta dividida em duas subescalas distress (3 itens) e bem-estar psicolégico (2 itens);
onde estéo representadas quatro dimensoes: ansiedade, depressao, perda de controlo emocional
e bem-estar psicologico. No presente estudo, a consisténcia interna foi o= .85 ¢ ® = .86 na
subescala Distress Psicoldgico, e, 0=.75 ¢ o= .75 na subescala Bem-estar Psicoldgico,

mostrando-se boa.

Inventario de Sintomas de Psicopatoldgicos - 53 (ISP-53)

O ISP-53 Derogatis, L. R., 1993, versédo portuguesa por Canavarro, 1999) foi utilizado
para avaliar a sintomatologia, € uma medida de autorrelato, composto por 53 itens e utiliza
uma escala de Likert de 5 pontos, que varia entre 0 (nunca) e 4 (muitas vezes). O alfa de
Cronbach variou de razoavel na subescala Psicoticismo (o = .78 ¢ ®=.82) a forte na
subescala Depressao (o =.91e o= .94). No presente estudo, a consisténcia interna para o

indice geral de sintomatologia foi considerada muito elevada (o= .98 ¢ = .98).

Andlise de Dados

As estatisticas foram usadas para caracterizacdo da amostra. Uma distribuicdo normal
foi assumida (N > 30). Para testar associacdes entre as variaveis EPA e ECD foi utilizada uma
correlacdo de Pearson (Hipotese 1). A fim de explorar o valor preditivo das varaveis estruturais
(EPA) nos ECD, foi feita uma regressao linear, e, uma regressao multipla linear stepwise para
testar interagdes hierarquicas entre EPA e o seu valor preditivo na formacdo de ECD (Hipdtese
2). Por fim, para testar os modelos mediadores, foi utilizado o programa JASP (Hipoteses 3 e

4). A analise estatistica foi realizada no IBM SPSS 27 e no JASP.
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Resultados

Correlacdes

Através da correlacdo de Pearson (Tabela 1) foi analisada a existéncia de correlagdo
entre 0s EPA e os dominios dos ECD (Hip6tese 1). Assim, conclui-se que existe: forte
correlacdo positiva entre os EPA e 0os ECA do eu (r = .67, p< .001); média correlacdo positiva
entre os EPA e os ECA dos outros (r = .36, p<.001); forte correlacdo negativa entre EPA e 0s
ECN do eu (r = -.62, p<.001); e, fraca correlacdo negativa entre EPA e os ECN dos outros (r =

-.27, p< .005) (Tab.1).

Relativamente a correlacdo entre subescalas dos EPA e os dominios dos ECD (tabela
2) conclui-se que, de maneira geral, todas as subescalas apresentam uma correlagéo,
estatisticamente, significativa com os dominios dos ECD. H& excecdo da subescala
Consideragdo Empética que sO apresenta correlacdo estatistica significativa quando
relacionada com os ECA dos outros. Ademais, os ECN dos outros apenas demonstram
correlacdo estatistica significativa com as subescalas: Preenchimento Emocional; Sucesso;

Otimismo; Pertenca Emocional; Vinculagdo Segura; Autoconfianca; Autointeresse Saudavel.
Tabela 1

Correlagao de Pearson entre o indice Geral de EPA e os ECD (N=110)

Esquemas Centrais Esquemas Centrais
Nao-adaptativos Adaptativos dos
dos Outros Outros

Esquemas Centrais
Nao-adaptativos do

Eu
Geral " % % %
EPA -.62 .67 -27 36

Nota. *p<.001

Esquemas Centrais
Adaptativos do Eu

Tabela 2

Correlacbes de Pearson entre Esquemas Precoces Adaptativos e Esquemas Centrais

Dialéticos (N =110)
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Esquemas Esquemas Esquemas

Esquemas Centrais Centrais N&o- Centrais

Centrais N&o-
adaptativos do Eu

Adaptativosdo  adaptativos ~ Adaptativos dos

Eu dos Outros Outros
Preenchimento Emocional -53" 557 -327 42"
Sucesso -577 63” -.207 19"
Consideracio Empatica -13 18 -.07 19"
Otimismo -51" 48™ -357 23"
Abertura Emocional -45™ AT -.16 23"
Limites Saudaveis -.19° 21 -.06 13
Autocompaixio -45" 48™ -.18 267
Pertenca Emocional -59™ 56" =27 337
Autocontrolo Saudavel -42" 46™ -.16 317
Expectativas Realistas - 44" 52" -.03 21"
Autodirecio -48" 577 -.10 26"
Vinculagdo Segura -54™ 517 -377 38"
Autoconfianca -55" 60 -25" 30"
Autointeresse Saudavel -56" 66~ -21° 347

Nota. **p<.01; *p<.05

Regressdo Linear Multipla Stepwise

Foi utilizada a regressao linear multipla com critério stepwise com a finalidade de
perceber quais 0s esquemas precoces adaptativos, que melhor predizem a variancia dos ECD
(Hipdtese 2). Deste modo, a tabela 2, apresenta um modelo significativo para cada dominio
dos ECD (eu ndo-adaptativo; eu adaptativo; outros ndo-adaptativos; outros adaptativo). O
primeiro modelo é composto por trés preditores, Sucesso, Preenchimento Emocional e
Expectativa Realistas, que explicam 42% da variancia dos ECN do eu (b=.189, p<.00). Um
segundo modelo composto por dois preditores, Autointeresse e Sucesso, foi encontrado para
explicar 51% da variancia dos ECA do eu (b=.359, p<.00). Outro modelo, composto por 1
preditor, Vinculacdo Segura, foi encontrado para explicar 37% da variancia dos ECN dos
outros (b=—369, p<.00). Por fim, o quarto modelo, constituido por um preditor, Preenchimento

Emaocional, foi encontrado para explicar 18% da variancia dos ECA dos outros (b=.420, p<.00).
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Tabela 3

Regressdo multipla com critério stepwise dos modelos com os EPA como preditores dos

diferentes dominios dos ECD.

Estatistica de

Variavel ) )
Colinearidade
, B N
R _ p  Tolerancia VIF
estandardizado

Esquemas Centrais Dialéticos
Né&o-adaptativos do Self
Sucesso 33 -.339 3658 <00  .633 1.58
Preenchimento Emocional 40 -.279 -3.151 .00 .694 1.44
Expectativas Realistas 42 -.189 -2.275 .03 .786 1.27
Esquemas Centrais Dialéticos
Adaptativos do Self
Autointeresse 43 428 487 <.00 60 1.66
Sucesso o1 359 4087 <.00 60 1.66
Esquemas Centrais Dialéticos
Né&o-adaptativos dos Outros
Vinculagdo Segura 37 -.369 413 <.00 1.00 1.00
Esquemas Centrais Dialéticos
Adaptativos dos Outros
Preenchimento Emocional 18 420 4814 <.00 1.00 1.00

Mediacéo

O programa JASP foi utilizado para realizar a analise de mediacdo. Foram utilizados

intervalos de confianca (1.C.) de 95% e numero de 1.000 célculos de bootstrap. Com o

objetivo de perceber em que medida os ECN do eu e dos outros mediam a relacdo entre 0s

EPA e a sintomatologia (hipotese 3), realizou-se a analise de mediacdo. Com base nos
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resultados apresentados na Fig. 1, conclui-se que os ECN do eu (b= -.11, |-.21, -.02|, p<.001)
e dos outros (b= -.08, |-.14, -.02|, p<.001), sdo mediadores significantes da relacédo entre 0s

EPA e a sintomatologia.

Com o intuito de entender em que medida os ECA do eu e dos outros sdo mediadores
da relacdo entre os EPA e a sintomatologia (hipétese 4), outro modelo mediacao foi
explorado (Fig.2). Com base os resultados obtidos, pode-se concluir que este € um modelo
parcialmente significativo. Por um lado, os ECA do eu ndo apresentam significancia
estatistica (b= -.06, |-

.17, -.05|, p >.05), pelo o outro, os ECA dos outros sao estatisticamente significativos (b= -
.07,

|-.12, -.01|, p<.001) como mediadores da relacdo entre EPA e sintomatologia.

Figura 1

Analise de mediacdo entre EPA e sintomatologia com os ECN do eu e dos outros como

mediadores.
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Figura 2

Anélise de mediacdo entre EPA e sintomatologia com os ECA do eu e dos outros como

mediadores.
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Discussdo

O presente estudo teve como principal objetivo perceber se os Esquemas Precoces
Adaptativos estdo associados aos Esquemas Centrais Dialéticos e de que forma isto acontece.

Este objetivo foi concluido.

Em relacdo a primeira analise realizada, conclui-se que, de modo geral os esquemas
precoces adaptativos apresentam uma associacdo forte com os esquemas centrais dialéticos
(Hipdtese 1). Esta associacdo mostrou-se mais forte quando relativa aos ECD do eu e mais
fraca em relacdo aos ECD dos outros. Como descrito nos resultados, o EPA consideracdo
empatica s6 apresenta correlacdo, estatisticamente significativa, quando relacionada com o0s
ECA dos outros. Este esquema refere-se a habilidade do sujeito para perceber a perspetiva dos
outros, mostrar consideracdo e respeito pelo que 0s outros sentem e precisam, e por dar o
mesmo valor a si mesmo e aos outros, o0 que pode justificar este resultado (Lockwood & Perris,

2012). Outro resultado a ter em conta é que o esquema limites saudaveis so apresenta correlacdo
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significativa com 0s ECD relativos ao eu. Isto pode acontecer pois, por definicdo, este esquema
é relativo ao sujeito ter a sua prépria direcdo de vida, conviccBes, crencas, interesses e
sentimentos, e limites apropriados entre si e 0s outros, ou seja, € um esquema mais relacionado
com o eu do individuo e menos com os outros (Lockwood & Perris, 2012). De modo geral, 0s
resultados sugerem que, uma maior prevaléncia de EPA esta associada a uma maior prevaléncia
de ECA do eu. Por outro lado, a relagcdo entre EPA e ECN dos outros ndo demonstra ser

estatisticamente significativa.

De forma a entender quais os EPA que predizem os diferentes dominios dos ECD, foi
encontrado um modelo hierarquico para cada dominio dos ECD (Hipétese 2). Para os ECN do
eu, um modelo com 0s esquemas: sucesso; preenchimento emocional; e, expectativas realistas,
foi encontrado sendo este o melhor preditor da variancia de presenca de ECN do eu, pela
negativa. Estes esquemas fazem alusdo a capacidade de o individuo alcancar objetivos
significativos, sentir-se, emocionalmente, preenchido e adaptar as suas habilidades as
circunstancias (Lockwood & Perris, 2012). Com este resultado podemos afirmar que a
inexisténcia de esquemas precoces adaptativos manifesta-se na maneira como o sujeito se V€,
assim, o sujeito tera uma visdo sua como incapaz, fragil e com dificuldade para se ajustar as
circunstancias, por sua vez, estas cognic¢des disfuncionais correlacionam-se, positivamente,

com a sintomatologia psicoldgica.

Com os ECA do eu, o modelo encontrado como melhor preditor da variancia de
presenca destes esquemas, pela positiva, inclui os esquemas precoces adaptativos:
autointeresse e sucesso. Estes esquemas tém que ver com a aptidao do sujeito de tratar das suas
necessidades como nao sendo menos importantes que as dos outros e capacidade de ser bem-
sucedido nas diferentes areas da sua vida (Lockwood & Perris, 2012). Estudos mostram que 0s

ECA do eu sdo melhores preditores de bem-estar psicologico e fortalecem a relacéo entre bem-
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estar e sintomatologia (Faustino et al., 2023). Posto isto, este resultado sugere que a existéncia
destes EPA intensifica a ativacdo de ECA do eu, promovendo o bem-estar e diminuindo a

sintomatologia psicologica.

Relativamente aos ECN dos outros, 0 modelo que melhor explica a variancia de
presenca destes esquemas € 0 esquema vinculagdo segura, pela negativa. Este esquema €
relativo & maneira como o individuo encontra e mantém as suas relacdes com os outros, tendo
no¢do de que estardo la quando for necessario (Lockwood & Perris, 2012). A bibliografia
mostra que, por um lado, os ECN dos outros ndo se correlacionam com o bem-estar
psicoldgico, por outro lado, estes esquemas estdo associados ao sofrimento psicoldgico e a
sintomatologia psicoldgica (Faustino et al., 2023). Assim, os resultados indicam que a caréncia
deste EPA vai favorecer a probabilidade de ativacdo de ECN dos outros, que por consequéncia

vao causar sintomatologia e sofrimento psicologico.

Por fim, o modelo que melhor explica a variancia, pela positiva, da presenca de ECA
dos outros é composto pelo esquema preenchimento emocional. Este esquema é caracterizado
pela capacidade de o sujeito formar relacGes, revelando as suas necessidades, sentimentos e
pensamentos particulares e compartilhar amor e afeto (Lockwood & Perris, 2012). A literatura
mostra que 0s ECA dos outros estdo associados ao bem-estar psicoldgico, o que propde que ao
existir uma perspetiva adaptativa dos outros pode refletir estados internos de calma e
tranquilidade, contribuindo para as relagOes interpessoais (Faustino et al., 2023). Contudo, 0s
ECA dos outros néo se correlacionam com o sofrimento psicoldgico, experiéncias dissociativas
e sintomatologia. Deste modo, os resultados apresentados mostram que ao existir este EPA por
consequéncia existird maior ativacdo de ECA dos outros e niveis inferiores de sintomatologia

psicoldgica.
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A Hipotese 3 esta confirmada na sua totalidade. Ou seja, tanto os ECN do eu como dos
outros sdo mediadores significativos da relacdo entre os EPA e a sintomatologia. Estudos
dizem-nos que os ECN estdo associados a sintomas psicopatoldgicos, sofrimento psicologico
e fortalecem a relagdo entre bem-estar psicoldgico e sintomatologia (Faustino, 2022b; Faustino
et al., 2023). O presente estudo esta de acordo com a literatura existente, pois, sugere que na
relagdo entre esquemas precoces adaptativos e sintomatologia, os ECN tem um papel mediador,

explicando a relacdo causal entre as variaveis.

A Hipotese 4, pretende entender se os ECA sdo mediadores da relacdo entre os EPA e
a sintomatologia e est4 parcialmente confirmada. Por um lado, os resultados apontam para a
falta de significancia estatistica no que concerne ao efeito dos ECA do eu na sintomatologia.
Em estudos anteriores, de modo geral, os ECA mostram estar associados ao bem-estar
psicologico, a niveis baixos de sintomatologia e fortalecem a relagdo entre o bem-estar e a
sintomatologia (Faustino et al., 2023). O resultado com base nesta analise € um pouco diferente
daqueles que a literatura tem apresentado pois na relacdo entre EPA e sintomatologia os ECA
do eu ndo sdo mediadores significativos. Este resultado pode estar condicionado devido a
amostra do estudo ser ndo clinica e/ou ser pouco robusta. Por outro lado, todo o restante modelo
apresenta significancia estatistica, ou seja, 0s ECA dos outros sdo mediadores significativos da
relacdo. No cerne desta afirmacdo pode estar o facto de visdes adaptativas dos outros podem
transmitir tranquilidade e calma aos sujeitos, logo os niveis de sintomatologia e sofrimento
psicoldgico serdo mais baixos (Faustino et al., 2023).
Limitacdes
O presente estudo apresenta varias limitagdes. Os construtos estudados s@o recentes
logo a informag&o disponivel sobre os mesmo € reduzida, o que leva a falta de sustentabilidade
dos resultados. O tamanho reduzido da amostra, apenas 110 participantes, esta ser

maioritariamente constituida por mulheres, e por populacéo ndo- clinica, limita a generalizacao
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dos resultados a outras populagdes e pode introduzir um viés nos resultados. O uso de medidas
de autorrelato restringe as respostas ao autoconhecimento dos individuos. Seria interessante
estudar as mesmas variaveis numa amostra mais numerosa e clinica para explorar as presentes

descobertas.

Conclusao

Este estudo pertence a uma linha de investigacdo transtedrica com e integrativa da
psicologia clinica e da psicoterapia. Conclui-se, por um lado, que 0s esquemas precoces
adaptativos se relacionam com os esquemas centrais dialéticos, ou seja, 0s EPA podem ter um
papel ativador ou ndo nos ECD. Por outro lado, os ECD tém um papel parcialmente mediador
na relacdo entre EPA e sintomatologia, dependendo do dominio especifico de ECD. Mais

investigacao é necessaria para aprofundar as relacdes investigadas.
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