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Resumo

O modelo transdiagnostico centra-se no estudo de fatores etiologicos comuns
subjacentes a diversas psicopatologias. A preocupagdo é um fator transdiagndstico amplamente
estudado como estando associado ao distress psicoldgico e a perturbagBes ansiosas, porém a
sua relacdo com o distress sexual e as disfun¢des sexuais ainda ndo € clara. Neste sentido, 0
presente estudo teve como objetivo testar um modelo diadico via APIM (Modelo de
Interdependéncia Ator-Parceiro), para analisar o efeito da preocupagdo e da sua forma
interpessoal (co-preocupagdo) no distress sexual. Participaram no estudo 150 individuos,
agrupados em 75 casais heterossexuais monogamicos, cujas idades estavam compreendidas
entre 0s 18 e 0s 59 anos. Os resultados demonstraram que a preocupac¢do dos homens é preditora
de distress sexual nos mesmos, e que a covariavel satisfacdo relacional masculina esta
inversamente associada ao distress sexual do casal. Estes dados sugerem que a preocupagéo
enquanto fator transdiagndstico pode estar na base de perturbagdes sexuais e, como tal, ser um
elemento a considerar para o tratamento das mesmas. Para além disso, os dados sugerem ainda
a importancia de considerar fatores como a satisfacdo relacional, em intervencdes conjugais no
tratamento de disfuncGes. Porém, sdo necessarios mais estudos que comprovem e sustentem a

existéncia destas associagoes.
Palavras-chave: Modelo Transdiagnostico; Preocupacdo; Co-preocupacdo; Distress

Sexual; Satisfacdo Relacional.
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Abstract

The transdiagnostic model focuses on the study of common etiological factors
underlying several psychopathologies. Worry is a transdiagnostic factor widely studied as being
associated with psychological distress and anxiety disorders, however it's relationship with
sexual distress and sexual dysfunctions is not yet clear. In this sense, the present study aimed
to test a dyadic model via APIM (Actor-Partner Interdependence Model) to analyze the effect
of worry and its interpersonal form (co-worry) on sexual distress. One hundred and fifty
individuals participated in the study, grouped in 75 heterosexual monogamous couples, whose
ages ranged between 18 and 59 years. The results demonstrate that men's worry is a predictor
of sexual distress in themselves, and that the covariable male relational satisfaction is inversely
associated with the couple's sexual distress. These data suggest that worry as a transdiagnostic
factor can be in the basis of sexual disorders and, as such, be an element to consider in their
treatment. Furthermore, the data also suggest the importance of considering factors such as
relationship satisfaction in conjugal interventions to treat dysfunctions. Even so, more studies
are needed to prove and support the existence of these associations.

Keywords: Transdiagnostic Model; Worry; Co-worry; Sexual Distress; Relationship
Satisfaction.
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Siglas e abreviaturas
DSM — Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders
% — Percentagem
APA- American Psychiatric Association
DP — Desvio-padrao
e.g. — por exemplo
I.e. — “isto €”; abreviatura de id est; usada para dar uma clarificacéo especifica
et al. — e outros colaboradores
M — Média
Max — Valor maximo observado
Min — Valor minimo observado
N — Tamanho da amostra
n — NUmero de sujeitos
p — Nivel de significancia estatistica (p value)
b — Coeficiente de beta

t — Teste T de student
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Introducéo

A psicologia rege-se por uma préatica baseada na evidéncia, o que torna o conhecimento
cientifico uma fonte indispensavel de dados e informacdes para a atuacéo dos profissionais de
saude da area.

Tal como todas as ciéncias, a psicologia estd em constante mudanca e evolucéo, e
concomitantemente, também o conhecimento e entendimento do ser humano e dos seus
mecanismos psicoldgicos. Atualmente, considera-se a importancia de abordagens dimensionais
para a compreensdo da psicopatologia, entre elas, a abordagem transdiagnéstica que se
demonstrou relevante ao evidenciar potenciais fatores/ dimensdes que estdo na base das
psicopatologias, e que devem ser alvo de tratamento e prevencdo (McLaughlin et al., 2020).

Neste trabalho, temos como objetivo, compreender se fatores transdiagndsticos
especificos podem estar na base de disfungdes sexuais, e como tal, ser um elemento a ter em
conta em futuros tratamentos das mesmas. Uma das componentes centrais das disfuncoes
sexuais, € o distress sexual, que foi reconhecido como critério de diagnostico, na ultima edicdo
do DSM (i.e., DSM-5; American Psychiatric Association, 2014). Além disso, é uma
componente de sofrimento psicoldgico e emocional, cujos estudos evidenciam estar associado
a uma pior qualidade de vida (Cheng et al., 2017).

A maioria do comportamento sexual tende a existir associado a diades amorosas, e
como tal, o presente trabalho ira ter uma vertente diadica da analise de dados, que facilita a
compreensdo do impacto e da maneira como as variaveis de interesse se influenciam e podem
influenciar numa mesma diade.

O presente trabalho encontra-se organizado em quatro capitulos. No enquadramento
tedrico é abordado com maior detalne o modelo e os fatores transdiagndsticos a serem
considerados no estudo e a maneira como podem estar associados ao distress sexual; também é
abordada a temaética da sexualidade, onde é feito um enquadramento dos conceitos mais
importantes a ter em conta para este estudo. E neste capitulo ainda, que se pode ter acesso ao(s)
objetivo(s) e questéo de investigacao do trabalho. Segue-se a metodologia, onde s&o fornecidas
informacdes detalhadas sobre participantes, medidas usadas, procedimento e, analises
estatisticas realizadas. No terceiro capitulo, é onde se pode encontrar a descri¢éo dos resultados,
seguido do ultimo capitulo onde consta a discussdo dos mesmos, e a concluséo do trabalho onde
é feita uma reflex&o sobre as limitagdes do trabalho e estudos futuros.

As normas adotadas para citacdes e referenciacdo bibliografica foram as normas da APA (72
edicéo).
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Capitulo 1 — Enquadramento tedrico
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1.1.Modelo transdiganostico

Os sistemas de classificacdo de perturbacdes mentais (e.g., DSM-5) consideram a
auséncia ou presenca de perturbacdo de acordo com um conjunto de critérios especificos
definidos para cada uma (American Psychiatric Association, 2014). Assumem assim, um
formato categorial e dicotémico (i.e., possui ou ndo perturbacéo) no qual ha a assuncao de que
as perturbaces sdo independentes entre si (Dalgleish et al., 2020). Isto traduz-se numa
compreensdo e intervencdo clinica que € guiada por diferentes protocolos, desenvolvidos de
acordo com a perturbacdo diagnosticada (Sauer-Zavala et al., 2017). Porém, a evidéncia
cientifica tem vindo a demonstrar a interdependéncia e comorbilidades existente entre as
perturbacdes (e.g., individuo que possua uma perturbacdo depressiva tem grande probabilidade
de possuir uma perturbagédo ansiosa e vice-versa), e a necessidade de considerar abordagens
mais compreensivas e dimensionais (Krueger & Eaton, 2015). As abordagens dimensionais
permitem considerar as psicopatologias num espetro continuo, sendo capazes de descrever e
distinguir as diferentes dimensdes que constituem uma perturbacdo. Para além disso, centram-
se em explorar processos subjacentes as perturbacGes (i.e., fatores transdiagndsticos),
permitindo olhar para as diversas comorbilidades atraves de fatores etiolégicos comuns, ao
invés de as compartimentar em perturbacgdes e fatores etioldgicos considerados independentes
(Mansell et al., 2009).

O modelo transdiagnostico centra-se numa abordagem dimensional, na medida em que
considera a existéncia de dimens@es ou fatores etiolégicos comuns, que sdo explicativos e estdo
na base da origem e/ou manutencdo de diversas patologias. Através do estudo destes fatores é
possivel desenvolver protocolos e guias de tratamento mais abrangentes e eficazes no

tratamento de comorbilidades (Eaton et al., 2015).

1.1.1. Pensamento repetitivo negativo

O pensamento repetitivo negativo € considerado um processo transdiagnostico na base
de diversas perturbacdes (e.g., emocionais, ansiosas), sendo assim, um fator explicativo das
comorbilidades, podendo-se manifestar sob a forma de preocupacao e/ou ruminacao (Arditte et
al., 2016). A preocupacao e a ruminagédo sdo fatores transdiagndsticos que diferem entre si,
sendo que usualmente, estdo associados a diferentes perturbac6es. Por exemplo, a preocupagéo
tende a estar associada a perturbagdes ansiosas (e.g., Perturbacéo de Ansiedade Generalizada;
Eagleson et al., 2016), enquanto a ruminacéo tende a estar associada a estados e perturbacoes

depressivas (Hsu et al., 2015). O facto destes processos transdiagnaésticos (i.e., preocupacao e
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ruminacéo) estarem associados a diferentes perturbacfes deve-se aos mecanismos subjacentes
aos mesmos, que diferem a nivel de conteudo temporal, isto €, a preocupacdo tende a ser
centrada em eventos futuros (caracteristico das perturbacfes ansiosas), € a ruminagdo em

eventos passados (caracteristico das perturbacdes depressivas) (Dar & Igbal, 2015).

1.1.2. Preocupacao

A preocupacao possui um papel adaptativo no comportamento humano, na medida
em que é geradora de solugdes de problemas, contudo, quando excessiva, assume um caracter
disfuncional, que possui trés caracteristicas centrais: natureza repetitiva, incontrolavel, e
associada a contetdo negativo (Smith et al., 2016).

Ao analisar as diferencas entre géneros, as mulheres tendem a ter niveis maiores de
preocupacdo comparativamente aos homens (Granier et al., 2020). Porém, ambos 0s géneros
estdo descritos na literatura como estando associados a niveis de preocupacéo, sendo que 0
conteddo das preocupacgdes pode diferir entre si (e.g., homens preocupam-se mais com areas
associadas a risco como dinheiro, enquanto as mulheres preocupam-se mais com aspetos da
vida diaria como a familia), o que pode explicar a discrepancia que se verifica entre géneros
(Van der Vegt & Kleinberg, 2020).

A preocupacdo excessiva tende a estar presente em diversas perturbagdes ansiosas,
sendo que constitui um dos critérios de diagndstico das mesmas (Yook et al., 2010). Um dos
fatores na sua origem e manutencdo € a intolerancia a incerteza, que pode ser definida como
um padrdo cognitivo que influencia a maneira como um individuo perceciona e responde a
situacdes incertas ou ambiguas (usualmente percecionadas como uma ameagca) (Lauriola et al.,
2019). Uma vez que a preocupacdo estd relacionada com eventos futuros (i.e., eventos
imprevisiveis e incertos), maiores niveis de intolerancia a incerteza estdo associados a maiores
niveis de preocupacdo e, vice-versa (Deschénes et al., 2016).

A intolerancia a incerteza usualmente é acompanhada de mal-estar/ distress (Yook et
al., 2010). Uma vez que esta (i.e., intolerancia a incerteza) € uma das caracteristicas centrais da
preocupacdo, € expectdvel que a preocupagdo esteja igualmente associada a distress
psicoldgico. A iminéncia desta relagdo (i.e., entre preocupacao e distress) também pode ser
evidenciada através da correlacdo amplamente estudada existente entre a preocupacdo e as
perturbacdes ansiosas, e considerando que as perturbacdes ansiosas para serem diagnosticadas
devem ter presentes a experiéncia subjetiva de distress (American Psychiatric Association,

2014). Em relacdo a associacdo entre preocupacdo e distress sexual, a evidencia demonstra a
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existéncia da mesma, e a necessidade de realizar mais estudos que determinem a natureza desta

relacdo (Pascoal et al., 2020).

1.1.3. Co-preocupacao

Em relacdo a varidveis diadicas, a co-preocupacdo (ou preocupacdo interpessoal), é
uma das que pode ter impacto no distress sexual. Esta variavel tem sido estudada associada a
distress em diades de pares em contexto de amizade (Goldstein, 2014), e embora ja tenha sido
estudada associada ao distress sexual, em individuos heterossexuais em contexto de relagéo
monogamica (Pascoal et al., 2020), ainda néo foi testada no ambito de um modelo diadico
romantico.

Este fator transdiagndstico refere-se a um estilo de conversagdo entre duas pessoas, na
qual preocupacdes sdo continuamente discutidas. Para além disso, este estilo de conversacéao
possui caracteristicas especificas, nomeadamente: dificuldade em parar o tema de preocupacéo
a ser discutido, interpretacdo ameacadora da preocupacao, e perce¢do iminente da probabilidade
de eventos futuros negativos, estando associado a uma baixa autoeficacia (Dombrowski, 2014).

No presente estudo, a co-preocupacao € testada enquanto mediadora da relagdo entre

a preocupacéo e o distress sexual.

1.2.Distress sexual

O distress psicologico pode ser definido como um desconforto ou mal-estar emocional
subjetivo (sentido pelo individuo) perante stressores, que a curto ou longo prazo, representam
uma ameaca a pessoa (Manyema et al., 2018). Nesta linha, o distress sexual é definido
especificamente pela presenca de desconforto ou mal-estar emocional perante a sexualidade ou
atividades sexuais (Santos-Iglesias et al., 2018a). O distress sexual representa, a semelhanca do
distress psicologico, uma rutura no equilibrio emocional do individuo que o experiencia,
associado a sexualidade.

O DSM-5 considera que para diagnosticar disfuncdes sexuais é requerida a presenca
de dificuldades sexuais (i.e., problemas na funcéo sexual normal), (Hendrickx et al., 2015), e a
presenca de mal-estar clinicamente significativo (i.e., distress sexual) (Sungur, & Giindiz,
2014), sendo, portanto, o distress sexual considerado um dos componentes centrais das
disfuncdes sexuais.

Uma vez que o funcionamento sexual usualmente ocorre em contexto diadico,

podemos considerar que também o distress sexual esta mais associado a um funcionamento
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tendencialmente diadico. Segundo a teoria da interdependéncia, numa diade, ambos 0s
elementos, por manterem interacdes ao longo do tempo, tornam-se suscetiveis de serem
influenciados e, concomitantemente, influenciarem o/a seu/sua parceiro/a (Arriaga, 2013).
Neste sentido, diversos estudos com diades heterossexuais tém vindo a demonstrar que
as variaveis de um dos elementos da relacdo (i.e., variaveis individuais), sdo simultaneamente,
explicativas e preditoras das variaveis-resultado do préprio individuo bem como do seu parceiro
(Pascoal et al., 2018; Velten & Margraf, 2017). Considerando a necessidade e a relevancia de
estudos diadicos no contexto da sexualidade (Mustanski et al., 2014), o presente estudo segue

uma abordagem diadica.

1.3.Satisfacéo relacional

Tendo em conta a importancia da interdependéncia e de seguir uma abordagem diadica
interpessoal, consideramos que fatores relacionais, tais como a satisfacdo relacional, tém um
grande impacto nos resultados sexuais, e precisam de ser incluidos e controlados.

A satisfacdo relacional pode ser definida como a resposta emocional que surge da
avaliacdo cognitiva dos pontos positivos e negativos da relacdo amorosa (Byers & Cohen,
2017). Embora este constructo inclua aspetos sexuais e ndo-sexuais do casal e da relacéo, a
evidéncia cientifica tem demonstrado que esta correlacionada positivamente com a satisfacdo
sexual (Byers, 2005), e com o funcionamento sexual, sendo considerada um dos fatores
preditores do prognostico de tratamento de disfungdes sexuais (i.e., individuos com niveis
maiores de satisfacéo relacional tendem a ter melhorias no funcionamento sexual e disfungdes
associadas) (Stephenson et al., 2013).

Para além disso, e uma vez que, a evidéncia empirica demonstra que a presenca de
distress sexual usualmente esta associada a menores niveis de satisfacdo relacional (Vannier &

Rosen, 2017), no presente estudo, a satisfacdo relacional é considerada como variavel controlo.

1.4.Pertinéncia e objetivos do estudo

Nos ultimos anos temos assistido ao incremento de estudos na area da saude mental e
do desajustamento e sofrimento emocional (i.e., distress psicologico) utilizando uma
abordagem transdiagnostica. Ndo entanto, esta tendéncia ndo se tem verificado na area do
desajustamento sexual, nomeadamente no que respeita ao distress sexual.

Uma vez que existe ampla evidéncia cientifica de que processos cognitivos tal como a

distracdo cognitiva ou as preocupagdes com a performance impactam a fungédo sexual (e.g.,

13
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Cuntim & Nobre, 2011; Barlow, 1986), e considerando um estudo preliminar, com uma amostra
de individuos heterossexuais em relacdo monogamica, que revelou resultados promissores em
relagcdo ao impacto da preocupacao no distress e prazer sexuais (Pascoal et al., 2020), o presente
trabalho pretende colmatar o conhecimento existente, tendo por objetivo aprofundar o
conhecimento acerca do impacto de variaveis transdiagnosticas (i.e., preocupacdo e co-
preocupacdo) no distress sexual, numa amostra de casais heterossexuais monogamicos.

O nosso modelo conceptual (Figura 1) visa perceber se a preocupacéo de cada um dos
elementos do casal tem impacto no distress sexual do préprio e do parceiro, e se esta relagdo é
mediada pela co-preocupacéo percecionada por cada membro do casal. Temos como questdo
de investigacdo: Sera que, em casais heterossexuais monogamicos, a preocupacao, mediada

pela co-preocupacdo, afeta o distress sexual do proprio e do parceiro?

Figura 1
Modelo conceptual dos efeitos diadicos, das varidveis cognitivas individuais e interpessoais

(i.e., preocupacéo e co-preocupacgao) no distress sexual.

-

Co-preocupagao }\ Err

-
&
% Preocupacio Distress sexual @
Tpr Ieyp Iey
g
& . .
g Preocupacao Distress sexual
==

Co-preocupagao J- Cu

Nota: Para facilitar a leitura e compreensdo do modelo, ndo foi incluida a variavel de controlo (satisfacéo

relacional).
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Capitulo 2 — Meétodo
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2.1. Participantes

Participaram no estudo 150 individuos que constituiam 75 casais heterossexuais com
pessoas cisgénero, com idades compreendidas entre 0s 18 e 0s 59 anos (M= 30.78; DP=11.64)
e cuja média de duracdo da relagdo era 7.25 anos (DP= 8.098), sendo que 0 maior tempo de
relacdo registado correspondeu a 33 anos de relacionamento. Os critérios de inclusdo eram:
estar numa relacdo heterossexual monogamica e ter idade igual ou superior a 18 anos. As

caracteristicas sociodemograficas da amostra estdo descritas na Tabela 1.

Tabela 1

Dados sociodemograficos da amostra (estatuto da relacéo, escolaridade, zona de residéncia).

Caracteristicas N (%)
Mulheres Homens
(n=75) (n=75)
Estatuto da relagdo
Unido de facto/ coabitacéo 19 (25.3) 16 (21.6)
Casamento 16 (21.3) 16 (21.6)
Namoro 40 (53.3) 41 (55.4)
Outro - 1(1.4)
Escolaridade
4°ano - 1(1.4)
9° ano ou equivalente 4 (5.3) 6 (8.1)
12° ano ou equivalente 32 (42.7) 36 (48.6)
Licenciatura 25 (33.3) 24 (32.4)
Mestrado 10 (13.3) 4 (5.4)
Doutoramento 3(4.0) 2(2.7)
Outro 1(1.3) 1(1.4)
Zona de residéncia
Centro de &rea urbana 34 (46.6) 36 (48.6)
Periferia de um centro urbano 21 (28.8) 26 (35.1)
Centro urbanizado de uma zona rural 4 (5.5) 2(2.7)
Zona rural junto a um centro urbanizado 7 (9.6) 6 (8.1)
Zona rural com muita densidade populacional 4 (5.5) -
Zona rural com pouca populagdo 3(4.1) 4(5.4)

Nota: Os dados podem conter missing values de participantes que ndo responderam a todos itens do questionario
sociodemografico.
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2.2. Medidas

2.2.1. FSDS-R (Female Sexual Distress Scale Revised)

A escala original (i.e., Female Sexual Distress Scale; DeRogatis et al., 2002) foi
desenvolvida para a populacdo feminina, e é constituida por 12 itens que avaliam o distress
sexual, do préprio. Em 2008, foi proposta uma revisdo da medida, a FSDS-R, que inclui um
item adicional (i.e., “incomodado/a pelo desejo sexual diminuido™), perfazendo assim um total
de 13 itens. Esta adicdo teve por objetivo aumentar a sensibilidade do instrumento face a
mulheres com perturbacdo de desejo sexual hipoativo (DeRogatis et al., 2008). Os itens sao
respondidos numa escala Likert de cinco pontos, de 0 a 4, sendo 0 “nada”, 1 “um pouco”, 2
“moderadamente”, 3 “bastante” e, 4 “extremamente”. O score total varia de 0 a 52, sendo que
valores mais altos indicam maior distress sexual e valores mais baixos, menor distress sexual.
O ponto de corte definido, a partir do qual é considerada a existéncia de distress sexual, para a
populacdo feminina é igual ou superior a 11 (DeRogatis et al., 2008). Recentemente a escala
foi validada para a populacdo masculina, e os estudos empiricos indicam um ponto de corte
igual ou superior a 19 (Santos-Iglesias et al., 2018b).

Os estudos de validacdo demonstram boa validade discriminante (p < .001), boa
fiabilidade teste re-teste, e uma alta consisténcia interna (alpha de Cronbach > .70) (DeRogatis
et al., 2008). No estudo atual a escala apresenta um alpha de Cronbach de .92 no género

masculino e .93 no género feminino.

2.2.2. PSWQ-A (Penn State Worry Questionnaire Abbreviated)

Originalmente desenvolvida por Meyer e colegas (PSWQ - Penn State Worry
Questionnaire; 1990), era composta inicialmente por 16 itens, que mais tarde foram revistos e
reformulados, e deram lugar a uma versdo mais curta do questionario (PSWQ-A; Hopko et al.,
2003) composto por oito itens. Cada item é respondido numa escala Likert de 5 pontos, que
varia entre 1 “nada tipico de mim” e 5 “muito tipico de mim”. O score total pode variar entre 8
e 40, sendo que valores maiores significam maiores niveis de preocupacéo e valores menores,
menores niveis de preocupacao.

Relativamente as qualidades psicométricas da escala, a mesma demonstra boa
estabilidade temporal (r > 0.70) e boa consisténcia interna (alpha de Cronbach > .70)
(Crittendon & Hopko, 2006).

No presente estudo a escala apresenta um alpha de Cronbach de .91 na amostra

masculina e .93 na amostra feminina.
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2.2.3. CO-PSWQ-A (Penn State Co-Worry Questionnaire Abbreviated)

E uma adaptac&o do questionario PSWQ-A. Apds autorizagdo do autor, esta adaptacio
foi desenvolvida por Pascoal e colaboradores?, de maneira a aceder a processos de preocupagéo
interpessoal no contexto de relacdo amorosa monogémica, tendo-se adaptado a formulacéo dos
itens para que se ajustassem a preocupacdo em contexto de relacdo amorosa, sendo, portanto,
avaliador de uma expressdo da co-preocupacdo. Os itens sdo referentes a maneira como ambos
0s elementos do casal se preocupam em conjunto no contexto da sua relacéo (e.g., “As nossas
preocupacdes esmagam-nos”).

E constituida por oito itens, que sdo respondidos numa escala Likert de 5 pontos (i.e.,
de 1 “nada tipico de mim” a 5 “muito tipico de mim”). Os estudos de validagdo encontram-se
a decorrer de momento. Similarmente ao PSWQ-A, o score total pode variar entre 8 e 40, sendo
que valores maiores significam maiores niveis de percecdo de co-preocupacdo e valores
menores, menores niveis de percecdo de co-preocupacao.

No estudo atual a escala apresenta um alpha de Cronbach de .90 em ambos os géneros.

2.2.4. GMREL (Global Measure of Relationship Satisfaction)

Instrumento desenvolvido a partir do Interpersonal Exchange Model of Sexual
Satisfaction (IEMSS; Lawrance & Byers, 1995). E uma medida subjetiva para avaliagdo da
satisfacdo relacional através de cinco itens, que sdo respondidos numa escala Likert de 7 pontos
(i.e., 7 “Muito boa” a 1 “Muito ma”; 7 “Muito agradavel” a 1 “Muito desagradavel”; 7 “Muito
positiva” a 1 “Muito negativa”; 7 “Muito satisfatoria” a 1 “Muito insatisfatéria”, 7 “Muito
importante” a 1 “Muito irrelevante”).

O score total varia de 5 a 35, sendo que quanto maior o valor, maior seré o indice de
satisfacdo relacional.

A validacdo para a populacdo portuguesa foi feita por Pascoal, Oliveira e Raposo
(2015), demonstrou boa validade discriminante entre a populacédo clinica e ndo clinica, e boa
consisténcia interna (i.e., na populacdo clinica e ndo clinica) com um valor de aplha de
Cronbach de .95. No presente estudo a escala apresenta um aplha de Cronbach de .93 nos

homens e .95 nas mulheres.

! adaptacéo realizada no &mbito da dissertagdo da estudante Tatiana Alexandra Vasques Lucas, da EPCV-ULHT
sob orientacdo da Professora Patricia M. Pascoal. Aguarda-se marcagao de prova publica.
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2.3. Procedimento

O estudo foi aprovado pela Comissdo de Etica e Deontologia da Investigacio
Cientifica (CEDIC) da Escola de Psicologia e Ciéncias da Vida (EPCV) da Universidade
Lus6fona de Humanidades e Tecnologias (ULHT).

Este estudo foi realizado online através do software Qualtrics. Os dados foram
automaticamente exportados numa base de dados (SPSS), cujo acesso foi exclusivo ao
orientador, coorientador e investigador.

O estudo foi divulgado em plataformas e redes sociais, sendo assim o método para
recolha da amostra ndo probabilistica do tipo bola de neve (e.g., pedir para responder e partilhar,
de maneira a recrutar outros participantes). Antes de lancar o estudo foram feitos estudos
preparatdrios para testar a clareza das instrucdes e da linguagem até se chegar a uma versdo
final do mesmo.

Apos a leitura e aceitacdo do consentimento informado (com informagdes sobre o
anonimato, a confidencialidade, os objetivos do estudo e o contacto do pesquisador principal,
etc.), era pedido aos participantes que gerassem um codigo andénimo para cada casal (de acordo
com instrugdes especificas), de maneira a emparelhar posteriormente os dados de ambos 0s
elementos do casal. Ap6s gerar o codigo, os participantes tiveram acesso a um protocolo

contendo perguntas acerca dos dados sociodemograficos e a escalas de autorrelato.

2.4. Preparacdo de dados e analise estatistica

Antes da analise descritiva e inferencial, os valores em falta foram encontrados para o
distress dos homens (n=1, 1.33%) e mulheres (n=3, 4.00%) e, foram analisados através do
teste MCAR de Little. Concluiu-se que estes valores em falta sdo completamente aleatérios
[X2 (21) = 31.59, p = .064]. Por ser uma percentagem inferior a 10% (Pestana & Gageiro,
2005), os valores em falta foram imputados via algoritmo de maximizacdo de expectativa
(Expectation-Maximization: EM, Dempster et al., 1977; Verbeke & Molenberghs, 2005).

Primeiramente, uma andlise descritiva, baseada em medidas de tendéncia central
(média) e dispersdo (desvio-padrdo, minimo e maximo), foi realizada aos instrumentos de
interesse em funcdo do género. De seguida, um modelo de interdependéncia Ator-Parceiro
(APIM; Cook & Kenny, 2005) foi implementado para diades distinguiveis (Kenny et al., 2020),
por género. O facto de serem diades distinguiveis significa que sdo diades que diferem numa
dimensdo considerada relevante para a anélise (Turcotte, 2020), por exemplo, neste caso, a

populacdo-alvo sdo diades heterossexuais romanticas, cuja analise se foca nas diferencas e
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semelhancas de como os homens influenciam as mulheres e, de como as mulheres influenciam
0s homens.

O modelo APIM considera a importancia do funcionamento diédico, e a existéncia de
uma relacdo interdependente entre os elementos da relacdo, considerando assim, que 0S
comportamentos, emocdes e pensamentos de um dos elementos (ator) irdo influenciar os
respetivos comportamentos, emocdes e pensamentos do outro elemento (parceiro) (Kenny,
2018). O seu uso nas ciéncias sociais tem sido crescente, uma vez que permite analisar,
simultaneamente, os efeitos individuais e diadicos das varidveis, ou seja, através da andlise
APIM, é possivel perceber o efeito que a variavel independente de um individuo, exerce na sua
prépria variavel dependente (i.e., efeito-ator), e a0 mesmo tempo, perceber a influéncia que
essa mesma variavel independente, exerce na varidvel dependente do/a seu/sua parceiro/a (i.e.,
efeito-parceiro) (Fitzpatrick et al., 2016). Os dados foram organizados através de uma estrutura
de diade de acordo com as recomendacfes de Ledermann e colegas (2011). A testagem do
modelo APIM foi executada através da macro para SPSS — MEDYAD, desenvolvida por
Coutts, Hayes e Jiang (2019). Esta macro computacional, baseada nos modelos de regressao
(OLS), permite estimar os efeitos totais, diretos e indiretos num modelo APIM. Optou-se pela
macro MEDYAD, em detrimento dos softwares usuais de modelacao por equacdes estruturais
(e.g. AMOS, Mplus ou R), devido a simplicidade de uso e intuitividade da interface gréafica
(GUI), com um cddigo-fonte gratuito (http://www.jjcoutts.com/medyad), e com conclusdes
substantivas idénticas a modelacdo por equacdes estruturais (Hayes et al., 2017; Rijnhart et al.,
2017). Devido as vantagens enumeradas (i.e., permitir testar efeitos individuais e diadicos), o
presente estudo analisou as variaveis de interesse via APIM. A andlise preliminar revelou que
0S pressupostos para testagem da co-preocupacdo da mulher e do homem como mediadoras,
ndo estavam preenchidos (auséncia de associagOes significativas entre as preditoras e as
mediadoras) e, por tal, foram apenas analisados os efeitos totais (preocupacdo —> distress,
ajustada para as covariaveis) para cada elemento da diade. Os erros das variaveis critério, isto
é, o distress do homem e mulher, foram correlacionados para explicar a interdependéncia do
casal. Todos os procedimentos estatisticos efetuados foram realizados com o IBM SPSS v.26
(SPSS Inc., Chicago, IL, EUA) para um nivel de significancia de 5% (p < 0.05). O tamanho do

efeito considerado foi interpretado de acordo com os critérios de Cohen (1988).
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Capitulo 3 — Resultados
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3.1. Diferencas entre géneros nas escalas
Tabela 2

Média, medidas de dispersdo e respetivos testes-t para as escalas de preocupacdo, co-

preocupacao, distress sexual e satisfacéo relacional, entre géneros.

Homem Mulher
Escalas (n=75) (n=75) t
M (DP) / min-max M (DP) / min-max
Preocupagéo 19.24 (7.33) / 8-39 26.41 (8.00) / 12-40 -5.72%**
Co-preocupacéo 20.97 (6.78) / 9-39 20.47 (6.80) / 9-38 0.46
Distress sexual 7.52 (8.45) / 0-35 9.39 (9.63) / 0-43 -1.27
Satisfacéo relacional 30.82 (4.53) / 15-35 31.02 (4.81) / 13-35 -0.28

Nota: *p<.05; ** p<.01; *** p<.001

Ao compararmos a amostra entre géneros (Tabela 2) podemos denotar que 0s scores
das escalas distress sexual, co-preocupacdo e satisfacdo relacional, ndo diferem
significativamente entre mulheres e homens. No entanto, para a preocupacgdo, as mulheres
possuem uma média significativamente superior aos homens. No que respeita a variabilidade
das medidas, ao analisar os valores maximos e minimos da preocupacao, podemos denotar a
existéncia de elementos de ambos os géneros em extremos do mesmo continuum (i.e., ha
homens e mulheres pouco preocupados e muito preocupados). J& na co-preocupacdo, embora
exista uma diferenca minima entre as médias, verifica-se o efeito oposto, ou seja, 0s homens
possuem uma média superior a das mulheres.

Tendo em conta 0 ponto de corte da escala do distress sexual para o sexo masculino
(Santos-Iglesias et al., 2018), podemos observar que 0s homens possuem média inferior ao
ponto de corte considerado para este género (i.e., >19). J& as mulheres aparentam ter maiores
niveis de distress, mas ainda assim também inferiores ao ponto de corte considerado para o
género feminino (i.e., >11) (DeRogatis et al., 2008). Também se pode verificar que 0 maximo
alcancado pelas mulheres (i.e., score total) é superior ao dos homens.

Em relacdo a satisfacdo relacional, ambos os generos apresentam médias elevadas,

prossupondo niveis altos de satisfagdo relacional.
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3.2. Analise de correlacgdes

Tabela 3
Matriz de correlacéo entre as variaveis de interesse para homens e mulheres.
Mulheres Homens
1 2 3 4 5 6 7 8
Mulheres  1.Preocupacédo -
2.Co-preocupacéo S57** 1
3.Satisfacdo relacional -.19 -.34%* -
4 Distress sexual .16 19 - 41** -
Homens  5.Preocupacéo -.03 29% .05 .06 -
6.Co-preocupacao 21 39** -.10 17 .65**
7.Satisfacdo relacional -.10 -.15 S54** -.52%* 02 -01 -
8.Distress sexual -.02 .16 -.23* 60**  36** 28*  -b54**

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

A anélise das correlagdes entre as varidveis de interesse (Tabela 3) evidencia a
existéncia de efeitos individuais em ambos os géneros, nomeadamente, a associacdo
significativa com intensidade moderada de: co-preocupacdo e preocupacdo (correlacdo
positiva), e distress sexual e satisfacdo relacional (correlagdo negativa). Nas mulheres verifica-
se, ainda, uma associacdo negativa significativa de média intensidade entre a satisfacdo
relacional e a co-preocupacdo das mesmas, sugerindo que mulheres com maiores niveis de
satisfacdo relacional terdo menores niveis de co-preocupacao e vice-versa. Ja no sexo masculino
verifica-se a existéncia de uma associacao positiva significativa de pequena intensidade entre o
distress sexual e a co-preocupacdo dos mesmos e, uma associa¢ao positiva significativa de
intensidade moderada entre distress sexual e preocupacdo, podendo-se assumir que homens
com maiores niveis de distress sexual terdo tendencialmente maiores niveis de preocupacdo e
de co-preocupacéo.

Ao analisar os efeitos diadicos, ou seja, a maneira Como 0s parceiros de sexos 0postos
se influenciam, podemos observar que a co-preocupacao, a satisfagdo relacional e, o distress
sexual dos homens, se encontram positivamente e significativamente associados com média
intensidade, a co-preocupacdo, satisfacdo relacional e distress sexual das mulheres,
respetivamente, sugerindo assim que elementos mais satisfeitos com a relacdo terdo tambem
parceiros/as mais satisfeitos/as e, que 0 mesmo se verifica para as dimensdes da co-preocupacao

e do distress sexual.
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Verificam-se ainda associacGes significativas de pequena intensidade entre: a
preocupacdo dos homens e a co-preocupacao das mulheres (associacdo positiva) e, entre o
distress sexual masculino e a satisfacdo relacional feminina (associagdo negativa); e, de média

intensidade entre o distress sexual feminino e a satisfacdo relacional masculina (associacao

negativa).

3.3. Modelo final encontrado

Figura 2

Resultados do efeito da preocupagdo e da satisfacdo relacional no distress sexual do/a
proprio/a e do/a parceiro/a. *** p < .001. ** p < .01. * p < .05. Os valores representam betas

ndo padronizadas e estdo sinalizados acima da trajetoria a que se referem.
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Tal como se pode verificar na Figura 2, existe um efeito ator significativo nos homens,
isto é, a preocupacdo masculina esta associada positiva e significativamente ao distress sexual
do homem, ajustado para as covariaveis (b = 0.42; p<.001). No entanto, ndo se verifica efeito
parceiro significativo, ou seja, a preocupacdo masculina ndo esta associada ao distress sexual

da mulher (b = 0.10; p = .473). No que respeita a preocupacao das mulheres, ndo se verifica um
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efeito ator (b = 0.10; p = .400), nem um efeito parceiro estatisticamente significativo (b =-0.06;
p = .556), quando ajustado para as covariaveis satisfacao relacional de ambos os elementos do
casal.

Como se observa graficamente, a satisfacdo da relacdo do homem, enquanto
covariavel, apresenta uma associacdo negativa e estatisticamente significativa tanto com o
distress sexual do homem (b =-1.10; p<.001) como com o distress sexual da mulher (b =-0.91;
p<.001). J& a satisfacdo relacional da mulher ndo apresenta associacdo estatisticamente
significativa com o distress sexual da mulher (b = -.32; p=.185) nem com o distress sexual do
homem (b = 0.10; p=.546). Os resultados apontam para um modelo orientado para o ator, isto
é, o efeito-ator é estatisticamente significativo e o efeito-parceiro ndo o é. Portanto, 0s
resultados individuais sdo relevantes, devido as caracteristicas dos individuos/ percecdes de
funcionamento da relacdo em oposicdo as caracteristicas do seu parceiro ou sua percecao do
funcionamento do relacionamento (Kenny et al., 2020).
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Capitulo 4 — Discussao
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4.1. Discusséo dos resultados

Partindo de uma abordagem transdiagndstica, e tendo em conta a literatura disponivel,
0 presente estudo possuia um carécter exploratorio, com o objetivo de testar um modelo diadico
de mediacao explicativo do distress sexual numa amostra da comunidade, considerando como
variavel explicativa a preocupacdo, e a sua expressao interpessoal (i.e., a co-preocupacao)
enguanto mediadora.

No presente estudo, desenvolvido com uma amostra maioritariamente urbana e com
educacao superior, os resultados médios das varidveis de interesse indicam que esta é uma
amostra de casais satisfeitos com a relacdo, com niveis baixos de preocupacdo, de co-
preocupacdo, e de distress sexual. Encontrdmos diferencas significativas na preocupacéo
individual, com as mulheres a apresentar niveis mais altos de preocupacéo o que é consistente
com a literatura na rea (Granier et al., 2020).

No que respeita as associagdes entre as varidveis de interesse, e de acordo com a teoria
da interdependéncia (Arriaga, 2013), salienta-se que existe associacdo forte entre os membros
dos casais relativamente a satisfacdo relacional e ao distress sexual, contudo ndo muito forte,
ou seja, ndo ha convergéncia total. Um estudo de Yoo e colegas (2014), reafirma a existéncia
de relacdo moderada entre a satisfacéo relacional percecionada por cada membro do casal. Este
resultado pode estar relacionado com um efeito de género na avaliacdo da satisfacdo conjugal
e do distress sexual, i.e., em homens e mulheres a constelacédo de fatores que contemplam para
avaliar a sua relacdo, i.e., a satisfacdo relacional, pode diferir. Ainda assim, a associagédo
encontrada entre o distress sexual de cada membro, é consistente com o estudo de Bois e
colaboradores (2016) que demonstra a existéncia de distress sexual masculino perante a
existéncia de disfuncdo e distress sexual feminino, assim como outros estudos com casais que
demonstram a existéncia desta relacéo (e.g., Muise et al., 2018).

Também se verificou que os niveis de co-preocupacdo masculino e feminino
apresentavam uma correlacdo positiva de intensidade moderada. Este dado sugere que a
percecdo de co-preocupacao ¢ diferente a nivel individual em elementos de uma mesma diade.
Isto € concordante com os resultados encontrados por Goldstein (2014), que reportou diferencas
de género a nivel do impacto e possivel significado da co-preocupac¢édo, nomeadamente, no sexo
feminino a co-preocupacdo estava associada a uma maior probabilidade de sintomas de
ansiedade e depressédo, enquanto que no sexo masculino a co-preocupagao ndo demonstrou ter

impacto na probabilidade de ocorréncia dos mesmos sintomas. Esta ideia é suportada por
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literatura que demonstra que homens e mulheres tendem a preocupar-se com contetdos
diferentes entre si (Van der Vegt & Kleinberg, 2020).

Os resultados ndo suportaram o modelo conceptual inicial proposto e que apresentava
a co-preocupacao como mediadora. De acordo com a literatura, a co-preocupacao, em contexto
interpessoal, pode ter um efeito positivo e ser usada como estratégia de regulacdo de emogdes,
mas em niveis altos pode possuir o efeito adverso de contribuir para 0 aumento de preocupacao
do/a parceiro/a (Parkinson et al., 2016; Pascoal et al., 2020). Neste sentido, podemos assumir
que as diades com baixos niveis de distress sexual e com menores niveis de preocupacéo, podem
recorrer a co-preocupacdo como um meio de regulacdo emocional, porém a mesma nao
apresentar efeito no distress sexual pois esta area ndo ¢ um foco de desajustamento. Os nossos
dados sdo consistentes com os encontrados por Pascoal e colaboradores (2020) numa amostra
ndo clinica, em que se encontrou um efeito direto da preocupacao no distress e prazer sexuais,
mas ndo se encontrou efeito mediador da co-preocupacdo. Uma possivel explicacdo para a co-
preocupacdo ndo ter demonstrado efeito mediador no presente estudo, € a amostra ter tamanho
reduzido, e/ou o facto de a amostra ndo ser clinica (e como tal, apresentar niveis baixos de
preocupacéo, co-preocupacao e de distress sexual).

Acrescente-se que no modelo final encontrado no presente estudo, a perce¢do da
satisfacdo relacional dos homens tem um efeito quer no seu distress quer no das parceiras. Uma
possivel explicacdo pode ser a associacdo entre distress sexual e satisfacdo relacional ser
bidirecional, i.e., as variaveis influenciarem-se mutuamente (Blumenstock & Papp, 2017). Um
outro elemento importante, que se relaciona com o anterior é a evidéncia de que a satisfacdo
relacional de homens pode estar mais associada, mesmo que bidireccionalmente, a sexualidade
conjugal o que explicaria o efeito desta variavel nos niveis de distress sexual tanto de homens
como de mulheres (Yoo et al., 2014; Fallis et al., 2016).

Em relacdo a preocupacdo, verificou-se que, nos homens, a mesma influenciava
diretamente o distress sexual, isto €, niveis mais altos de preocupacao correspondiam a niveis
mais altos de distress sexual, no sexo masculino. Estes resultados sdo concordantes com 0s
resultados do estudo de Pascoal e colaboradores (2020) que comprovaram a existéncia de uma
relacdo positiva entre estas variaveis numa amostra de homens e mulheres. O pensamento
repetitivo negativo, onde se enquadra a preocupacgdo € uma caracteristica comum na base de
diversas perturbaces emocionais, sendo que podemos assumir que a presenca de preocupagéo
num individuo o predispde ndo so0 a perturbacdes, mas também a componente central das

mesmas, o distress psicologico (Macatee et al., 2015). No contexto da sexualidade, assumindo
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que o distress sexual é uma forma especifica de distress psicologico, € expectavel que
individuos mais preocupados tenham maior predisposicdo para ter distress sexual e que isto se
confirme nas nossas andlises. Contudo 0s nossos resultados mostram que, num casal
heterossexual, este efeito se encontra apenas nos homens o que parece indicar que a
preocupacao traco se associa a sexualidade, mas que existe um efeito de género. Tendo em
conta que na nossa amostra, as mulheres possuiam niveis de preocupagdo muito superiores aos
dos homens este resultado parece indicar que em homens niveis baixos de preocupacéao
impactam negativamente a sexualidade. Em relagdo a auséncia de associagdo significativa nas
dimensoes (i.e., preocupacdo e distress sexual) do género feminino, a mesma pode ser explicada
através dos mecanismos a que cada género tendencialmente recorre na presenca de
preocupacdo. Tal como descrito na literatura, a preocupacdo no género feminino esta associada
ao uso da estratégia de supressdo de pensamentos (Bottesi et al., 2018). Neste sentido, mulheres
com niveis de preocupagdo elevados, possivelmente inibem cognitivamente conteidos
associados as suas preocupacdes suprimindo assim o possivel efeito significativo entre os niveis
de preocupacao e o distress sexual.

E também uma possibilidade que homens e mulheres se preocupem com temas
diferentes, tal como evidenciado pelos estudos de Van de Vegt e Kleinberg (2020), que
demonstram diferencas entre géneros no contetdo da preocupacdo. Sendo assim, podemos
assumir que outra explicacdo para a ndo existéncia de efeito da preocupacdo das mulheres no
distress sexual, é o facto de tendencialmente as suas preocupagdes estarem associadas a
contetdo ndo sexual. A literatura existente acerca da resposta sexual masculina, mostra que a
preocupacado sexual nos homens tem um impacto negativo na excitacdo através do processo de
distracdo cognitiva durante a atividade sexual devido as preocupag¢bes com a performance
(Barlow, 1986). Contudo, ndo se sabe se esta distracdo com a performance sexual é explicada
por um padrdo cognitivo preocupado, o que poderia explicar estes resultados. Estes sdo aspetos
ainda a serem explorados em estudos futuros e, que podem contribuir para um melhor
entendimento do papel que 0s processos cognitivos tém na sexualidade e a maneira como
diferem entre géneros.

Por fim, verificou-se uma associacdo entre o distress sexual de um dos elementos da
relacdo e do respetivo parceiro, sendo assim, evidenciada uma relacdo dependente entre o

distress sexual de ambos os elementos.
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4.2. Concluséo e limitagdes do estudo

Uma das limitacbes do presente estudo € o facto da amostra possuir caracteristicas
(i.e., a maioria tem nivel educacional alto, vive em érea ou periferias de zonas urbanas, e esta
em relagdes de namoro) que devem ser tidas em conta para que se faca uma abordagem
cautelosa ao interpretar e generalizar os resultados.

Outra limitacdo, que pode ter tido impacto na verificacdo da inexisténcia de efeitos no
sexo feminino e, da mediacdo da co-preocupacao na varidvel de interesse, é o facto de ser uma
amostra de tamanho reduzido (75 casais) e o facto de ser uma amostra ndo clinica, que
globalmente, ndo possui niveis altos de distress sexual nem de preocupacao ou co-preocupacao.

Para além disso, uma vez que, o presente estudo tinha apenas como populacéo-alvo
casais, foram eliminados participantes cujos/as parceiros/as nao responderam ao questionario,
e consequentemente, foram desconsiderados na analise os dados destes participantes. Ainda
assim, o facto de ser um estudo com casais, permitiu verificar e explicar resultados diadicos,
gue acrescentam uma riqueza de compreensao a area da sexualidade.

Concluindo, o nosso estudo, ndo obstante as limitagdes existentes, demonstra a
importancia e a necessidade de mais estudos que explorem 0s processos transdiagnosticos e o
seu impacto na sexualidade, mais especificamente, no distress e disfuncdes sexuais.

De acordo com a nossa revisdo da literatura este foi o primeiro estudo com casais a
usar um modelo diadico para estudar o efeito da preocupacéo no distress sexual, e indica que é
possivel que a preocupacdo, enquanto processo transdiagnoéstico na base de diversas
perturbacdes (sendo maioritariamente associada as perturbacfes ansiosas), esteja também na
base de perturbacGes sexuais. Para o demonstrar, é fundamental que estudos futuros usem
amostras clinicas, ou subclinicas, que permitam avaliar com mais especificidade o impacto das
variaveis utilizadas e o papel moderador do género nas eventuais associacfes encontradas,
assim como o contributo que a preocupac¢do masculina podera ter nos processos de distracdo
cognitiva que se sabe terem um impacto negativo na resposta sexual. A descoberta desta relacédo
pode ter implicacbes praticas no tratamento de disfungdes sexuais, nomeadamente, nas
dimensGes-alvo a serem consideradas nas guias e protocolos de tratamento das mesmas.

Os nossos dados sugerem ainda, que a satisfacao relacional possui também um papel
determinante no distress sexual dos casais, 0 que pode ser um indicio de que as préprias
intervencdes conjugais para tratamento de disfuncdes sexuais, deveriam considerar dar foco a
fatores como a satisfacdo relacional. Contudo, mais estudos (com amostras clinicas e nédo

clinicas) sdo necessarios para comprovar e reforcar a existéncia das associagdes encontradas.
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