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RESUMO

Este estudo investigou o desenvolvimento, implementagdo, e avaliagdo de resultados
(critérios de eficacia) e processo (critérios de efetividade) de um programa de promocdo de
saude de aposentados, intitulado Programa Vem Ser. A intervencdo, de carater breve e
multicomponente, desenvolvida a partir de perspectivas da Terapia Cognitivo-
Comportamental e Psicologia Positiva, foi composta por seis sessdes semanais em formato
grupal. Cada sessdo enfoca forgas: Valores e autocuidado/prudéncia, otimismo, empatia,
gratiddo, perddo, significado de vida e trabalho. A tese estd composta por trés capitulos de
revisdo da literatura, dois capitulos teodricos e cinco empiricos. Os estudos de reviséo e
tedricos enfocam critérios metodolégicos utilizados internacionalmente para a avaliagdo de
eficacia e/ou efetividade de programas e descrevem o processo de desenvolvimento do
programa. Os estudos empiricos, a partir de dados de 105 aposentados, de 49 a 86 anos,
apresentam critérios de viabilidade do programa; avaliacdo quantitativa de resultados —
efeitos e impacto do programa; avaliacdo qualitativa de processo quanto as Habilidades
Sociais e Integridade do moderador, e Adesdo dos participantes as atividades propostas. No
que se refere aos critérios de eficacia, efeitos principais indicaram reducdo significativa em
indicadores de depressdo, ansiedade e estresse percebido, e incremento em satisfacdo com
a vida e resiliéncia no grupo experimental ap6s o programa. Efeitos de interacdo
demonstraram melhoras em empatia, otimismo, e sintomas de depressédo e ansiedade no
grupo interventivo quando comparado ao controle. Assim, compreende-se que este modelo
de intervencdo pode contribuir para auxiliar futuras praticas para promoc¢do de salde e
prevencao de doencas. Destaca-se a relevancia destes dados para profissionais de saide e

para subsidiar politicas publicas de atencdo a essa populacéo.

Palavras-Chave: Programa, Psicologia Positiva, Aposentados, Promocéo de Saude.
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ABSTRACT

This study investigated the development, implementation, outcome (efficacy criteria) and
process evaluation (effectiveness criteria) of a health promotion programme for retirees,
entitled Programa Vem Ser. This is a brief, multicomponent intervention programme,
which was developed based on Cognitive-Behavioral Therapy and Positive Psychology
perspectives. The programme contains of six-weekly group sessions. Each session aims at
developing or strengthening strengths, which are: Values and self-care/prudence,
optimism, empathy, gratitude, forgiveness, meaning of life and work. The thesis is
composed of three chapters of literature review, two theoretical chapters and five empirical
chapters. The review and theoretical studies focus on methodological criteria
internationally used for assessing the efficacy and/or effectiveness of programmes, and
describe the programme development process. The empirical studies, based on data from
105 retirees aged 49-86 years, present data on the programme’s feasibility criteria;
quantitative outcome evaluation - effects and impact of the programme; qualitative process
evaluation of Social Skills and Integrity of the moderator, and the participants Adherence
to the proposed activities. Regarding the efficacy criteria, results indicated significant main
effects for reduction in depression and anxiety symptoms, and perceived stress level,
whiles increased satisfaction with life and resilience scores were detected in the
experimental group after the programme. Interaction effects demonstrated improvements in
empathy, optimism, and depression and anxiety symptoms for the intervention group when
compared to controls. Thus, it is understood this intervention model may contribute to aid
future practices for health promotion and disease prevention. The relevance of these data
for health professionals, and to subsidize public policies are highlighted.

Keywords: Programme, Positive Psychology, Retirees, Health Promotion.
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CAPITULO |
Introducgéo

Esta tese de doutorado tem como base 0 Modelo Biopsicossocial para visdo mais
ampla e integrada sobre diferentes fatores que interagem e influenciam na promocéo de
saude. Através de método misto (qualitativo-quantitativo, para avaliacdo de resultados e
processo), com abordagem da Terapia Cognitivo-Comportamental e Psicologia Positiva,
foi desenvolvido um modelo de intervengdo breve multicomponentes, com seis sessoes
semanais, em formato grupal, que visa a promocdo de salude de aposentados, intitulado
Programa Vem Ser.

A tese esta composta por trés capitulos de revisdo da literatura, dois capitulos
tedricos e cinco empiricos. Alguns aspectos mostram-se repetidos nos capitulos, tendo em
vista a necessidade de apresentacdo de forma completa de aspectos metodoldgicos dos
estudos, com vistas a publicacdo. O objetivo principal deste estudo foi o0 desenvolvimento,
implementacdo e avaliacdo de resultados e processo do Programa Vem Ser. Para isso,
foram analisados critérios de eficacia do programa através da avaliacdo de resultados (se o
programa atingiu seus objetivos) e impacto (efeitos do programa a longo prazo — apds trés
meses — quando comparado a grupo controle). Além disso, alguns critérios de efetividade
também foram incluidos no delineamento da pesquisa e analisados através da avaliacdo de
processo de implementacdo do programa nas seguintes categorias: habilidades do(a)
moderador(a), integridade/fidelidade, adesdo e dose (avaliados a partir dos observadores), e
aspectos relacionados a satisfacdo dos participantes com o programa e moderador,
transmissdo da informacdo (clareza e compreensdo dos contetdos), generalizacdo dos
contetidos (aplicacdo na vida) e manutencdo da generalizacdo dos contetidos (se 0s
participantes continuaram fazendo uso dos contetidos abordados no programa, trés meses
depois do término). Estes dados foram avaliados a partir de autorelatos dos participantes
em medidas quantitativas e relatos descritivos qualitativos. O projeto teve apoio financeiro
da FAPERGS (Fundacao de Apoio a Pesquisa do estado do Rio Grande do Sul), através do
Edital 02/2017 PqG.

A primeira etapa para a elaboracdo do programa teve como base a revisdo da
literatura internacional sobre critérios metodoldgicos utilizados para a avaliacao de eficacia
e/ou efetividade de programas de intervencdo para promocdo de saude, ou prevencdo de

doencas. Esses critérios sdo amplamente empregados na area de Psicologia em contexto
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internacional, de modo a garantir maior rigor empirico nas investigacfes sobre
efeitos/impacto das intervengdes. Em um segundo momento foram conduzidas buscas na
literatura internacional e nacional sobre Intervencfes Psicoldgicas Positivas (IPPs), ou
programa de intervencdo que incluissem forcas/virtudes de carater como variaveis de
resultado em salde para aposentados/idosos. A partir dos dados obtidos foram tracados
objetivos gerais do programa e especificos de cada sessdo, para a posterior selecdo de
variaveis de interesse a serem incluidas, bem como elaboracdo de técnicas e dindmicas de
cada sessdo do Programa Vem Ser, com base na literatura.

Apobs finalizacdo do delineamento preliminar do programa, foi conduzido um grupo
piloto de implementacdo junto & equipe técnica do grupo de pesquisa NEPA, na época
composto por estudantes de graduagdo, mestrado, doutorado e professora orientadora, 0s
quais se submeteram como sujeitos/participantes do programa. Além de diferentes niveis
de formacdo, o grupo era composto por pessoas de outros estados do Brasil e do exterior, 0
que contribuiu ainda mais para o enriquecimento de ideias, abordagens teoricas e
concepgdes de mundo distintas. Este passo foi fundamental para avaliar inicialmente a
operacionalizacdo do programa, ou seja, identificar quais técnicas e dinamicas poderiam
ser utilizadas, bem como estabelecer a sequencia/ordem de apresentacdo dos temas
propostos, com ajustes para a fluidez da proposta e obtencdo dos objetivos propostos.
Naquele momento, houve também a capacitacdo/treino inicial da moderadora dos grupos
(doutoranda/pesquisadora deste trabalho) e observadoras das sessdes (ao todo cinco
observadoras, sendo estudantes de graduacao de Psicologia e psicologa de apoio técnico).

Em seguida foi realizado estudo de viabilidade (N=11) e foram feitos ajustes na
estrutura inicial do programa, até ser tracado o delineamento final do Programa Vem Ser.
Subsequentemente, seis grupos interventivos em carater quase-experimental com o
programa (N=105) foram implementados, incluindo avaliacdo de resultados (efeito e
impacto) e processo (critérios de efetividade). Critérios empiricos sugeridos para a
verificacdo de eficacia e/ou efetividade de intervengdes foram empregados. Os grupos
foram implementados em salas de aula da UFRGS, na cidade de Porto Alegre, capital do
estado do Rio Grande do Sul-Brasil, ao longo do ano de 2017, em turnos e dias da semana
intercalados (um grupo em abril-maio (manhd); um grupo em maio-junho (tarde); dois
grupos em junho-julho (manha e tarde); dois grupos em agosto-setembro (manha e tarde);

e um grupo em outubro-novembro (tarde).

15



Assim, a partir do desenvolvimento, implementacédo e avaliagdo do programa Vem
Ser, esta tese foi organizada em dez capitulos, que apresentam o percurso tedrico e
metodologico da pesquisa. O segundo, intitulado ‘Critérios Metodologicos para a
Avaliacao de Programas de Intervenciao em Psicologia’ faz uma introducao ao tema de
avaliacdo de programas de intervencdo, a partir de uma revisdo ndo-sistematica (critica) de
literatura, sobre critérios considerados essenciais e subcritérios considerados desejaveis,
para que possam ser aferidas eficacia e/ou efetividade de programas de intervencédo, de
acordo com dados da American Psychological Association (APA, 2002) e Society for
Prevention Research (Gottfredson et al., 2015; SPR, 2004). O capitulo destaca também
critérios para avaliar estudos de viabilidade/piloto, como prética ainda pouco comum, tanto
em contexto nacional quanto internacional. Por fim, € ressaltada a importancia dos critérios
cientificos na elaboracdo, desenvolvimento e avaliacdo de programas de intervencdo na
area de promocdo de salde e prevencdo de doencas. Este capitulo foi publicado como
artigo na Revista Avaliacdo Psicoldgica (Durgante & Dell’ Aglio, 2018).

O terceiro capitulo, em carater investigativo - exploratorio para a elaboracdo do
delineamento do Programa Vem Ser, intitulado ‘Methodological quality of strength-
based intervention programmes in Latin America: A systematic review of the
literature’, apresenta dados de uma revisdo sistematica da literatura em nivel
internacional, sobre programas de intervencdo multicomponentes com base em forgas,
conduzidos na América Latina para promocdo de salde de adultos. Dados foram
levantados acerca da qualidade metodoldgica, eficacia e/ou efetividade desses programas,
bem como implicagdes dos resultados para futuras pesquisas e préaticas baseadas em
evidéncias em Psicologia. Os resultados revelaram que 100% dos estudos identificou
algum tipo de efeito positivo apds a intervencdo. No entanto, a qualidade metodolégica dos
estudos mostrou uma variedade de falhas. Apenas 46% dos estudos alcancou alta qualidade
conforme os critérios estabelecidos, e dois estudos utilizaram delineamento experimental
(randomizagéo). Implicagbes para futuras pesquisas sobre avaliacdo de resultados de
intervencdo sdo discutidas. Este capitulo foi publicado como artigo na Revista Contextos
Clinicos (Durgante, 2017).

O quarto capitulo, que também visava auxiliar na elaboracdo do delineamento do
Programa Vem Ser, intitulado ‘Intervenc¢des Psicologicas Positivas para idosos no
Brasil’, buscou aprofundar conhecimentos sobre programas de intervencdo que trabalham

forcas/virtudes para a promogdo de saude de idosos/aposentados em contexto nacional. Os
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objetivos dessa revisdo sistematica foram identificar quais forcas/virtudes tém sido
trabalhadas em programas multicomponentes para promogdo de salde de
idosos/aposentados no Brasil; critérios de qualidade metodoldgica empregados nas
intervencdes; e resultados obtidos por meio destas intervencdes. Nove estudos foram
incluidos na revisdo e as principais forcas trabalhadas nas intervencdes foram: Inteligéncia
social/emocional, Autoregulacdo/autocontrole, Prudéncia/autocuidado, Criatividade e
Entusiasmo/vitalidade. Todos os estudos apresentaram resultados favoraveis para variaveis
de efeito primario (de acordo com objetivos propostos), e dois estudos apresentaram
resultados para varidveis de efeito secundario (resultados ndo previstos nos objetivos dos
estudos). Constatou-se caréncia de critérios sistematicos para avaliar resultados dos
programas. Os resultados encontrados contribuem para modelos futuros de intervencéo, de
politicas e servicos para promocdo de salde. Este artigo foi submetido para a Revista
Ciéncias Psicoldgicas (2017).

Apos se ter um panorama geral de intervengdes produzidas, tanto na América
Latina, quanto em contexto nacional, sobre programas de intervengdo para promocao de
saude do publico-alvo de interesse incluindo variaveis da Psicologia Positiva (forcas), foi
possivel ter maior subsidio para o desenvolvimento do Programa Vem Ser. O quinto
capitulo, intitulado ‘Desenvolvimento de um programa de Psicologia Positiva para a
promocio de satiide de aposentados: Programa Vem Ser’, descreve 0 processo de
desenvolvimento do programa pormenorizado, incluindo estudo Piloto para equipe técnica
de pesquisa, 0 que permitiu a reformulacdo de sessdes e treino da equipe técnica para
implementacdo do programa com a autoaplicacdo do protocolo de avalia¢do (instrumentos
utilizados); estudo de viabilidade com o programa, resultados obtidos e modificacGes
aplicadas; e também um apanhado geral sobre 0s grupos quase-experimentais para ensaio
de eficécia. O capitulo inclui uma breve definicdo sobre as principais forcas trabalhadas em
cada sessdo, aspectos multicomponentes introduzidos no programa, tais como, recursos
didaticos multimétodos (psicoeducacdo, dinamicas individuais e grupais, video-debates,
técnicas de relaxamento com musica direcionadas ao tema da sessao vigente), imagistica e
tarefas de casa. Além disso, sdo explicitadas as diretrizes gerais de organizacdo das
sessoes. Este capitulo foi aceito para publicacdo no livro ‘Temas Especiais em Psicologia
Positiva’ (2018).

A etapa subsequente deste estudo foi a elaboracdo de um esboco de manual

técnico/roteiro para a implementacdo do programa. Ou seja, a produgdo de um roteiro para
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garantir a integridade, no sentido de cumprir com a sistematizagdo/uniformidade no
processo de implementagdo do programa para os diferentes grupos. Assim, o capitulo sexto
— ‘O Programa Vem Ser’ — apresenta detalhamento sobre as perspectivas tedricas,
abordagens/técnicas utilizadas ao longo das sessfes, esclarecimentos quanto ao perfil do
moderador de grupo, assim como publico alvo do programa. A estrutura das sessdes
também é detalhada como um passo a passo a ser seguido pelo moderador, para manter
consisténcia na implementacéo do programa. Este Capitulo também apresenta em anexo as
fichas utilizadas nas dinamicas durante as sessdes do programa e para as tarefas de casa.
Além disso, é apresentado modelo de ficha de avaliacdo das sessdes para o preenchimento
por observadores treinados para avaliacdo das habilidades sociais e integridade do
moderador, e adesdo dos participantes as atividades propostas. Esta ficha também contém
dados descritivos sobre percep¢des dos moderadores, temas emergentes relevantes que
possam surgir ao longo das sessdes, ou outras observacoes.

Na sequéncia, 0 sétimo capitulo, intitulado ‘Psicologia Positiva para Promocao de
Saude em Aposentados: Estudo de Viabilidade’, apresenta dados empiricos sobre
avaliacdo quantitativa de dados de estudo de viabilidade com o programa. Os critérios de
viabilidade avaliados foram: Demanda, Aceitabilidade, Avaliacdo do moderador
(Habilidades Sociais e Integridade/fidelidade), Adeséo dos participantes, Dose, Satisfacao
dos participantes com o programa e com o moderador, Compreensdo/generalizacdo dos
conteudos por parte dos participantes, e Implementacdo do programa. Participaram 11
aposentadas (54-75 anos) da regido metropolitana de Porto Alegre-RS-Brasil. Os
instrumentos utilizados foram um Questionario de Admissdo; Diario de campo do
moderador; Ficha de Avaliagdo dos Observadores; e Medida de Avaliacdo do Programa.
Os resultados indicaram alta demanda (N=55) em um primeiro momento de divulgacéo do
programa, satisfacdo com o programa e moderador, assim como adesdo/retencdo dos
participantes. Com base nos resultados deste estudo, alteracdes estruturais foram propostas
no Programa Vem Ser, assim como retirada de itens de questionarios de avaliacdo dos
participantes e fichas de avaliagdo das sessOes (preenchida pelos observadores). Os
resultados foram satisfatorios e permitiram dar continuidade a proposta do programa com
estudo de eficicia nos grupos quase-experimentais. Este artigo foi aceito para publicagdo
na Revista Avances em Psicologia Latinoamericana (2018).

De modo a dar continuidade a avaliacdo de critérios de eficacia do Programa Vem

Ser, 0 oitavo capitulo da tese apresenta o artigo ‘Multicomponent Positive Psychology
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Intervention for health promotion of Brazilian retirees: A quasi-experimental study’.
Neste estudo foi conduzida avaliacdo de efeito e impacto do programa em delineamento
longitudinal, quase-experimental, de medidas repetidas com avaliagdo pré - pods-
intervencdo. Participaram deste estudo 99 aposentados do Sul do Brasil, com idades entre
49-86 (M=66,01; DP=7,33), 65 no grupo experimental (média de idade =66,78; DP=7,08),
e 34 controles como lista de espera sem intervencdo (média de idade=64,53; DP= 7,68). Os
instrumentos utilizados foram um questionario socio-demografico e as versdes brasileiras
da Escala de Estresse Percebido, Escala de Resiliéncia, Escala de Satisfacdo com a Vida,
indice de Reatividade Interpessoal, Questionario de Satde Geral de 12 itens e Teste de
Orientacdo da Vida Revisado. Modelos de ANOVA fatorial mista demonstraram redugéo
significativa em indicadores de depressdo, ansiedade e estresse percebido, além de
incremento em satisfacdo com a vida e resiliéncia como efeito principal no grupo
interventivo ao término do programa. Efeitos de interacdo ilustraram melhoras em medidas
de empatia e otimismo, bem como sintomas de depressdo e ansiedade no grupo quase-
experimental quando comparado ao controle apds o programa. Os resultados sdo discutidos
quanto a sua utilidade e aplicabilidade para auxiliar futuros delineamentos de intervencgdes
e praticas para promocdo de saude e prevencao de doencas. Este artigo foi submetido para
publicacdo na revista Psicologia: Reflexdo e Critica (2018).

Seguindo avaliacdo de critérios de eficacia do Programa Vem Ser, 0 nono capitulo
da tese (‘Follow-up study of a Positive Psychology Intervention for retirees:
Intervention effects and impact’) apresenta os resultados obtidos em estudo de
seguimento trés meses ap6s a conclusdao do programa. Com delineamento longitudinal,
quase-experimental, de medidas repetidas com avaliacdo pré-pés e de seguimento, o estudo
contou com a participacdo de 81 aposentados (experimental=47, controles=34), com
variacao de idade entre 49-83 anos (M=65,38; DP=7,43), 79% do sexo feminino. O mesmo
protocolo de avaliacdo foi utilizado neste estudo contendo ficha para dados sécio-
demografico e as versdes brasileiras da Escala de Estresse Percebido, Escala de
Resiliéncia, Escala de Satisfacdo com a Vida, indice de Reatividade Interpessoal,
Questionario de Saude Geral de 12 itens e Teste de Orienta¢do da Vida Revisado. Analises
Multivariadas de Variancia e resultados de Anova Mista indicaram efeito principal do
programa em resiliéncia, estresse percebido, sintomas de depressdo e ansiedade, e
satisfacdo com a vida. Foi identificado efeito de interacdo para sintomas de depresséo e

ansiedade, com melhoras no grupo experimental quando comparado aos controles, trés
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meses apds o término do programa. Os dados sdo discutidos quanto a relevancia para
profissionais de salde, politicas publicas, além de desafios para avaliacdo de IntervencGes
Psicoldgicas Positivas futuras e repercussdes para pesquisa aplicada.

O décimo capitulo da tese apresenta o artigo intitulado ‘Avaliacdo de uma
Intervencéo Psicologica Positiva para promoc¢ao de salude de aposentados’, que inclui
avaliacdo de resultados em carater longitudinal, descritivo, misto (quali-quanti). O estudo
avaliou a satisfacdo dos participantes com o programa, com o moderador, quanto a
clareza/compreensdo e generalizacdo dos conteudos abordados no programa, e manutengéo
da generalizacdo a longo prazo (se os participantes continuaram fazendo uso dos conteddos
abordados no programa trés meses depois do término). O delineamento incluiu avaliagdo
pré (T1) — pos-teste (T2) e de seguimento (T3) através de autorelato dos participantes nos
seguintes instrumentos: Questionario de Admissdo (T1); Medida de Avaliacdo do
Programa (T2); Medida Descritiva de Avaliacdo de Seguimento (T3). Os resultados
indicaram que houve maior satisfacdo com o moderador e com o programa como um todo
(aprendizados e compreensdo dos conteudos, horarios e como se sentiram durante as
sessdes). Menores resultados foram obtidos quanto a satisfacdo com o tempo de duracdo do
programa. 77,7% da amostra relatou ter utilizado algum dos contetdos do programa em
T2. Em T3, 87,2% dos participantes continuaram fazendo uso dos conteudos. Os temas
mais generalizados foram: empatia, autocuidado, otimismo, gratiddo, perddo e autoperdao.
Os resultados sdo discutidos quanto a utilidade deste modelo de intervencdo para uso em
diferentes contextos de saude publica, para a promocdo de envelhecimento ativo e
manutencdo da salde a longo prazo. Este artigo foi submetido para a revista Psicologia:
Teoria e Pesquisa (2018).

O décimo primeiro artigo da tese inclui avaliacdo de processo de implementacdo do
programa (critério de efetividade). O capitulo intitulado ‘Avaliacdo das habilidades
sociais e integridade do moderador e da Adesio dos participantes do programa’
apresenta os resultados acerca das Habilidades Sociais e Integridade do moderador para
implementacdo do programa, bem como Adesdo dos participantes as atividades propostas.
Os dados foram obtidos a partir de dois avaliadores independentes (observadores),
presentes em todas as sessoes, nos diferentes grupos do programa, 0s quais completaram a
Ficha de Avaliacdo das Sessdes. A ficha contém questdes sobre Habilidades Sociais (cinco
itens de 1 a 4) e Integridade/Fidelidade do moderador para com 0Ss processos de

implementacdo da intervencgdo (10 itens de 1 a 4); Adesdo dos participantes as atividades
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das sessdes (nove itens de 1 a 5); e trés questbes descritivas sobre acontecimentos
significativos durante a semana, temas emergentes e outras observacdes consideradas
importantes pelos observadores. O capitulo aborda o indice de Correlagéo Intraclasse como
sendo um dos principais metodos sugeridos para avaliacdo de fidedignidade entre
avaliadores para variaveis continuas, bem como pressupostos para uso destas analises. Por
fim sdo apresentados resultados obtidos incluindo a problematizagdo do uso de
Coeficientes de Correlagdo Intraclasse (ICC) para os dados obtidos. Portanto, foram
utilizadas as médias, desvio padrdo e medianas dos escores dos observadores para cada
variavel de interesse como indicador de concordancia entre juizes. A partir dos escores dos
observadores obtidos em cada varidvel de interesse foi possivel identificar diferencas
minimas entre juizes, sendo 0,01 para Habilidades Sociais, 0,02 para Integridade do
moderador, e 0,04 para Adesdo dos participantes. No geral, a diferenca entre juizes teve
variacdo minima, o que indica concordancia quase absoluta entre colunas, ou avaliadores,
quanto aos aspectos avaliados.

O capitulo de ‘Consideracdes Finais’, como décimo segundo da tese, visa integrar
0s resultados obtidos nos estudos, buscando uma compreensdo global do trabalho
desenvolvido. Destaca-se aqui alta demanda da comunidade por este tipo de servigo e
aceitacdo do programa pelos participantes, além de avalia¢des positivas quanto ao modelo
interventivo e funcionalidades do Programa Vem Ser. O capitulo apresenta os principais
resultados obtidos imediatamente apds, e aproximadamente trés meses ap6s o término do
programa, e a importancia deste tipo de trabalho tendo em vista o envelhecimento
populacional e necessidade de preparo para demandas intercorrentes desta populacdo. Sao
também apresentadas limitacfes do estudo, destacando aspectos fundamentais a serem
aprofundados em pesquisas futuras sobre Intervencdes PsicolOgicas Positivas para este
publico alvo de interesse, neste contexto de atuacdo. Direcionamentos futuros sao
discutidos para a continuidade deste modelo de intervencao para a promocao de salde em

contexto nacional.
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CAPITULO Il

CRITERIOS METODOLOGICOS PARA A AVALIACAO DE PROGRAMAS DE
INTERVENCAO EM PSICOLOGIA"

Este capitulo foi removido.

1 O texto deste Capitulo esta publicado como artigo cientifico na revista Avaliagdo Pscoldgica (Durgante &
Dell’Aglio, 2018), e ¢ de autoria de Helen Bedinoto Durgante e Débora Dalbosco Dell’ Aglio.
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CAPITULO Il

METHODOLOGICAL QUALITY OF STRENGTH-BASED INTERVENTION
PROGRAMMIES IN LATIN AMERICA: A SYSTEMATIC REVIEW OF THE
LITERATURE?

Este capitulo foi removido.

2 O texto deste Capitulo estd publicado como artigo cientifico na revista Contextos Clinicos (Durgante,
2017), e é de autoria de Helen Bedinoto Durgante.
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CAPITULO IV

INTERVENCOES PSICOLOGICAS POSITIVAS PARA IDOSOS NO BRASIL®

Este capitulo foi removido.

% O texto deste Capitulo foi submetido como artigo cientifico para publicagdo em revista, e é de autoria de
Helen Bedinoto Durgante, Liriel Weinert Mezejewski, Caroline Navarini e S4 e Débora Dalbosco Dell’Aglio.
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CAPITULO V

DESENVOLVIMENTO DE UM PROGRAMA DE PSICOLOGIA POSITIVA PARA
A PROMOCAO DE SAUDE DE APOSENTADOS: PROGRAMA VEM SER*

Este capitulo foi removido.

* O texto deste Capitulo foi aceito para publicagdo como capitulo no livro Temas em Psicologia Positiva, e é
de autoria de Helen Bedinoto Durgante, Liriel Weinert Mezejewski ¢ Débora Dalbosco Dell’Aglio.
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CAPITULO VI

O PROGRAMA VEM SER®

Este capitulo foi removido.

® O texto deste Capitulo foi aceito para publicagdo como livro/manual do Programa Vem Ser, e é de autoria
de Helen Bedinoto Durgante e Débora Dalbosco Dell’ Aglio.

26



CAPITULO VII

PSICOLOGIA POSITIVA PARA PROMOCAO DE SAUDE EM APOSENTADOS:
ESTUDO DE VIABILIDADE®

Este capitulo foi removido.

® O texto deste Capitulo foi aceito para publicagdo como artigo cientifico na revista Avances en Psicologia
LatinoAmericana, e é de autoria de Helen Bedinoto Durgante, Caroline Navarine e Sa e Débora Dalbosco
Dell’Aglio.
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CAPITULO VIII

MULTICOMPONENT POSITIVE PSYCHOLOGY INTERVENTION FOR
HEALTH PROMOTION OF BRAZILIAN RETIREES: A QUASI-
EXPERIMENTAL STUDY’’

Este capitulo foi removido.

" O texto deste Capitulo foi publicado como artigo cientifico na revista Psicologia: Reflexdo & Critica
(Durgante &Dell’Aglio, 2019), e ¢ de autoria de Helen Bedinoto Durgante e Débora Dalbosco Dell’ Aglio.
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CAPITULO IX

FOLLOW-UP STUDY OF A POSITIVE PSYCHOLOGY INTERVENTION FOR
RETIREES: INTERVENTION EFFECTS AND IMPACT?

Este capitulo foi removido.

8 O texto deste Capitulo foi submetido como artigo cientifico para publicagdo em revista, e é de autoria de
Helen Bedinoto Durgante, Livia Maria Bedin, Margarida Pedroso de Lima e Débora Dalbosco Dell’ Aglio.
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CAPITULO X

AVALIACAO DE UMA Il\ITERVEI\[(;AO PSICOLOGICA POSITIVA PARA
PROMOCAO DE SAUDE DE APOSENTADOS’®

Este capitulo foi removido.

° O texto deste Capitulo foi submetido como artigo cientifico para publicagdo em revista, e é de autoria de
Helen Bedinoto Durgante, Livia Maria Bedin e Débora Dalbosco Dell’ Aglio.
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CAPITULO XI

AVALIACAO DAS HABILIDADES SOCIAIS E INTEGRIDADE DO
MODERADOR E DA ADESAO DOS PARTICIPANTES DO PROGRAMA

Resumo: Este Capitulo visa apresentar os resultados acerca das habilidades sociais e
integridade do moderador para cumprimento do programa, bem como Adesdo dos
participantes as atividades propostas nas sessdes. Os dados foram obtidos a partir de dois
avaliadores independentes, presentes em todas as sessbes, nos diferentes grupos do
programa, os quais completaram a Ficha de Avaliacdo das Sessdes. O capitulo aborda o
indice de Correlacdo Intraclasse como sendo um dos principais métodos sugeridos para
avaliacdo de fidedignidade entre avaliadores para variaveis continuas e pressupostos para
uso destas andlises. Sdo apresentados resultados obtidos no Programa Vem Ser quanto as
varidveis de interesse, incluindo a problematizacdo do uso de Coeficientes de Correlacdo
Intraclasse (ICC) para os dados obtidos. O capitulo finaliza com a apresentacdo dos
resultados dos escores dos observadores para cada variavel de interesse como indicador de
concordancia entre juizes.

Palavras-chave: Avaliacdo de processo, Observadores, Concordancia interjuizes.

Abstract: This chapter aims to present the results for the social skills and integrity of the
moderator in compliance with the programme, as well as the participants’ adherence to the
activities proposed in the sessions. The data were obtained from two independent
evaluators who were present in all the sessions in the different groups of the programme,
and completed the Session Evaluation Form. The chapter addresses the Intraclass
Correlation Index as one of the main methods suggested for evaluating reliability between
raters for continuous variables, and assumptions for use of these analyzes. Results obtained
from Programa Vem Ser for the variables of interest are presented, including the
problematization of the use of Intraclass Correlation Coefficients (ICC) for the current
data. The chapter ends with the presentation of the observer score results for each variable
of interest as an indicator of agreement between judges.

Key-words: Process Evaluation, Observers, Inter-rater Agreement.
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Introducéo

Estudos sobre critérios de eficacia e/ou efetividade de programas de intervengdo
sdo fundamentais para averiguar os reais efeitos obtidos a partir de praticas em saude. A
avaliacdo de processo de implementacdo da intervencdo estd como critério desejavel (ndo-
essencial) para que se possa aferir eficacia dos resultados obtidos. Porém, avaliacdo de
processo se configura como critério essencial em termos de efetividade. Ou seja, a
introducdo de medidas para avaliacdo de processo pode ser considerada aspecto adicional
no que diz respeito a qualidade metodoldgica para avaliacdo de eficacia. No entanto, caso
seja de interesse a avaliacdo de efetividade da intervencdo, a inclusdo de medidas para
avaliar processo € indispensavel no delineamento (Appelbaum, Cooper, Kline,Mayo-
Wilson, Nezu, & Rao, 2018).

No entanto, possiveis vieses metodologicos sdo desafios recorrentes a serem
superados para avaliacdo de resultados de intervencbes, tanto em termos de eficécia,
quanto de efetividade. Como possivel método utilizado para reduzir viés no delineamento
dos estudos esta a utilizagdo de mais de uma fonte durante de coleta de dados,
essencialmente, feita por diferentes profissionais/membros da equipe. Nesse caso, €
necessario que métodos adequados sejam empregados para apurar, ou gquantificar, o nivel
de concordancia absoluta e/ou fidedignidade dos resultados obtidos pelos avaliadores.
Fidedignidade pode ser definido como o nivel em que uma medida pode ser replicada (Koo
& Li, 2016).

Do inglés, Inter-RaterReliability, ou fidedignidade entre avaliadores, visa estimar
quanto da variancia nos escores observados é devido a variancia no escore em si, apos a
variancia de erro nas medidas entre codificadores ser removida (Hallgren, 2012). Em
outras palavras, fidedignidade é a razdo da variancia dos escores, pela variancia dos
escores mais a variancia de erro, que pode variar entre 0 e 1, onde valores mais proximos
de 1 representam alta fidedignidade.

Em termos comparativos, 0 metodo de Coeficiente de Correlacao Intraclasse (ICC),
enquanto analise estatistica, leva em conta o nivel de correlacdo dos escores entre
avaliadores e corrige erro para as concordancias entre colunas (dos avaliadores), enquanto
que a correlagdo de Pearson é apenas uma medida de correlagdo em si. Por isso,
Coeficiente de Correlacdo Intraclasse representa metodo mais adequado para estimar a

fidedignidade entre avaliadores quando se visa avaliar as variacdes entre colunas tendo em
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vista a variacdo do erro (Koo & Li, 2016). Neste caso, é calculada a estimativa da variancia
na populacdo com base na variabilidade entre um grupo de medidas de avaliadores.

Vale lembrar que os indices sugeridos como indicadores de fidedignidade entre
avaliadores tende a variar de acordo com os autores. Conforme dados recentes, valores
menores que 0,05 sdo indicativos de pouca fidedignidade, valores entre 0,05 e 0,075
fidedignidade moderada, entre 0,075 e 0,09 boa fidedignidade, e acima de 0,09
fidedignidade excelente (Koo & Li, 2016). Esses indices podem oscilar, evidentemente,
devido a baixa concordancia entre avaliadores, mas também tendo em vista: a) baixa
variacdo nos resultados entre sujeitos (sujeitos ou itens avaliados); b) poucos sujeitos na
amostra; ou c) delineamentos que NAO incluam pelo menos trés avaliadores.

Além disso, se a taxa de variagdo nos resultados for restrita, ou seja, se houver
pouca variacdo de escores na escala, € esperado que o Coeficiente de Correlacdo
Intraclasse seja forcadamente baixo devido a exclusdo de casos que ndo apresentam
variagdo nos escores. Isso, pois, o Coeficiente de Correlagcdo Intraclasse compara a
variabilidade dentre sujeitos, com a variabilidade entre sujeitos, para aferir a variabilidade
total. Caso ndo haja variabilidade em uma medida de resultado, é esperada a
impossibilidade de calcular a variabilidade total, ou que os indices encontrados sejam
baixos, apesar de concordancia quase absoluta ou total entre os avaliadores. Este fato foi
constatado no presente estudo, pois resultados de pelo menos trés grupos quase-
experimentais ndo foram incluidos nas analises. Ou seja, escores de trés grupos foram
automaticamente excluidos ao serem conduzidas as analises para o calculo da variacao
total (em coeficientes de correlagdo intraclasse) das variaveis de interesse. Neste caso,
foram calculadas as médias e medianas dos escores dos observadores para cada variavel de
interesse (habilidades sociais e integridade do moderador, e da Adesdo dos participantes) e

estatistica ndo-paramétrica para diferencas entre grupos de escores.

Método
Delineamento

Trata-se de delineamento longitudinal com anélise quantitativa dos dados, a partir

da avaliacdo de processo de implementagédo do programa, ao longo das sessoes.

33



Participantes

Participaram do Programa Vem Ser cinco observadoras (Feminino=100%) com
idades entre 19 e 26 anos (M=22,6, DP=3,28) as quais receberam treinamento/capacitacao
para serem observadoras das sessdes do Programa Vem Ser. Dentre as observadoras
estavam estudantes de graduacdo de Psicologia e uma psicologa de apoio técnico do
projeto, as quais se revezavam, sempre com a presenca de duas observadoras por sesséo.
Os requisitos para as observadoras foram: a) estudo teorico da literatura relevante na area;
b) familiarizacdo com os instrumentos de avaliacéo e tabulacdo de dados; c) familiarizar-se
com o roteiro/manual do programa (objetivos e procedimentos das sessdes); d) participar

de reunides periddicas para avaliar o andamento do programa.
Instrumento

Ficha de Avaliacdo das Sessbes: Cada sessdo foi avaliada ao longo do programa nos
diferentes grupos conduzidos (ao todo sete grupos: um estudo de viabilidade e seis quase-
experimentais), bem como a performance do(a) moderador(a), através de um questionario
ad hoc, completado ao longo das sessbGes pelos observadores. Este questionario foi
elaborado com base em dados para a avaliacdo de efetividade de programa, em modelo
manualizado para a avaliacdo de processo de intervencao psicoeducativa (Programa Viver
a Dois: compartilhando este desafio)(Wagner et al., 2016); e de acordo com critérios
cientificos para a avaliacdo de efetividade de programas (Gottfredson et al., 2015). A ficha
esta dividida em categorias a priori que sdo:

1. Habilidades Sociais do moderador: Contém cinco itens com possibilidades de respostas
de 1 a 4, sendo ‘Nao fez’, ‘Fez pouco’, ‘Fez de modo quase completo’ e ‘Fez
completamente’), a por exemplo: 0 moderador iniciou a sessdo recebendo os participantes
com empatia e cordialidade; verificou o humor dos participantes perguntando sobre como
foi a semana, e se houve algum acontecimento significativo desde a Ultima sessdo; acolheu
(escutou e encaminhou) as demandas do grupo; Promoveu espaco para trocas e interacfes
entre os participantes (dinamicas, debates, etc.); Usou diferentes estilos de comunicagéo
verbal e ndo-verbal para se fazer entender;

2. Integridade/fidelidade do moderador para com o0s processos de implementacdo da
intervencdo: Sobre esta categoria a ficha contém10 itens com respostas que variam de 1 a
4, sendo ‘Nao fez’, ‘Fez pouco’, ‘Fez de modo quase completo’ e ‘Fez completamente’a

exemplo: O moderador apresentou o0 tema da sessdo atual; apresentou e debateu
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brevemente sobre a frase motivacional da sessdo; conduziu 0 momento de exposi¢ao
psicoeducativa sobre o tema da sesséo; fez questionamentos para que os participantes se
pronunciassem de forma espontanea; escutou as manifestacbes do grupo e
acolheu/encaminhou demandas ao longo da sessdo; promoveu a(s) dindmica(s) de grupo da
sessao; apresentou e trabalhou com os participantes a técnica cognitivo-comportamental da
sessdo; abriu espaco para comentarios sobre as técnicas (como se sentiram durante a
técnica, como estdo apds a técnica) e esclarecimento de dividas; apresentou a tarefa da
semana (para ser aplicada em casa ao longo da semana); retomou os temas abordados na
sessdo e fez encerramento;

3. Adesdo dos participantes as atividades propostas:Contém trés questdes (‘Como vocé
avalia o vinculo/interagdo que se estabeleceu entre os participantes durante a sessdao?’;
‘Como vocé avalia o vinculo/intera¢do do(a) moderador(a) com os participantes durante a
sessd0?’; ‘Na sua percepcdo, em que medida os participantes realizaram as dindmicas e
atividades propostas durante a sessdo?’) com possibilidades de respostas de 1-Pouco a 5-
Muito, quanto a qualidade das relagdes estabelecidas e adesdo durante as sessdes entre nos
eixos: Agradavel; Cooperativo; Participativo; Harmoénico.

A ficha também apresenta trés questdes descritivas, sendo uma sobre possivel
acontecimento significativo desde a Ultima sessdo; se houve algum tema/assunto trazido
em grupo que ndo estava previsto no roteiro do programa e teve impacto importante no
grupo; e espaco para registros dos observadores (qualidade das interacdes em grupo,
quantos participantes relataram ter aplicado os contetdos trabalhados nas sessdes em suas

vidas, etc.).
Procedimentos

Para avaliacdo de processo, dados foram coletados a partir de registros (Ficha de
Avaliacdo das Sessdes) de duas observadoras presentes em cada sessdo do programa,
quanto as Habilidades Sociais do moderador, Integridade/Fidelidade do moderador, e
Adesdo dos participantes. As observadoras capacitadas como equipe técnica do programa
se revezavam, de modo a garantir a presenca de duas em cada sessdo. O posicionamento
das observadoras na sala foi nos cantos extremos, atrds do grupo interventivo e de frente
para a moderadora do grupo. O preenchimento/coleta de dados se deu ao longo e ao

término das sessoes.
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Analise de Dados

Uma vez que as variaveis avaliadas ndo apresentaram distribuicdo normal
(Kolmogorov-Smirnov e Shapiro-Wilk), e isto representa uma limitacdo para uso de ICC,
este teste foi desconsiderado para analises dos dados. Semelhantemente, o uso do Kappa de
Cohen para concordancia entre avaliadores, no caso de as variaveis continuas serem
dicotomizadas, também pressupde normalidade (Hair, Black, Babin, & Anderson, 2013) e,
neste caso, seria inviavel. Portanto, foram utilizados testes de Wilcoxon para analisar se as
diferencas nos escores entre observadores para cada variavel de interesse como indicador

de concordéancia entre juizes seriam significativas.

Resultados e Discussao

A Tabela 1 apresenta as médias, desvios padrdo, medianas, variacdo, resultados dos
testes estatisticoe nivel de significancia para cada varidvel avaliada pelos observadores

presentes nas sessdes do programa.

Tabela 1

Médias e desvios padrao das variaveis habilidades sociais (HS), integridade e adesédo
Obs1 Obs2 Obs1 Obs2 z p
Média(DP) Média(DP) Mdn(variagdo) Mdn(variagéo)

HS 3,94 (0,30)  3,95(0,22) 4 (1-4) 4 (3-4) 0232 0,817

Integridade 3,95(0,33) 3,97 (0,23) 4 (1-4) 4 (1-4) 0912 0,362

Adesdo 4,88 (0,40) 4,84 (0,38) 5 (1-5) 5 (3-5) -1,723 0,085

Nota: Obs1=0Observador 1; Obs2=0bservador 2; Mdn=Mediana

Conforme foi possivel observar, ndo houve diferenca estatisticamente significativa
nos escores obtidos entre observadores para as variaveis de interesse (p>0,05). A partir das
médias e medianas para cada variavel foi possivel identificar diferencas minimas nos
escores atribuidos pelos observadores. Ou seja, no geral, a diferenga de escores atribuidos
pelos observadores ao longo das sessbes do programa, para os diferentes grupos, teve
variagdo muito baixa, o que indica, concordancia quase absoluta entre colunas, ou
observadores/avaliadores.

Além disso, ao se conduzir uma avaliacdo qualitativa mais especifica do banco de

dados obtido nesta tese, foi possivel observar pouca variabilidade entre avaliadores na
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maioria das sessdes do programa, nos diferentes grupos conduzidos com o programa. Ou
seja, 0s observadores aferiram escores idénticos em muitos casos/itens. Porém, contrario
do esperado, esta baixa variabilidade tende a afetar o calculo para fidedignidade dos
avaliadores caso fosse empregado o Coeficiente de Correlacéo Intraclasse.

Outro aspecto de relevancia para o impedimento do uso de Coeficientes de
Correlacdo Intraclasse de diz respeito a distribuicdo dos dados, uma vez que estes
coeficientes tendem a ser sensiveis a distribuicbes ndo-normais. Por isso, normalidade na
distribuicdo dos dados é pressuposto esperado para a utilizacdo desse célculo estatistico
(Koo & Li, 2016). Neste caso, o uso de estatistica ndo-paramétrica para afericdo de
diferencas entre grupos de escores foi a op¢do mais adequada no presente estudo.

Por fim, tendo em vista os dados obtidos a partir de registros feitos por cinco
observadores durantes ensaios de eficacia do Programa Vem Ser, os resultados para
Habilidades Sociais e Integridade do moderador, bem como Adesdo dos participantes
foram satisfatérios, cumprindo com critério adicional de rigor empirico preciso para

constatacdo de efeitos e impacto do programa.
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CAPITULO XIlI

CONSIDERACOES FINAIS DA TESE

O processo de aposentadoria € um fendmeno complexo que requer maior
compreensdo quanto as suas potenciais consequéncias para a saude e, sobretudo, quanto as
propostas interventivas para a promocao e manutencdo de saude deste estrato populacional.
A percepgdo de ‘ser aposentado’ pode acarretar prejuizos para a satide mental e fisica de
individuos quando ndo adaptativamente preparados para viver esta nova fase do ciclo vital.
No Brasil, a complexidade de fatores socioeconémicos, culturais e ambientais, no sentido
de (in)disponibilidade de servigos/recursos em saude e de politicas publicas que alicercem
praticas ou dispositivos em saude publica, tornam a realidade dos aposentados ainda mais
desafiadora (Andrade, Sena, Pinheiro, Meira, & Lira, 2013).

A pertinéncia do estudo deste tema se da, quer pela maior vulnerabilidade em que
esses individuos se encontram e urgéncia de maior compreensdo sobre variaveis que
influem diretamente no binébmio salde-doenca, quer pela necessidade de capacitacdo
profissional para promover praticas assertivas, resolutivas e integrativas em todos os niveis
de complexidade, de acordo com principios norteadores em saude publica (CNS, 1990).
Além disso, tendo em vista a aceleracdo do processo de envelhecimento populacional e
necessidade de fortalecimento de praticas de promog¢do de saude (Ribeiro & Faustino,
2013), o movimento nacional, ainda modesto para assegurar a efetivacdo de direitos
essenciais de idosos/aposentados e garantir um processo de envelhecimento ativo e
positivo, demonstra o qudo necessaria é a interlocucdo de préaticas integrativas para saude
desta populacdo em diferentes segmentos sociais. Ou seja, € fundamental que préaticas de
pesquisa aplicada possam, de fato, alcancar seus fins sociais, sendo este objetivo final de
investimentos em uma ciéncia Gtil para responder aos problemas sociais.

Esta tese consolida o primeiro estudo de avaliacdo de um programa de intervencao
com base na Terapia Cognitivo-Comportamental e Psicologia Positiva, em carater de
promocéo de salde para aposentados no Brasil. A partir de dados compilados nesta tese foi
possivel constatar a fragilidade de recursos disponiveis em termos de programa de
intervencdo psicologica para promoc¢do de saude de aposentados em contexto nacional.
Esta deficiéncia é mais saliente quando se tem em vista praticas que incluam paradigma
diferenciado quanto a concepg¢édo de saude — para além do modelo biomédico — e fatores

que interferem neste estado, com base na Psicologia Positiva. No que se refere aos aspectos
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metodoldgicos é possivel constatar, a partir dos dados, que ainda ha um despreparo dos
profissionais na area da Psicologia para avaliar sistematicamente os resultados de suas
praticas, a partir do emprego de critérios que, de fato, assegurem confiabilidade nos
resultados atingidos. Isso parece ser presumivel tanto em contexto nacional gquanto
internacional, uma vez que alguns critérios sugeridos como praticas fundamentais para
avaliacdo das intervencdes (Appelbaum, Cooper, Kline, Mayo-Wilson, Nezu, & Rao,
2018) ainda séo pouco, ou mesmo, sequer, utilizados.

O presente estudo buscou contribuir com a compreensdo de variaveis-forca, que
auxiliam em melhor estado de salde e manutencdo de bem-estar de aposentados, além de
poder servir como modelo para futuras praticas de IntervencGes Psicoldgicas Positivas
(IPPs) para esta populagdo. O estudo desenvolvido obteve dados de aposentados na faixa
etaria de 49 e 86 anos, da regido metropolitana de Porto Alegre/RS/Brasil, selecionados
por conveniéncia.

O estudo de viabilidade desta proposta de intervencdo indicou haver alta demanda
por este tipo de servico, além de aceitacdo por parte do publico-alvo quanto a este modelo
de programa, no que se refere as tematicas, dinamicas, recursos e técnicas aplicadas. Os
altos indices de retencdo, tendo em vista o carater voluntario e busca espontanea dos
participantes, indicaram interesse do publico-alvo quanto a estas atividades para a
promocdo de salde mental/emocional e denunciam baixa disponibilidade deste tipo de
proposta interventiva aberta a populacéo.

O estudo de viabilidade apontou para a possibilidade de aplicacdo do estudo de
eficacia, o qual possibilitou avaliacdo dos efeitos da intervencdo, assim como de seu
processo. Os resultados quantitativos de efeitos significativos do programa estdo de acordo
com a literatura internacional no que diz respeito a acrescentar melhoras em indicadores de
saude e bem-estar de adultos mais velhos (Sutipan, Intarakamhang, & Macaskill, 2016), e
decréscimo de indicadores de doenca (Bolier, Haverman, Westerhof, Riper, Smit, &
Bohlmeijer, 2013).

Quanto aos efeitos principais do programa, ou seja, diferencas identificadas entre o
nivel basal e T3, houve diferencas significativas para o incremento de salde geral, estresse
percebido, satisfagdo com a vida e resiliéncia no grupo interventivo. Com relagdo aos
efeitos de interacdo do programa, ou seja, melhoras obtidas para o grupo interventivo
quando comparado ao controle, os ganhos mais expressivos foram para reducdo de

sintomas de ansiedade e depressdo. Este dado é compreensivel, uma vez que fomentar o
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desenvolvimento de forcas auxilia ndo somente na melhora de saude/bem-estar, mas
também (in)diretamente na reducdo de patologias, o que por sua vez reforca melhora na
qualidade de vida em um ciclo de espiral positivo (Sin & Lyubomirsky, 2009).

Contudo, nao foram identificadas diferencas significativas nos resultados de
otimismo e empatia, para ambos, efeitos principais e de interacdo em T3 na estatistica F,
mesmo tendo sido observada significancia para efeito principal em otimismo em T2 no
test-t, e interacdo para otimismo e empatia em T2 na estatistica F. Este dado sugere que,
por um lado, pode ser necessario modelo de intervengdo prolongado para atingir efeitos em
tais varidveis, uma vez que estas estdo relacionadas a tracos de personalidade, com
estimativas de herdabilidade para caracteristicas rigidas, o que dificulta a deteccdo de
mudancas (Bates, 2015; Caprara, 2009; Conway & Slavich, 2017); por outro lado, é
possivel que com o aumento do tamanho amostral possa ser ampliado o poder estatistico,
reduzindo erro do Tipo I, e se atinja nivel significativo para deteccdo de mudangas nestas
variaveis (Hair, Black, Babin, & Anderson, 2013).

Também com relacdo as varidveis de efeitos nao-significativos, é possivel que o
uso de escalas adaptadas para faixa-etaria diferente do publico-alvo de interesse desta
pesquisa possa ter comprometido a validade interna dos instrumentos (Fok & Henry,
2015). Este aspecto permanece como desafio constante para pesquisas nacionais, e, tendo
em vista as limitagdes impostas ao presente estudo, serve como estimulo adicional para que
esforcos sejam feitos em estudos futuros de adaptacdo e validacdo de instrumentos para
uso com idosos/aposentados, e respectiva contribui¢do para o seguimento deste ramo de
pesquisas sobre promocdo de saude via IPP e envelhecimento ativo/positivo no Brasil.

Com relacdo aos resultados qualitativos quanto a satisfacdo dos participantes com o
programa, modo de implementacdo e demais variaveis investigadas na tese, pode-se
observar que os diferentes componentes integrados do programa resultaram em respostas
positivas dos participantes, alta adesdo as atividades propostas, 0 que por sua vez, muito
provavelmente, influiu positivamente nos resultados obtidos. Além disso, os ganhos
obtidos demonstraram tendéncia de permanecer, inclusive, por meses apds o término da
intervencdo, com melhores niveis em indicadores de satde dos participantes do programa
quando comparados aos seus proprios niveis basais.

Como direcionamentos (possiveis efeitos colaterais positivos) advindos deste
estudo, estdo a pretensdo de produzir manual técnico do programa — manualizacdo do

Programa Vem Ser — para posterior capacitacdo de psicologos e futuros ensaios de
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efetividade do programa. Isso possibilitara a manutencdo desta proposta de servico em
salde de maneira ampliada, através da replicacdo do programa em diferentes contextos de
atuacdo e conduzido por diferentes profissionais moderadores de grupos, além de aumento
da amostra com novos locais de coleta e randomizacdo. E possivel vislumbrar a inclusio
de covaridveis nas analises de resultados tais como, status socioecondmico, religido ou
crenca, orientacdo sexual, controle por sexo (dada a predominancia do sexo feminino),
constituicdo familiar, entre outras, bem como padronizacdo de entrevista inicial ao grupo
controle, o que permanece como limitacdo do presente estudo.

Ademais, tendo em vista o tempo restrito para finalizacdo da tese, ainda nao foi
possivel conduzir avaliacdo qualitativa dos dados coletados pelos observadores, através do
didrio de campo do moderador, e autorelato dos participantes, a fim de investigar
evidéncias adicionais de eficacia do programa e temas emergentes e de interesse para esta
amostra. Portanto, sugere-se a realizagdo de novos estudos com 0 programa, que possam
oportunizar maior compreensao sobre fatores protetivos para aposentados e modelos de
intervencdes eficazes para atingir tais resultados.

Ao se integrar os dados obtidos nesta tese é possivel constatar que os o Programa
Vem Ser pode produzir melhoras em salde e reducdo de patologias dos aposentados
participantes. Além disso, foram asseguradas devolutivas quanto ao desempenho de saude
dos participantes — para aqueles que demonstraram interesse em receber seus resultados —,
lista de leituras/bibliografias complementares quanto aos temas de interesse no programa,
conforme solicitado por alguns participantes na entrevista inicial, além de
encaminhamentos feitos para demais servigcos de salde quando necessario. Isto tudo em
consonancia com principios de eticidade em pesquisa.

Em termos de implicacdes para politicas publicas, os dados sdo satisfatorios e
promissores para 0 seguimento desta proposta de intervencdo, aos moldes da Psicologia
Positiva, dando visibilidade as questBes de salde publica que acometem este extrato
populacional. Préaticas baseadas em evidéncias ddo subsidios para requerer ao poder
publico maiores investimentos em nivel, por exemplo, de atencdo bésica, promocdo e
manutencdo da saude, bem como redobrar esforcos para o desfazimento de uma cultura de
‘ndo-prevencdo’, uma vez que estas praticas podem reduzir custos com adoecimento futuro
e sobrecarga da rede de servigos. Assim, € inquestiondvel a importancia da continuidade
deste modelo de intervencdo, com base em evidéncias, tendo em vista o0 envelhecimento

populacional e demandas contextuais de satde no Brasil.
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ANEXOS

ANEXO A

Critérios e subcritérios de eficacia avaliados no Programa Vem Ser

2.1

4.1

4.2
4.3

6.1

Criterios/ Subcritérios
As diretrizes do programa devem ser baseadas em ampla e cuidadosa anélise da

literatura empirica relevante

Formular diretrizes que considerem opinido clinica, observacdo clinica

sistematizada e consenso entre 0s especialistas reconhecidos, representando

diferentes pontos de vista na area

E desejavel utilizar varias medidas e/ou fontes (i.e., auto-relatos de

estudantes, relatos de pais e professores, classificacbes de observadores
independentes) para coleta e subsequente analise dos resultados
Utilizar o método experimental (randomizacdo da amostra) ou gquase-

experimentos
Os resultados devem ser melhores que: a) ndo-tratamento; b) resultados de outras

intervencdes; c) beneficios percebidos por simplesmente estar recebendo um
tratamento

Os resultados da interven¢do para comportamentos, ou saude publica devem

ser medidos

E desejavel medir a implementac&o/processo do programa

O programa deve ter pelo menos uma condicdo de grupo controle que néo

recebera a intervencéo testada, para comparar resultados
Uma declaragéo de eficacia deve ser formulada de que ‘o programa ou politica X
¢ eficaz para produzir resultados Y para a populacdo Z’

Diretrizes devem especificar quais resultados a intervencdo visa produzir, e

evidéncias devem ser fornecidas para cada resultado

Os resultados devem ser analisados utilizando diferentes métodos e fontes

convergentes de informacéao

Os resultados devem ser compativeis com as metas/objetivos do programa

Medidas utilizadas para avaliar os resultados devem ter validade psicométrica

E importante considerar o método e l6gica de sele¢io dos participantes e como

a amostra representa a populacéo e fendbmenos de interesse
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Avaliar diferencas individuais pré-teste (antes da intervencéo)

Deve haver pelo menos uma fonte de dados (medida) coletados por pessoa(s)

diferente(s) de quem aplica ou entrega a intervencao
Para resultados que podem decair com o tempo, deve haver pelo menos um

acompanhamento a longo prazo (6 meses apos a intervencdo). Este intervalo

pode variar para diferentes tipos de intervencdes

Todos os resultados devem ser apresentados, independente de serem positivos,
ndo significativos ou negativos

Para aferir eficacia do programa, ndo deve haver graves efeitos negativos

(iatrogénico) em variaveis importantes

E desejavel medir os efeitos colaterais, ou efeitos iatrogénicos e a satisfagéo

dos participantes com a intervencéo

Resultados consistentes sdo necessarios por pelo menos dois outros estudos, de

alta qualidade, que atendam a todos os critérios acima referidos
Avaliar e relatar o nivel de perdas e desisténcias de participantes, que possam

comprometer a generalizacdo dos resultados para outras amostras/populagdes
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ANEXO B
Critérios de efetividade avaliados no Programa VVem Ser
Critérios
1 Manuais, treinamento e suporte técnico devem estar prontamente disponiveis para

que outros profissionais (ndo pesquisadores) possam aplicar o programa‘no
campo’

2 A populacdo-alvo do ‘mundo real’ e o método de amostragem devem ser

explicados, a fim de explicitar o quanto a amostra representa a populacéo geral

3 Nivel de exposicdo deve ser medido em ambos, tratamento e controle. Dois

fatores determinam o nivel de exposicdo-dose: 1. Integridade-fidelidade da
entregada implementacdo e 2.Engajamento (aceitacdo, conformidade, adesdo ou
envolvimento) do pablico-alvo da intervencdo. Ensaios de efetividade geralmente
tém muito mais varia¢Ges do que ensaios de eficacia

4 Considerar a vontade e capacidade dos pacientes de participarem das
intervencdes-tarefas recomendadas

5 Recomenda-se levar em conta dados sobre como as diferencas entre o0s
profissionais de saude podem afetar a efetividade do tratamento. Fatores como
habilidade profissional, experiéncia, sexo, idioma e origem étnica podem afetar o

desfecho do programa

6 As avaliagdes devem relatar alguma evidéncia da importancia préatica, para além
de informagGes sobre resultados (como é o caso de estudos de eficacia), e também
andlise de impacto na saude publica: tamanho de efeito, intervalos de confianca,

razdo de chances, mudanca relativa por cento, ou outras medidas do valor préatico
7 A avaliacdo da utilidade clinica dos resultados deve considerar anélise de

generalizacdo dos efeitos do tratamento.
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ANEXO C

Roteiro para conducao das técnicas das sessoes

Sesséo 1. Valores e Autocuidado/Prudéncia

... Podem soltar os materiais, descruzem as pernas, 0os bracos e adotarem uma postura
confortavel na cadeira... procurem soltar o seu corpo... acomodando a coluna, 0 corpo na
cadeira, de modo que possam permanecer pelos préximos minutos...

... fechem os olhos e procurem trazer sua atencdo para nossa técnica de relaxamento...
...promova algumas inspirac@es profundas... tranquilas... suaves... repita algumas vezes...
... Quando vocé inspirar, encha seus pulmdes e abdomen, segure o ar por alguns

segundos... E expire lentamente...

...promova algumas inspiracdes profundas... tranquilas... procurando observar como esta
Seu corpo nesse momento... repita este movimento algumas vezes, e apenas observe...
... leve agora sua atencdo para seus pés e perceba como eles estdo... perceba a temperatura
de seus pés... como eles estdo posicionados sobre o chéo... veja se hd algum desconforto e
apenas observe...
... Se pensamentos surgirem, acolha, registre esses pensamentos, mas retome sua atencéo
para nossa técnica...
... leve agora sua atencdo para seus joelhos... perceba como eles estdo dobrados... suas
pernas sobre a cadeira... seus quadris... observe estas percepgoes...
...... procure ndo devanear, mantendo o foco na técnica... eleve agora sua atencao para o
seu abdémen... térax... ombros pescoco, e veja como sente...
se seus ombros pudessem falar nesse momento, o que eles diriam?...
... registre seus pensamentos, seus sentimentos nesse momento... eleve agora sua atencao
para seu rosto, sua cabeca... e observe...

. mantenha sua atencdo agora em sua respiracdo... perceba como o ar entra por suas
narinas... a temperatura do ar quando inspira e expira... veja como esta sua respiracao...
... apenas observe ...
como Vocé se sente?... perceba o ar passando pela garganta, enchendo seus pulmdes... a
respiracdo funda... tommy.com se do seu corpo...
... promovam agora uma inspiragdo profunda, e inspire... mais uma vez inspirem... calma...
tranquila... e inspirem...
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... registre 0s seus pensamentos e percepgaoes...
... a0s poucos vamos retomando nossa atengédo para a sala... fazendo alguns movimentos
com 0s pés, com as maos e quando estiverem prontos podem abrir os olhos... e iremos

acender as luzes...

Sesséo 2. Otimismo

... Podem soltar os materiais, descruzem as pernas, 0s bracos e adotarem uma postura
confortavel na cadeira... procurem soltar o seu corpo... acomodando a coluna, o corpo na
cadeira, de modo que possam permanecer pelos préximos minutos...

... fechem os olhos e procurem trazer sua atencdo para nossa técnica de relaxamento...
...promova algumas inspirag0es profundas... tranquilas... suaves... repita algumas vezes...
... quando vocé inspirar, encha seus pulmdes e abdémen, segure o ar por alguns segundos...
e expire lentamente...

... repita esse movimento...

... 8 vamos imaginar agora que vocé esta de pés descal¢cos em uma caminhada beira mar...
sinta-se caminhando beira mar...

... perceba as ondas tocando gentilmente em seus pés... a temperatura agradavel... o sol
sobre o seu corpo...

... continue caminhando lentamente beira mar... e observe 0 movimento do mar...

... a0s poucos reduza a sua caminhada e pare de frente para o mar... observe por alguns
momentos toda a paisagem, o céu, o horizonte, perceba essas sensacgdes...

... € passe agora a absorver as energias do mar... por cada poro... cada célula do seu corpo
sendo abastecida pelas energias do mar...

... promova algumas inspiracdes profundas e absorva a brisa do mar... oxigenando o seu
cérebro e todo seu corpo...

... percebo sol e absorvo as energias do sol... recarregue-se... abasteca-se com essas
energias...

... quando vocé inspirar, encha seus pulmdes e abdémen, segure o ar por alguns segundos...
e expire lentamente...

... repita esse movimento algumas vezes...

... registre os seus pensamentos e percepgoes...
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... a0s poucos vamos retomando nossa atengdo para a sala... fazendo alguns movimentos
com 0s pés, com as maos e quando estiverem prontos podem abrir os olhos... e iremos

acender as luzes...

Sessao 3. Empatia

... Podem soltar os materiais, descruzem as pernas, 0s bragos e adotarem uma postura
confortavel na cadeira... procurem soltar o seu corpo... acomodando a coluna, 0 corpo na
cadeira, de modo que possam permanecer pelos préximos minutos...

... fechem os olhos e procurem trazer sua atencdo para nossa técnica de relaxamento...
...promova algumas inspirag0es profundas... tranquilas... suaves... repita algumas vezes...
... Quando vocé inspirar, encha seus pulmdes e abdémen, segure o ar por alguns
segundos... E expire lentamente...

... Repita esse movimento...

... desligue cedo problemas ,preocupacdes e foque sua atencéo e nossa técnica da empatia...
... Imagine que vocé esta junto de uma pessoa a qual vocé quer bem... alguém que ele seja
cara... que vocé tenha um carinho, um amor especial... pode ser um amigo, familiar,
conhecido...

. imagine que essa vocés dois caminhdo em uma estrada bela, em um bosque, em um
campo, ou beira-mar... e esta pessoa esta sobrecarregada com algumas sacolas pesadas...
... esta sacolas estdo problemas e dificuldades desta pessoa... observe como essa pessoa se
sente ao carregar esta sacolas... 0 que ela deve sentir?...como ela deve pensar?...
... na medida que vocés continuam a caminhada, vocé se oferece para ajudar a carregar
algumas sacolas... e esta pessoa naturalmente fica mais aliviada por vocé estar se doando
para ajuda-la nesta caminhada...
... vocé pode até sentir um desconforto inicial, uma dor no braco pelo peso da sacola... mas
com o passar do tempo percebe como esta pessoa ficou melhor... mais leve com a sua
ajuda...
... Observe o semblante desta pessoa ao receber a sua ajuda... e veja agora como ela deve
estar se sentindo...
... a0 chegar no final da estrada, devolva as sacolas para esta pessoa, e veja como ela esta
melhor do que no comecgo...

... Sua ajuda foi fundamental para esta pessoa nessa situacéo dificil da caminhada...
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... agora despeca-se desta pessoa... deixe-a ir € veja como Vocé esta se sentindo em pensar
que poOde ajudar... observe como vocé pensa agora... registre seus pensamentos e
sentimentos...

... imagine agora o sol no alto da sua cabeca... irradiando todo o0 seu corpo, todos 0s poros,
todas as células e orgaos vitais...

... perceba o sol nutrindo todos os sistemas do seu corpo... sinta o calor do sol abastecendo
0 seu corpo... relaxando... promovendo saude...

... registre 0s seus pensamentos e percepcades...

... a0s poucos vamos retomando nossa atencdo para a sala... fazendo alguns movimentos
com 0s pés, com as maos e quando estiverem prontos podem abrir os olhos... e iremos

acender as luzes...

Sessdo 4. Gratidéo

... Podem soltar os materiais, descruzem as pernas, 0s bragos e adotarem uma postura
confortavel na cadeira... procurem soltar o seu corpo... acomodando a coluna, 0 corpo na
cadeira, de modo gque possam permanecer pelos préximos minutos...

... fechem os olhos e procurem trazer sua atencdo para nossa técnica de relaxamento...
...promova algumas inspirag0es profundas... tranquilas... suaves... repita algumas vezes...
... quando vocé inspirar, encha seus pulmdes e abddmen, segure o ar por alguns segundos...
e expire lentamente...

... repita esse movimento...

...desligue cedo problemas e preocupacdes e foque sua atencdo e nossa técnica da
gratiddo...

... procure lembrar de uma situacdo de sua vida, em que vocé teve uma conguista, atingiu
algo importante... que fez a diferenca...

... procure lembrar daquela situacdo... lembre-se de vocé se sentiu ao atingir a sua
conquista... e registre mentalmente as suas emogOes naquela situagcdo, 0S Seus
pensamentos... € COmo essa conquista teve impacto positivo em sua vida...

... reviva esse sentimentos...

... agora procure lembrar de pessoas que foram importantes, que contribuiram para sua

conquista... que ajudaram a vocé chegar onde chegou...
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... podem ser amigos, pessoas proximas, distantes, ou até mesmo pessoas inesperadas...
pode ser conhecido que facilitou o seu caminho, que abriu alguma porta ele ajudou naquele
momento...

... veja se vocé lembra de alguém e registre essa lembranca...

. agora imagine que vocé tenha a possibilidade de dar um presente a esta pessoa ou
pessoas... VOcé tem em mé&os uma caixa de presente, e pode colocar ali as suas melhores
qualidades... os seus melhores sentimentos e votos... 0S seus pensamentos mais positivos
para esta pessoa ou pessoas...

... deposite ali o que vocé tem de melhor como forma de manifestar sua gratiddo...
preencher essa caixa... € quando estiver pronto imagine que vocé entrega este presente para
esta pessoa ou pessoas...

... VOCé ndo precisa dizer nada, por que o conteudo desse presente demonstra em si toda a
sua gratiddo a todos que tiveram com vocé, e, de alguma forma, ajudardo a atingir a sua
grande conquista...

... VOCE pode abragar essas pessoas... e veja como VOCE se sente nesse momento...

... procure observar também a reacdo da pessoa ao receber o seu presente...

...COMO VOCe se sente?...

... registre 0s seus pensamentos e percepcades...

... a0s poucos vamos retomando nossa atengédo para a sala... fazendo alguns movimentos
com 0s pés, com as maos e quando estiverem prontos podem abrir os olhos... e iremos

acender as luzes...

Sesséo 5. Perdéo

... Podem soltar os materiais, descruzem as pernas, 0s bracos e adotarem uma postura
confortavel na cadeira... procurem soltar o seu corpo... acomodando a coluna, o corpo na
cadeira,de modo que possam permanecer pelos proximos minutos...

... fechem os olhos e procurem trazer sua atengdo para nossa técnica de relaxamento...
...promova algumas inspirag¢des profundas... tranquilas... suaves... repita algumas vezes...
... quando vocé inspirar, encha seus pulmdes e abdémen, segure o ar por alguns segundos...
e expire lentamente...

... repita esse movimento...

...vamos focar agora nossa atencao para nossa técnica do autoperdao...
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... procure lembrar agora de alguma situacdo ou pessoa a qual vocé gostaria de ser
perdoado por algum ato seu do passado...

... iImagine que vocé tem a possibilidade de estar diante desta pessoa, neste fato, e pode
pedir perdéo...

... explique que vocé compreende que errou... e que se arrepende, que se fosse hoje faria
diferente...

... expresse mentalmente como voceé se sente quanto a isso...

... explique que hoje, com o seu nivel de entendimento lucidez vocé consegue enxergar que
errou e péde aprender com esta situacao...

...diga que naquela época vocé ndo tinha a maturidade que tem hoje... que aprendizados
implicam em responsabilizacdo, e a partir de suas experiéncias passadas vocé pode ajudar
as pessoas com seu exemplo... pois, hoje vocé consegue agir de modo diferente...

... peca perddo mentalmente a essa pessoa...

... apenas culpa nos paralisa, nos deprime e gera estagnacéo...

... porém, responsabilizacdo gera movimento, gera mudancas e aprendizados para ndo mais
repetir nos NOSSOS €rros...

... VOcé tem o direito, agora, de se auto perdoar por esta situacao... pois, vocé compreende
que é humano e também erra, e vocé assume sua responsabilidade sobre seus erros neste
momento... para ndo mais agir desta forma...

... perdoe-se e responsabilize-se com esse aprendizado...

... a0s poucos vamos retomando nossa atencdo para a sala... fazendo alguns movimentos
com 0s pés, com as maos e quando estiverem prontos podem abrir os olhos... e iremos

acender as luzes...
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ANEXO D

Ficha de Avaliagdo das Sessdes (Observadores)

Nome do Observador:

Data:

Sessdo nimero: Tema da sessao:

N° de participantes presentes na sessdo:

N° de participantes esperados na sesso:

INSTRUCOES

Abaixo estdo descritos procedimentos previstos a serem realizados nas sessGes do Programa Vem Ser. Avalie

com sinceridade o quanto o(a) moderador(a) realizou os procedimentos. Ndo é necessario que o(a)

moderador(a) tenha dito exatamente as mesmas palavras. Avalie se as atividades foram conduzidas conforme

esperado.

10

11

12

O(a) moderador(a)....
(Procedimentos feitos somente na Sessdo 1)

Apresentou-se ao grupo

Deu as boas-vindas aos participantes

Apresentou os(as) observadores(as) das sessdes aos
participantes

Pediu para que os participantes se apresentem

Fez uma breve exposicdo sobre o Programa Vem:
falou sobre os objetivos e forcas (virtudes) trabalhadas
no programa

Perguntou como chegaram até o programa (incluindo
como foi a jornada até a sala)

Falou sobre as normas de funcionamento do programa:
periodicidade e duracdo de cada encontro

Falou sobre a importancia da assiduidade e
participacdo em todas as sessdes do programa

Falou sobre pontualidade e tempo de tolerancia de
espera para o comeco de cada sesséo

Falou sobre o compromisso de cada um em participar
das atividades propostas na sessdo e também aplicar a
técnicas da semana

Falou sobre o respeito aos membros do grupo e seus
pontos de vista, e sigilo sobre as informacdes trazidas
em grupo

Entregou a cada participante a ficha contendo as

normas do grupo, para que cada participante assine e

Né&o Fez

fez pouco
() ()
() ()
() ()
() ()
() ()
() ()
() ()
() ()
() ()
() ()
() ()
() ()

Fez de
modo
quase
completo
()
()
()
()
()
()
()
()
()
()
()
()

Fez
completa
mente
()
()
()
()
()
()
()
()
()
()
()
()
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10

date sua ficha, como representacdo de seu
comprometimento perante o grupo

Procedimentos feitos em TODAS as sessfes do
programa)

O(a) moderador(a)....

Habilidades sociais do(a) moderador(a)

Iniciou a sessdo recebendo os participantes com
empatia e cordialidade

Verificou o humor dos participantes perguntando
sobre como foi a semana, e se houve algum
acontecimento significativo desde a Gltima sessao
Acolheu (escutou e encaminhou) as demandas do
grupo

Promoveu espago para trocas e interagdes entre 0s
participantes (dindmicas, debates, etc.)

Usou diferentes estilos de comunicacdo verbal e ndo-
verbal para se fazer entender

Integridade/fidelidade do(a) moderador(a)

Apresentou o tema da sesséo atual

Apresentou e debateu brevemente sobre a frase
motivacional da sesséo

Conduziu o momento de exposicdo psicoeducativa
sobre o0 tema da sesséo

Fez questionamentos para que 0s participantes se
pronunciassem de forma espontanea

Escutou as  manifestagbes do grupo e
acolheu/encaminhou demandas ao longo da sessdo
Promoveu a(s) dindmica(s) de grupo da sesséo
Apresentou e trabalhou com os participantes a técnica
cognitivo-comportamental da sessdo

Abriu espago para comentarios sobre as técnicas
(como se sentiram durante a técnica, como estdo apos
a técnica) e esclarecimento de duvidas

Apresentou a tarefa da semana (para ser aplicada em
casa ao longo da semana)

Retomou os temas abordados na sessdo e fez

encerramento

Né&o
fez

()
()
()
()
()
Né&o
fez

()
()
()
()
()
()
()
()
()
()

Fez
pouco
()
()
()
()
()
Fez
pouco
()
()
()
()
()
()
()
()
()
()

Fez de
modo
quase
completo
()
()
()
()
()
Fez de
modo
quase
completo
()
()
()
()
()
()
()
()
()
()

Fez
completa
mente
()
()
()
()
()
Fez
completa
mente
()
()
()
()
()
()
()
()
()
()
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Houve algum tema/assunto trazido em grupo que ndo estava previsto no roteiro do programa e teve impacto

importante no grupo? Se sim, por favor, descreva o tema/assunto:

Outras observacdes (qualidade das interacbes em grupo, registros de trechos de falas importantes

dosparticipantes etc.):

Programa Vem Ser: Ficha de registro de vinhetas nas sess@es para cada variavel de interesse:

Satisfacdo com a vida/programa/moderador

Otimismo:

Resiliéncia:

Estresse percebido:

Saude geral:

Empatia:

Adesdo ou generaliza¢do dos conteidos:

Temas emergentes:

Outras observagoes:
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ANEXO E

Normas de funcionamento

Bem vindo ao Programa Vem Ser! Esperamos que vocé tenha um 6timo aproveitamento e

aprendizados ao longo do programa.

Para o melhor andamento das sessdes do programa, serdo estabelecidas normas, de comum

acordo, para que todos possam se beneficiar a0 maximo destes momentos que teremos

durante o programa. Entre as normas estéo:

a) Procurar participar de todas as sessdes do programa (seis sessdes ao todo, sendo cinco
sessOes de 1h30, uma vez por semana, e sessdo de encerramento de 2h00);

b) Manter a pontualidade nas sessdes (tempo de tolerancia de espera para 0 comecgo de
cada sessdo [5 minutos])

c) Comprometer-se com as atividades propostas na sessdo e com a técnica da semana;

d) Respeitar os membros do grupo, seu espaco de fala e pontos de vista;

e) Manter a confidencialidade das informagdes tratadas no grupo;

f)

Se vocé concorda com as normas de funcionamento do programa, por favor, preencha os

campos abaixo:

EU, , Me comprometo em seguir as normas

de funcionamento do Programa Vem Ser, para maiores beneficios de todos os envolvidos

no programa.

(assinatura)

: de ,de20 .
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ANEXO F

Sessdo 1: Valore e Autocuidado_Curtograma de Saude

Programa Vem Ser: Curtograma de Saude

GOSTA PRECISA FAZER
FAZ FAZ
NAO NAO
FAZ FAZ
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ANEXO G

Sessdo 1: Valore e Autocuidado_Plano de Acéo: Protocolo de Autocuidado

I. Atividade a ser desenvolvida:

Il. Se esta atividade é importante para minha vida (autovalor), por que nao estou fazendo?

I11. Quais a barreiras que me impedem de pbr em pratica?

IV. O que ja tenho de habilidades/recursos para por em préatica (ver Curtograma)?

V. Quem poderia me ajudar? Qual a minha rede de apoio (pessoas proximas além da familia nuclear,

instituicGes de salide, governamentais e ndo governamentais, voluntariado, etc.)?

VI. Quais os ganhos/beneficios que terei pondo em pratica esta atividade?

Data que comegarei meu plano de a¢do — Protocolo de Autocuidado:
, de ,de 20

(Assinatura)
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ANEXOH

Sessdo 3: Empatia_Tarefa da Semana

v Prestar atencdo em uma situacdo (vida real, novela, filme, etc.)

v/ Alguém que esté passando por um problema

v/ Veja como Vocé se sente, pensa, como percebe a situacdo da pessoa...

O que ela deve estar sentindo?

Como vocé se sente ou age em relagéo a isso?

60



ANEXO |

Sessdo 4: Gratiddo_Curriculo de suas Conquistas e Lista de Credores

Listar aqui algumas de suas maiores

conquistas na vida

Listar aqui pessoas-chave, que foram/séo

importantes para voceé atingir suas conquistas

Pessoais (habilidades que desenvolveu,
relacionamentos familiares, amizades,

valores, viagens, salde, etc):

Pessoas proximas, Desconhecidas, Inesperadas

Profissionais
(experiéncias/conhecimentos/oportunid

ades, emprego/ carreira, etc)

Pessoas proximas, Desconhecidas, Inesperadas

Materiais/Lazer (recursos, bens,

possibilidade de lazer, etc)

Pessoas proximas, Desconhecidas, Inesperadas

61



ANEXO J

Sessdo 4 : Gratiddo_Tarefa da semana: Diario da gratidédo

Anote trés coisas que deram certo (correram bem) no seu dia, que vocé é grato(a).

Anote trés coisas para cada dia da semana.
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ANEXO K

Sessdo 5: Perddo_Tarefa da semana: Praticar o Autoperdéao

Escreva de 5-10 minutos por dia sobre uma situacdo que vocé gostaria de ser perdoado.
Expresse seus pensamentos e sentimentos sobre o evento, 0o quanto vocé assume sua
responsabilidade e aprendizados que teve com essa situacdo. Promover o autoperdao.
Situacao:

Como penso e me sinto sobre isso hoje:
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ANEXO L

Sessdo 6. Significado de vida e trabalho_Forcas Pessoais

Situacao(Ges) dificil(eis) que vocé superoul...

Lista de forcas humanas que usou ou
desenvolveu a partir da situagéo

Amar e deixar-se amar

Animo, entusiasmo

Apreciacdo da beleza

Autocontrole

Curiosidade, interesse pelo mundo, paix&o
por aprender

Inteligéncia pratica

Esperanca

Otimismo

Generosidade

Gratidao

Honestidade

Humildade e modéstia

Lealdade

Lideranca

Pensamento critico e mentalidade aberta

Perdao

Perseveranga

Perspectiva

Propdsito na vida

Prudéncia

Senso de humor

Senso de justica

Sociabilidade, inteligéncia emocional

Valor e coragem

S S A A A A A AN AN A S S S A S S A A YA Y AN AN R N AN AN NN

Outros recursos ou estratégias utilizadas...
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ANEXO M

Parecer Consubstanciado do Comité de Etica em Psicologia da UFRGS

UFRGS - INSTITUTO DE
PSICOLOGIA DA ‘%’WM e
UNIVERSIDADE FEDERAL DO

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: IMPLEMENTAGAD E AVALIAGAD DD PROGRAMA VEM SER
Pesguisador: Oebara Dalbosco Dsll Aglio

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 61887516.5.0000.5334

Instituigao Proponents: Instituto da Psicologia - UFRGS

Patrocinador Principal: Financiamentoc Proprio
DADOS DO PARECER

Numero do Parecar: 1.893 388

Apresentagdao do Projeto:

O estabslecimento da mudangas recentes na ciéncia psicolégica demarcou um novo paradigma ciantifico
para invastigar aspectos ralacionados a sa0de em sua integralidads (Johnson, Wainman, & Charts, 2011).
Esss paradigma rassaltou a importancia do papal do psicdloga enguanto membro fundamental nas eguipes
de salde para transpor quastidas puraments relativas a transtormos mentais. & ampliar seu maodo da atuagio
& abranger também a promogdo & manutengdo da sadds, as5im como para auxiliar os individuos &
prafissicnais 3 melhor lidarem com problemas ralacionados & sauds. Por promogdo da sa0de entandae-5e8
um amplo campo da atuagdo 8 medidas gerais, educativas, gue visam a capacitagdo, empoderamanto &
gutonomia do individuo & comunidades, a fim de madificar determinantes em sadds, & promover malhar
gualidads de& vida & bam-estar (Sparks, 2013; WHO, 2010).

Isfo inclui o desenvolvimanto da compaténcias passoais 8 50ciais, 8 8 participagdo ativa do individuo para a
criggdo de ambiantas mais ssudavais.

Intervengias Psicologicas Positivas para a promogdc de saude de aposentados, ainda ndo s3o praticas
recorrentes no contexto de atuagdo profissional no Brasil. Em outros paisas asta modalo vem sando
utilizado, apresentando resultados consisientas & promissoras am sadda. Dado o aumanio do indice de

aposantados no pais 8 escassez de Drogramas g §ervigos disponiveis para
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asta populagdo este projeto foi criada.

Dhbjetivo da Pesguisa:
Implamentar @ avaliar o Programa Vam Ser: Programa pama a promogac de sauda em aposentados.

Avaliagao dos Riscos 8 Benaficios:

Os autoreas meanciocnam gue a participagdo no aestudo Nnao traz riscos a dignidada & todos os procedimentos
obedeceam aos principios da ética em Pesquisa, conforms a Resclugdo N 46868/12. Refarem que podam
haver sintomas indasajados (efeitos-colaterais) durante a intearvangdo como possivel cansago, devido ao
anvalvimento nas atividadas; desconfortc emocional ao longo das sessées, davido aos contaodos
abordados no programa &/ou aoc responder aos gquastiondricse de avaliagdo. Maesias casas, ola) participanis
sara encaminhado(a) para um sarvigo de atendimanba psicoldgico.

Os autores referem gua a participagdo no astudo confribuira para a ampliagio da intaragdo & vinculas

sociais (hipdteses testadas no aestuda).

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesguisa:

Tratas-sa de estudo guasi-axperimantal de grupos (Shaughnessy at al.. 2012) para avaliagdo da programas
para pramogdo da sadde de aposentados, com avaliagdo pré-testae (T1), pés-tasta (T2 imadiata) & de
saguimanta (T3 - trés meses). nos grupas expernmental-GE (Programa VYem Ser) e controla nSo-equivalents
G0 (lista de sspara)

para avaliagdo de eficacia a de afetividade do Programa. A varawvel infervengdo & o ‘Programa Vem Sar &
as5 varigvais dasfacho sS&oc: empatia. otimismao, astressae percebido, sadds geral, satisfagdo com a vida &
resiligncia.

Consideragies sobre os Termos de apresentagio ocbrigatoria;

0= termos de aprasantacdo cbrigatdria astl3o presentes & atendam as disposigias da resolugdo CTHES
4668/12.

Conclusges ou Pendéncias e Lista de Inadeguagdes:

O projato atende &8s disposicdes da resolugdo CTNS 486/M1 2.

Consideragges Finais a critério do TEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documantos abaixo relacionados:

Tipa Documanto Anguivo: Postagam Aubor Situacio
Informacoes Dasicas | FE_IMFORMALUES _BASILAS DO P O501/2017 Acaito
do Projeto ROJETOD 821812 pdf 14:389:18
Projeto Detalhada /  |Projeto_Raferancias_Anaxos. pdf 042/01/2017 |HELEM BEDINOTO Acsito
Brochura 21:17:58 DURGANTE
Hnvesiioador
TCLE f Termaos de TCLEs. pdf 03/01/2017 |HELEM BEDIMNOTO Acaito
Assentimanto J 16:20:47 DURGAMTE

Justificativa da
Aussncis

Qutras AtaDefﬂsaTEEe.pd-F 11/11/2018 |Debora Dalbosco Acasito
15:42:08 Dell Aglic

Qutras FParacer8ancagualificac. pdf 11/M111/2016 |Debora Dalbosco Acsito
15:41:14 Dell Aglio

Qutras TemaConcordancialnstituicao. pdf 11/11/2018 |Debora Dalbosco Acsito
15:37:30 Dell Aglic

Qutras Quasticnarics. pdf 11/M111/2016 |Debora Dalbosco Acsito
15:36:07 Dell Aglic

Folha da Rosto Folha_rosto_assinada. pdf 11/11/2018 |HELEM BEDINOTO Acaitoc
15:10:44 DURGANTE

Cronograma Craonocgrama. pdf 10M11/20168 |HELEM BEDIMNOTO Acaito

19:11:38 DURGAMNTE

Situagdo do Parecer:
Aprovadao

Mecessita Apreciagac da COMNEP:
Mac

PORTDO ALEGRE. 26 da Jansiro da 2017

Assinado por:
Clarissa Marceali Trantini
(Coordenador)
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ANEXO N

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido: Grupo Experimental
Universidade Federal do Rio Grande do Sul
Departamento de Psicologia

Termo De Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE

Convidamos vocé a participar da pesquisa de implementacdo e avaliacdo do Programa
Vem Ser: Programa de Psicologia Positiva para a promoc¢do de salde em aposentados,
coordenada pela Profa. Dra. Débora Dalbosco Dell’ Aglio e doutoranda Helen Durgante, do
Programa de Pds-Graduagdo em Psicologia (UFRGS). Por gentileza, leia as informac@es a
seguir sobre a pesquisa.

Objetivo da pesquisa: Realizar a implementacdo e avaliacdo do Programa Vem Ser. Os
temas a serem trabalhados no Programa séo: valores e rede de apoio, otimismo, empatia,
gratiddo, perdéo e significado de vida e trabalho.

Sua participacdo na pesquisa: Sua participacdo é voluntaria e vocé tem o direito de ter
suas perguntas esclarecidas em qualquer fase da pesquisa e de se retirar a qualquer
momento, independente do motivo. Se optar por participar, vocé sera solicitado(a) a
assinar este termo e comparecer semanalmente as sessdes do Programa Vem Ser. Ao todo
serdo seis sessbes, com duracdo prevista de 1h30 cada, e a primeira e Gltima sessdo do
programa com duracdo prevista de 2h00 cada. Além disso, vocé sera solicitado(a) a
preencher o0s questionarios de avaliacdo (seis sobre as varidveis psicoldgicas trabalhadas no
Programa; um sobre o quanto vocé compreende e utiliza as informagdes transmitidas no
programa em sua vida, e sua satisfacdo com o programa) e realizar tarefas (temas para
casa) entre as sesses do programa. Trés meses apos a finalizacdo do Programa, vocé sera
novamente contatado(a) para responder aos questionarios de avaliacdo dos efeitos do
programa, como parte do estudo de seguimento.

Confidencialidade: Suas respostas pessoais serdo mantidas confidenciais, utilizadas
somente para dados estatisticos, podendo omitir respostas caso vocé ndo se sinta
confortavel com o conteldo das perguntas. Os dados individuais serdo armazenados no

Instituto de Psicologia da UFRGS, até a concluséo da pesquisa, disponiveis apenas para 0s
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pesquisadores do programa. Os resultados da pesquisa serdo analisados e publicados, mas
sua identidade sera preservada em sigilo.

Riscos em participar: Sua participacdo ndo traz riscos a sua dignidade e todos os
procedimentos obedecem aos principios de ética em Pesquisa, conforme a Resolucdo N°
466, de 12 de dezembro de 2012. Vocé podera, no entanto, ter sintomas indesejados
(efeitos-colaterais) durante a intervengdo como possivel cansaco, devido ao seu
envolvimento nas atividades; desconforto emocional ao longo das sessbes, devido aos
conteudos abordados no programa e/ou ao responder aos questionarios de avaliacdo.
Nestes casos, vocé sera encaminhado(a) para um servigo de atendimento psicologico.
Beneficios de sua participacdo: Caso, vocé aceite participar, estara contribuindo para o
avanco das pesquisas sobre recursos psicoldgicos que ajudam na promog¢do de saude a
médio e longo prazo. Os resultados serdo divulgados em artigos e congressos cientificos e
é esperado que auxiliem nas praticas profissionais aplicadas a comunidade. Os seus
beneficios diretos na participacdo incluem: interacdo e vinculos sociais, e acompanhamento
profissional durante as sessdes do programa; e os beneficios indiretos: auxiliar em politicas
publicas futuras, aplicacdo do programa por centros comunitarios, de salde e profissionais
multidisciplinares.

Informacdes adicionais: Para esclarecer ddvidas ou obter outras informacdes, vocé
podera entrar em contato com a pesquisadora e coordenador da pesquisa nos contatos:
Profa. Débora DalboscoDell’ Aglio (51) 3308-5253/ e-mail: nepa@ufrgs.br

Doutoranda Helen Durgante - (55) 8163 1201/e-mail: helen.durga@gmail.com

Ou podera entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa — UFRGS pelo telefone
(51) 33085441, ou e-mail: cep-psico@ufrgs.br

CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Este documento é emitido em duas vias, uma delas permanecerd com vocé e a outra sera
mantida pelos(a) pesquisadores(a).

Nome do(a) participante:

Assinatura do(a) participante:

Nome do(a) pesquisador(a):

Assinatura do(a) pesquisador(a):

Local e data: : / /
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ANEXO O

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido: Grupo Controle
Universidade Federal do Rio Grande do Sul
Departamento de Psicologia

Termo De Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE

Convidamos vocé a participar da pesquisa de implementacdo e avaliagdo do Programa
Vem Ser: Programa de Psicologia Positiva para a promoc¢do de salde em aposentados,
coordenada pela Profa. Dra. Débora Dalbosco Dell’Aglio e doutoranda Helen Durgante,
do Programa de Pds-Graduacao em Psicologia (UFRGS). Por gentileza, lei as informacdes
a seguir sobre a pesquisa.
Objetivo da pesquisa: Realizar a implementacdo e avaliacdo do Programa Vem Ser. As
varidveis psicologicas trabalhadas no Programa sdo: valores e rede de apoio, otimismo,
empatia, gratiddo, perdéo e significado de vida e trabalho.
Sua participacdo na pesquisa: Sua participacdo é voluntaria e vocé tem o direito de ter
suas perguntas esclarecidas em qualquer fase da pesquisa e de se retirar a qualquer
momento, independente do motivo. Se optar por participar, sua participacdo se dara por
meio do grupo controle (lista de espera) e vocé serd solicitado(a) a assinar este termo e
preencher os questionarios de avaliacdo (seis questionarios sobre as variaveis psicoldgicas
trabalhadas no Programa),em trés momentos: inicialmente, apos finalizar este termo; em
seis semanas; e apds trés meses do término do programa, para estudo de seguimento.
Confidencialidade: Suas respostas pessoais serdo mantidas confidenciais, utilizadas
somente para dados estatisticos, podendo omitir respostas caso vocé ndo se sinta
confortavel com o conteldo das perguntas. Os dados individuais serdo armazenados no
Instituto de Psicologia da UFRGS em arquivos chaveados, até a conclusdo da pesquisa,
disponiveis apenas para os pesquisadores do programa. Os resultados da pesquisa serdo
analisados e publicados, mas sua identidade sera preservada em sigilo.
Riscos em participar: Sua participacdo ndo traz riscos a sua dignidade e todos os
procedimentos obedecem aos principios de ética em Pesquisa, conforme a Resolucdo N°
466, de 12 de dezembro de 2012. Vocé podera, no entanto, ter sintomas indesejados
(efeitos-colaterais), como possivel cansago ou desconforto emocional ao responder aos
questionarios de avaliacdo. Nestes casos, vocé sera encaminhado(a) para um servigo de
atendimento psicolégico.
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Beneficios de sua participacdo: Caso, vocé aceite participar, estara contribuindo para o
avanco das pesquisas sobre recursos psicoldgicos que ajudam na promocdo de salde a
médio e longo prazo. Os resultados serdo divulgados em artigos e congressos cientificos e
é esperado que auxiliem nas praticas profissionais aplicadas a comunidade, politicas
publicas futuras, aplicagdo do programa por centros comunitarios, de salde e profissionais
multidisciplinares.

Informacdes adicionais: Para esclarecer ddvidas ou obter outras informagdes, vocé
podera entrar em contato com a pesquisadora e coordenador da pesquisa nos contatos:
Profa. Débora Dalbosco Dell’ Aglio (51) 3308-5253/ e-mail: nepa@ufrgs.br

Doutoranda Helen Durgante - (55) 8163 1201/e-mail: helen.durga@gmail.com

Ou podera entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa — UFRGS pelo telefone
(51) 33085441, ou e-mail: cep-psico@ufrgs.br

CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Este documento € emitido em duas vias, uma delas permanecerd com vocé e a outra sera
mantida pelos(a) pesquisadores(a).

Nome do(a) participante:

Assinatura do(a) participante:

Nome do(a) pesquisador(a):

Assinatura do(a) pesquisador(a):

Local e data: , / /
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ANEXO P

Protocolo de Pesquisa

Questionario de Admissao:

Nome: Sexo:

Data de nascimento: / /

Escolaridade:

Situacgdo conjugal: No de filhos:

Moradores em sua residéncia:

Tipo de aposentadoria: Por idade ( ) Por tempo de contribuicdo ( )  Especial ( )
Por invalidez* ( )

* especificar qual o nivel de comprometimento

Cargo que ocupava:

Tempo de servi¢o no cargo: Quanto tempo esté aposentado(a)?

1. O que levou vocé a resolveu participar do programa Vem Ser?

2. O que vocé espera obter com o programa?

3. Vocé recebeu tratamento psicolégico ou participou de algum programa semelhante no

altimo ano?

4. Vocé fez ou faz uso de medicamento psiquiatrico controlado? Por quanto tempo? Quais

medicamentos?

5. Vocé ja recebeu diagnostico de psicopatologias graves (transtornos mentais)? Se sim,

quando?
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6. Vocé tem disponibilidade para, trés meses ap6s o fim das sessdes do Programa, vir para

uma nova avaliagéo?

7. Vocé participou de algum programa ou treino, palestras, workshops, seminarios, etc, de

preparagédo para a aposentadoria?

8. Vocé tem, atualmente, algum outro trabalho (remunerado ou ndo), que desempenhe apos

aposentadoria? Se sim, o que vocé faz?

9. Em termos de apoio, com quem atualmente vocé pode contar? (alguma rede de apoio

familiar, amizades, vinculos sociais ou comunitarios)

10. Quiais acontecimentos significativos na sua vida vocé lembra, dos altimos trés anos

(positivos e negativos)?

11. Como esta seu estado atual de saude?

Escala de Estresse Percebido (PSS)

Itens e instrucdes para aplicacéo:

As questOes nesta escala perguntam sobre seus sentimentos e pensamentos durante o
altimo més. Em cada caso, sera pedido para vocé indicar o quéo frequentemente vocé tem
se sentido de uma determinada maneira. Embora algumas das perguntas sejam similares,
h& diferencas entre elas e vocé deve analisar cada uma como uma pergunta separada. A
melhor abordagem é responder a cada pergunta razoavelmente rapido. Isto é, ndo tente

contar o numero de vezes que vocé se sentiu de uma maneira particular, mas indique a
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alternativa que lhe pareca como uma estimativa razoavel. Para cada pergunta, escolha as

seguintes alternativas:

0= nunca; 1= quase nunca; 2= as vezes; 3= quase sempre; 4= sempre

Neste ultimo més, com que frequéncia...

1 Vocé tem ficado triste por causa de algo que aconteceu inesperadamente? 0112|334
2 Vocé tem se sentido incapaz de controlar as coisas importantes em sua vida? 0|1]2]|3|4
3 Vocé tem se sentido nervoso e “estressado”? 0(1(2|3|4
4 Vocé tem tratado com sucesso dos problemas dificeis da vida? 0|1]2]|3|4
5 Vocé tem sentido que esta lidando bem com as mudancas importantes que estdo | 0 [ 1]2| 3|4
ocorrendo em sua vida?
6 Vocé tem se sentido confiante na sua habilidade de resolver problemas pessoais? 0(1]/2|3|4
7 Vocé tem sentido que as coisas estdo acontecendo de acordo com a sua vontade? 0(1]2]|3|4
8 Vocé tem achado que ndo conseguiria lidar com todas as coisas que vocétemque | 0 [1]2|3|4
fazer?
9 Vocé tem conseguido controlar as irritagdes em sua vida? 0(1]2]|3|4
10 Vocé tem sentido que as coisas estdo sob o seu controle? 0(1]2]|3|4
11 Vocé tem ficado irritado porque as coisas que acontecem estdo fora do seu | 0 | 12| 3| 4
controle?
12 Vocé tem se encontrado pensando sobre as coisas que deve fazer? 011/2|34
13 Vocé tem conseguido controlar a maneira como gasta seu tempo? 011/2|34
14 Vocé tem sentido que as dificuldades se acumulam a ponto de vocé acreditarque | 0 | 1| 2| 3|4

ndo pode supera-las?

Escala de Resiliéncia

Marque o quanto vocé concorda ou discorda com as seguintes afirmacdes:

1 Discordo totalmente; 2 Discordo muito; 3 Discordo pouco; 4 Nem concordo nem

discordo; 5 Concordo pouco; 6 Concordo muito; 7 Concordo totalmente

NEM
DISCORDO CONCORDO| CONCORDO
Total | Muit|Pouco NEM Pouco|Muito| Total
men | o DISCORDO mente
te
1. Quando eu faco planos, eu levo eles até o 1 2 3 4 6 7
fim.
2. Eu costumo lidar com os problemas de uma 1 2 3 4 6 7
forma ou de outra.
3. Eu sou capaz de depender de mim mais do 1 2 3 4 6 7
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que qualquer outra pessoa.

4. Manter interesse nas coisas € importante para

mim

5. Eu posso estar por minha conta se eu

precisar.

6. Eu sinto orgulho de ter realizado coisas em

minha vida.

7. Eu costumo aceitar as coisas sem muita

preocupacao.

8. Eu sou amigo de mim mesmo.

9. Eu sinto que posso lidar com vérias coisas ao

mesmo tempo.

10. Eu sou determinado.

11. Eu raramente penso sobre o objetivo das

coisas.

12. Eu fago as coisas um dia de cada vez.

13. Eu posso enfrentar tempos dificeis porque

ja experimentei dificuldades antes.

14. Eu sou disciplinado.

15. Eu mantenho interesse nas coisas.

16. Eu normalmente posso achar motivo para

rir.

17. Minha crengca em mim mesmo me leva a

atravessar tempos dificeis.

18. Em uma emergéncia, eu sou uma pessoa em

guem as pessoas podem contar.

19. Eu posso geralmente olhar uma situacdo de

diversas maneiras.

20. As vezes eu me obrigo a fazer coisas

querendo ou ndo.

21. Minha vida tem sentido.

22. Eu ndo insisto em coisas as quais eu nao

posso fazer nada sobre elas.

23. Quando eu estou numa situacao dificil, eu

normalmente acho uma saida.

24. Eu tenho energia suficiente para fazer o que

eu tenho que fazer.

25. Tudo bem se ha pessoas que ndo gostam de

mim.
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Escala de Satisfacéao de Vida
INSTRUCOES:Abaixo vocé encontrara cinco afirmativas. Assinale na escala abaixo de
cada afirmativa o quanto ela descreve a sua situacdo pessoal. Ndo ha respostas certas ou
erradas, mas é importante vocé marcar com sinceridade como vocé se sente com relacdo a
cada uma dessas afirmativas.
1) A minha vida esta proxima do meu ideal.
Discordo plenamente | 1 | 2 | 3 | 4 | 5| 6 | 7 | Concordo plenamente
2) Minhas condicdes de vida sdo excelentes.
Discordo plenamente | 1 | 2 | 3 | 4 | 5| 6 | 7 | Concordo plenamente
3) Estou satisfeito com minha vida.
Discordo plenamente | 1 | 2 | 3 | 4 | 5| 6 | 7 | Concordo plenamente
4) Até agora eu tenho conseguido as coisas importantes que eu quero na vida.
Discordo plenamente | 1 | 2 | 3 | 4 | 5| 6 | 7 | Concordo plenamente
5) Se pudesse viver a minha vida de novo eu ndo mudaria quase nada.

Discordo plenamente | 1 | 2 | 3 | 4 | 5| 6 | 7 | Concordo plenamente

Interpersonal Reactivity Index — IRI

INSTRUCOES:As seguintes afirmagdes questionam seus sentimentos e pensamentos em
uma variedade de situacdes. Para cada item, indique quanto vocé concorda ou discorda
com a afirmacdo escolhendo sua posicdo na escala abaixo. Quando vocé tiver decidido sua
resposta marque um X no numero apropriado ao lado da afirmacdo. Leia cada item com
muito cuidado antes de responder. Responda o0 mais honesto possivel.

1 discordo totalmente; 2 discordo parcialmente; 3 nem discordo/nem concordo;

4 concordo parcialmente; 5 concordo totalmente

1. Habitualmente me envolvo emocionalmente com filmes e/ou livros

Sou neutro quando vejo filmes

Incomodo-me com as coisas ruins que acontecem aos outros

Tento compreender o argumento dos outros

Sinto compaixdo quando alguém é tratado injustamente

Quando vejo que se aproveitam de alguém, sinto necessidade de protegé-lo

Imagino como as pessoas se sentem quando eu as critico

Antes de tomar alguma decisdo procuro avaliar todas as perspectivas
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10. Fico comovido com os problemas dos outros 1123|415
11. Preocupo-me com as pessoas que nao tém uma boa qualidade de vida 1123|415
12. Descrevo-me como uma pessoa de “coracdo mole” (muito sensivel) 112 |3]|4]5
13. Costumo fantasiar com coisas que poderiam me acontecer 112 |3|4]5
14. Perco o controle quando vejo alguém que esteja precisando de muita ajuda 1123|415
15. Depois de ver uma peca de teatro ou um filme sinto-me envolvidocomseus | 1 | 2 | 3 | 4 | 5
personagens

16. Costumo me emocionar com as coisas que vejo acontecer 112 |3|4]5
17. Fico apreensivo em situacdes emergenciais 112 |3|4]5
18. Quando vejo uma histéria interessante, imagino como me sentiria seela| 1 | 2 | 3 | 4 | 5
estivesse acontecendo comigo

19. Tendo a perder o controle durante emergéncias 1123|415
20. Coloco-me no lugar do outro se eu me preocupo com ele 1123|415
21. Escuto os argumentos dos outros, mesmo estando convicto de minha opinido 1123|415
22. Fico tenso em situacGes de fortes emogdes 1123|415
23. Sinto-me indefeso numa situacdo emotiva 1123|415
24. Sinto emocGes de um personagem de filme como se fossem minhas préprias | 1 | 2 | 3 | 4 | 5
emocdes

25. Tenho facilidade de assumir a posi¢do de um personagem de filme 112 |3]4]|5
26. Habitualmente fico nervoso quando vejo pessoas feridas 112 |3]4]|5

Questionario de Saude Geral (GHQ-12)

Gostariamos de saber como tem sido a sua satde em geral nas ultimas semanas. Por favor,
responda as perguntas abaixo, escolhendo a resposta que Ihe parece mais adequada para
vocé. E importante que vocé tente responder a todas as questdes. Ultimamente:

01. Vocé tem sido capaz de se manter concentrado nas coisas que esta fazendo?

a( ) melhor do que de costume b() o mesmo de sempre ¢() menos que de costume

d() muito menos que de costume

02. Vocé tem perdido muito sono por preocupacao?

a( ) de jeito nenhum b(') ndo mais que o de costume c( ) um pouco mais que de costume
d() bem mais do que de costume

03. Vocé acha que esta tendo um papel Gtil na vida que esta levando?

a() melhor do que de costume b() o mesmo de sempre ¢( ) menos que de costume

d( ) muito menos que de costume

04. Vocé tem se sentido capaz de tomar decisdes?

a( ) melhor do que de costume b() o mesmo de sempre ¢( ) menos que de costume
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d(') muito menos que de costume

05. Vocé tem se sentido constantemente agoniado(a) ou tenso(a)?

a( ) de jeito nenhum b(') n&o mais que o de costume c¢( ) um pouco mais que de costume
d( ) bem mais do que de costume

06. Vocé tem notado que esta dificil superar suas dificuldades?

a( ) de jeito nenhum b(') n&o mais que o de costume c¢( ) um pouco mais que de costume

d(') bem mais do que de costume

07. Vocé tem sido capaz de desfrutar (fazer agradavelmente) suas atividades normais

do dia a dia?

a() melhor do que de costume b() o mesmo de sempre ¢( ) menos que de costume

d(') muito menos que de costume

08. Vocé tem sido capaz de enfrentar seus problemas?

a( ) melhor do que de costume b() o mesmo de sempre ¢( ) menos que de costume

d(') muito menos que de costume

09. Vocé tem se sentido triste ou deprimido?

a( ) de jeito nenhum b(') ndo mais que o de costume c¢( ) um pouco mais que de costume
d( ) bem mais do que de costume

10. Vocé tem perdido a confianga em vocé mesmo?

a( ) de jeito nenhum b(') ndo mais que o de costume c¢( ) um pouco mais que de costume
d( ) bem mais do que de costume

11. Vocé tem se achado uma pessoa sem muito valor?

a( ) de jeito nenhum b(') ndo mais que o de costume c¢( ) um pouco mais que de costume
d(') bem mais do que de costume

12. Vocé tem se sentido feliz de modo geral?

a( ) melhor do que de costume b() o mesmo de sempre ¢( ) menos que de costume

d(') muito menos que de costume

Teste de Orientacdo da Vida (LOT-R)

INSTRUCOES: Abaixo vocé encontrara 10 frases. Assinale na escala o quanto vocé

concorda ou discorda com cada uma delas. A escala varia de 1 (Discordo Plenamente) a 5

(Concordo Plenamente). N&o ha respostas certas ou erradas. O importante é vocé responder

com sinceridade como se sente com relacdo a cada uma das frases.

1 Diante de dificuldade, acho que tudo vai dar certo.
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Discordo Plenamente | _1 | 2 | 3 | 4 | 5 | Concordo Plenamente

2 Para mim é facil relaxar.

Discordo Plenamente | 1 | 2 | 3 | 4 | 5 | Concordo Plenamente
3 Se alguma coisa pode dar errado comigo, com certeza vai dar errado.

Discordo Plenamente | 1 | 2 | 3 | 4 | 5 | Concordo Plenamente
4 Eu sou sempre otimista com relacdo ao meu futuro.

Discordo Plenamente | 1 | 2 | 3 | 4 | 5 | Concordo Plenamente
5 Eu gosto muito dos meus amigos.

Discordo Plenamente | 1 | 2 | 3 | 4 | 5 | Concordo Plenamente
6 Eu considero importante me manter ocupado.

Discordo Plenamente | 1 | 2 | 3 | 4 | 5 | Concordo Plenamente
7 Em geral, eu ndo espero que as coisas vado dar certo para mim.

Discordo Plenamente | _1 | 2 | 3 | 4 | 5 | Concordo Plenamente
8 Eu ndo me incomodo com facilidade.

Discordo Plenamente | _1 | 2 | 3 | 4 | 5 | Concordo Plenamente
9 Eu néo espero que as coisas boas acontecam comigo.

Discordo Plenamente | _1 | 2 | 3 | 4 | 5 | Concordo Plenamente
10 | Emgeral, eu espero que acontecam mais coisas boas do que ruins para mim.

Discordo Plenamente| 1 | 2 | 3 | 4 | 5 | Concordo Plenamente

Medida de Avaliagdo do Programa: Satisfagho com o Programa, Clareza e

Compreensado, Generalizacdo [AO TERMINO DO PROGRAMA — T2]

SATISFAGAO COM O PROGRAMA Insatisfeito | Regular | Satisfeito | Muito Satisfeito
1 | Em geral, como se sentiu durante o programa?
2 | Qual a sua satisfagdo global com o programa?
3 |Qual a sua avaliacho do coordenador do
grupo?
4 | Qual a sua satisfacdo com as aprendizagens
no programa?
5 | Qual a sua satisfacdo com o tempo de duragdo
das sessdes?
6 |Qual a sua satisfagio com o horario das
sessdes?
CLAREZA E COMPREENSAO Muito
Nada Pouco Bastante | Completamente
7 |Foi dificil assistir a todas as sessdes do
programa?
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8 | Entendeu os contelidos abordados durante as

sessdes?

GENERALIZACAO Muito
Nada p Bastante | Completamente
ouco

9 |Quanto vocé aplicou na vida cotidiana os

conteidos abordados no programa?

Se possivel, dé exemplo(s) de situacGes em que vocé usou algum dos contetdos abordados

no programa:

Como vocé tem percebido a vida, com relacdo a lidar com dificuldades e superar
problemas, depois de participar do programa?

Vocé notou alguma diferenca na sua salde por ter participado do programa? Por favor, dé

exemplos.

O programa ajudou a vocé perceber mais as necessidades ou dificuldades dos outros? Por

favor, dé exemplos.

Por favor, inclua comentérios e sugestdes que vocé gostaria de fazer para melhorar o

programa:
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Medida Descritiva de Avaliacdo de Seguimento [AVALIACAO DE SEGUIMENTO -
T3]

Quais as atividades ou discussbes vocé mais lembra do programa?

Tem alguma coisa que Vvocé aprendeu no programa e colocou em préatica?

Como vocé tem percebido a vida, com relagdo a lidar com dificuldades e superar
problemas, depois de participar do programa?

Vocé notou alguma diferenca na sua salde por ter participado do programa?

O programa ajudou a vocé perceber mais as necessidades ou dificuldades dos outros?
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