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RESUMO

As competéncias socioemocionais t€ém despertado crescente interesse entre os pesquisadores devido
a sua capacidade explicativa de diversas variaveis associadas a saude mental e transtornos mentais.
Nesse contexto, o presente estudo teve como principal objetivo, analisar o papel preditivo das
competéncias socioemocionais em rela¢do a ansiedade, ao estresse e a depressdo. A pesquisa contou
com uma amostra de 283 participantes com idade média de 17,43 anos. Os dados foram coletados por
meio de dois instrumentos. O primeiro consistiu em uma escala de competéncias socioemocionais,
enquanto o segundo, avaliou os niveis de estresse, ansiedade e depressao. Os resultados indicaram que
determinados fatores das competéncias socioemocionais foram capazes de prever as dimensdes de
estresse, ansiedade e depressao. Adicionalmente, foram identificadas diferengas significativas nos
escores dos construtos estudados, em fun¢do da varidvel sexo. Conclui-se que as competéncias
socioemocionais sao preditoras de estresse, ansiedade e depressao.

Palavras-chave: Habilidades Socioemocionais. Estresse. Ansiedade. Depressao.
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1 INTRODUCAO

As competéncias socioemocionais (CSE) tém se destacado como um campo promissor de
pesquisa cientifica devido a sua relevancia tedrica e ampla aplicabilidade em diversos contextos. Essas
competéncias podem ser definidas como capacidades individuais manifestadas em padroes
consistentes de pensamentos, sentimentos € comportamentos, que podem ser desenvolvidas ao longo
da vida, por meio de experiéncias formais e informais de aprendizagem. Além disso, desempenham
um papel essencial na promog¢do de resultados socioecondmicos positivos na trajetoria pessoal e
profissional dos individuos (Kankaras & Suarez-Alvarez, 2019).

As CSE compreendem um conjunto de habilidades, atitudes e conhecimentos que, ao longo do
desenvolvimento humano, capacitam os individuos a reconhecerem e compreenderem suas proprias
emocodes, bem como as emocgdes alheias. Sob essa perspectiva, elas sdo entendidas como ferramentas
indispensaveis para a formulagao de respostas adaptativas e eficazes frente as diversas demandas da
vida cotidiana das pessoas (Bisquerra & Lopez, 2021).

Uma revisdo sistematica da literatura internacional, que examinou artigos publicados entre
2017 e 2022, destacou que as CSE englobam habilidades, conhecimentos e atitudes cruciais para
compreender, regular e expressar fendmenos sociais e emocionais. Essas competéncias sdo essenciais
para fomentar relagdes intrapessoais e interpessoais saudaveis, contribuindo diretamente para o bem-
estar das pessoas (Silva & Behar, 2023).

Segundo a World Health Organization (2012), alguns transtornos mentais t€ém seu inicio na
infancia e na adolescéncia. Pesquisas tém identificado a origem de muitas doencas mentais nesse
periodo, sendo uma delas, a depressao, com alta prevaléncia e comorbidades associadas, tais como os
transtornos de ansiedade, que podem chegar a ser encontrados em até 80% dos casos (Caspi et al.,
2014; Jatoba & Bastos, 2007)

Os construtos estresse, ansiedade e depressao vem sendo estudados tradicionalmente a partir
do uso da versdo reduzida da Escala de Ansiedade, Estresse e Depressao, conhecida como Depression
Anxiety Stress Scale (DASS-21). Este instrumento foi desenvolvido para proporcionar uma medida de
autorrelato de sintomas de ansiedade, estresse e depressao. Durante o processo de construgdo foi
estabelecido que os principais sintomas da depressdo sdo: falta de perspectiva, baixa autoestima,
desvalorizagdo da vida, autodepreciagdo e inércia. Ademais, o principal sintoma de ansiedade ¢ a
excitacdo fisioldgica. O constructo do estresse da escala, surgiu empiricamente durante o
desenvolvimento das escalas de depressao e ansiedade, por meio da adicao de itens relacionados a
tensdo, dificuldade de relaxamento, impaciéncia, inquietagdo e irritabilidade (Szabd, 2010).

Pesquisas demonstram que a depressdo € o principal fator de risco para o suicidio, sendo a
segunda maior causa de morte na populacao adolescente. Além disso, apresentar um transtorno como

a depressao na adolescéncia estd associado a uma gama de transtornos mentais na vida adulta, tais
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como a ansiedade, desordens relacionadas ao abuso de substancias psicoativas, bipolaridade, estresse
e comportamento suicida (Thapar et al., 2012).

A ansiedade pode ser caracterizada por antecipagdo, em longo prazo, de eventos negativos que
podem ocorrer quando o individuo enfrenta incertezas na vida, ameagas existenciais ou sensagao de
perigo potencial ou real (Apdstolo et al., 2006). A ansiedade pode ocorrer como um sentimento natural
ou como transtorno psicoldgico. A intensidade e o tempo de permanéncia desse estado determinardo
a diferenca entre o normal e o patoldgico (American Psychiatric Association, 2014).

Por fim, no que se refere ao estresse especificamente, esse tem sido descrito como um estado
de excitagdo ou tensdo excessiva e cronica resultante da ineficacia das estratégias de enfrentamento.
Essa condi¢do, geralmente conduz o individuo a apresentar baixa tolerancia as frustra¢des e efeitos
emocionais significativos (Apostolo et al., 2006; Pais-Ribeiro et al., 2004).

A partir do contexto exposto, considerando que as competéncias socioemocionais sao boas
preditoras ¢ saide ou adoecimento mental, ¢ que adolescentes sdo extremamente suscetiveis ao
estresse, ansiedade e depressdo, este trabalho tem como objetivo principal analisar o poder preditivo
das competéncias socioemocionais sobre o estresse, ansiedade e depressdo. Complementarmente,
serdo realizados os diagnosticos de todas as dimensdes dos construtos, bem como as correlagdes
estatisticas existentes entre as mesmas. Por fim, analises de diferencas entre sexo serdo rodadas para

todos os fatores dos construtos pesquisados.

2 METODOLOGIA

O presente estudo configura-se como uma pesquisa de abordagem quantitativa. Se classifica
como uma pesquisa transversal com o objetivo de analise das correlacdes estatisticas e do poder
preditivo das variaveis do modelo de competéncias socioemocionais sobre as varidveis de estresse,
ansiedade e depressdo. Ademais, foram conduzidos célculos de diferencgas estatisticas entre grupos

para variavel sexo.

2.1 PARTICIPANTES

O estudo contou com a participagdo de 283 estudantes que frequentavam um curso de
capacita¢do profissional. A amostra foi predominantemente composta por mulheres (50,2%), com
idade média de 17,47 anos (variacao de 15 a 21 anos; DP = 1,58). O calculo amostral foi realizado
utilizando o programa G*Power 3.1.9.2.7, considerando um nivel de significancia de 5%, poder
estatistico de 80% e tamanho de efeito de 0,15. Para uma andlise de regressdo multipla, considerando
trés fatores preditores, o tamanho minimo da amostra indicado foi de 77 sujeitos, para correlacdes, 64

sujeitos e para teste de t, 102 sujeitos (Faul et al., 2009).
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2.2 INSTRUMENTOS

Para execugdo desta pesquisa foram utilizados dois instrumentos, sendo o primeiro uma escala
de competéncias socioemocionais (Souza & Faiad, 2022). Este instrumento ¢ composto por 28 itens
e para este estudo apresentou os seguintes indicadores: consciéncia social, seis itens, (o = 0,71);
autogerenciamento, com sete itens, (o = 0,70); tomada de decisdo responsavel, com seis itens, (® =
0,60); autoconsciéncia, com cinco itens, (o = 0,65); e habilidades de relacionamento, com quatro itens,
(0 =0,59). O modelo apresentou bons indices de ajustes para a amostra de estudantes adolescentes e
jovens: y2/df = 1,85; CF1=0,95; TLI = 0,95; RMSEA = 0,04 ¢ SRMS = 0,05.

O segundo instrumento utilizado foi a Escala de Depressao, Ansiedade e Estresse (DASS-21)
(Vignola & Tucci, 2014). A escala contém trés fatores: ansiedade (o = 0,89); estresse (o = 0,91) e
depressao (o = 0,88). O instrumento utiliza um sistema de resposta tipo Likert de quatro pontos,
variando de 0 (ndo se aplicou de maneira alguma) a 3 (aplicou-se muito ou na maioria do tempo). O
modelo apresentou bons indices de ajustes para a amostra de estudantes adolescentes e jovens: y2/df

=2,56; CF1=0,94; TLI = 0,95; RMSEA = 0,03 ¢ SRMS = 0,04.

2.3 PROCEDIMENTOS ETICOS E DE COLETA

Os dados foram coletados via internet, por meio do Google Forms, utilizando um formulario
contendo os instrumentos e um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). O TCLE
informava os participantes sobre o tema de pesquisa, objetivos, dados do responsavel e garantia de
anonimato. A coordenacdo do curso de capacitagdo profissional coletou a autorizagdo para coleta dos

dados junto aos pais ou responsaveis.

2.4 PROCEDIMENTOS DE ANALISES

Com relacdo aos procedimentos de andlises estatisticas, as mesmas foram conduzidas com o
uso do programa SPPS 24. Primeiramente foram realizadas analises de regressao multipla (método
enter). Com relagdo aos pressupostos estatisticos para esta andlise, foram considerados os critérios de
multicolinearidade e independéncia dos residuos, que apresentaram indicadores adequados, de acordo
com as orientacoes de Field (2013).

Andlises de diferengas entre grupos para a variavel sexo foram realizadas a partir do teste de ¢
nao pareado. A distribui¢ao normal dos dados foi analisada por meio dos testes Kolmogorov-Smirnov
e Shapiro-Wilk, e o pressuposto de homogeneidade de variancia foi avaliado por meio do teste de
Levene. No teste de ¢ foram realizados procedimentos de bootstrapping (1000 re-amostragens; 95%
IC BCa), com o objetivo de obtengao de maior confiabilidade nos resultados. A técnica atua corrigindo

os desvios de normalidade amostral e diferengas entre os tamanhos dos grupos, usando também um
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intervalo de confianca de 95% para as diferencas entre as médias (Haukoos & Lewis, 2008). Ademais,

o tamanho do efeito do teste foi calculado a partir da analise do d de Cohen.

3 RESULTADOS
3.1 ANALISES DESCRITIVAS DOS FATORES

A seguir serdo apresentados os resultados das analises descritivas dos cinco fatores da escala
de competéncias socioemocionais. A Tabela 1 apresenta os valores das médias, desvios padrao, escores

brutos e valores de percentis identificados nas normas da escala de competéncias socioemocionais.

Tabela 1. Analises descritivas dos fatores da escala de competéncias socioemocionais

Fatores de competéncias socioemocionais Média Desvio padréo Escore Percentil
bruto
Consciéncia social 3,98 0,66 23 40
Autogerenciamento das emogdes 3,78 0,71 26 70
Tomada de decisao responsavel 4,33 0,62 26 50
Autoconsciéncia emocional 4,28 0,67 21 40
4,33 0,69 17 40

Habilidades de relacionamento

Fonte: autoria propria.

Na Tabela 2 sao apresentados os resultados das médias e desvios padrao dos trés fatores da

escala DASS 21.

Tabela 2. Analises descritivas dos fatores da escala DASS-21

Fatores da escala DASS 21 Média Desvio padrao
Estresse 1,25 0,82
Ansiedade 1,14 0,94
Depressao 0,99 0,83

Fonte: autoria propria.

3.2 TESTE DE T PARA VARIAVEL SEXO

Andlises de diferengas entre médias para a variavel sexo foram rodadas para todos os fatores
das escalas de competéncias socioemocionais e escala DASS-21. Os resultados referentes as
competéncias socioemocionais demonstraram diferencas significativas para dois fatores. Pessoas do
sexo masculino apresentaram maiores indices de autogerenciamento das emog¢des em comparagao
com o sexo feminino. Entretanto, as mulheres apresentaram maiores indices de tomada de decisdao
responsavel. Para estas duas diferencas o tamanho do efeito foi pequeno.

Com relagdo aos escores dos fatores da escala DASS-21, pessoas do sexo feminino

apresentaram escores mais altos em todos os fatores. O Tamanho do efeito nas diferencas entre
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ansiedade e estresse foi médio e para a depressdo foi pequeno. A Tabela 3 a seguir, apresenta as
diferengas estatisticamente significativas das médias dos fatores da escala de competéncias

socioemocionais e da escala DASS-21, para a variavel sexo.

Tabela 3. Teste de ¢ para a varidvel sexo dos fatores de competéncias socioemocionais e da escala DASS-21

Fatores de competéncias socioemocionais Sexo M gl t d p
Autogerenciamento das emocdes Mas. 3,89 281 -2,570 0,30 0,012
Fem. 3,69
Tomada de decisdo responsavel Mas. 4,26 281 2,047 0,25 0,035
Fem. 4,41

Fatores da escala DASS 21 Sexo M gl t d p
Ansiedade Mas. 0,92 281 3,874 0,48 0,001
Fem. 1,36
Estresse Mas. 1,06 281 4,039 0,44 0,001
Fem. 1,43
Depressdo Mas. 0,88 281 2,318 0,28 0,019
Fem. 1,11

Fonte: autoria propria. M = média; gl = graus de liberdade; t = valor t; d = tamanho de efeito de Cohen, p = significancia.

3.3 ANALISES DE CORRELACOES ESTATISTICAS

A Tabela 4 a seguir, apresenta os resultados das correlagdes estatisticas entre todos os fatores
das escalas de competéncias socioemocionais com os fatores da escala DASS-21. Nesta analise foi
possivel verificar que a maioria das relagdes foram significativas e com algumas correlagdes

moderadas e fortes.

Tabela 4. Correlagdes entre os fatores das escalas de competéncias socioemocionais ¢ da escala DASS-21

Ansiedade Estresse Depressao
Consciéncia social -0,195™ -0,156™ -0,137"
Autogerenciamento das emocdes -0,490™ -0,546™ 0-,529™
Tomada de decisio responsavel -0,111 -0,146" -0,190™
Autoconsciéncia emocional -0,186™ -0,187" -0,203™
Habilidades de relacionamento -0,185™ -0,150" -0,234™

Fonte: autoria propria. **. Correlagdes significativas em 0,01. * Correlagdes significativas em 0,05.

3.4 ANALISE DE REGRESSAO LINEAR MULTIPLA

Foram realizadas trés andlises de regressao linear multipla com o objetivo de investigar em
que medida os fatores do instrumento de competéncias socioemocionais impactam nos niveis de
estresse, ansiedade e depressao.

A Tabela 5 a seguir, apresenta os coeficientes de predicdo para as trés variaveis dependentes.
Conforme pode ser visto, a Unica varidvel que impactou os niveis de estresse foi a dimensdo
autogerenciamento das emocoes, explicando 30% da variavel predita. Quanto aos resultados
relacionados ansiedade, os fatores autogerenciamento das emogdes e tomada de decisdo responsavel
explicaram 25% da variavel predita. Por fim, o fator autogerenciamento das emogdes foi capaz de

explicar 28% da variavel depressao.
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Tabela 5. Regressdo entre competéncias socioemocionais e estresse, ansiedade e depressao

Estresse
Preditores R? ajustado Beta t p
Autogerenciamento das emog¢des 0,30 -0,596 -10,246 0,000
Ansiedade
Preditores R? ajustado Beta t p
Autogerenciamento das emog¢des 0.25 -0,514 18,509 0,001
Tomada de decisdo responsavel ’ 0,141 2,099 0,037
Preditores Depressao
R? ajustado Beta t p
Autogerenciamento das emogdes 0,28 -0,544 -9,212 0,000

Fonte: autoria propria.

4 DISCUSSAO

Para a analise do diagndstico dos fatores de competéncias socioemocionais foi utilizado o
estudo normativo da escala utilizada (Souza & Faiad, 2022). Nesta pesquisa, foi possivel identificar
trés fatores que apresentaram valores de percentis menores que 50%. Foram eles: consciéncia social
(40%); autoconsciéncia emocional (40%) e habilidades de relacionamento (40%). Um fato bastante
interessante, diz respeito aos resultados de autogerenciamento das emogdes, que apresentou um alto
percentil (70%), indo na contramdo de estudos que demonstram que esta dimensdo geralmente
apresenta escores mais baixos do que outras dimensdes das habilidades socioemocionais (Souza et al.,
2021; Souza & Souza Junior, 2023).

Pesquisas sobre diferencas de diagndstico de competéncias socioemocionais com relacao a
homens e mulheres ja foram amplamente investigadas. Resultados semelhantes a este estudo podem
ser encontrados na literatura cientifica (Coelho et al., 2014; Coelho et al., 2016; Coryn et al., 2009;
Merrell et al., 2010).

Com relacdo aos diagnosticos de ansiedade, estresse e depressdo, foi percebido que os
indicadores nao apresentaram resultados extremos. Ao utilizarmos os valores de referéncias sugeridos
por Martins, et al. (2019), € possivel perceber que as médias de estresse de (1,25); ansiedade (1,14) e
depressao (0,99), ficaram abaixo do valor de referéncia (2,34), que ¢ considerado um valor normal no
diagnostico dos trés fatores.

No que diz respeito as comparagdes dos resultados do estresse, ansiedade e depressdo para a
variavel sexo, os resultados encontrados nesta pesquisa mostraram que as mulheres apresentaram
maiores niveis de estresse, ansiedade e depressdo que os homens. Estes resultados foram
estatisticamente significativos e o tamanho do efeito nas diferencas entre ansiedade e depressdo foi
médio e para o estresse, foi pequeno. A literatura tem apresentados diferentes resultados com relagao
a estes indicadores, com achados que ndo apresentam diferencas significativas entre homens e
mulheres (Martins et al., 2019) e resultados que apresentam diferengas significativas entre homens e

mulheres (Camacho et al., 2016).
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Os resultados das analises de regressdo multipla indicaram que alguns fatores de competéncias
socioemocionais foram capazes de predizer o estresse, ansiedade e a depressao. Mais especificamente,
a unica variavel das competéncias socioemocionais que impactou os niveis de estresse foi a dimensao
autogerenciamento das emogdes, explicando 30% da varidvel predita. Quanto aos resultados
relacionados ansiedade, os fatores autogerenciamento das emocgdes e tomada de decisdo responsavel
explicaram 25% da variavel predita. Por fim, o fator autogerenciamento das emogdes foi capaz de
explicar 28% da varidvel depressao.

Os resultados das andlises de correlacdes reforcam os achados das analises de regressao e
chamam a ateng¢do para a relagdo entre o autogerenciamento das emocdes com o estresse, ansiedade e
depressdo. Os indicadores mais expressivos foram as correlagdes entre estresse e o autogerenciamento
das emocoes, r =-0,546, p < 0,001; ansiedade e autogerenciamento das emogdes, » =-0,490, p < 0,001
e depressdo e autogerenciamento das emogdes, r = -0,529, p < 0,001. Estes resultados chamam a
atengdo para o papel da importancia do desenvolvimento do controle das emogdes e sua relagdo com

a ansiedade, estresse e depressao.

5 CONCLUSAO

Esta pesquisa teve como objetivo principal, analisar o poder preditivo das competéncias
socioemocionais sobre o estresse, ansiedade e depressao. Complementarmente, foram realizados os
diagnosticos de todas as dimensdes dos construtos, bem como as correlagdes estatisticas existentes
entre as mesmas. Por fim, andlises de diferencas entre sexo foram rodadas para todos os fatores dos
construtos. Os objetivos da pesquisa foram alcangados e apresentaram resultados extremamente
importantes sobre os construtos estudados. Os principais achados demonstraram que as competéncias
socioemocionais se relacionam e sdo capazes de predizer o estresse, ansiedade depressao. Ademais,
foram constatadas diferengas estatisticas significativas para as variaveis sexo, para alguns fatores de
competéncias socioemocionais e para estresse, ansiedade e depressao.

Quanto as limitagdes do estudo, podemos destacar que a coleta poderia ter alcangado um maior
numero de participantes, com objetivo de tracar um panorama mais abrangente do diagnéstico dos
estudantes da instituicdo. Adicionalmente, outras varidveis sociodemograficas poderiam ter sido
coletadas para uma anélise das suas influéncias sobre as competéncias socioemocionais, ansiedade,
estresse e depressao.

Com relacdo a agenda de pesquisa, alguns estudos relevantes podem ser sugeridos a partir dos
achados. Pesquisas que busquem uma melhor compreensdo sobre as dimensdes que apresentaram
indicadores mais baixos (estresse, depressdo, habilidades de relacionamento, autoconsciéncia
emocional e consciéncia social), poderiam ser conduzidas com o objetivo de melhoria da compreensao

destes indicadores.
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