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1.INTRODUÇÃO 

Segundo Bowlby, desde o nascimento que o bebé necessita de desenvolver uma 

relação de vinculação, habitualmente com a mãe ou com uma figura materna substituta. Este 

comportamento de vinculação é determinado biologicamente (sistema inato de 

comportamentos de aproximação do bebé às figuras cuidadoras) e tem o objectivo de 

assegurar a proximidade à figura materna. Esta proximidade irá garantir a protecção face a 

situações de ameaça e funcionará como a base segura para a redução da ansiedade e para a 

exploração do ambiente (1981, 1984, 1999). A relação de vinculação irá, então, conduzir ao 

desenvolvimento de representações mentais que moldarão o padrão de relações futuras 

(Vaughn et al., 2007) e influenciarão a organização do comportamento, afectos e cognições 

(Bowlby, 1998). Bowlby (1981, 1984, 1988) designou estas representações de Modelos 

Internos Dinâmicos, sendo que estes funcionam como guias para interpretar os 

acontecimentos interpessoais, influenciando expectativas, comportamentos e futuras 

interacções. Quando a criança estabelece uma vinculação segura possui um modelo 

representacional das figuras de vinculação como estando disponíveis para a interacção e 

capazes de proporcionar ajuda e bem-estar. Crianças com pais afectivos, previsíveis e 

acessíveis, que oferecem apoio, conforto e protecção terão maiores probabilidades de activar 

respostas que permitem a adaptação a situações adversas vs. crianças com relações familiares 

negativas e que cresceram com pais indisponíveis ou abusivos (estas estabelecerão uma 

vinculação insegura) (Bowlby, 1981, 1984, 1988).   

Assim, de acordo com Bowlby (1981, 1984, 1998) e outros autores que mais 

recentemente se dedicaram à temática (e.g. Cichetti & Valentino, 2006) a qualidade dos 

cuidados parentais recebidos nos primeiros anos de vida é fundamental a determinar a saúde 

mental dos indivíduos e as suas trajectórias desenvolvimentais. Alguns estudos (transversais e 

longitudinais) indicam que uma relação de vinculação segura aos pais (quer em crianças, 

como em adolescentes da população geral) gerando sentimentos maiores de competência 

pessoal se associa a um nível maior de auto-estima (Allen et al., 2003; Hutsinger & Luecken, 

2004; Soares, 2002; Sroufe, 2005, cit. por Pinhel et al., 2009), ao sucesso em estabelecer 

autonomia, mesmo mantendo um sentimento de ligação aos pais e pares (Allen et al., 2007), 

influenciando também o número, qualidade e reciprocidade nas relações de amizade (Hale III 

et al., 2006; Kenny 1987; Kerns et al., 1996; Kerns, et al., 2000). Já uma relação de 

vinculação insegura aumenta a probabilidade de manifestação de problemas do 

comportamento externalizante e de níveis elevados de sintomatologia depressiva (Allen et al., 
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2007), sintomatologia ansiosa e de alienação (Armsden & Greenberg, 1987; Engels et al., 

2002; Rice et al., 1997). Em Portugal estudos com adolescentes mostraram que jovens com 

uma vinculação segura (índices maiores de comunicação e confiança) reportam maior 

satisfação com a vida e mais sentimentos de competência pessoal (Machado & Fonseca, 

2009). Valores elevados de alienação (indicadores de vinculação insegura) associam-se 

negativamente a estas variáveis. Outro estudo da mesma equipa mostrou que índices maiores 

de alienação e mais baixos de comunicação se associam a sintomatologia depressiva e ansiosa 

(Machado et al., 2008). Como afirmam Mota e Matos (2008), a qualidade da relação de 

vinculação ganha ainda maior relevância porque irá manifestar-se nas relações futuras. 

Se a relação de vinculação assume uma enorme relevância para a saúde mental de 

qualquer ser humano, a necessidade de institucionalização de crianças/jovens (sempre a 

última medida de protecção a aplicar, depois de esgotadas todas as alternativas), mesmo 

quando é estritamente necessária, ao envolver ameaças em termos da disponibilidade das 

figuras de vinculação constitui uma condição propícia para atrasos de desenvolvimento e 

aumento da probabilidade do desenvolvimento de sintomatologia psicopatológica (e.g. ao 

nível comportamental) (Bakerman-Kranenburg et al., 2008). Já em 1951 Bowlby apresentou à 

Organização Mundial de Saúde evidências de que a ligação causal entre a institucionalização 

e a existência de problemas mentais e comportamentais se devia à privação do amor materno 

(que mais tarde teorizou como “relação de vinculação”). Segundo Matos e Mota (2008; 2010) 

a entrada numa instituição pode ser vivida como uma perda, abandono ou rejeição do seio 

familiar (ao implicar o confronto com a realidade de negligência e insensibilidade dos pais) 

que por muito disfuncional que seja, pertence ao mundo interno do jovem.  

Assim, mesmo que a institucionalização possa oferecer vantagens (até por funcionar, 

por vezes, como um life-saving para a criança/jovem) (Strech, 2002) para a 

família/criança/jovem, pode conduzir a uma vivência de afastamento e abandono face à 

família e gerar atribuições depreciativas e de auto-desvalorização (Alberto, 2002). As 

reacções à institucionalização variam conforme a maior/menor ligação da criança/adolescente 

ao núcleo familiar (que condiciona o grau de privação materna, também) (Bowlby, 1951) e 

conforme as expectativas acerca da instituição (Neves, 2008). Bowlby (1981, 1984) sugeriu 

que as repercussões da institucionalização podem ser diminuídas pela prestação de cuidados 

muito próximos daqueles que a criança/jovem “deveria” receber da sua figura materna. 

Assim, as relações com os profissionais das Instituições funcionam como um factor 

importante na melhoria dos factores emocionais e comportamentais em adolescentes 

institucionalizados (Zegers et al., 2006).  
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 Vários estudos internacionais demonstram o potencial impacto/efeitos da 

institucionalização quando à saúde mental e desenvolvimento de crianças/jovens. Tizard e 

Tizard (1971) mostraram que o desenvolvimento social de crianças de dois anos que vivam 

em enfermarias residenciais vs. que vivam com os seus pais é significativamente diferente: as 

que vivem em enfermarias apresentam menor probabilidade de se aproximar ou de ficarem 

sozinhas com desconhecidos. Um estudo com crianças mais velhas (4 anos e meio) que 

viviam em instituições desde a infância precoce apresenta resultados idênticos (Tizard & 

Rees, 1975): estas por comparação com crianças com o mesmo estatuto sócio-económico que 

tinham sido criadas com os seus pais biológicos, apresentavam significativamente mais 

comportamentos “pegajosos”, pareciam emocionalmente desligadas dos adultos ou, apesar de 

não parecerem ter uma vinculação segura, ainda assim, tentavam frequentemente manter 

contacto com adultos (padrão de comportamento que parece representar uma vinculação 

insegura). Num estudo com 65 crianças que passaram a viver em enfermarias residenciais 

logo depois de nascerem ou pouco tempo depois, Tizard e Hodges (1978) verificaram que 

entre as 26 crianças que permaneceram institucionalizadas ao fim de quatro anos, 30.8% 

apresentavam comportamentos sociais pouco usuais e 38.4% apresentavam vinculação 

indiscriminada procurando a atenção quer de estranhos, quer de cuidadores familiares. Os 

dois tipos de comportamento descrito constituíram a base para os critérios mais tarde usados 

para definir a Perturbação Reactiva de Vinculação, o tipo emocionalmente desligado/inibido e 

o tipo socialmente indiscriminado/desinibido – descritos no DSM-IV-TR (2000) e na ICD-10 

(1992). Estudos posteriores analisaram os sinais de Perturbação Reactiva da Vinculação em 

crianças criadas em instituições na Roménia (Smyke et al., 2002) (Chisholm et al., 1995; 

Chisholm, 1998). Smyke e colaboradores (2002) encontraram significativamente mais sinais 

dos dois tipos de Perturbação Reactiva de Vinculação no grupo de crianças 

institucionalizadas vs. grupo de crianças da comunidade que frequentavam um grupo de 

prestação de cuidados. Também Chisholm e colaboradores (1995) e Chisholm (1998) 

relataram níveis mais elevados de comportamento de vinculação indiscriminado ou 

desinibido no grupo de crianças institucionalizadas. Para além disso estas também se 

apresentavam mais atrasadas em todas as áreas do desenvolvimento.   

 Estudos ainda mais recentes sobre a vinculação em crianças institucionalizadas na 

Grécia e na Roménia revelaram resultados semelhantes aos mais antigos. Vorria e 

colaboradores (2003) e Zeanah e colaboradores (2005) compararam a vinculação de crianças 

institucionalizadas com o seu cuidador primário/favorito vs. vinculação de crianças da 

comunidade à sua mãe. Em ambos os estudos, a taxa de prevalência de vinculação 
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desorganizada ou emocionalmente desligada/inibida e indiscriminada/desinibida 

(estabelecimento de amizades não discriminadas tanto com adultos próximos como com 

outros que não são próximos) foi significativamente maior em crianças institucionalizadas do 

que nas da comunidade. Vorria e colaboradores (2003) também referem que as crianças do 

primeiro grupo revelaram valores mais baixos de desenvolvimento cognitivo, choravam mais 

em média do que as do grupo de controlo, sendo que o comportamento agressivo também 

aparecia naquelas numa percentagem superior (30,2% vs. 12,2%).  

 Um estudo conduzido no Japão (Katsurada, 2007) em que os autores procuraram 

comparar quatro tipos de vinculação (segura, evitante, ambivalente e desorganizada) em 

crianças institucionalizadas vs. crianças criadas com os dois pais, não encontraram diferenças 

significativas a este nível. Porém, quando estes tipos foram categorizados em seguro vs. 

inseguro verificou-se uma diferença significativa, com as crianças institucionalizadas a 

apresentarem uma percentagem maior de vinculação insegura.  

No estudo de Dell`Aglio e Hutz (2004), no Brasil, com 105 jovens institucionalizados 

(de ambos os géneros, dos 7 aos 15 anos) e um grupo de controlo (jovens não 

institucionalizados; n=110) verificaram-se diferenças estatisticamente significativas no que 

toca à sintomatologia depressiva e desempenho escolar (professoras preencheram uma escala 

de avaliação do desempenho dos alunos) entre os grupos: maior incidência de sintomatologia 

depressiva em jovens do género feminino institucionalizados e médias mais baixas de 

desempenho escolar em jovens institucionalizados). Um outro estudo desenvolvido no Brasil 

(Wathier & Dell`AGlio, 2007), no qual participaram 257 jovens (dos 7 aos 16 anos; ambos os 

sexos), sendo que 130 residiam em instituições e 127 com as suas famílias, mostrou que os 

jovens institucionalizados apresentavam médias mais elevadas de sintomatologia depressiva. 

Mota e Matos (2008) afirmaram que em Portugal a temática da institucionalização tem 

sido muito pouco explorada, particularmente quando atendemos aos domínios afectivo e 

emocional das crianças/jovens.
1
 Os estudos que encontrámos foram realizados junto da 

população infantil. Pinhel e colaboradores (2009) verificaram que as narrativas (as 

representações dos modelos internos de vinculação) produzidas por crianças 

institucionalizadas distinguem-se significativamente das produzidas por crianças em meio 

familiar de vida (com um nível sócio-económico equivalente), revelando valores inferiores de 

                                                           
1
 No nosso país, tal como exposto no art2º, Decreto-lei nº2/86, de 02/01, os lares de crianças e jovens “são equipamentos que têm por 

finalidade o acolhimento de crianças e jovens proporcionando-lhes estruturas de vida tão aproximadas quanto possível às das famílias, com 

vista ao seu desenvolvimento físico, intelectual e moral e à sua inserção na sociedade". Assim, de acordo com a CNPCJR/IDS (2000) a 

institucionalização implica o (re)estabelecimento de laços afectivos e emocionais da criança/jovem acolhido com os técnicos e pares que 

constituem a sua nova família, com a família de origem e com a comunidade envolvente (envolvendo relações entre todos estes elementos). 
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segurança e de coerência na representação de vinculação (padrão de vinculação marcado por 

temas como o abandono, a punição, negligência e inversão de relações familiares vs. 

interacções positivas e figuras parentais empáticas e protectoras). Verificou-se uma 

correlação negativa e significativa entre a manifestação de comportamento agressivo e 

isolamento e a segurança/coerência das representações de vinculação. Já um estudo muito 

recente também com crianças (n=91; 52% raparigas; 4-8 anos de idade; 19 crianças 

institucionalizadas; 16 crianças de nível educacional familiar baixo; e 56 crianças de família 

com nível educacional familiar elevado) mostrou que as crianças institucionalizadas têm 

representações de vinculação caracterizadas por menor segurança, menos aptidões verbais e 

maior comportamento agressivo do que os outros dois grupos. As representações de 

vinculação mostraram-se associadas a isolamento social e agressão, independentemente da 

idade, aptidões verbais e nível educacional parental. Os autores verificaram que o efeito da 

institucionalização no comportamento agressivo externalizante foi completamente mediado 

pelas representações de vinculação (Torres et al., 2010).   

Tendo em conta o previamente referido os objectivos do presente estudo passam por 

explorar/analisar a presença de eventuais diferenças no padrão de vinculação e em termos de 

auto-estima entre jovens institucionalizados vs. jovens não institucionalizados, usando a 

versão portuguesa devidamente validada para a população portuguesa de um instrumento de 

auto-relato que avalia as representações da vinculação aos pais na adolescência. 

Secundariamente, pretendemos analisar associações entre esse padrão vinculação e diferentes 

variáveis (sócio-demográficas, relacionais, escolares, relativas à saúde e bem-estar), 

separadamente, na sub-amostra de jovens institucionalizados e na de jovens não-

institucionalizados e entre auto-estima e essas mesmas variáveis, de novo, separadamente, nas 

duas sub-amostras.  

 

2. MÉTODOS  

2.1 Procedimento 

Foi apresentado junto do Director/Conselho Pedagógico da escola Jaime Cortesão de 

Coimbra e da Escola E.B. 2,3 de Taveiro um documento em que se expôs o âmbito de 

realização do presente estudo (englobado no 2º ano do Mestrado em Psicoterapias e 

Psicologia Clínica) onde se solicitou formalmente a autorização para administrar um 

questionário composto por um conjunto de perguntas sócio-demográficas (idade, género, ano 

de escolaridade, variáveis relacionais, entre outras), pela Rosenberg Self-Esteem Scale 

(Rosenberg, 1965; Santos & Maia, 1999) e pelo Inventário de Vinculação aos Pais/Inventory 
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of Parent Attachment (IPPA, Armsden & Greenberg, 1987; Machado & Oliveira, 2007). 

Neste dois estabelecimentos de ensino, procedeu-se, então, à obtenção da sub-amostra de 

jovens não institucionalizados. Depois de obtida a autorização nos dois estabelecimentos, 

todos os alunos (de todas as turmas do ensino normal do 7º ao 12º ano) levaram uma carta 

para casa a informar os encarregados de educação do presente estudo e a pedir o seu 

consentimento no sentido dos seus educandos preencherem o questionário. Cumprindo um 

imperativo ético fundamental na investigação e avaliação psicológica (Simões, 1995), 

garantiu-se a confidencialidade das respostas individuais. 

Para obter a sub-amostra de jovens institucionalizados, foi igualmente solicitada 

autorização (através do mesmo documento) à Direcção do Lar de S. Martinho para proceder à 

administração do questionário composto pelos mesmos instrumentos (ainda que com 

pequenas variações nas questões sócio-demográficas e incluindo outras relativas à adaptação 

e vida no Lar, que referiremos mais à frente) em três Lares de Infância e Juventude (todos 

sobre alçada do Lar de S. Martinho): no Lar de S. Martinho (sede), no Lar o Girassol e no 

Lar S. António. Foram igualmente garantidos todos os imperativos éticos.  

 

2.2.Instrumentos 

2.2.1. Inventory of Parent Attachment (IPPA, Armsden & Greenberg, 1987; Machado & 

Oliveira, 2007).  

O IPPA é um questionário de auto–relato (com 28 itens) que avalia dimensões 

cognitivo-afectivas da vinculação dos adolescentes ou jovens adultos relativamente aos seus 

pais. O conteúdo dos itens vai de encontro às formulações teóricas da teoria de Bowbly, 

aceitando que à medida que os processos cognitivos se desenvolvem, as representações 

internas assumem um papel importante na forma como o sujeito lida com as relações. 

(Machado & Oliveira, 2007). 

Neste questionário, o sujeito responde de acordo com uma escala de Likert com 5 

opções de resposta: (0) Nunca verdade, (1) Poucas vezes verdade, (2) Algumas vezes 

verdade, (3) Muitas vezes verdade e (4) Sempre verdade. Esta escala é constituída por 13 

itens cotados inversamente que dizem respeito a sentimentos/representações de raiva, 

afastamento emocional ou de incompreensão dos pais para consigo. Os itens cotados 

positivamente remetem para a sensação de confiança e segurança em relação às expectativas 

de que as figuras de vinculação compreendem e respeitam as necessidadesdo próprio 

(Machado et al., 2008). 
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Tal como nas análises da estrutura factorial da versão original do IPPA (Armsden & 

Grennberg, 1987) a versão Portuguesa da escala é constituída por três factores, sendo o 

primeiro factor constituído por mais itens (n=14) e os outros dois factores pelo mesmo 

número de itens (n=7). O factor I (Confiança) está relacionado com a confiança mútua, 

compreensão e respeito dos pais, portanto avalia o grau de confiança mútua. O factor II 

(Comunicação) é relativo à comunicação verbal com os pais, e num grau mais baixo 

encontra-se ainda relacionado com a compreensão e a aceitação por parte dos pais, assim 

avalia a qualidade de cmunicação. O III factor (Alienação) está relacionado com o isolamento 

e o conflito com os pais, portanto avalia o grau de cólera e de alineação. Estas dimensões 

fortemente correlacionadas entre si permitem atribuir um índice de segurança em relação aos 

pais (Machado & Oliveira, 2007). 

Estudos realizados por Machado & Oliveira (2007) mostram que a escala possui muito 

boa consistência interna, apresentando um alpha de Cronbach elevado (α=.87). Também as 

correlações de cada item com a escala global são elevadas. Os coeficientes de correlação 

relativos à avaliação da estabilidade teste-reteste para a escala total e sub-escalas revelaram 

ser moderadas, mas estatisticamente significativas. As autoras reflectem que este facto se 

pode ter ficado a dever ao facto da mesma ter sido avaliada para um período de cerca de três 

anos, sendo os resultados usuais (e.g. Armsden & Greenberg, 1987) para três semanas.  

 Escolhemos este instrumento para avaliar a vinculação aos pais por se tratar, então, de 

um instrumento com boas qualidades psicométricas, já utilizado pelas autoras (Machado e 

Oliveira) noutros estudos com jovens não institucionalizados portugueses, o que nos 

permitiria a comparação de resultados. Apesar do IPPA não ter sido construído para 

diferenciar padrões clássicos de vinculação (e.g vinculação insegura ansiosa ou 

ambivalente…) descritos na literatura, permite avaliar a segurança/insegurança na relação 

com figuras significativas.  

 

2.2.2. Rosenberg Self-Esteem Scale – RSES (Rosenberg 1965; Santos & Maia, 1999) 

A Escala de auto-estima de Rosenberg é um inventário constituído por 10 itens, com 

conteúdos relativos aos sentimentos de respeito e aceitação de si mesmo. Rosenberg (1965, 

cit por Romano et al., 2007) define a auto-estima como a auto-avaliação que as pessoas fazem 

de si próprias, implicando um sentimento de valor, que engloba uma componente sobretudo 

afectiva, expressa numa atitude de aprovação/desaprovação em relação a si mesma. 

A escala possui, então, 5 itens enunciados/formulados positivamente e 5 itens 

enunciados negativamente. A cada afirmação/item corresponde uma escala de Likert com as 
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seguintes opções de resposta: (1) Discordo totalmente, (2) Discordo, (3) Indiferente, (4) 

Concordo e (5) Concordo totalmente. É pedido ao sujeito que seleccione a resposta que 

melhor o caracteriza em todos os itens. No que diz respeito à cotação da escala, depois das 

devidas inversões e de somarmos as respostas a todos os itens, obtemos a pontuação total na 

escala, que pode oscilar entre 10 e 40. Quanto mais elevada a pontuação maior será a auto-

estima do sujeito.   

A RSES é das escalas mais utilizadas para a avaliação da auto-estima, visto ter um 

reduzido número de itens, simplicidade na linguagem, bem como facilidade e brevidade de 

aplicação e de cotação (Santos, 2008). Adicionalmente, vários estudos têm demonstrado que a 

RSES é uma escala de medição de auto-estima adequada para o estudo da auto-estima global 

em adolescentes Portugueses (e.g. Azevedo & Faria, 2004; Romano et al., 2007; Santos & 

Maia, 1999, 2003).  

Vários estudos testaram vários modelos factoriais alternativos (apontando para um ou 

dois factores), mas a maioria dos estudos (e.g. Azevedo & Faria, 2004; Santos & Maia, 1999; 

2003) concluíram que a RSES avalia um constructo unidimensional como sugerido 

originalmente por Rosenberg (1965). No estudo de 2003, Santos e Maia verificaram que a 

escala apresenta resultados muito satisfatórios em termos de consistência interna (alphas de 

Cronbach variando entre 0,86 e 0,92) e uma boa estabilidade temporal (intervalo de duas 

semanas, coeficiente de correlação de 0,90).  

 

2.2.3. Questionário sócio-demográfico  

Para que as questões/variáveis incluídas no questionário fossem adequadas a cada tipo 

de amostra foi necessário proceder a uma revisão bibliográfica. Visto existirem duas sub-

amostras com características distintas para além de pequenas particularidades/diferenças em 

algumas variáveis (sócio-demográficas e relativas ao contexto familiar) foram incluídas, na 

versão a administrar junto da sub-amostra de jovens institucionalizados perguntas relativas à 

adaptação/vida ao/no Lar. Assim, se o questionário respondido pelos jovens não-

institucionalizados é composto por VI secções, o preenchido pelos jovens institucionalizados 

possui VII secções. Descrevemos, de seguida, estas secções:  

 

Secção I: Variáveis sociodemográficas:  

- Amostra não-institucionalizada (ano de escolaridade; idade e sexo); 

- Amostra institucionalizada (idade e sexo); 
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Secção II: Contexto familiar 

- Amostra não- institucionalizada [10 questões: habitação (Com quem vives: pai, mãe, 

irmãos, avós, tios, outros - instituição, familiares); casa onde habitas (própria, alugada, de 

familiares ou outro); estado civil dos pais (casados/vivem juntos, separados/divorciados, 

viúvos, nunca viveram juntos); idade dos pais (resposta aberta); nível de escolaridade do teu 

pai (1ºciclo, 2ºciclo, 3ºciclo, secundário, licenciatura, mestrado/doutoramento); nível de 

escolaridade da tua mãe (mesmas opções que para o pai); profissão do pai e mãe (resposta 

aberta) e presença/ausência de irmãos (resposta aberta)]; 

- Amostra institucionalizada [8 questões: idade dos pais (resposta aberta); nível de 

escolaridade do teu pai (1ºciclo, 2ºciclo, 3ºciclo, secundário, licenciatura, 

mestrado/doutoramento); nível de escolaridade da tua mãe (mesmas opções que para o pai); 

profissão do pai e mãe (resposta aberta); estado civil dos pais (casados/vivem juntos, 

separados/divorciados, viúvos, nunca viveram juntos) e presença/ausência de irmãos (resposta 

aberta)]; 

  

Secção III: Relações interpessoais e familiares 

- Em ambas as amostras [3 questões: tipo de relação com o pai, a mãe e irmãos (muito 

boa, boa, nem boa nem má, má, muito má)]; 

 

Secção IV: Percurso escolar  

- Em ambas as amostras [5 questões sobre percurso escolar do adolescente e relações 

com os professores e colegas: Gostas de ir à escola (sim/não); Já reprovaste (sim/não); A tua 

relação com os professores/colegas de turma/amigos é: muito boa, boa, nem boa nem má, má, 

muito má]. 

 

Secção V: Situação clínica, ocupação de tempos livres e prática de desporto 

- Amostra não- institucionalizada [3 questões sobre saúde e ocupação de tempos 

livres: Tens algum problema de saúde (sim/não); Onde costumas passar os teus tempos livres 

(podes escolher mais do que uma opção: biblioteca, casa, cafés, bares/discotecas, passear com 

os amigos); Praticas algum desporto (sim/não)]; 

- Amostra institucionalizada [2 questões sobre saúde e a ocupação de tempos livres: 

Tens algum problema de saúde (sim/não); Praticas algum desporto (sim/não)]; 
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Secção VI: Sintomatologia ansiosa/depressiva 

- Em ambas as amostras [3 questões sobre a história em toda a vida de sintomatologia 

depressiva e ansiosa, assim como nas duas últimas semanas: Ao longo da tua vida, tiveste um 

período de duas semanas em que te sentiste incomodado/a a maior parte do dia, quase todos 

os dias, por te sentires triste, deprimido/a, em baixo, desanimado/a ou nada te deu prazer, 

mesmo coisas que habitualmente gostas de fazer (sim, não); Nas duas últimas semanas 

(incluindo hoje) sentiste-te incomodado/a a maior parte do dia, quase todos os dias, por te 

sentires triste, deprimido/a, em baixo, desanimado/a ou nada te deu prazer, mesmo coisas que 

habitualmente gostas de fazer (sim, não); Nas duas últimas semanas (incluindo hoje) sentiste-

te nervoso/a, tenso/a, incapaz de relaxar, preocupado/a ou agitado (sim, não)]; 

 

Secção VII: Adaptação/Vivência do/no Lar 

- Amostra institucionalizada [5 questões sobre a adaptação ao Lar: Como foi a tua 

adaptação ao Lar nos primeiros dias (muito boa, boa, nem boa nem má, má, muito má); 

Actualmente achas que estás adaptado/a ao Lar (sim/não); Achas as actividades do Lar 

interessantes (sim/não); Os teus pais visitam-te no Lar (sim/não); Quando é que vais a casa 

(ao fim-de-semana; nas férias de Natal; nas férias da Páscoa, nas férias grandes; nunca)]. 

  

2.3. Análise estatística  

Todas as análises estatísticas foram realizadas utilizando a versão 17.0 do programa 

SPSS (Social Package for the Social Sciences). Verificou-se a inexistência de respostas 

omissas quer no Inventário de Vinculação aos Pais, quer na RSES, pelo que não teve que se 

proceder ao seu tratamento. Procedeu-se ao cálculo das análises descritivas, das medidas de 

tendência central e de dispersão e das medidas de assimetria e achatamento. Aplicámos 

apenas testes paramétricos dado o tamanho da nossa amostra. Verificou-se, também, que a 

distribuição da RSES e do Inventário de Vinculação aos Pais (pontuação total e pontuações 

nas sub-dimensões) era normal, dado que os seus índices de simetria e curtose se 

encontravam entre -1 e 1 (Pallant, 2007). Os resultados no teste de Kolmogorov-Smirnov 

confirmaram a normalidade de todas as distribuições referidas, dado ter-se verificado a 

presença de valores de significância superiores a .05.  

Foram realizados testes t de Student para amostras independentes para verificar se 

existiam diferenças estatisticamente significativas no que diz respeito à pontuação total média 

na RSES, por género, em cada sub-amostra. O mesmo teste permitiu analisar se existiam 

diferenças quer na pontuação total no IPPA, quer nas suas dimensões (Confiança, 
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Comunicação e Alienação), de novo, por género, em cada sub-amostra. Depois de realizadas 

estas análises, recorrendo ao mesmo teste, fomos verificar se existiam diferenças 

estatisticamente significativas na pontuação total da RSES entre a sub-amostra 

institucionalizada e institucionalizada. Procedemos ao mesmo tipo de análise no que diz 

respeito ao IPPA e suas dimensões.  

Recorrendo, também a testes t de Student para amostras independentes analisámos a 

eventual presença de diferenças estatisticamente significativas no que diz respeito à 

pontuação total média na RSES, mas também à pontuação total média no IPPA e suas 

dimensões, por idade (12-15 anos vs. 16-20 anos), em cada sub-amostra. 

Para explorar se existiam associações entre a pontuação que os jovens apresentavam de 

auto-estima e a pontuação que apresentavam no IPPA e nas suas dimensões, quer na amostra 

de jovens não-institucionalizados, quer na amostra de jovens institucionalizados, calculámos 

coeficientes de correlação de Pearson.  

 Depois de criados três grupos de adolescentes (os muito seguros, os pouco seguros e 

os com padrão de vinculação nem seguro, nem inseguro), com base nos critérios sugeridos 

por Armsden e Greenberg (1987) para definir sujeitos “muito seguros” e “pouco seguros” e 

depois de eliminar o terceiro grupo, através de testes do Qui-quadrado para a independência 

fomos verificar se existia uma associação entre o tipo de vinculação e a pertença ao grupo 

não-institucionalizado vs. institucionalizado.  

 De seguida, calculámos correlações do ponto biserial para testar associações entre a 

pontuação total na RSES e as diferentes variáveis sociodemográficas, relacionais, escolares 

(entre outras, como no caso dos jovens institucionalizados, as variáveis relativas à adaptação 

ao Lar), na amostra não-institucionalizada e institucionalizada, independentemente. 

Calculamos os mesmos coeficientes para testar as mesmas associações com a pontuação total 

no IPPA e suas dimensões. Testes t de Student para amostras independentes permitiram 

analisar detalhadamente as associações encontradas, em cada sub-amostra.  

 

3. AMOSTRA  

A sub-amostra de jovens não-institucionalizados é composta por 223 (82.6%) sujeitos, 

sendo que 47 jovens (17.4%) compõem a sub-amostra de jovens institucionalizados (Quadro 

1). 
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Quadro 1. Amostra total 

Amostra n (%) 

Jovens não institucionalizados 

Jovens institucionalizados 

223 (82.6) 

47 (17.4) 

Total 270 

 

Começamos por apresentar as variáveis comuns às duas sub-amostras, i.e., relativas às 

questões colocadas a ambas as amostras. No Quadro 2, apresentamos a variável sócio-

demográfica (idade) por sub-amostra. A idade média da sub-amostra de jovens não 

institucionalizados é de 15.3 (desvio-padrão, DP=1.97) e a da sub-amostra de jovens 

institucionalizados é de 15.5 (DP=1.93).  

 
Quadro 2. Idade (por sub-amostra)  

 

 

 

 

 

No Quadro 3 apresentamos as variáveis sócio-demográficas (estado civil dos pais, 

escolaridade dos pais, profissão dos pais, existência ou não de irmãos). Ambas as amostras 

são compostas por mais raparigas do que rapazes (n=117; 52.5%; n=31; 66%, 

respectivamente). 

 Na sub-amostra de jovens não-institucionalizados, a maioria dos jovens refere que os 

seus pais são casados ou vivem juntos (n=184; 82.5%) mas na sub-amostra de jovens 

institucionalizados a maioria refere que estes estão separados ou divorciados. Na sub-amostra 

não-institucionalizada, a maioria das mães possui o 3º ciclo (n=71; 31.8%) logo seguidas 

pelas que possuem o secundário (n=51; 22.9%). Já na sub-amostra institucionalizada, a 

maioria das mães possui o 1º ciclo (n=18; 38.3%), logo seguidas pelas que possuem o 3º ciclo 

(n=9; 19.1%). Quanto aos pais, na sub-amostra não-institucionalizada a maioria tem o 3º ciclo 

(n=70; 31,4%), logo seguidos pelos que possuem o 1º ciclo (n=48; 21,5%), enquanto que na 

sub-amostra de jovens institucionalizados, a maioria possui o 1º ciclo (n=27; 57,4%). 

Optámos por categorizar estas variáveis (escolaridade mãe/pai) da seguinte forma: 1) ensino 

básico (1º ao 3º ciclo); 2) ensino secundário e 3) ensino superior (Licenciatura, 

mestrado/doutoramento) para as podermos considerar nas análises subsequentes.  

Quanto às profissões de ambos os pais, as diferentes respostas fornecidas pelos jovens 

foram categorizadas de acordo com a Classificação Nacional das Profissões (2009) (apresenta 

9 grupos, que não descrevemos aqui ao pormenor) que depois categorizámos. No caso dos 

 Não Institucionalizados 

(n=223) 

M (DP) 

Variação 

Institucionalizados 

(n=47) 

M (DP) 

Variação 

Idade 
15.3 (1.97) 

12-20 
15.5 (1.93) 

12-20 
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jovens não-institucionalizados, a grande maioria dos pais pertence à categoria incluindo 

Agricultores e Trabalhadores Qualificados da Agricultura e Pescas + Operários, Artífices e 

Trabalhadores Similares + Operadores de Instalações e Máquinas e Trabalhadores da 

Montagem + Trabalhadores Não Qualificados (n=122; 54,7%) e no caso das mães a grande 

maioria pertence à categoria Pessoal Administrativo e Similares + Pessoal dos Serviços e 

Vendedores (n=90; 40,4%). Quanto aos jovens institucionalizados, a grande maioria dos pais 

e das mães pertence à categoria Agricultores e Trabalhadores Qualificados da Agricultura e 

Pescas + Operários, Artífices e Trabalhadores Similares + Operadores de Instalações e 

Máquinas e Trabalhadores da Montagem + Trabalhadores Não Qualificados (n=18; 38,3%). 

Em ambas as sub-amostras, a grande maioria dos jovens possui irmãos (n=185; 83,0%; n=46; 

97,9%, respectivamente).  

No Quadro 4 apresentamos as variáveis relacionais (relativas à família), por cada sub-

amostra. Dado o n apresentado em cada uma das opções de resposta, optámos pela 

categorização das mesmas da seguinte forma: junção das opções muito boa e boa; junção das 

opções nem boa, nem má, má e muito má. Quanto à sub-amostra não-institucionalizada e à 

relação com o pai, a maioria refere ter uma relação muito boa ou boa (n=190; 85,2%) ainda 

que 26 (11,7%) refiram uma relação nem boa, nem má, má ou muito má. Quanto à sub-

amostra institucionalizada e à relação com o pai também a maioria refere ter uma relação 

muito boa ou boa com o mesmo (n=28; 59.6%) ainda que 11 (23.4%) refiram uma relação 

nem boa, nem má, má ou muito má. Em ambas as sub-amostras (não-institucionalizada e 

institucionalizada) quanto à relação com a mãe, a maioria refere uma relação muito boa ou 

boa (n=211, 94.6%; n=35, 74.5%). O mesmo sucede em relação à relação mantida com os 

irmãos em ambas as sub-amostras (n=161, 72.2%; n=44, 93,6%, respectivamente). 

No Quadro 5 apresentamos as relações em contexto escolar. Em ambas as sub-

amostras a maioria dos jovens refere uma relação muito boa ou boa com os professores 

(n=165, 74%; n=40, 85.1%%, respectivamente), mas 26 jovens (58%) da amostra não-

institucionalizada e 7 jovens (14.9%) da institucionalizada refere uma relação nem boa, nem 

má, má ou muito má. Quanto à relação com os colegas da escola, este padrão repete-se com a 

maioria a referir uma relação muito boa ou boa (n=196, 87.9%; n=38; 80.9%, 

respectivamente). Quanto aos amigos, em ambas as sub-amostras, a maioria refere possuir 

com eles uma relação muito boa ou boa (n=212, 95.1%; n=43, 91,5%, respectivamente). 
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   Quadro 3. Género, estado civil, escolaridade (mãe e pai), profissão (mãe e pai) e existência de irmãos (por sub-

amostra). 

Grupo 1 (Quadros Superiores da Administração Pública, Dirigentes e Quadros Superiores de Empresa + Especialistas das 
Profissões Intelectuais e Científicas + Técnicos e profissionais de Nível Intermédio); Grupo 2 (Pessoal Administrativo e 

Similares + Pessoal dos Serviços e Vendedores); Grupo 3 (Agricultores e Trabalhadores Qualificados da Agricultura e Pescas 

+ Operários, Artífices e Trabalhadores Similares + Operadores de Instalações e Máquinas e Trabalhadores da Montagem + 

Trabalhadores Não Qualificados); Grupo 4 (Desempregado/Reformado).  

 

 

 

 

 

 

Não 

Institucionalizados 

(n=223) 

n (%) 

Institucionalizados 

(n=47) 

n (%) 

Género  
Feminino 

Masculino 

 

117 (52,5) 

106 (47,5) 

 

31 (66,0) 

16 (34,0) 

Estado civil pais 

Casados/vivem juntos 

Separados/divorciados 

Viúvos 

184 (82,5) 

30 (13,5) 

9 (4,0) 

14 (29,8) 

21 (44,7) 

12 (25,5) 

Escolaridade Mãe 

1ºCiclo 

2ºCiclo 

3ºCiclo 

Secundário 

Licenciatura 

Outra 

Falecida 

 

40 (17,9) 

36 (16,1) 

71 (31,8) 

51 (22,9) 

20 (9,0) 

3 (1,3) 

2 (0,9) 

 

18 (38,3) 

7 (14.9) 

9 (19,1) 

5 (10,6) 

2 (4,3) 

2 (4,3) 

4 (8,5) 

Escolaridade Mãe Categorial 

Ensino básico 

Ensino Secundário,  

Ensino Superior  

Falecida 

 

147 (65,9) 

51 (22,9) 

23 (10,3) 

2 (0,9) 

34 (72,3) 

5 (10,6) 

4 (8,6) 

4 (8,5) 

Escolaridade Pai 

1ºCiclo 

2ºCiclo 

3ºCiclo 

Secundário 

Licenciatura 

Outra 

Falecida 

48 (21,5) 

34 (15,2) 

70 (31,4) 

43 (19,3) 

15 (6,7) 

6 (2,7) 

7 (3,1) 

27 (57,4) 

1 (2,1) 

2 (4,3) 

4 (8,5) 

3 (6,4) 

2 (4,3) 

8 (17,0) 

Escolaridade Pai Categorial 

Ensino básico 

Ensino Secundário,  

Ensino Superior  

Falecida 

152 (68.2) 

43 (19,3) 

21 (9,4) 

7 (3.1) 

30 (63.8) 

4 (8,5) 

5 (10,7) 

8 (17.0) 

Profissão Pai Categorial 

Grupo 1  

Grupo 2  

Grupo 3  

Grupo 4  

Falecido 

 

45 (20,2) 

27 (12,1) 

122 (54,7) 

22 (9,9) 

7 (3,1) 

 

8 (17,0) 

2 (4,3) 

18 (38,3) 

11 (23,4) 

8 (17,0) 

Profissão Mãe Categorial 

Grupo 1 

Grupo 2  

Grupo 3 

Grupo 4 

Falecido 

 

37 (16,6) 

90 (40,4) 

76 (34,1) 

18 (8,1) 

2 (0,9) 

 

4 (8,5) 

7 (14,9) 

18 (38,3) 

14 (29,8) 

4 (8,5) 

 Irmãos 

Sim 

Não 

185 (83,0) 

38 (17,0) 

46 (97,9) 

1 (2,1) 
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Quadro 4. Relação com pai, mãe e irmãos (por sub-amostra). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

No Quadro 6 apresentamos as variáveis relativas ao percurso escolar. A maioria dos 

jovens não-institucionalizados gosta de ir à escola (n=187; 83,9%) sendo que a maioria nunca 

reprovou (n=141; 63,2%). Ainda assim, 82 alunos (36,8%) já reprovaram (n=50; 22,4% uma 

vez; n=23; 10,3% duas vezes; n=9; 4% três vezes). Relativamente aos jovens 

institucionalizados verifica-se que a grande maioria também gosta de ir à escola (n=37; 

78,7%). Ao contrário dos jovens não-institucionalizados a maioria já reprovou (n=38; 80,9%) 

(n=18; 38,3% uma vez; n=16; 34% duas vezes; n=2; 4,3% três vezes e n=2; 4,3% quatro 

vezes) ainda que (n=9; 19,1%) refiram nunca ter reprovado. 

 

 

 

 

 

Não 

Institucionalizados 

(n=223) 

n (%) 

Institucionalizados 

(n=47) 

n (%) 

Relação Pai 
Muito boa 

Boa 

Nem boa nem má 

Má 

Muito má 

Falecido 

122 (54,7) 

68 (30,5) 

21 (9,4) 

3 (1,3) 

2 (0,9) 

7 (3,1) 

22 (46,8) 

6 (12,8) 

7 (14,9) 

0 (0,0) 

4 (8,5) 

8 (17,0) 

Relação Pai categorial  
Muito boa, Boa 

Nem boa nem má, Má, Muito má 

Falecido 

190 (85,2) 

26 (11,7) 

7 (3,1) 

28 (59,6) 

11 (23,4) 

4 (8,5) 

Relação Mãe 

Muito boa 

Boa 

Nem boa nem má 

Má 

Muito má 

Falecido 

147 (65,9) 

64 (28,7) 

7 (3,1) 

3 (1,3) 

0 

2 (0,9) 

29 (61,7) 

6 (12,8) 

5 (10,6) 

1 (2,1) 

2 (4,3) 

4 (8,5) 

Relação mãe categorial 

Muito boa, Boa 

Nem boa nem má, Má, Muito má 

Falecido 

211 (94,6) 

10 (4,5) 

2 (0,9) 

35 (74,5) 

8 (17,0) 

4 (8,5) 

Relação irmãos 

Muito boa 

Boa 

Nem boa nem má 

Má 

Muito má 

Não tem 

104 (46,6) 

57 (25,6) 

22 (9,9) 

2 (0,9) 

0 

38 (17,0) 

37 (78,7) 

7 (14,9) 

2 (4,3) 

0 

0 

1 (2,1) 

Relação irmãos categorial 

Muito boa, Boa 

Nem boa nem má, Má, Muito má 

Não tem 

161 (72,2) 

24 (10,8) 

38 (17,0) 

44 (93,6) 

2 (4,3) 

1 (2,1) 
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 Quadro 5. Relação com os professores, colegas e amigos (por sub-amostra). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Quadro 6. Gostas de ir escola e reprovações (por sub-amostra). 

 

 

 

 

 

 

 

No quadro 7 apresentamos as variáveis relativas à situação clínica, ocupação de 

tempos livres e sintomatologia depressiva (recente e em toda a vida) e ansiosa. Em ambas as 

sub-amostras a grande maioria afirma não ter qualquer problema de saúde (n=164, 73,2%; 

n=38, 80,9%, respectivamente). Quanto à prática de desporto, na sub-amostra de jovens não-

institucionalizados 118 (53,9%) dos jovens referiu não praticar desporto, mas um número 

expressivo fá-lo (n=105; 47,1%). O contrário acontece na sub-amostra de jovens 

institucionalizados em que a grande maioria 27 (57,4%) refere a prática de desporto, com 20 

jovens (42,6%) a não praticar desporto. A grande maioria dos jovens não-institucionalizados 

e institucionalizados relata ter vivenciado sintomatologia depressiva em toda a vida (n=116, 

Relação com os professores 

Muito boa 

Boa 

Nem boa nem má 

Má 

Muito má 

27 (12,1) 

138 (61,9) 

57 (25,6) 

1 (0,4) 

0 (0,0) 

21 (44,7) 

19 (40,4) 

4 (8,5) 

1 (2,1) 

2 (4,3) 

Relação com os professores categorial 

Muito boa, Boa 

Nem boa nem má, Má, Muito má 
165 (74,0) 

58 (26,0) 

40 (85,1) 

7 (14,9) 

Relação com os colegas de turma 

Muito boa 

Boa 

Nem boa nem má 

Má 

Muito má 

74 (33,2) 

122 (54,7) 

25 (11,2) 

2 (0,9) 

0 

20 (42,6) 

18 (38,3) 

9 (19,1) 

0 

0 

Relação com os colegas de turma categorial 

Muito boa, Boa 

Nem boa nem má, Má, Muito má 

196 (87,9) 

27 (12,1) 

38 (80,9) 

9 (19,1) 

Relação com os amigos 

Muito boa 

Boa 

Nem boa nem má 

Má 

Muito má 

104 (46,6) 

108 (48,4) 

11 (4,9) 

0 

0 

22 (46,8) 

21 (44,7) 

4 (8,5) 

0 

0 

Relação com os amigos categorial 

Muito boa, Boa 

Nem boa nem má, Má, Muito má 
212 (95,1) 

11 (4,9) 

43 (91,5) 

4 (8,5) 

 

Não 

Institucionalizados 

(n=223) 

n (%) 

Institucionalizados 

(n=47) 

n (%) 

Gostar de ir à escola 

Sim 

Não 

187 (83,9) 

36 (16,1) 

37 (78,7) 

10 (21,3) 

Reprovação 

Sim (1,2,3 ou 4 reprovações) 

Não 

82 (36,8) 

141 (63,2) 

38 (80,9) 

9 (19,1) 
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52%; n=25, 53,2%, respectivamente). Quanto à sintomatologia depressiva nas duas últimas 

semanas, a maioria dos jovens de ambas as amostras refere não a ter vivenciado (n=185, 83%; 

n=32, 68,1%, respectivamente). Relativamente à sintomatologia ansiosa e na sub-amostra de 

jovens não institucionalizados verificamos que a maioria refere não a ter experienciado 

(n=121; 54,3%), o mesmo acontecendo nos jovens institucionalizados (n=29; 61,7%). 

 

Quadro 7. Problemas de saúde, prática de desporto, sintomatologia depressiva em toda a vida e actual e 

sintomatologia Ansiosa (por sub-amostra). 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 No quadro 8 apresentamos as variáveis que constavam apenas no questionário da sub-

amostra de jovens não-institucionalizados (ano de escolaridade, com quem vive, tempos 

livres e habitação).  Verificamos que a maioria dos jovens frequente o 7ºano (n=44, 19.7%), 

logo seguido pelos jovens que frequentam o 10º ano (n=43; 19,3%). 

 Na variável “Com quem vive”, era permitido aos jovens assinalar várias hipóteses, 

pelo que nos deparámos com diferentes combinações de respostas que não temos aqui espaço 

para pormenorizar. Optámos, então, por categorizar a variável: vive com família nuclear 

(quando assinala pai, mãe e/ou irmãos isoladamente ou em diferentes combinações de 

resposta); vive com a família alargada (quando assinala apenas um membro da família 

alargada: avós, tios); vive com a família nuclear e alargada (quando vive com membros da 

família nuclear e alargada ao mesmo tempo). A maioria dos jovens vive com a “família 

nuclear” (n=178; 79,8%), com 109 (48.9%) a viverem com o pai, mãe e irmãos. Quanto à 

habitação, a maioria dos jovens refere que a casa onde habita é própria (n=187; 83.9%) 

Quanto aos tempos livres, deparámo-nos com diferentes combinações de resposta, 

tendo que categorizar a variável seguindo orientações referidas na literatura: actividades 

envolvendo menor risco (casa, passear com amigos, biblioteca e diferentes combinações 

 

Não Institucionalizados 

(n=223) 

n (%) 

Institucionalizados 

(n=47) 

n (%) 

Problemas de Saúde 

Sim 

Não 

59 (26,5) 

164 (73,5) 

9 (19,1) 

38 (80,9) 

Prática de desporto 

Sim 

Não 

105 (47,1) 

118 (52,9) 

27 (57,4) 

20 (42,6) 

Sintomatologia depressiva em toda a vida 

Sim 

Não 

116 (52,0) 

107 (48.0) 

25 (53,2) 

22 (46,8) 

Sintomatologia depressiva actual 

Sim 

Não 

38 (17.0) 

185 (83.0) 

15 (31,9) 

32 (68,1) 

Sintomatologia ansiosa 

Sim 

Não 

102 (45,7) 

121 (54,3) 

18 (38,3) 

29 (61,7) 
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destas) (de envolvimento em comportamentos de risco) e actividades envolvendo maior risco 

(as outras opções de resposta e as diferentes combinação entre elas). A grande maioria dos 

jovens opta pelo primeiro tipo de actividades (n=161; 72,2%).  

 

Quadro 8. Ano escolaridade, com quem vives, tempos livres e habitação. 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 No quadro 9 apresentamos todas as variáveis que constavam apenas no questionário 

da sub-amostra de jovens institucionalizados. Quanto à “Adaptação ao Lar”, a maioria dos 

jovens refere ter tido uma adaptação nem boa nem má (n=14; 29,8%) enquanto que 4,3% 

(n=2) refere ter tido uma má adaptação. A maioria dos utentes 89,4% (n=42) refere que se 

encontra actualmente adaptado e considera as actividades do Lar interessantes (n=43; 91,5%). 

A grande maioria dos jovens recebe a visita dos pais no Lar (n=32; 68,1%), contrariamente a 

31,9% (n=15) que nunca recebe a visita dos pais. A maioria dos jovens vai a casa nas férias 

de Natal e férias da Pascoa (n=21; 44,7) mas 14.9% (n=7) nunca vai a casa.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Não Institucionalizados 

(n=223) 

n (%) 

Ano de escolaridade 

7º ano 

8º ano 

9º ano 

10º ano 

11º ano 

12ºano 

44 (19,7) 

27 (12,1) 

33 (14,8) 

43 (19,3) 

36 (16,1) 

40 (17,9) 

Com quem vives categorial 

Família nuclear 

Família alargada 

Família nuclear mais família alargada 

178 (79,8) 

11 (4,9) 

34 (15,2) 

Tempos Livres Categorial 

Actividades envolvendo menor risco 

Actividades envolvendo maior risco 

161 (72,2) 

62 (27,8) 

Casa onde habitas 

Própria 

Alugada  

Familiares 

187 (83,90) 

26 (11,7) 

10 (4,5) 



A Vinculação e a Auto-estima em Jovens Não-Institucionalizados vs. Institucionalizados 

 

20 

 

Quadro 9. Adaptação ao Lar, adaptação actual, actividades no Lar, visita dos pais e idas a casa 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

De seguida apresentamos a pontuação apresentada por cada sub-amostra na RSES 

(Quadro 10). A média da RSES na sub-amostra de jovens não institucionalizados foi de 36.0 

(DP=5.97) e na amostra de jovens institucionalizados foi de 36.7 (DP=6.80). 

  

Quadro 10. Pontuação média na RSES por sub-amostra  

 

 

 
 

     

 

   M=média; DP=desvio-padrão 

 

 No quadro 11 apresentamos as pontuações no IPPA total e por dimensão por cada sub-

amostra. No IPPA total a média da sub-amostra de jovens não institucionalizados foi de 79.6 

(DP=18.00) e da sub-amostra de jovens institucionalizados foi de 77.0 (DP=18.78). O factor 

Confiança foi o que apresentou os valores médios mais elevados em ambas as sub-amostras: 

na sub-amostra de jovens não institucionalizados a média foi de 41.1 (DP=8.98) e na sub-

 

Institucionalizados 

(n=47) 

n (%) 

Adaptação ao Lar 

Muito boa 

Boa 

Nem boa nem má 

Má 

Muito má 

12 (25,5) 

9 (19,1) 

14 (29,8) 

2 (4,3) 

10 (21,3) 

Adaptação ao Lar Categorial 

Muito boa, Boa 

Nem boa nem má, Má, Muito má 
21 (44,7) 

26 (55,3) 

Actualmente adaptado 

Sim 

Não 

42 (89,4) 

5 (10,6) 

Actividades Interessantes 

Sim 

Não 

43 (91,5) 

4 (8,5) 

Visita dos pais 

Sim 

Não 

32 (68,1) 

15 (31,9) 

Ir a casa 

Ao fim de semana 

Nas férias natal 

Nunca 

Nas férias de natal e da Páscoa 

Nas férias de Páscoa, de natal e grandes 

Ao fim-de-semana, Nas férias de Páscoa, Natal e grandes 

4 (8,5) 

3 (6,4) 

7 (14,9) 

21 (44,7) 

9 (19,1) 

3 (6,4) 

Ir a casa Categorial 

Nas férias e fim-de-semana 

Nunca 

40 (85,1) 

7 (14,9) 

 Não Institucionalizados 

(n=223) 

M (DP) 

Variação 

Institucionalizados 

(n=47) 

M (DP) 

Variação 

Rosenberg Total 
36.0 (5.97) 

18-50 

36.7 (6.80) 

20-50 
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amostra de jovens institucionalizados de 39.6 (DP=9.91). Já na dimensão Comunicação a sub-

amostra de jovens não-institucionalizados obteve uma média de 20.8 (DP=5.66), enquanto 

que os jovens institucionalizados apresentaram uma média de 20.0 (DP=6.87). O factor 

Alienação foi o que apresentou os valores mais baixos em ambas as sub-amostras (jovens 

não-institucionalizados, M=17.6, DP=5.41 e institucionalizados, M=17.3, DP=4.87). 

 

Quadro 11. Pontuações médias na escala total IPPA e nas seus dimensões/factores (por sub-amostra)  

 

 

 

 

 

 

 

4. RESULTADOS  

 Começámos por verificar se existiam diferenças estatisticamente significativas em 

termos de auto-estima (pontuação total na RSES), por género, em cada sub-amostra, 

recorrendo a testes t de Student para amostras independentes. Verificámos a presença de uma 

diferença estatisticamente significativa entre o resultado dos rapazes (M=37.3; DP=5.38) e 

das raparigas (M=34.9; DP=6.28) nos adolescentes não-institucionalizados, t (221) = 3.02, 

p=.003. O tamanho do efeito foi, neste caso, pequeno (eta quadrado=.004), de acordo com os 

critérios de Cohen (1988) em que .01 efeito pequeno, .06 efeito moderado e .14 efeito grande. 

Quanto à sub-amostra de jovens institucionalizados, não verificámos uma diferença 

estatisticamente significativa entre o resultado dos rapazes e das raparigas (M=37.6, DP=5.39 

vs. M=35.1, DP=8.90, respectivamente), t (45) = 1.04, p=.311.  

 Fomos, depois, verificar se existiam diferenças estatisticamente significativas quer na 

pontuação total do IPPA, quer nas suas dimensões (Confiança, Comunicação e Alienação), 

por género, em cada por sub-amostra. No que diz respeito à sub-amostra não-

institucionalizada, não encontrámos diferenças estatisticamente significativas quanto à 

pontuação total no IPPA, entre rapazes e raparigas (M=80.1, DP=18.47; M=79.2, DP=17,63, 

respectivamente), t (221) = .36, p=.721. Também não encontrámos diferenças significativas 

entre rapazes e raparigas quanto à dimensão Confiança (M=41.3, DP=9.34; M=41.0, 

 Não Institucionalizados 

(n=223) 

M (DP) 

Variação 

Institucionalizados 

(n=47) 

M (DP) 

Variação 

IPPA Total 
79.6 (18.00) 

23-112 

77.0 (18.78) 

37-110 

IPPA Comunicação 
20.8 (5.66) 

3-28 

20.0 (6.87) 

0-28 

IPPA Confiança 
41.1 (8.98) 

12-56  

39.6 (9.91) 

17-56 

IPPA Alienação 
17.6 (5.41) 

0-28 

17.3 (4.87) 

5-26 
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DP=8.68, respectivamente) [t (221) =. 25, p=.802], à dimensão Comunicação (M=20.8, 

DP=5.9; M=20.9, DP=5.40, respectivamente) [t (221) = .11, p=.915] e à dimensão Alienação 

(M=18.0, DP=5.2; M=17.4, DP=5.60, respectivamente) [t (221) =.89, p=.379]. Quanto aos 

jovens institucionalizados não encontrámos diferenças estatisticamente significativas na 

pontuação total no IPPA entre rapazes e raparigas (M=70.6, DP=19.27; M=73.9, DP=17.87, 

respectivamente), t (45) = .81, p=.419. Também não verificámos diferenças estatisticamente 

significativas entre rapazes e raparigas na dimensão Confiança (M=40.4, DP=10.17; M=38.3, 

DP=9.54, respectivamente) [t (45) =.69, p=.496], na dimensão Comunicação (M=20.3, 

DP=7.16; M=19.7, 6.47, respectivamente) [t (45) =.27, p=.791] e na dimensão Alienação 

(M=18.0, DP=4.80; M=15.9, DP=4.87, respectivamente) [t (45) = 1.38, p=.172].  

 Depois de termos verificado que existiam diferenças estatisticamente significativas na 

pontuação total da RSES por género na sub-amostra de jovens não-institucionalizados, 

quando quisemos analisar se existiam diferenças estatisticamente significativas nessa 

pontuação entre a sub-amostra institucionalizada e institucionalizada, realizámos estas 

análises separadamente (por género). Assim, considerando apenas os rapazes, não 

encontrámos diferenças estatisticamente significativas na pontuação total da RSES entre os 

rapazes não-institucionalizados e institucionalizados (M=37.3, DP=5.38; M=37.6, DP=5.39, 

respectivamente), t (135) = -.297, p=.767). Considerando apenas as raparigas, também não 

encontrámos diferenças estatisticamente significativas naquela pontuação, entre as raparigas 

não-institucionalizadas e institucionalizadas (M=34.9, DP=6.28; M=35.1, DP=8.90, 

respectivamente), t (131) =-.079, p=.938).  

 Dado que não encontrámos diferenças estatisticamente significativas na pontuação 

total no IPPA e nas suas dimensões por género em nenhuma das sub-amostras (não-

institucionalizada e institucionalizada), fomos comparar essas sub-amostras considerando a 

amostra total. Não encontrámos diferenças estatisticamente significativas entre os jovens não-

institucionalizados e institucionalizados na pontuação total no IPPA [(M=79.6, DP=18.0, 

M=77.0, 18.78, respectivamente), t (365) =.907, p=.907], na dimensão Confiança [(M=41.2, 

DP=8.98, M=39.6, DP=9.91, respectivamente), t (268) =1.037, p=.301], na dimensão 

Comunicação [(M=20.8, DP=5.66, M=20.0, DP=6.87, respectivamente), t (268) =.796, 

p=.427] e na dimensão Alienação [(M=27.7, DP=5.42, M=17.3, DP=4.88, respectivamente), t 

(268) =.428, p=.669].  

 Fomos, de seguida, na amostra não-institucionalizada e considerando apenas os 

rapazes verificar se existiam diferenças significativas na pontuação total na RSES, entre os 

jovens mais novos (12-15 anos) vs. mais velhos (16-20 anos). Não verificámos diferenças 
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estatisticamente significativas [(M=37.1, DP=5.29; M=37.5, DP=5.56, respectivamente), t 

(221) =.178, p=.859]. Também considerando apenas as raparigas desta sub-amostra não 

encontrámos diferenças significativas por idade [(M=35.0, DP=6.53; M=34.7, DP=6.04, 

respectivamente), t (115) =.244, p=.808]. Na amostra institucionalizada e considerando toda a 

amostra voltaram a não se verificar diferenças significativas na pontuação total na RSES por 

idade [(M=36.6, DP=6.95: 12-15 anos; M=36.9, DP=6.78, 16-20 anos), t (45) =-.163, 

p=.872]. Quisemos ainda verificar se nos adolescentes não-institucionalizados se verificavam 

diferenças significativas na pontuação total do IPPA e suas dimensões, por idade. 

Verificámos diferenças significativas em todas as pontuações, exceptuando na de alienação. 

Assim, encontrámos diferenças estatisticamente significativas entre os jovens com 12-15 anos 

e 16-20 anos na pontuação total no IPPA [(M=82.7, DP=16.31; M=75.9, DP=19.31, 

respectivamente), t (221) =2.84, p=.005], na dimensão Confiança [(M=42.4, DP=8.52; 

M=39.6, DP=9.32, respectivamente), t (221) =2.38, p=.018] e na dimensão Comunicação  

[(M=22.2, DP=4.80; M=19.1, DP=6.16, respectivamente), t (221) =4.15, p≤.001]. Já nos 

jovens institucionalizados não se verificaram diferenças estatisticamente significativas por 

idade, quer na pontuação total no IPPA, quer nas suas dimensões.  

De seguida, quisemos verificar se existiam associações entre a pontuação que os 

jovens apresentavam em termos de auto-estima (RSES) e a pontuação que apresentavam no 

IPPA total e nas suas dimensões. Como na sub-amostra de jovens não-institucionalizados 

tínhamos verificado diferenças estatisticamente significativas na pontuação total na RSES por 

género, fomos verificar essas associações separadamente por género. Assim, nos jovens não-

institucionalizados e entre os rapazes, verificámos associações estatisticamente significativas 

entre a pontuação total na RSES e a pontuação total no IPPA, bem como com todas as suas 

dimensões (Quadro 13). De acordo com os critérios de Cohen (1992) (0.10 pequena; 0.30 

moderada; 0.50 grande) verificamos, em particular, que a associação entre o nível de auto-

estima e o nível de alienação é grande. Assim, entre os rapazes da população geral quanto 

mais elevada a auto-estima mais elevada a pontuação total no IPPA e nas suas dimensões 

Confiança e Comunicação. Como a dimensão Alienação é formada por itens invertidos 

quanto mais elevada a auto-estima dos jovens, menor a sua alienação.    
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Quadro 12. Correlações entre a pontuação total na RSES, pontuação total no IPPA e nas suas dimensões (rapazes da 

sub-amostra não-institucionalizada) † 

 RSES 

IPPA Total .417** 

IPPA Confiança  .387** 

IPPA Comunicação  .222* 

IPPA Alienação  .532** 

† Coeficientes de correlação de Pearson *p≤.05;** p≤.01 

   

  Fomos, de seguida, analisar se entre as raparigas da sub-amostra não-

institucionalizada existiam associações entre a pontuação em termos de auto-estima (RSES) e 

a pontuação que apresentavam no IPPA total e nas suas dimensões. De novo, verificámos 

associações estatisticamente significativas entre a pontuação total na RSES e a pontuação 

total no IPPA, bem como com todas as suas dimensões (Quadro 14). De acordo com os 

critérios de Cohen (1992) verificamos, de novo, que a associação entre o nível de auto-estima 

e o nível de alienação é grande. Assim, entre os raparigas da população geral quanto mais 

elevada a auto-estima mais elevada a pontuação total no IPPA e nas dimensões Confiança e 

Comunicação. Como a sub-escala Alienação é composta por sub-items invertidos quanto 

mais elevada a auto-estima, menor o nível de alienação.  

  

Quadro 13. Correlações entre a pontuação total na RSES, no IPPA e nas suas dimensões (raparigas da sub-amostra 

não-institucionalizada) † 

 RSES 

IPPA total .370** 

IPPA Confiança  .316** 

IPPA Comunicação  .215* 

IPPA Alienação  .470** 

† Coeficientes de correlação de Pearson *p≤.05;** p≤.01 

 

 Já na sub-amostra de jovens institucionalizados, considerando ambos os géneros em 

simultâneo (porque não tínhamos encontrado diferenças na pontuação total da RSES e na 

pontuação total do IPPA e suas sub-dimensões, nesta sub-amostra, por género) voltámos a 

verificar associações estatisticamente significativas entre a pontuação total na RSES e a 

pontuação total no IPPA, bem como com todas as suas dimensões (Quadro 15). De acordo 

com os critérios de Cohen (1992) voltámos a verificar uma associação grande entre o nível de 

auto-estima e o nível de alienação. Em adolescentes institucionalizados quanto mais elevada a 

auto-estima mais elevada a pontuação total no IPPA e nas dimensões Confiança e 

Comunicação. Como a escala Alienação é composta por itens invertidos quanto mais elevada 

a auto-estima, menor o nível de alienação.  
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Quadro 14. Correlações entre a pontuação total na RSES, pontuação total no IPPA e nas suas dimensões (sub-

amostra institucionalizada)  † 

 RSES 

IPPA total .532** 

IPPA Confiança  .500** 

IPPA Comunicação  .319* 

IPPA Alienação  .583** 

† Coeficientes de correlação de Pearson *p≤.05;** p≤.01 

 

Considerando os critérios sugeridos por Armsden e Greenberg (1987) para definir 

sujeitos “muito seguros” e “pouco seguros”
2
 criámos três grupos de adolescentes: os muito 

seguros, os pouco seguros e os com padrão de vinculação nem seguro, nem inseguro. 

Eliminando este último grupo, através de um teste Qui-quadrado para a independência 

fomos analisar se existia uma associação entre o tipo de vinculação e a pertença ao grupo 

não-institucionalizado vs. institucionalizado. Confrontámo-nos com a violação da assumpção 

da frequência mínima esperada na célula de 5. Quando tal se verifica devemos atender ao 

Teste da Probabilidade exacta de Fisher (Pallant, 2007) mas, ainda assim, verificámos não 

existir uma associação significativa entre as duas variáveis, χ
2 

(1, n=41) = .998, p=.270. 

 De seguida, fomos testar potenciais associações entre a pontuação total na RSES e as 

diferentes variáveis sociodemográficas, relacionais, escolares, entre outras, apresentadas no 

questionário administrado, na amostra de jovens não-institucionalizados e institucionalizados 

independentemente (no caso da sub-amostra institucionalizada, importa reforçar a análise de 

potenciais associações com as variáveis relativas à adaptação ao Lar). Nos Quadros 16 e 17 

apresentamos as associações significativas encontradas por sub-amostra (no caso da 

institucionalizada não analisámos separadamente as associações por género, pelos motivos já 

referidos). Através da realização de testes t de Student para amostras independentes pudemos 

analisar detalhadamente as associações encontradas. Assim, entre os rapazes não-

institucionalizados, verificamos diferenças estatisticamente significativas na auto-estima entre 

os que relatam uma relação muito boa/boa vs. nem boa, nem má, boa ou muito boa [(M=38.2, 

DP=4.67; M=35.3, DP=6.29, respectivamente), t (104) =2.61, p=.010]. Também nestes, 

encontrámos diferenças estatisticamente significativas na auto-estima entre os que referem 

uma relação muito boa/boa vs. nem boa, nem má, boa ou muito boa [(M=37.0, DP=5.35; 

                                                           
2 Sujeitos classificados como “muito seguros” (High security group): pontuações baixas na Alienação e pelo menos na média na 

Comunicação ou Confiança. Se a pontuação na Confiança se situar (apenas) na média mas a pontuação da Alienação também estiver na 

média, os sujeitos não serão incluídos no grupo HS (High security), isto dada a importância teórica atribuída por Bowlby à Confiança na 

relação; Sujeitos “pouco seguros” (Low security group): pontuações na Confiança e Comunicação são ambas baixas e a pontuação na 

Alienação encontra-se na média ou acima da média. Nos casos em que um dos valores da Confiança ou a Comunicação está na média mas o 

outro é baixo, o sujeito é classificado como “Low Secutity”, se a pontuação da Alienação for elevada (Armsden & Greenberg, 1987, p.442). 
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M=42.4, DP=2.97, respectivamente), t (104) =-2.23, p=.028]. Também se verificam nestes 

jovens diferenças estatisticamente significativas na auto-estima entre os que referem 

sintomatologia depressiva nas duas últimas semanas vs. os que não a referem [(M=34.2, 

DP=7.31; M=37.9, DP=4.65, respectivamente), t (104) =-2.17, p=.042]. Já entre as raparigas 

não-institucionalizadas verificamos diferenças estatisticamente significativas na auto-estima 

entre as que têm irmãos vs. as que não têm [(M=34.4, DP=6.32; M=38.5, DP=4.74, 

respectivamente), t (115) =-2.34, p=.021]. Também nestas, encontrámos diferenças 

estatisticamente significativas na auto-estima entre as que referiram sintomatologia 

depressiva em toda a vida vs. as que não a referiram [(M=32.9, DP=6.36; M=37.3, DP=5.33, 

respectivamente), t (115) =-3.93, p≤.001]. Também verificámos nestas jovens diferenças 

estatisticamente significativas na auto-estima entre as que referiram sintomatologia 

depressiva nas duas últimas semanas vs. as que não a referiram [(M=29.7, DP=6.19; M=35.9, 

DP=5.80, respectivamente), t (115) =-4.22, p≤.001]. Entre estas jovens também há diferenças 

significativas na auto-estima entre as que referem sintomatologia ansiosa nas duas últimas 

semanas vs. as que não a referem [(M=33.4, DP=6.71; M=36.4, DP=5.46, respectivamente), t 

(115) =-2.63, p=.010]. 

 
Quadro 15. Correlações do ponto biserial entre a RSES e variáveis com as quais foram encontradas associações 

significativas (sub-amostra não institucionalizada), por género. † 

Não institucionalizados 
Rapazes Raparigas 

 Relação 

Professores 

Relação 

amigos 

Sint. 

Depressiva 

actual 

Irmãos Sint. 

Depressiva 

em toda a vida 

Sint. 

Depressiva 

actual 

Sintomatologia 

ansiosa 

RSES -.248* .214* .270** .214* .344** .366** .238** 

† Coeficientes de correlação de Spearman; *p≤.05;** p≤.01 

 

Quanto aos jovens institucionalizados, testes t de Student para amostras 

independentes permitiram verificar diferenças estatisticamente significativas na auto-estima 

entre os jovens que gostam da escola vs. os que não gostam [(M=29.7, DP=6.19; M=35.9, 

DP=5.80, respectivamente), t (45) =-4.22, p≤.001]. Igualmente, também se verificaram 

diferenças significativas na auto-estima entre jovens com uma relação boa/muito boa vs. nem 

boa nem má, má ou muito má [(M=37.5, DP=6.54; M=28.3, DP=2.50, respectivamente), t 

(45) =2.79, p=.008]. Jovens que praticam desporto apresentam maior auto-estima vs. os que 

não praticam [(M=38.8, DP=5.75; M=37.0, DP=7.25, respectivamente), t (45) =2.54, 

p=.014]. Já entre jovens que sofreram de sintomatologia depressiva em toda a vida ou nas 

duas últimas semanas vs. os que não sofreram dessa sintomatologia, verificamos níveis mais 
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elevados de auto-estima [(M=34.0, DP=6.76; M=39.8, DP=5.55, t (45) =-3.15, p=.003] e 

[(M=33.7, DP=6.06; M=38.2, DP=6.74, t (45) =-2.19, p=.033]. Entre os jovens que 

apresentam sintomatologia ansiosa nas duas últimas semanas vs. os que não a apresentam 

verificamos níveis mais elevados de auto-estima [(M=33.2, DP=6.52; M=38.9, DP=6.11, t 

(45) =-3.02, p=.004]. 

 

Quadro 16. Correlações do ponto biserial entre a RSES e variáveis com as quais foram encontradas associações 

significativas (sub-amostra institucionalizada) † 

Institucionalizados 
Amostra total  

 Escola Relação 

amigos 

Desporto Sint. Depressiva 

em toda a vida  

Sint. Depressiva 

actual 

Sintomatologia ansiosa 

 

RSES -.380** -.384** -.355* .425** .311* .410* 

† Coeficientes de correlação de Spearman; *p≤.05;** p≤.01 

 

Nos Quadros 18 e 19 apresentamos as correlações entre a pontuação total no IPPA e 

suas dimensões e as variáveis com as quais foram encontradas associações significativas (nos 

jovens não-institucionalizados e institucionalizados). Novos testes t de Student para amostras 

independentes permitiram analisar melhor essas mesmas associações. Assim, no que diz 

respeito à amostra não-institucionalizada, os adolescentes com irmãos vs. sem irmãos 

apresentaram diferenças estatisticamente significativas na pontuação global do IPPA 

[(M=78.6, DP=17.74; M=84.9, DP=18.60, respectivamente), t (221) =-1.97, p=.049]. 

Igualmente os que têm relações muito boas, boas vs. nem boa, nem má, má ou muito má com 

o pai, a mãe e os professores, apresentam valores mais elevados no IPPA total: [M=82.2, 

DP=16.54; M=63.1, DP=19.84, respectivamente), t (214) =5.41, p≤.001]; [M=80.2, 

DP=16.99; M=59.3, DP=23.98, respectivamente), t (219) =3.83, p≤.001]; [M=81.8, 

DP=16.58; M=73.5, DP=20.46, respectivamente), t (221) =2.80, p=.006]. Da mesma forma 

entre os jovens que experienciaram sintomatologia depressiva em toda a vida, essa mesma 

sintomatologia nas duas últimas semanas e sintomatologia ansiosa neste último período de 

tempo vs. os que não vivenciaram qualquer destas sintomatologias, verificam-se níveis mais 

baixos na pontuação total no IPPA: [M=77.0, DP=19.39; M=85.5, DP=15.96, 

respectivamente), t (221) =-2.33, p=.020]; [M=67.1, DP=20.07; M=82.2, DP=16.45, 

respectivamente), t (221) =-4.99, p ≤.001]; [M=76.3, DP=19.98; M=82.5, DP=15.67, 

respectivamente), t (221) =-2.53, p =.012]; Quanto à dimensão Confiança, nesta sub-amostra, 

os jovens com uma relação muito boa, boa com o pai, a mãe e com os professores apresentam 

valores mais elevados de Confiança do que os jovens com uma relação nem boa, nem má, má 
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ou muito má: [M=42.5, DP=8.16; M=32.7, DP=10.27, respectivamente), t (214) =5.56, 

p≤.001]; [M=41.8, DP=8.45; M=30.8, DP=11.76, respectivamente), t (210) =3.93, p≤.001]; 

[M=42.2, DP=8.25; M=38.3, DP=10.33, respectivamente), t (221) =2.61, p=.004]. 

Igualmente, jovens que experienciaram sintomatologia depressiva em toda a vida, essa 

mesma sintomatologia nas duas últimas semanas e sintomatologia ansiosa neste último 

período de tempo vs. os que não vivenciaram qualquer destas sintomatologias, verificam-se 

níveis mais baixos de Confiança: [M=40.0, DP=9.64; M=42.5, DP=8.06, respectivamente), t 

(221) =-2.08, p=.038]; [M=34.8, DP=9.81; M=42.5, DP=8.22, respectivamente), t (221) =-

4.48, p≤.001]; [M=39.8, DP=9.72; M=42.3, DP=8.17, respectivamente), t (221) =-2.09, p 

=.038]; 

Quanto à dimensão Comunicação os jovens com irmãos vs sem irmãos apresentam 

níveis mais baixos nesta dimensão [M=20.5, DP=5.71; M=22.5, DP=5.17, respectivamente), t 

(221) =-2.06, p =.041]; Os jovens com relações muito boas e boas vs. nem boa nem má, má e 

muito má com os seus pais, mães e professores apresentam níveis mais elevados de 

Comunicação: M=21.7, DP=5.09; M=15.6, DP=6.72, respectivamente), t (214) =4.409, 

p≤.001]; [M=21.2, DP=5.36; M=14.9, DP=7.98, respectivamente), t (219) =2.45, p=.035]; 

[M=21.4, DP=5.17; M=19.2, DP=6.65, respectivamente), t (221) =2.31, p =.023]; Os jovens 

que sofreram de sintomatologia depressiva e ansiosa nas duas últimas semanas vs. os que não 

a vivenciaram apresentam níveis mais baixos nesta dimensão: [M=18.3, DP=6.46; M=21.3, 

DP=5.36, respectivamente), t (221) =-3.01, p=.003]; [M=19.9, DP=6.30; M=21.6, DP=4.96, 

respectivamente), t (221) =-2.21, p =.028]. Relativamente à dimensão Alienação, os jovens 

com relações muito boas ou boas vs. nem boas, nem más, más ou muito más com os pais, 

mães e professores apresentam  valores mais elevados de Alienação (atendendo ao facto de 

quanto mais baixo o valor nesta dimensão, maior o grau de Alienação, visto que os itens desta 

dimensão foram invertidos) tal significa que os primeiros apresentam maior Alienação: 

[M=18.1, DP=5.41; M=14.8, DP=4.73, respectivamente), t (214) =2.96, p=.003]; [M=17.9, 

DP=5.36; M=13.6, DP=5.02, respectivamente), t (219) =2.48, p =.014]; [M=18.2, DP=5.19; 

M=16.0, DP=5.76, respectivamente), t (221) =2.70, p =.007]. Já os jovens que vivenciaram 

sintomatologia depressiva em toda a vida, sintomatologia depressiva e ansiosa nas duas 

últimas semanas vs. os que não vivenciaram qualquer uma destas sintomatologias apresentam 

valores mais baixos de Alienação (que como vimos indicam maior Alienação): [M=16.9, 

DP=5.65; M=18.5, DP=5.05, respectivamente), t (221) =-2.27, p=.024]; [M=13.9, DP=5.76; 

M=18.4, DP=5.03, respectivamente), t (221) =-4.91, p≤.001]; [M=16.6, DP=5.79; M=18.6, 

DP=4.93, respectivamente), t (221) =-2.67, p =.008]. 
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Quadro 17. Correlações do ponto biserial entre o IPPA e suas dimensões e variáveis com as quais foram encontradas 

associações significativas (sub-amostra não-institucionalizada) † 

Não-Institucionalizados 

Amostra total  

 Irmãos Relação 

pai 

Relação 

mãe 

Relação 

professores 

Sint. 

depressiva 

actual 

Sint. 

Depressiva 

em toda a 

vida 

Sintomatologia 

ansiosa 

 

Escolaridade 

mãe 

IPPA total .132* -.304** -.263** -.204** .318** . 154* .172* - 

IPPA 

Confiança 

- -.303** -.260** -.192** .322** .138** .141* .147* 

IPPA 

Comunicação 

.137* -.316** -.259** -.173** .199** - .150* - 

IPPA 

Alienação 

- -.177** -.152* -.179** .314** .151* .179** - 

† Coeficientes de correlação de Spearman; *p≤.05;** p≤.01 

 

No que diz respeito à amostra de jovens institucionalizados, e quanto à pontuação total 

no IPPA, os jovens com relações muito boas e boas vs. nem boas nem más, más e muito más 

com os colegas apresentam valores mais elevados [M=80.4, DP=16.61; M=62.7, DP=21.60, 

respectivamente), t (45) =2.72, p=.009]; Já entre os jovens cujos pais os visitam no Lar 

apresentam valores mais elevados de vinculação do que aqueles cujos pais não os visitam 

[M=80.7, DP=16.09; M=69.1, DP=22.11, respectivamente), t (45) =2.03, p=.048]. Já na 

dimensão Confiança, entre os jovens que gostam de ir à escola apresentam valores mais altos 

de Confiança dos que não gostam de ir à escola [M=41.3, DP=9.42; M=33.6, DP=9.77, 

respectivamente), t (45) =2.27, p=.028]. Entre os que têm uma muito boa ou boa relação com 

os colegas vs. nem boa, nem má, má ou muito má apresentam valores superiores de 

Confiança [M=41.6, DP=8.70; M=31.6, DP=11.13 respectivamente), t (45) =2.93, p=.005]. 

No que diz respeito à Comunicação, nestes jovens os que apresentam relações boas ou muito 

boas vs. nem boas nem más, más ou muito más com os seus pais e mães apresentam valores 

mais elevados nesta dimensão: [M=22.4, DP=4.61; M=15.5, DP=8.50, respectivamente), t 

(37) =2.57, p=.024]; [M=22.1, DP=4.81; M=10.8, DP=6.78, respectivamente), t (41) =5.54, 

p≤.001]. Quanto à Alienação, os jovens que não gostam de ir à escola apresentam valores 

mais baixos de Alienação (já referimos que tal significa níveis mais elevados) do que os que 

gostam de ir à escola: [M=18.3, DP=4.40; M=13.6, DP=4.96, respectivamente), t (45) =2.92, 

p=.006]. Igualmente, os jovens que sofreram de sintomatologia depressiva em toda a vida e 

sintomatologia depressiva e ansiosa nas duas últimas semanas apresentam valores mais 

baixos de Alienação (significando níveis mais elevados) do que os que não vivenciaram 

qualquer desta sintomatologia: [M=15.9, DP=5.27; M=18.9, DP=4.04, respectivamente), t 
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(45) =-2.21, p=.032]; [M=14.8, DP=5.38; M=18.5, DP=4.22, respectivamente), t (45) =-2.54, 

p=.014]; [M=15.3, DP=5.45; M=18.6, DP=4.09, respectivamente), t (45) =-2.34, p=.024].  

 
Quadro 18. Correlações do ponto biserial entre o IPPA e suas dimensões e variáveis com as quais foram encontradas 

associações significativas (sub-amostra institucionalizada) † 

Institucionalizados 

Amostra total  

 Escola Relação 

colegas 

Relação 

mãe 

Relação 

pai 

Pais 

visitam 

Sint. 

Depressiva 

em toda a 

vida 

Sintomatologia 

depressiva 

actual 

Sintomatologia 

ansiosa 

IPPA total - -.375** - - -.290* - - - 

IPPA 

Confiança 

-.320** -.401** - - - - - - 

IPPA 

Comunicação 

- - -.324* -.335* - - - - 

IPPA 

Alienação 

.398** - - - - .313* .354* .330* 

† Coeficientes de correlação de Spearman; *p≤.05;** p≤.01 

 

5.DISCUSSÃO/ CONCLUSÃO 

Pretendíamos com este estudo verificar se existiam diferenças quanto à vinculação aos 

pais e à auto-estima entre jovens que se encontram institucionalizados e jovens que vivem 

com as suas famílias. Em termos gerais, parecem não existir diferenças estatisticamente 

significativas entre as duas amostras quer em termos de vinculação, quer em termos de auto-

estima. Antes mesmo de discutirmos este resultado mais genérico importa, porém, reflectir 

sobre outros resultados encontrados.   

No nosso estudo verificou-se que em jovens da população geral, são os rapazes que 

apresentam valores superiores de auto-estima. Este dado vai de encontro ao estudo realizado 

com adolescentes portugueses (com uma faixa etária idêntica à da nossa amostra) por Santos 

e Maia (2003) mas igualmente ao que é relatado em estudos internacionais (Polce-Lynch et 

al., em impressão). Se os níveis mais elevados de auto-estima nos rapazes se possam ficar a 

dever ao facto da adolescência ser, por diferentes motivos (físicos/biológicos, sociais, 

psicológicos), mais difícil de “vivenciar”, por parte do género feminino, a verdade é que 

alguns estudos debatem que esta diferença de género se esbate quando são considerados 

domínios específicos da auto-estima (e.g. aérea atlética, de desempenho académico) (Gentile 

et al., 2009). Da mesma forma, apesar da sintomatologia depressiva não se tratar 

propriamente do mesmo outcome que a auto-estima, está bem documentado na literatura que 

é na adolescência que se começam a notar discrepâncias na prevalência de sintomatologia 

depressiva entre os géneros, com as raparigas a começarem a apresentar valores mais 
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elevados (Kessler et al., 1998). As correlações elevadas entre esta sintomatologia e a auto-

estima em raparigas/mulheres são relatadas na literatura (e.g. Overholser et al., 1995). Assim, 

sendo difícil separar a causa do efeito, podemos hipotetizar que níveis mais elevados de 

sintomatologia depressiva na adolescência, nas raparigas, se associem, a valores mais baixos 

de auto-estima e que essa uma das razões possíveis para esta diferença de género. No caso da 

sub-amostra de jovens institucionalizados não encontrámos diferenças nos níveis de auto-

estima no que toca ao género. Não temos conhecimento de estudos realizados em Portugal 

que tenham estudado a auto-estima em jovens institucionalizados para que possamos reflectir 

um pouco mais sobre este resultado mas trata-se de uma dado adicional significativo para a 

literatura sobre jovens/adolescentes institucionalizados. Porém, tal como noutros resultados 

que discutiremos mais à frente, hipotetizamos que a ausência de diferenças de género nesta 

sub-amostra em termos de auto-estima se pode ter ficado a dever a motivos tais como: recurso 

a estratégias defensivas por parte destes jovens na resposta a um instrumento de auto-relato, 

falta de auto-conhecimento por parte destes jovens ou mesmo limitações ao nível do 

desenvolvimento cognitivo que possam ter “limitado” a resposta aos itens desta escala. 

Já no IPPA total e em todas as dimensões, em ambas as sub-amostras, não 

encontrámos diferenças entre o género masculino e feminino. No que diz respeito à sub-

amostra não-institucionalizada este dado vai de encontro com ao resultado encontrado por 

Machado & Oliveira (2007) que também não verificaram, numa população geral de 

adolescentes portugueses, diferenças estatisticamente significativas quer na pontuação total 

no IPPA, quer em todas as dimensões, por género. Alguns estudos internacionais reforçam 

este resultado indicando que os níveis de vinculação segura aos pais são similares em rapazes 

e raparigas na adolescência (Armsden et al., 1990; Raja et al., 1992). Mais uma vez, 

desconhecemos estudos que abordem potenciais diferenças de género na vinculação aos pais 

em jovens institucionalizados. Não deixa de ser interessante verificar que a ausência de 

diferenças segue o que se encontrou relativamente aos adolescentes não-institucionalizados.    

Focando-nos no grande objectivo do nosso estudo, os rapazes não-institucionalizados 

vs. institucionalizados não divergem na pontuação média total de auto-estima, sucedendo o 

mesmo com as raparigas. O mesmo verifica-se em ambas as sub-amostras quanto à pontuação 

total do IPPA e suas dimensões. Se, no que toca à auto-estima não temos conhecimento de 

estudos que comparem jovens institucionalizados, com jovens não-institucionalizados, no 

caso da vinculação, a literatura internacional e nacional apontaria para um resultado contrário, 

sendo que a maioria dos estudos refere percentagens mais elevadas de vinculação insegura 

nas sub-amostras institucionalizadas do que nas não-institucionalizadas (Allen et al., 2007; 
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Armsden & Greenberg, 1987; Machado & Fonseca, 2009; Machado et al., 2008; Mota & 

Matos, 2008; Pinhel et al., 2009; Torres et al., 2010). Podemos hipotetizar vários motivos 

para este resultado discrepante, algumas já referidas anteriormente: o uso de estratégias 

defensivas por parte dos jovens institucionalizados na resposta a um questionário de auto-

relato ou à sua falta de auto-conhecimento; o facto de neste estudo ter sido utilizado um 

questionário de auto-relato vs. uma avaliação sistemática da vinculação realizada por 

observadores externos; o facto de muitos dos jovens institucionalizados terem dado entrada 

nas instituições apenas na adolescência, podendo ter estabelecido uma vinculação segura 

durante a infância aos seus pais (apesar de se tratarem tendencialmente de famílias 

multiproblemáticas) e ainda o facto de muitos deles manterem contacto assíduo com os seus 

pais (nas idas a casa ou nas visitas dos pais na instituição), ao contrário de alguns dos estudos 

que relataram diferenças na vinculação de jovens institucionalizados (vs. jovens não-

institucionalizados), em que as crianças/jovens institucionalizadas nunca mais haviam 

mantido contacto com os seus pais.   

Na amostra não-institucionalizada quer nos rapazes, quer nas raparigas não se 

verificaram diferenças na pontuação total média na RSES, entre os jovens mais novos (12-15 

anos) vs. mais velhos (16-20 anos), sucedendo o mesmo na amostra institucionalizada (total, 

sem divisão por género). Este resultado também se verificou noutros estudos. Romano e 

colaboradores (2007) não encontraram diferenças estatisticamente significativas em relação à 

idade em função dos grupos etários que consideraram (12-13; 14-15; 16-17). Já Wylie (1979) 

num estudo internacional não observou qualquer tipo de relação entre a idade e a auto-estima. 

Este resultado não é, no entanto, consensual na literatura, visto que existem estudos que 

mostram que a auto-estima aumenta com a idade, no fim da adolescência/ início da idade 

adulta (e.g. Cairns et al, 1990; Robins et al., 2002). 

No que diz respeito ao IPPA, nos jovens não-institucionalizados foram encontradas 

diferenças na pontuação total média no IPPA (e suas dimensões, à excepção da Alienação), 

por idade com os jovens mais novos a apresentarem sempre valores médios mais elevados, o 

que não sucedeu na amostra institucionalizada. Também Machado & Oliveira (2007) relatam 

em jovens da população geral que a média na pontuação total no IPPA e nas suas dimensões 

diminui com a idade (é portanto superior em jovens de uma faixa etária mais baixa, tal como 

no nosso estudo), seguindo de perto estudos internacionais (Lopez & Gloer, 1993; Neves et 

al, 1999). Hipotetizamos que este resultado se possa associar ao facto de na adolescência mais 

tardia as tarefas relacionadas com a construção do sentido de identidade e autonomia em 

relação aos pais se associar a uma diminuição do vínculo. Pode fazer, então, sentido que esta 



A Vinculação e a Auto-estima em Jovens Não-Institucionalizados vs. Institucionalizados 

 

33 

 

associação não tenha sido encontrada na amostra institucionalizada, dado o natural 

afastamento aos pais que conduz a que estas tarefas possam não ser vivenciadas da mesma 

forma.     

Um resultado muito interessante foi o facto de se ter verificado, no nosso estudo que 

quer nos rapazes quer nas raparigas da amostra não-institucionalizada existem associações 

significativas entre a pontuação na RSES e a pontuação no IPPA e em todas as suas 

dimensões. O mesmo se verificou na sub-amostra institucionalizada. Apesar de Machado e 

Fonseca (2009) não terem estudado precisamente a auto-estima em associação com a 

pontuação total no IPPA e nas suas dimensões, estes autores encontraram associações 

significativas entre a pontuação total no IPPA e suas dimensões (no caso da Alienação 

associações negativas) e maior percepção de competência pessoal e satisfação com a vida. 

Igualmente, estudos internacionais (Armsden & Greenberg, 1987; Laible, 2007) mostraram 

que uma vinculação segura, (pautada por valores elevados na Comunicação e Confiança e 

reduzidos na Alienação, tal como no nosso estudo) tem-se correlacionado com a satisfação 

com a vida e sentimentos de bem-estar subjectivo. Estudos realizados com crianças mostram 

que se estas tiveram uma vinculação segura têm, por norma, melhores competências pessoais 

(e.g. elevada auto-estima), competências superiores com os pares (sentimentos mais elevados 

de reciprocidade, empatia, resolução de conflitos) (Soares, 2002; Sroufe, 2005). É 

interessante replicarmos este dado da associação entre vinculação segura e maior auto-estima 

na amostra de jovens institucionalizados. Tal reforça a importância dos profissionais que 

trabalham com estes jovens estarem atentos ao seu padrão de vinculação e poderem tentar 

trabalhá-lo terapeuticamente. Bowlby (1981, 1984) sugeriu que as repercussões da 

institucionalização podem ser diminuídas pela prestação de cuidados muito próximos 

daqueles que a criança/jovem “deveria” receber da sua figura materna. De facto, as relações 

com os profissionais das Instituições funcionam como um factor importante na melhoria dos 

factores emocionais e comportamentais em adolescentes institucionalizados (Zegers, 2007). 

Então, será fundamental trabalhar a vinculação junto destes jovens no sentido de melhorar a 

auto-estima e outras variáveis do seu bem-estar psicológico. 

 Baseando-nos nos grupos formados por Armsden e Greenberg (1987) “pouco seguros” 

e “muito seguros”, formados com base nas pontuações obtidas nas dimensões do IPPA, tal 

como já afirmámos, não replicámos o resultado referido em estudos internacionais e nacionais 

(Allen et al., 2007; Machado & Fonseca, 2009; Mota & Matos, 2008; Pinhel et al., 2009; 

Torres et al., 2010), que os jovens institucionalizados vs. institucionalizados apresentam uma 

maior probabilidade de terem uma vinculação “pouco segura”.  
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Apesar de outras associações terem sido encontradas, importa reforçar a presença de 

associações significativas entre a pontuação na auto-estima e na vinculação total e suas 

dimensões (quer nos rapazes e raparigas não-institucionalizados, quer na amostra 

institucionalizada) e variáveis como a sintomatologia depressiva nas duas últimas semanas e 

em toda a vida, a sintomatologia ansiosa nas duas últimas semanas e algumas variáveis 

relacionais. Assim a uma melhor auto-estima, corresponde uma relação mais positiva com os 

os outros (e.g professores, amigos) e a não vivência de sintomatologia depressiva (actual e em 

toda a vida) e ansiosa. Santos e Maia (1999) e Machado e Fonseca (2009) apresentam dados 

semelhantes. No que toca às correlações observadas com o IPPA, uma pior vinculação 

associa-se a níveis mais elevados de sintomatologia ansiosa e depressiva e piores relações 

seja com a família ou mesmo no ambiente escolar em ambas as sub-amostras. Estes dados 

tinham sido já replicados por Machado e colaboradores (2008) utilizando o mesmo 

instrumento e em vários estudos internacionais (Allen et al., 2007; Armsden & Greenberg, 

1987; Hale III et al., 2006; Kerns, et al., 2000).  

Nos jovens institucionalizados importa ainda referir que os que recebem a visita dos 

pais apresentam uma pontuação total no IPPA superior aos que não recebem. Este dado, que 

nunca foi relatado na literatura, leva-nos a hipotetizar que jovens institucionalizados que 

recebam visitas, mantendo, por isso, a ligação à família de origem, podem ver beneficiada a 

sua relação de vinculação.  

 Este estudo apresenta algumas limitações. Desde já, a não avaliação da relação de 

vinculação através de métodos mais sistemáticos (e.g. entrevistas/observação externa). 

Porém, dada a recolha junto de duas sub-amostras, por limitações de tempo ao nível da 

recolha dos dados, tal revelou-se impossível. Por outro lado, não avaliámos o Quociente de 

inteligência dos jovens de ambas as sub-amostras, o que pode ter condicionado as respostas 

aos instrumentos de auto-relato. Trabalhando nós directamente com alguns dos jovens 

institucionalizados da sub-amostra institucionalizada sabemos que uma grande percentagem 

apresenta sérias limitações ao nível do desenvolvimento cognitivo e, portanto, esta parece-nos 

uma hipótese plausível. Por outro lado, a utilização do IPPA na sua versão pais, sem sub-

divisões impediu a análise pormenorizada da vinculação dos jovens à mãe e ao pai, o que 

pode ter condicionado os resultados.  

 No que diz respeito às implicações do nosso estudo, mesmo não se tendo verificado 

diferenças ao nível da auto-estima e da vinculação geral (e nas suas dimensões) entre os 

jovens não-institucionalizados e institucionalizados, verificámos que pontuações mais 

elevadas de vinculação se parecem associar a uma maior auto-estima e que pontuações mais 
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baixas de vinculação se associam à presença de sintomatologia depressiva e ansiosa e a piores 

relações. Revela-se, assim, importante que os profissionais que trabalham com adolescentes 

quer institucionalizados, quer não-institucionalizados, atentem na sua vinculação. Nas 

instituições poderá, por exemplo, fundamental que os jovens tenham uma figura de referência 

que possa ajudar a colmatar “limitações” a este nível.  
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