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Resumo

Introducdo: A adolescéncia é um estddio desenvolvimental marcado por desafios
normativos que envolvem a criacdo de representagdes sobre o0 eu e 0s outros, a defini¢cdo
de um sentido de identidade, a adaptacdo de estratégias de regulacdo emocional e dos
comportamentos nos contexto sociais, em particular no grupo de pares. Contudo, estas
tarefas desenvolvimentais podem gerar dificuldades que suscetibilizam o adolescente a
tracos desadaptativos e ao aparecimento de psicopatologia.

Objetivo: A presente investigacdo pretende analisar o papel da autoaversdo na relacédo
entre as memdarias precoces de calor e seguranga com os pares e 0s tracos de personalidade
borderline nos adolescentes.

Método: Este estudo tem um desenho transversal e envolve uma amostra constituida por
451 adolescentes da populacdo geral (260 raparigas e 185 rapazes), com idades
compreendidas entre os 13 e os 18 anos. Os participantes preencheram um questionario
sociodemogréfico, a Escala de Tragos de Personalidade Borderline para Adolescentes
(ETPB-A), a Escala Multidimensional da Autoaversdo para Adolescentes (EMA-A) e a
Escala de Memdrias Precoces de Calor e Seguranca com os pares para Adolescentes, em
versdo reduzida (EMPCSpares-A).

Resultados: Quando comparadas com 0s rapazes, as raparigas apresentaram valores mais
elevados de autoaversdo e de tracos borderline, e niveis semelhantes nas memorias
precoces de calor e seguranca com os pares. O modelo de mediacédo foi significativo e
explicou 54% da variancia dos tracos borderline. As memarias emocionais precoces com
0s pares e as dimensfes da autoaversdo revelaram um contributo significativo, com a
excecdo da exclusdo (faceta especifica da escala de autoaversdo) e da variavel sexo que
ndo apresentaram um poder preditivo nos tracos borderline.

Conclusédo: Os dados desta investigacao sugerem que as memorias emocionais positivas
com os pares podem ter um efeito relevante nas carateristicas borderline, mesmo na
presenca de dimensdes especificas da autoaversdo, como a ativacdo fisioldgica,
cognicdes, emocbes e evitamento. Uma melhor compreensdo dos mecanismos
psicologicos envolvidos no desenvolvimento dos tracos borderline pode contribuir para
a investigacdo e pratica clinica em adolescentes.

Palavras-chave: adolescéncia, tracos borderline, memorias precoces de calor e

seguranga com 0s pares, autoaversao



Abstract

Introduction: Adolescence is a development stage that stands out by normative
challenges that comprise the creation of representations about the self and the others, the
definition of a sense of identity, and adaptation of emotional regulatory strategies and
behaviors in social contexts, particularly within the group of peers. However, these tasks
can generate difficulties that make the adolescent very exposed to disadaptative traits and
the appearance of psychopathologies.

Objectives: This research aims to analyze the role of self-disgust in the relationship
between early memories of warmth and safeness with peers and borderline personality
features in adolescents.

Method: The research has a cross-sectional design is applied to a sample of 451
adolescents from the general population (260 girls and 185 boys) and aged between 13
and 18 years. Participants filled a questionnaire which included besides
sociodemographic variables, the Borderline Personality Features Scale for Children
(BPFS-C), the Multidimensional Self-Disgust Scale for Adolescents (MSDS-A), and the
Early Memories of Warmth and Safeness Scale, in reduced version (EMWSSpeers-A).
Results: The outputs show that girls have higher values of self-disgust and borderline
features than boys, as well as similar levels in early memories of warmth and safeness
with peers. The mediation model is significant and explains 54% of the variance of the
borderline traits. Moreover, exception made to exclusion (a specific dimension of the self-
disgust scale) and gender, which do not have a predictive power in borderline features,
the early emotional memories with peers and dimensions of self-disgust also make a
significant contribution to the explanation.

Conclusion: In conclusion, the data of this research suggest that positive emotional
memories with peers may have a relevant effect on borderline characteristics and on the
presence of specific dimensions of self-disgust, such as physiological activation,
cognitions, emotions and avoidance. This means that a better understanding of the
psychological mechanisms involved in the development of borderline traits can contribute
to clinical practices and research on adolescence.

Keywords: adolescence, borderline features, early memories of warmth and safeness

with peers, self-disgust



Introducéo

A adolescéncia é caracterizada por um processo de coordenacdo das mudancas
bioldgicas, cognitivas, emocionais e sociais, que pode gerar dificuldades e ter implicacdes
importantes para o funcionamento na idade adulta (Steinberg, 2005), nomeadamente,
conduzir a quadros psicopatoldgicos (Guilé et al., 2018). Da mesma forma, certos autores
descrevem que a Perturbacdo Borderline da Personalidade (PBP) emerge de multiplos
fatores de risco complexos e interativos (Steele & Siever, 2010), nomeadamente de
mecanismos bioldgicos e de fatores de vulnerabilidade genéticos e ambientais (Stepp et
al., 2014) com origem em experiéncias adversas (Bourvis et al., 2017; Sharp & Fonagy,
2015). A PBP ¢é definida por um padrdo global de instabilidade no relacionamento
interpessoal, na autoimagem e nos afetos, bem como impulsividade marcada no inicio da
idade adulta e esta presente numa variedade de contextos. Geralmente, a PBP envolve
comportamentos auto lesivos, ideacdo suicida e a impulsividade marcada por gastos,
compras compulsivas, abuso de substancias, ingestdo alimentar compulsiva e condugéo
imprudente (American Psychiatric Association [APA], 2013).

Tendo em conta que a Perturbacdo Borderline da Personalidade pode ser
explicada por uma trajetdria desenvolvimental disfuncional em faixas etarias mais jovens
(Paris, 2009), a investigacao tem priorizado o estudo de tragos disfuncionais e inflexiveis
em adolescentes, que podem provocar défice funcional significativo ou mal-estar
subjetivo e conduzir ao diagndstico, com maior probabilidade de idea¢do suicida na idade
adulta (APA, 2013; Brezo et al., 2005; Chanen & Kaess, 2012; Kaess et al., 2014; Sharp
& Fonagy, 2015). Os tracos de personalidade sdo definidos como padrfes estaveis de
compreensdo, relacdo e de pensamento acerca do meio envolvente e de si préprio, que se
exprimem num conjunto de contextos de natureza social e pessoal (APA, 2013).

No estudo de adolescentes com tracos de personalidade borderline, as diferencas
de género podem afetar o desenvolvimento dos sintomas, pois 0 comportamento
agressivo aparece mais cedo nos rapazes (Crick & Zahn-Waxler, 2003). Da mesma forma,
Crawford e colaboradores (2001) reportaram que a externalizacdo nos homens contribuia
para um quadro psicopatologico continuo, enquanto a combinacdo de sintomas de
externalizacdo e internalizagdo em mulheres era mais preditiva da perturbagéo.

Enquanto condigdo nosologica, o diagnéstico de Perturbacdo da Personalidade,
atualmente, pode ser aplicado a criangas ou adolescentes quando os tracos de
personalidade desadaptativos de um individuo parecem ser pervasivos, persistentes e

dificilmente limitados a um estadio particular de desenvolvimento ou a outra perturbacéo
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mental. Importa reconhecer que os tracos de perturbacéo da personalidade que surgem na
infancia ndo devem persistir inalteraveis até a idade adulta. Para o diagndstico ser feito
num individuo com menos de 18 anos, as carateristicas deverdo estar presentes, pelo
menos, no ultimo ano. (APA, 2013).

Nas criancas e adolescentes, os défices no funcionamento social e académico séo
descritos como resultado de um conjunto de sintomas de desregulagdo emocional,
instabilidade na autoimagem e nas relac6es interpessoais e impulsividade, que dificultam
a identificacdo do quadro clinico e conduzem ao diagndstico de PPB na idade adulta
(Bleiberg et al., 2011). Além desta limitacdo, a variedade e a complexidade dos sintomas
associados & PBP inspiraram inimeras hipéteses etioldgicas e de desenvolvimento,
incluindo a privacédo de socializagdo precoce, exposicao constante a ambientes cadticos e
traumaticos, padrdes de interacdo familiar desviantes e comprometimento
neuropsicoldgico e bioquimico (Leichsenring et al., 2011). Em alguns casos remite na
meia-idade, por volta dos 40 anos (Zanarini et al., 2012), e podem persistir 0s problemas
psicossociais residuais. Assim, é essencial reconhecer a patologia e diagnostica-la o mais
cedo possivel para agir numa 6tica preventiva (Chanen & Kaess, 2012).

A investigacdo deve ter em conta que os adolescentes enfrentam mudancas
corporais relevantes, aumento na intensidade dos impulsos afetivos e emocionais,
reorganizacdo do eu no contexto das normas e interacOes dirigidas pelos pares, pressao
para a autonomia e a assuncdo de novos papéis (Sharp et al., 2014). A adolescéncia
implica o estabelecimento de um sentido de identidade no contexto relacional com o0s
outros (por exemplo, colegas) e aprender a lidar com o stresse e as emogdes (Collins &
Steinberg, 2007). As interacOes sociais assumem particular importancia, com uma
dependéncia decrescente dos pais e aumento da proximidade com os pares (Lerner &
Steinberg, 2009) como fonte particularmente relevante de apoio social, confianca e
aprovacao (Gilbert & Irons, 2008; Spear, 2007; Tucker & Moller, 2007).

Segundo Gilbert e Perris (2000), as experiéncias da primeira infancia,
especialmente quando sdo marcadas por sentimentos de ameaca ou Seguranca,
desempenham um papel fundamental na qualidade do ajustamento aos diversos desafios
e tarefas desenvolvimentais. As experiéncias positivas precoces aparecem associadas a
regulacdo emocional positiva, ao desenvolvimento da resiliéncia, ao bem-estar e a saude
mental (Cunha et al., 2013; Cunha et al., 2017; Matos et al., 2015; Richter et al., 2009).
Inversamente, as experiéncias precoces adversas na familia e nos relacionamentos com

o0s colegas, que envolvem ameacas, sentimentos de vergonha e de intimidag&o, podem
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desencadear vivéncias de derrota e estados emocionais negativos com comportamentos
defensivos (Cunha et al., 2014; Gilbert et al., 2003; Pinto-Gouveia et al., 2016;).
Adicionalmente, podem ter efeitos negativos sobre a vivéncia do eu e da sua relagdo com
0s outros, gerando sentimentos de inferioridade e relac6es de hostilidade (Cunha et al.,
2012). Estas experiéncias adversas podem atuar como memorias emocionais
condicionadas (Gilbert & Irons, 2008) e afetar a autoidentidade, esquema relacional e a
regulagdo emocional (Pinto-Gouveia & Matos, 2011). Existem estudos em que os
sujeitos que apresentam menor acessibilidade a memorias emocionais positivas,
manifestam uma tendéncia para serem mais autocriticos perante os estados afetivos
negativos resultantes de situacfes percecionadas como dificeis ou de fracasso, e menos
capazes de regular essas emoc0es através de estratégias de autotranquiliza¢do (Baldwin
& Dandeneau, 2005; Gilbert et al., 2004;). Assim, as experiéncias de seguranca e
tranquilidade que incluem sinais afiliativos com efeito tranquilizador, de cuidado e
afeicéo, parecem ser essenciais para regular os estados afetivos (Richter et al., 2009). Em
contraste, as experiéncias precoces de abuso, rejeicao, negligéncia, criticas e bullying tém
sido associadas a uma maior vulnerabilidade ao desenvolvimento de psicopatologia e de
problemas de funcionamento na vida adulta (Irons et al., 2006).

Alguns estudos encontraram uma relagao significativa e positiva entre os tragos
borderline (Carreiras et al., 2020a) e a autoaversao (Guiomar, 2015). A autoaversao é
considerada uma emocdo basica e irracional, desprovida de flexibilidade cognitiva,
comportamental e situacional, com consequéncias morais negativas (Russell & Giner-
Sorolla, 2013). Concretamente, a autoaversdo é definida por um fenémeno psicoldgico
disfuncional marcado por um padréo estavel de respostas cognitivo-afetivas baseado em
aversdo e repugnancia. Pode ser entendida como uma generalizacdo ou internalizacédo
autofocada, desadaptativa e persistente (Powell et al., 2015), em que o0 objeto aversivo
sdo as caracteristicas integrais e estaveis de si (Olatunji et al., 2012; Powell et al., 2015),
baseada na forma como os outros se relacionam connosco (Baldwin, 1992, 1997). Quando
é ativada, envolve um conjunto de sensacdes fisicas (por exemplo, taquicardia, nausea,
vOmito), uma expressao facial especifica, reagdes comportamentais (por exemplo, fuga,
congelamento) e vérias cognigbes negativas distintas sobre o self, nomeadamente
pensamentos de repugnéancia, critica e desprezo (Carreiras, 2014; Overton et al., 2008;
Roozin et al., 1999).

A experiéncia de autoaversdo estd associada a maultiplas questbes do

desenvolvimento interpessoal que podem gerar dificuldades e vulnerabilizar o
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adolescente (Baldwin, 1992, 1997; Wolfe & Mash, 2006). Envolve uma desvalorizagédo
da aparéncia fisica, instabilidade da personalidade e alteracdo do padrdo de
comportamento, e pode criar distor¢des que perpetuam ciclos viciosos de padrdes globais
de pensamento disfuncional (Ypsilanti et al., 2019), em que as ruminacgdes e pensamentos
negativos precedem as experiéncias de autoaversao (Guilherme et al., 2020). Da mesma
forma, Guiomar (2015) descreve que a sintomatologia borderline estd associada a
autoaversao, em que a instabilidade e a desregulagédo emocional, relacional, de identidade
e comportamental resulta numa relagdo com o eu marcada por pensamentos e sentimentos
de 6dio, desprezo, raiva e repugnancia. Dado que um nivel elevado de repulsa é um fator
de risco para o aparecimento e manutencdo de varias perturbacdes mentais e sintomas
associados, a literatura defende que é extremamente importante estudar esta emocao na
adolescéncia (Guilherme et al., 2020)

Em sintese, uma vez que a adolescéncia € um periodo caraterizado por mudancas
desenvolvimentais complexas, que podem gerar dificuldades e conduzir a psicopatologia,
0 presente trabalho pretendeu explorar aspetos emocionais que podem influenciar o
desenvolvimento dos tracos de personalidade borderline, nomeadamente as memorias
precoces de calor e seguranca com o0s pares. Um segundo objetivo foi o de investigar o
eventual papel mediador da autoaversdo na relagdo entre estas memdorias precoces e 0S

tracos borderline.

Materiais e Métodos

Participantes

A amostra deste estudo foi de conveniéncia e constituida por 451 adolescentes,
59% do sexo feminino (n = 266) e 41% do sexo masculino (n = 185), com idades
compreendidas entre os 13 e os 18 anos (M = 15,55; DP = 1,49). Os participantes eram
do 8°, 9°, 10°, 11° ou 12° (M = 10,25; DP = 1,44), e frequentavam escolas publicas da
regido centro do pais. Na analise das diferencas entre 0s sexos nas variaveis
sociodemogréaficas, nomeadamente ao nivel da idade e dos anos de escolaridade, ndo

foram encontradas diferencas significativas, comprovando a homogeneidade da amostra.



Instrumentos

Escala de Tracos de Personalidade Borderline para Adolescentes — ETPB-A
(Borderline Personality Features Scale for Children - BPFS-C; Sharp et al., 2014; verséo
portuguesa para adolescentes de Carreiras et al., 2020b). Este instrumento de autorrelato
¢ unidimensional e constituido por 10 itens que avaliam tracos borderline de
adolescentes, com questdes focadas na forma como o sujeito se sente em relagéo a si
proprio e aos outros (e.g., “Sinto que ha algo importante que falta em mim, mas néo sei o
que €.”, “Sinto que as pessoas que me foram préximas desiludiram-me”). Os itens sdo
classificados segundo uma escala Likert de 5 pontos (1 = Nunca verdadeiro; 5= Sempre
verdadeiro). Quanto maior o valor do somatério dos itens, maiores os niveis de tragos
borderline. Na versdo original, a ETPB-A apresentou boa consisténcia interna (« de
Cronbach = 0,85, Sharp et al., 2014), bem como na versado portuguesa (« = 0,77; Carreiras

et al., 2020b). No presente estudo, o coeficiente alfa de Cronbach foi de 0,87.

Escala Multidimensional da Autoaversdo para Adolescentes - EMA-A
(Multidimensional Self-Disgust Scale for Adolescents - MSDS-A; Carreiras, 2014; versdo
para adolescentes de Guilherme et al., 2020). O questionario de autorrelato permite
avaliar a autoaverséo, ou seja, a emocao de aversao/nojo direcionada para aspetos internos
e externos do eu. O instrumento € composto por 32 itens organizados em quatro fatores:
ativacdo defensiva (componente fisioldgico da emocdo), cognitivo-emocional
(pensamentos e emocdes que refletem a relacdo de aversdo, hostilidade e repulsa a si
mesmo), evitamento (acdes e comportamentos que visam ocultar e evitar aspetos do eu
considerados nojentos e tdxicos) e exclusdo (comportamentos que visam excluir e
eliminar os aspetos repugnantes e aversivos do eu). As subescalas incluem questdes como
“Quando sinto aversdo em relacdo a mim, a minha respiracdo fica acelerada.”, “Quando
sinto aversdo em relacdo a mim, sinto-me diminuido/ a, inferior e pequeno/a.”, “Quando
sinto aversdo em relagdo a mim, desvio o olhar do meu corpo” e “Quando sinto aversdo
em relacdo a mim, tenho certos comportamentos para me magoar ou eliminar
determinadas partes de mim (cortar, queimar, morder, arranhar, bater).”, respetivamente.
“Os itens sdo classificados segundo uma escala Likert de 5 pontos (0 = Nunca; 4 =
Sempre), em que as pontuagdes elevadas indicam niveis mais altos de aversdo. A versao
original mostrou boa consisténcia interna e boa validade convergente e incremental
(Carreiras, 2014). Na versdo para adolescentes, a escala total também mostrou boa

consisténcia interna (« = - 0,97) e os quatro fatores apresentaram alfas de Cronbach entre
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0,75 e 0,94 (Guilherme et al., 2020). No presente estudo, a escala total apresenta um alfa
Cronbach excelente (a = 0,97), tal como as subdimensdes da ativagdo Defensiva (a =
0,94), cognitivo-emocional (a = 0,95), evitamento (« = 0,72) e da excluséo (« = 0,79).

Escala de Memorias Precoces de Calor e Seguranca com 0s pares para
Adolescentes, versdo reduzida — EMPCSpares-A (Early Memories of Warmth and
Safeness Scale - EMWSSPeers-A; Cunha et al., 2017). O instrumento de autorrelato
permite avaliar as memorias emocionais positivas de calor, cuidado e seguranga no
contexto das relacbes com o grupo de pares/amigos, que ocorreram desde a infancia até
a adolescéncia (e.g., “Sentia-me seguro/a e protegido/a com o meu grupo de amigos.”,
“Conseguia facilmente ser amparado/confortado/a pelos meus amigos quando estava
triste.”). A escala € unidimensional e a versdo reduzida é composta por 12 itens,
classificada segundo uma escala Likert de 5 pontos (0 = N&o, nunca; 4 = Sim, na maioria
das vezes) (Cunha et al., 2017). Na versdo original para adolescentes, a escala mostrou
uma excelente consisténcia interna (o = 0,95; Cunha, et al., 2017). No presente estudo,

0 instrumento apresenta igualmente um excelente alfa Cronbach (a = 0,98).

Procedimentos

O presente estudo tem um desenho transversal e é parte integrante de um estudo
longitudinal aprovado pela Dire¢do-Geral da Educagdo (DGE). Os dados foram
recolhidos em escolas publicas que participavam previamente na investigacdo e
estabeleceram-se novos protocolos com outras escolas da zona Centro, que garantissem
a representatividade da amostra quanto a idade e escolaridade.

A recolha da amostra decorreu entre novembro de 2019 e margo de 2020, contanto
com a colaboragdo de Psic6logos, Professores e Auxiliares Educativos responsaveis pela
gestdo da atividade e dos alunos, e tendo em conta a calendarizacdo e as orientacdes das
escolas. Os consentimentos informados foram previamente facultados ao docente
responsavel com o objetivo de serem entregues aos Encarregados de Educacgdo. Os pais
dos adolescentes foram informados sobre o0s objetivos da investigacdo, sigilo, anonimato
e participacdo voluntaria.

A administracdo dos protocolos de autorresposta decorreu no contexto de sala de
aula ou na biblioteca. Primeiramente, explichmos aos adolescentes a importancia do
consentimento informado, a participagéo de carater voluntario e confidencial, e a natureza

e 0s objetivos da investigacdo. O preenchimento teve uma duragdo média de 30 minutos
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e contou com a presenca do professor e do/a investigador/a para esclarecer qualquer
duvida e garantir uma resposta explicita e independente. O protocolo de avaliacdo era
composto por uma folha de rosto com a informacdo supracitada, uma pégina para a
recolha dos dados sociodemogréaficos do participante, e 0s questionarios inerentes as

variaveis em estudo.

Estratégia Analitica

Os procedimentos estatisticos foram realizados através do programa de analise
estatistica Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) verséao 26.0.

A distribuicdo da normalidade das variaveis foi testada pelo teste de Kolmogorov-
Smirnov e pelos coeficientes de assimetria (Sk) e Achatamento (Ku), tendo em conta a
representacdo grafica apresentada em boxplot. Relativamente a homogeneidade das
variancias recorreu-se ao teste de Levene. A consisténcia interna das escalas utilizadas
foi avaliada através do célculo dos alfas de Cronbach.

Na descricdo da amostra procedemos ao célculo de médias e desvios padréo
quanto as varidveis continuas, e de frequéncias e percentagens relativas as variaveis
categoriais. Na analise das diferencas de género relativamente as médias das variaveis em
estudo recorremos a testes t para amostras independentes. O tamanho do efeito foi
calculado de acordo com Cohen (1988), considerando baixos os valores de d entre 0,20 e
0,49, médios entre 0,50 e 0,79 e elevados acima de 0,80.

As matrizes de correlacdo de Pearson foram utilizadas para medir a amplitude das
relacfes entre as variaveis. Na interpretacdo dos coeficientes de correlacdo tivemos em
conta os critérios de Pestana e Gageiro (2014) que definem que, quando o valor é inferior
a 0,20 aponta para uma associa¢do muito baixa entre as variaveis; entre 0,21 e 0,39 traduz
uma associacdo baixa; entre 0,40 e 0,69 uma moderada; entre 0,70 e 0,89 elevada; e
superior a 0,90 muito elevada.

No final, foi calculado um modelo mediador (modelo 4) com base no software
PROCESS macro (Hayes, 2013) e analisados os efeitos diretos e indiretos, cuja
significancia foi testada através de um procedimento de 5.000 bootstrap.

Conforme os objetivos da investiga¢ao, procurou-se testar o efeito mediador das
quatro dimensdes da autoaversdo (ativacao defensiva, cognitivo-emocional, evitamento e
exclusdo) na relagé@o entre as memorias precoces de calor e seguranga com 0s pares e 0S
tracos borderline. Desta forma, analisdmos os coeficientes que representam o efeito de

cada uma das relagdes, nomeadamente o efeito das memorias precoces de calor e
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seguranca na autoaversdo (a), o efeito da autoaversdo na sintomatologia borderline (b) e
o efeito indireto (ab) das memorias precoces de calor e seguranca nos tracos borderline
por meio da autoaversdo, calculando a diferenca entre o efeito total (c) e o efeito direto
(c’) da variavel independente na variavel dependente.

Em todas as analises considera-se estatisticamente significativos os resultados

cujo p-value fosse inferior ou igual a 0,05 (Maréco, 2010).

Resultados

Anélise Preliminar dos dados

No estudo da normalidade das variaveis, o teste de Kolmogorov-Smirnov foi
significativo (KS = 0,06; p <0,001) e os coeficientes de Assimetria (SK) e de Achatamento
(Ku) ndo apresentaram violacdes a este pressuposto (Sk < 3 e Ku < 10; Kline, 2010),
permitindo a aplicacdo de testes paramétricos. A representacdo grafica dos resultados
(Boxplot) permitiu detetar alguns valores extremos, que foram incluidos na analise pelo
interesse plausivel para o fendmeno em estudo. Para além disso, a anélise dos valores de
alfa de Cronbach permitiu constatar que as escalas mostraram niveis de consisténcia
interna desejaveis. No geral, as analises preliminares evidenciaram um ajustamento

adequado dos dados para prosseguir com as analises estatisticas.

Estatisticas descritivas e diferencas entre sexos

Na Tabela 1 sdo apresentadas as estatisticas descritivas das variaveis em estudo para
a amostra total e por sexo. Os resultados evidenciaram diferencas significativas entre os
grupos, em que as raparigas apresentam niveis mais elevados de tracos borderline (t= -
5,47; p <0,001), cujo tamanho do efeito foi médio (d =-0,52). Também apresentam niveis
mais elevados de autoaversao (t=-6,03; p < 0,001), nomeadamente na ativacdo defensiva
(t=-4,63 ; p <0,001), na dimensdo cognitivo-emocional (t= -6,45 ; p < 0,001), no
evitamento (t=-6,44 ; p < 0,001) e na excluséo (t=-3,27 ; p < 0,001), com tamanho de
efeito pequeno (d = -0,43), médio (d = -0,60; d = -0,60) e pequeno (d = -0,30),
respetivamente. Quanto as memorias precoces de calor e seguranca com 0s pares, ndo

foram encontradas diferencas estatisticamente significativas entre sexos.



Tabela 1.
Médias (M), Desvios-padrdo (DP), Testes t-student (t) e Tamanho do Efeito (d) para as diferentes
variaveis em estudo na amostra total (N = 451) e na amostra dividia por sexos.

Total Rapazes Raparigas
Variaveis N =451 n =145 n =266

M DP M DP M DP t p d
Tragos
Borderline 24,02 828 2154 794 2574 8,09 -547** <0,001 -0,52
(ETPB-A)
Autoaversdo

19,35 22,40 12,42 16,98 24,18 2439 -6,03** <0,001 -0,56
(EMA-A)
Ativacao
Defensiva 6,95 9,65 4,63 7,46 8,57 10,63 -4,63** <0,001 -0,43
(EMA-A)
Cognitivo-
Emocional 8,77 9,84 5,53 7,47 11,03 10,63 -6,45** <0,001 -0,60
(EMA-A)
Evitamento

2,56 3,00 1,56 2,36 3,25 320 -6,44** <0,001 -0,60
(EMA-A)
Excluséo

1,07 2,13 0,70 1,71 1,33 2,35  -3,27** <0,001 -0,30
(EMA-A)
Memérias
Precoces

59,98 19,75 2,95 0,93 2,79 0,94 1,80 0,07 0,17
(EMPCSPares-

A)
Nota. *p < 0,05; **p < 0,001. ETPB-A = Escala de Tragos de Personalidade Borderline; EMA-A =

Escala Multidimensional da Autoaversdo; EMPCSPares-A = Escala de Memorias Precoces de Calor e

Seguranca.

Analise de Correlagao

Para compreender a associagdo entre as variaveis em estudo, foram analisados 0s
Coeficientes de Correlacdo de Pearson (Tabela 2). Os tracos borderline (ETPB-A), 0s
componentes da autoaversdo (EMA-A) e as memorias precoces de calor e seguranga com
os pares (EMPCSPares-A) correlacionaram-se de forma significativa (p < 0,001), e no
sentido esperado da associacdo. Mais especificamente, os coeficientes obtidos entre a
sintomatologia borderline e as componentes ativacdo defensiva, cognitivo-emocional,
evitamento e exclusdo da auto-aversdo sdo elevados e positivos. Relativamente as

memorias precoces de calor e seguranga com 0s pares, a correlagdo com 0s tracos
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borderline e com as dimensbes da autoaversao é moderada e negativa. Estes dados
sugerem que niveis elevados de sintomatologia borderline estdo associados a niveis
elevados de autoaversdo e a niveis baixos de memarias precoces de calor e seguranga com

0S pares.

Tabela 2.
Matrizes de correlacdo de Pearson entre os tracos borderline (ETPB), a autoaversdo (EMA-A) e as
memorias precoces de calor e seguranca (EMPCSPares-A).

1 2 3 4 5 6
1. Tracos Borderline L
(ETPB-A)
2. Autoaversao
0,72** 1
(EMA-A)
3. Ativacdo
Defensiva 0,63** 0,92** 1
(EMA-A)
Cognitivo-
Emocional (EMA- 0,72** 0,95** 0,78** 1
A)
4. Evitamento
0,63** 0,83** 0,65** 0,83** 1
(EMA-A)
5. Exclusdo
0,51** 0,77** 0,66** 0,70** 0,63** 1
(EMA-A)

6. Memdrias
Precoces -0,36** -0,43** -0,38** -0,41** -0,39** -0,35**
(EMPCSPares-A)
Nota. *p < 0,05; **p < 0,001. ETPB-A = Escala de Tragos de Personalidade Borderline; EMA-A = Escala

Multidimensional da Autoaversdo; EMPCSPares-A = Escala de Memorias Precoces de Calor e Seguranga.

A idade ndo se relaciona com nenhuma varidvel em estudo e os anos de
escolaridade apresentam uma associagdo negativa e fraca, mas ainda significativa, com a

subescala da exclusdo avaliada pela EMA-A (r =-0,12; p < 0,05).

Modelo de Mediagao
Tendo em conta que os resultados anteriores apontam para diferencas entre 0s
sexos na autoaversdo e nos tracos borderline e associaces significativas entre as

variaveis em estudo, foi testado um modelo de mediacdo onde se controlou o efeito do
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sexo. As dimensdes da autoaversdo (EMA-A) foram tidas como variaveis mediadoras na
relacdo entre as memarias precoces de calor e seguranca com os pares (EMPCSPares-A)
e os tragos borderline (ETPB-A), controlando o efeito do sexo (Figura 1). Na analise do
modelo obtido, as trajetdrias hipotetizadas explicaram 54% dos tracos borderline (F =
86,56; p <0,001).

O efeito total das memorias precoces de calor e seguranga com o0s pares sobre 0s
tracos borderline, tendo em conta os mediadores, foi significativo (c = -3,03, IC 95% [-
3,77, - 2,28], t = 8,00, p <0,001). A ativacao defensiva (B = 0,16, IC 95% [0,07, 0,25], t
=3,42, p <0,001), cognitivo-emocional (B = 0,40, IC 95% [0,28, 0,52],t=6,53, p <0,001)
e 0 evitamento (B = 0,33, IC 95% [0,02, 0,64], t = 2,07, p <0,05) apresentaram um efeito
relevante nas carateristicas borderline. Desta forma, todas as trajetrias mostraram-se
estatisticamente significativas (p <0,05), a exce¢do da exclusdo (B = -0,23, IC 95% [-
0,60, 0,14], t = -1,24, p = 0,22). O efeito direto (¢’ = -0,69, IC 95% [-1,31, - 0,07],t = -
2,18, p <0,05) e o efeito total (c = -3,03, IC 95% [-3,77, -2,28], t = -8,00, p <0,001)
comprovaram que as memorias precoces de calor e seguranga com os pares tém um efeito
significativo sobre os tracos borderline, e que a autoaversdo (ativacdo defensiva,
cognitivo-emocional e evitamento) tem um papel significativo nessa relacdo, quando
controlado o efeito do sexo. A varidvel sexo apresentou um efeito ndo significativo nos
tracos borderline (B = 0,88, IC 95% [- 0,24, 2,00], t = 1,55, p = 0,12) e significativo em

todas as componentes da autoaversao.

3,34%*
Ativagio defensiva [*
A EMA-A N
/ "/ \\\ 0
w* N7
R 0% 4,85+
. .| Cognitivo-emocional [* 0 ~
7AW~ EMA-A —~Gd0me
S R?=0,54
Memorias precoces de Tragos de personalidade
calor e seguranga ¢’ = -0,69* fagon B peronaiict 0,88
- —¥ borderline [ Sexo
com os pares ¢ =-3,03%* ETPB-A
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N o
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Figura 1.

Modelo do efeito mediador da autoaversao (ativagéo defensiva, cognitivo-emocional, evitamento e
excluséo) na relagéo entre as memérias precoces de calor e seguranca com 0s pares e 0s tracos
borderline (N = 451)

Discusséo e Conclusoes

A adolescéncia pode ser perspetivada como uma etapa de mudanca e
vulnerabilidade a dificuldades emocionais e comportamentais (Guilé et al., 2018;
Steinberg, 2005), como por exemplo, o desenvolvimento de tragos borderline. E
crescente a evidéncia empirica que tem apontado a Perturbacdo Borderline da
Personalidade como sendo influenciada por um percurso desenvolvimental disfuncional
(Paris, 2009), marcado por tracos inflexiveis e identificaveis em idades precoces (APA,
2013; Chanen & Kaess, 2012; Kaess et al., 2014; Sharp & Fonagy, 2015). Os tracos
borderline estdo associados a dificuldades na regulacdo emocional e instabilidade na
autoimagem e nas relacGes interpessoais (Bleiberg et al., 2011). Dada a importancia de
compreender os processos que influenciam o desenvolvimento da sintomatologia
borderline, pretendemos analisar o papel explicativo da autoaversdo na relacéo entre as
memorias precoces de calor e seguranga com 0s pares e 0s tragos borderline, numa
amostra de adolescentes da populacédo geral.

Foram encontradas diferencas significativas entre o sexo masculino e 0 sexo
feminino em determinadas variaveis em estudo. Relativamente aos tragos borderline, os
dados mostraram que existem diferencas significativas entre rapazes e raparigas,
conforme a prevaléncia do diagnostico de PBP em mulheres (APA, 2013) e os resultados
de estudos anteriores (Carreiras et al., 2020a, 2020b). Da mesma forma, as raparigas
também apresentaram niveis mais elevados de autoaversdo, nomeadamente nas
dimensGes da ativacdo defensiva, cognitivo-emocional, evitamento e exclusao, indo ao
encontro de estudos anteriores (Carreiras et al., 2020a; Guilherme et al., 2020; Guiomar,
2015). O sexo feminino parece estar mais associado & emocionalidade intensa e a um
discurso interno mais negativo e autocritico, que podem explicar os resultados obtidos
neste e noutros estudos. No que respeita & memorias precoces de calor e segurangca com
0s pares, ndo foram encontradas diferencas estatisticamente significativas entre sexos, tal
como em pesquisas anteriores (Cunha et al., 2014; Cunha et al., 2017).

Todas as variaveis em estudo revelaram-se associadas entre si. Especificamente,

encontramos uma correlacdo positiva e significativa entre os tracos borderline e a
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autoaversao, como apontada em estudos prévios (Carreiras et al., 2020a; Guilherme et al.,
2020; Guiomar, 2015). De outra forma, os adolescentes com instabilidade emocional, de
identidade, comportamental e relacional tendem para uma relagdo com o eu marcada por
cognicdes e emocOes de ddio e repugnancia. Os valores relativos as memorias precoces
de calor e seguranca com 0s pares mostraram-se negativamente correlacionados com 0s
tracos borderline, indicando uma relagdo negativa entre as experiéncias e memorias
positivas no contexto das relacbes com o grupo de pares e os efeitos negativos de eventos
precoces (Cunha et al., 2017; Matos et al., 2015; Richter et al., 2009). A idade nédo se
relaciona com nenhuma variavel em estudo, o que pode indicar que os valores nestas
variaveis sdo transversais na adolescéncia e que existem em niveis semelhantes nas
diferentes faixas etarias juvenis. Os anos de escolaridade apenas apresentaram uma
associacdo negativa e fraca, mas ainda significativa, com a exclusdo. Possivelmente, a
progressao escolar contribui para a descoberta de estratégias de regulacdo emocional mais
adaptativas que os comportamentos de exclusdo, e uma maior capacidade de integracéo
do eu, permitindo, assim, compreender a associacdo encontrada. Contudo, esta associagdo
é fraca e o tamanho da amostra pode ter influenciado a significancia da correlacdo. Assim,
estudos futuros deverdo explorar estes resultados.

Relativamente ao conjunto de variaveis que melhor explica os tracos borderline,
0 modelo hipotetizado revelou resultados importantes para a compreensao da forma como
as mesmas se comportam, em funcdo do sexo. O modelo de mediacéo foi significativo e
explicou uma percentagem consideravel dos tracos borderline. Podemos concluir que, as
memorias precoces de calor e seguranga com 0S pares € as componentes ativacdo
defensiva, cognitivo-emocional e evitamento da autoaversao sdo variaveis importantes na
compreensdo dos tracos borderline em adolescentes. A variavel sexo apresentou um
efeito significativo em todas as componentes da autoaversdo. As memorias emocionais
positivas com 0s pares apresentaram um efeito direto significativo sobre os tragos
borderline, com os quais se relacionam negativamente. Existe também um efeito indireto
significativo nesta relacdo que passa pela ativacdo defensiva, cognitivo-emocional e
evitamento. Assim, a exclusdo ndo contribuiu para este efeito e as restantes variaveis da
autoaversdo mostraram-se mais relevantes, absorvendo o poder explicativo. Estudos
futuros devem investigar os comportamentos de exclusdo que podem ter um papel
importante nesta relacdo, recorrendo a populacao clinica em que os comportamentos de
autodano, incluidos na dimensao da exclusdo, tendem a ser mais prevalentes. Em suma,

as experiéncias de calor e de seguranga com 0s pares continuam a ter um efeito distinto
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sobre os tragos borderline mesmo quando estdo presentes aspetos emocionais de
autoaversao, o que reforga a importancia dos adolescentes se sentiram seguros, tranquilos
e bem acolhidos no grupo de amigos.

Os resultados do presente estudo devem ser interpretados atendendo a limitacGes
metodologicas. As limitacdes decorrem do uso de um desenho transversal que
impossibilita o estabelecimento de relagbes causais entre as varidveis, e 0 recurso
unicamente a instrumentos de autorresposta, o que pode gerar alguns enviesamentos. Em
comparagdo, os estudos longitudinais e a avaliagdo com recurso a entrevistas podem
permitir a obtencao de informacdo mais aprofundada sobre as carateristicas e o impacto
da trajetéria desenvolvimental da PBP. InvestigacGes futuras deverdo validar estes
resultados em amostras clinicas, ou com tracos borderline clinicamente significativos.
Um desenho longitudinal e a utilizacdo adicional de uma entrevista seria igualmente
recomendavel.

Apesar das limitacdes apontadas, o presente estudo foi pioneiro na andlise
mediacional de varidveis ainda pouco estudadas em adolescentes portugueses, recorrendo
a uma amostra robusta de varias escolas da zona centro, para ampliar o conhecimento
sobre as experiéncias e 0s processos subjacentes as dificuldades dos tracos borderline. Os
resultados encontrados poder&o contribuir para a criagcdo de intervengdes preventivas e
adaptadas as diferencas de genero nos adolescentes. Particularmente, as raparigas podem
beneficiar com programas de prevencdo e intervencdo especialmente focados nos
componentes da autoaversdo. Para ambos 0s sexos, parece ser Util programas que
recorram a experiéncias calorosas que promovam sentimentos de tranquilidade, aceitacdo

e de seguranca no grupo de pares, podendo ter um efeito importante nos tragos borderline.
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