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EDITORIAL 
 

  
A elevação das Ciências do Comportamento na Universidade do Mindelo, 

Cabo Verde 

Ao momento em que a Universidade do Mindelo comemora o seu XIV 

aniversário, em 10 de dezembro de 2016, é lançado este novo volume 3, nº 1 e 

2, da Revista Científica da Universidade do Mindelo (Rumus). 

 Neste seu Vol. III (n.º 1-2), a Rumus faz representar em grande parte o 

esforço de crescimento científico, tecnológico e pedagógico que se assiste ao 

longo destes 14 anos da Universidade do Mindelo, sempre sob a égide hercúlea 

e predestinada do seu Magnífico Reitor, Exmo. Professor Doutor Albertino Lopes 

da Graça.  

 Como espelhado na p§gina oficial da Universidade, ñA Universidade do 

Mindelo tem como missão a implementação dum projeto que possibilite o acesso 

a todos os cabo-verdianos à educação-formação, oferecendo um ensino de 

qualidade, estimulando e desenvolvendo a investigação, promovendo atividades 

de extensão relevantes à comunidade, contribuindo para a formação plena do 

cidadão, alicerçada numa cultura empreendedoraò. 

 Nesta Universidade, as Ciências do Comportamento têm ganho um 

papel de destaque, não em detrimento de outras áreas lecionadas na mesma 

universidade, mas de forma independente, complementar e suplementar, 

apresentando-se assim, a Universidade do Mindelo, como uma instituição de 

charneira na contribuição para a formação académica, científica e profissional 

dos seus formandos. 

 O leque de formação apresentada pela Universidade do Mindelo, no 

campo das Ciências do Comportamento, veio a ser recentemente enriquecida 

com a criação de novos cursos e propostas formativas, como é o exemplo do 

Curso de Criminologia e Reinserção Social, com 100 alunos do primeiro ano, e 

da lecionação de unidades curriculares vocacionadas para a Aquisição de 

Competências Pedagógicas, permitindo o exercício da Profissão de Professor, 

mais estruturada, sustentada e atualizada, de acordo com as Leges Artis (as 

regras da arte), desta sociedade hodierna. 



 

6 

 A Universidade do Mindelo apresenta assim cursos de elevado nível, 

nestas áreas referidas, dando-se aqui destaque à formação nas Licenciaturas em 

Sociologia, Psicologia, Direito (na sua dimensão de regulação da aplicabilidade 

das Máximas Kantianas de modelação ética e deontológica dos comportamentos 

humanos ï e.g. ñAge como se todas as tuas ações se pudessem transformar em 

regras universaisò ï e da gestão dos conflitos e litígios quando da Ágora se tem 

que partir para o Fórum Jurídico), os vários cursos na área da Gestão (sendo 

sempre o ser humano o gestor dos seus comportamentos, nas várias áreas de 

aplicação), Ciência Política e Relações Internacionais, Enfermagem, Pré-

Universitário de Medicina, bem ainda como todos os cursos, direta ou 

indiretamente, relacionados com o que se compreende como o ñComportamento 

Humanoò.  

 Ao nível de formação de Mestrado, a oferta no campo da Gestão, 

Psicologia, Supervisão Pedagógica, Direito e Enfermagem, catapultam a 

Universidade do Mindelo como ñA escolha naturalò para todos os que, em Cabo 

Verde, queiram desenvolver uma carreira sólida no campo do estudo do 

comportamento humano, no sentido da elevação da humanidade e sapiência 

que, devendo ser natural em cada um de nós, carecem de orientação de 

instituições de referência a nível nacional e internacional, como é o caso da 

formação apresentada na Universidade do Mindelo. 

 Nesta senda, este Vol. III da Rumus espelha o carácter visionário do 

Magnífico Reitor da Universidade do Mindelo, pois que quis em boa hora, abrir 

as portas para os académicos, cientistas e outros profissionais de vários pontos 

do mundo, consolidando assim a ponte com a realidade global que hoje vivemos, 

e a que a ciência não é alheia. A qualidade inexorável de autores de várias partes 

do mundo que quiseram aderir a este projeto, catapultam a Rumus para um nível 

de excelência mundial, muito difícil de alcançar, e que aqui apenas foi possível 

pela dignidade e seriedade que este projeto merece. 

 Todo o esforço que durante meses se foi desenvolvendo a partir de 

vários continentes, levou a este produto final, em que, desde um grafismo digno 

do melhor que se apresenta na comunidade científica mundial, até ao contacto 

semanal entre os editores e autores, e finalmente o investimento que a 

Universidade do Mindelo está, cada vez mais a fazer na qualidade, como centro 

de promoção do saber, obrigou-nos a publicar não apenas um número, mas sim, 

dois números, agregados no Volume III (2016). É uma partilha e dádiva da 

Universidade para todos os que com ela compartilham a noção que não podemos 

caminhar para a excelência se não dermos o melhor de nós.  
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 Este volume, que compraz dois números é então constituído por 20 

artigos de excelência académico-científica: desde o estudo da Autópsia 

Psicológica, com o maior cientista e médico legista português da atualidade 

(Professor Doutor José Pinto da Costa), à reflexão do papel do cérebro para a 

mente, de autoria do Editor do Panamerican Journal of Neuropsychology, do 

Chile, até ao aprofundar de artigos no campo forense, com autores Portugueses 

e Caboverdianos, o explorar de temas como a avaliação psicológica, intervenção 

em crise e tomada de decisão para a carreira académica-profissional, a 

intervenção clínica psicológica, etc., sentámos à mesa da Rumus, neste número, 

autores de instituições de Cabo Verde, China, Chile, Espanha e Portugal (sendo 

ainda três dos autores de nacionalidade Brasileira, Mexicana e Moçambicana). 

 Assim está a Rumus: o lançamento do Vol. III coincide com dois anos 

da sua criação e a entrada no seu terceiro ano de vida. Muito se augura de bom, 

pois é relevante que os leitores tenham a noção que inicialmente iríamos 

apresentar um único número especial, a que denominaríamos apenas Vol. III. 

Todavia, a confiança dos autores de vários países neste projeto é já tamanha, 

que tivemos, com todo o gosto que em si acarreta, editar o Vol. III em dois 

números (lançados oficialmente na mesma data, encerrando assim o ano civil de 

2016 com todos os números publicados previstos desde a data da sua criação). 

 A ciência em Cabo Verde, a partir da Universidade do Mindelo será 

sempre uma realidade inquieta, insatisfeita, com fome de cooperação, 

crescimento, aprendizagem, e particularmente, representará uma vontade 

indelével de alcançar o Fogo do Olimpo roubado por Prometeu a Zeus, para ser 

ofertado à humanidade, até então desprovida de conhecimento científico, e que 

ilumina, metaforicamente, o ser humano na sua senda de consolidação do saber 

em si, como um caminho, mas também como um fim: a elevação do Cidadão 

Cabo-verdiano às mais altas instâncias do saber e do saber fazer.  

 

Luis Alberto Maia, PhD. 

Editor-in-Chief da Rumus 

Docente do Departamento de Psicologia e Educação da Universidade da Beira 

Interior  

Covilhã ï Portugal, 31 de outubro de 2016 
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Resumo 

A Autopsia Psicológica é parte constituinte da autópsia Médico-Legal pela 

relevância de que se reveste no diagnóstico diferencial da morte violenta. A sua 

evolução histórica e a sua constituição são temas importantes na medicina legal 

e na psicologia forense. 

Palavras-chave: autopsia psicológica, autopsia médico-legal, suicídio.  

Abstract 

The Psychological Autopsy is a part of the Medical-Legal autopsy, It is relevant 

for the differential diagnosis of violent death. Its historical evolution and its 

constitution are important topics in forensic medicine and forensic psychology. 

Keywords: psychological autopsy, medico-legal autopsy, suicide. 

Introdução 

A Autópsia Psicológica é atualmente uma mais-valia na investigação 
criminal. Perante um cadáver, haverá algo de psicopatologia no desenlace do 
acontecimento?  

Autopsia, latu sensu, relaciona-se com a morte no âmbito da 

Tanatologia, como estudo da morte, com base em Tanatos personificação da 
morte na mitologia grega. 

A evolução da Tanatologia na segunda metade do século XX evidencia 
um novo figurino na orientação para o acompanhamento psicológico de doentes 
terminais no estudo das suas atitudes e vivências, investigando o contexto 
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psicossocial de certas mortes, com análise do processo de luto dos familiares 
envolvidos. 

A multiplicidade de técnicas de investigação disponíveis consagra a 
autópsia médico-legal para mais fácil atingimento da verdade jurídica probatória.  

A questão essencial consiste na contribuição da Autópsia Psicológica 
para um esclarecimento da causa de morte. A Autópsia Psicológica ganha força 
no contexto das ciências forenses, pela própria designação das suas palavras 
tanatologia e forense e surge no contemporâneo da Tanatologia, ultrapassando 
o sentido antropológico de Edgar Morin de ciência da morte. 

O entusiasmo crescente pela Tanatologia decorre na interpretação de 
Philippe Aries da atração por coisas mal definidas, no limite da vida e da morte, 
da sexualidade e do sofrimento sempre sujeitos às morais claras do século XIX 
e XX, que as colocaram numa nova categoria, a de perturbação e da morbidez, 
nascida de uma aproximação entre Eros e Tanatos. 

Como parâmetros da Autópsia Psicológica contam-se a ideia da morte, 
a angústia e medo da morte, não raras vezes relacionados com perturbações de 
ansiedade, perturbações narcísicas da personalidade, perturbações afetivas e 
condutas autodestrutivas. 

Rebuscando os primórdios da Autópsia Psicológica encontramos a ideia 
original de Theodore J. Curphey, médico-legista em Lo Angeles (USA) e seus 
seguidores do Centro de Prevenção de Suicídio de Los Angeles Robert E. 
Litman, Edwin S. Shneidman e Norman L. Farberow. 

Perante as sabidas dificuldades de diagnóstico diferencial entre suicídio 
e acidente, Curphey admitiu a possibilidade de uma intervenção orientada para 
a avaliação retrospetiva do perfil psicológico e do comportamento da vítima, 
tendo em conta os fatores de risco e certos aspetos premonitórios em regra 
associados ao suicídio. O ponto de partida para a atual Autópsia Psicológica foi 
o estudo e prevenção do suicídio por psiquiatras, psicólogos e técnicos de 
reinserção social. 

É para notar que ainda que sem designação, a Autópsia Psicológica, 
para efeitos forenses, já existia como circunstância da convencional informação, 
concretamente da informação clínica atinente ao caso em questão. 
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Foi apenas nos anos 60 (Curphay, 1961, Shneidman, 1963) que na 
Califórnia deixaram de se fazer diagnósticos exclusivamente através do cadáver 
e de análises bioquímicas. 

A Autópsia Psicológica integra-se no princípio de que a autópsia 
médico-legal é o resultado de uma intervenção pluridisciplinar. Nos Estados 
Unidos, o grupo pluridisciplinar no qual se incluía a Autópsia Psicológica, foi 
designado por Curphey, em 1961, "equipa do suicídio". Nos últimos 50 anos, a 
Equipa de Investigação da Morte tem-se dedicado ao estudo e investigação da 
morte numa perspetiva pluridisciplinar e multidimensional. 

Numa abrangência internacional, com ponto de partida em Los Angeles 
(1960) mediante um inquérito em casos duvidosos, a Autópsia Psicológica 
recebeu aceitação no Canadá (1978-1986) e em França através de Dégans 
(1969) e Védrine (1981). Aceite pela evidência alicerçada na informação clínica 
psicológica perante um diagnóstico mais exato dos suicídios, a finalidade objetiva 
da Autópsia Psicológica é contribuir para o diagnóstico de morte natural e da 
morte violenta. 

A Autópsia Psicológica isolada no contexto de dimensão forense 
tanatológica, contribui, por vezes, para elucidar a justiça. No âmbito do suicídio 
ela compreende o suicídio ativo, o suicídio subintencional (Shneidman 1973), 
tendo em conta o papel indireto, camuflado, parcial ou inconveniente na própria 
morte. Consideram-se ainda como sendo formas de comportamento 
autodestrutivo indireto (Farberow 1980). A Autópsia Psicológica no para suicídio 
tem a particularidade de ser uma autópsia sem morte. 

A relação entre o estado psicológico e o momento da morte constam da 
investigação científica de Sneidman (1963-1983), Weisman (1967) e de 
Weisman & Kastenbaum (1968). 

Há questões tipo na Autópsia Psicológica, designadamente procurar 
para determinado cadáver qual foi a etiologia médico-legal mais previsível e 
analisar, prante uma situação anatomopatológica no contexto psicossocial da 
ocorrência da morte qual foi o sentido e alarme dela. No caso do suicídio, importa 
determinar os fatores precipitantes do ato, as motivações da vítima, as atitudes 
perante a vida e as crises existenciais que precederam a morte. Porque 
aconteceu a morte e o que contribuiu para que o desfecho tivesse ocorrido num 
momento e não noutro são questões essenciais. 

A Autópsia Psicológica estende-se aos familiares no desempenho do 
luto habitual no seu carater especialmente típico e na dificuldade na resolução 
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do trabalho de luto. A primeira avaliação passa pela situação familiar e pelos 
fatores de risco a nível da saúde mental, assegurando o apoio social, 
acompanhamento psicológico e terapia psiquiátrica. 

A metodologia abarca a identificação incluindo o nome, idade, 
naturalidade, residência, estado civil e religião. O registo da história longitudinal 
estende-se a uma forma diversificada designadamente à gravidez materna, do 
parto, fratria, infância, adolescência, casamento ou ligações, patologias 
orgânicas, tratamentos recebidos, psicoterapias, acidentes de trabalho ou outras 
e tentativas de suicídio. É particularmente importante a história familiar de 
suicídio, cancro e a idade do falecido. Há que ter em conta a personalidade e o 
estilo de vida no que toca o stress, desequilíbrios emocionais e períodos de 
descompensação psicológica. É relevante a situação no último ano de vida 
especialmente nos dias que antecederam a morte quanto a preocupações, 
pressões, tensões, contacto com álcool e outras drogas. 

No preenchimento do envolvimento do analisado, contribui para uma 
melhor avaliação das relações interpessoais, seja com médicos, psicólogos e 
outros terapeutas, as alterações da conduta precedendo a morte como hábitos, 
alimentação, tempos livres e sexualidade. Interessa o conhecimento da vida 
social no que toca a ambições, concretizações, sucessos e projetos variados. O 
conhecimento da reação do informador sobre a morte contribui para a eficácia da 
Autópsia Psicológica. 

Inicialmente a Autópsia Psicológica apenas pretendia contribuir para 
esclarecer as mortes equivoca quando, após exame cadavérico, haveria dúvidas 
quanto à morte natural, acidente, suicídio ou homicídio. Surgiu assim como um 
dos aspetos das quatro partes de uma autópsia médico-legal, designadamente a 
informação, o exame do local, o exame do cadáver e os exames 
complementares. É curioso notar que a Autópsia Psicológica surgiu depois do 
exame do cadáver apreciado apenas pelas alterações anatómicas e dos exames 
complementares. 

Como método de investigação científica do suicídio confirmado, para 
além da autópsia médico-legal é relevante a entrevista mediante marcação 
prévia por telefone ou contacto direto, a qual deve incluir uma abordagem inicial 
para a entrevista diretamente por carta, email, fax, combinação da data e local, 
tendo como finalidade esclarecer o conteúdo e objetivo, para a pessoa 
contactada, não esquecendo o incómodo e sofrimento que naturalmente lhe 
serão causados. A experiência evidencia que o contacto personalizado diminui 
as reservas das pessoas às convocatórias escritas e que a entrevista para termos 
de investigação científica é mais eficaz dois a seis meses após o suicídio e que 



Autópsia psicológica 

13 

a entrevista no domicílio sem aviso prévio causa menos ansiedade. O local da 
entrevista é preferível no domicílio, tendo em conta a realidade sociocultural de 
cada comunidade. O entrevistador deve ser um profissional de saúde mental seja 
psiquiatra, psicólogo ou assistente social sendo imprescindível formação em 
processo de luto. O local da entrevista é preferível no domicílio, tendo em conta 
a realidade sociocultural de cada comunidade.  

Sublinha-se, como remate, que o sucesso da entrevista depende do 
estilo pessoal do entrevistador e que talvez a técnica preferencial seja uma 
conversa amena. Em suma para além da competência própria do técnico de 
saúde mental, há que ter o respeito pelo familiar ou amigo na sua dor, tendo em 
conta que o entrevistador pode constituir relevante fator de suporte psicológico 
variável com a sua formação psicoterapêutica. A autópsia psicológica difere do 
inquérito policial. 

Em 1967, a autópsia psicológica foi institucionalizada na Califórnia, em 
Los Angeles, no Departamento do Coroner, com um especialista em ciências do 
comportamento. 

Em face da escassez de recursos humanos Boldt, em 1976, 
recomendou que a inquirição fosse feita pelo médico-legista, o que não será 
muito conveniente porque aquele não tem formação suficiente em ciências do 
comportamento. Quando a inquirição é feita por técnicos ajudantes de autópsia 
a atuação é manifestamente deficiente. 

Entre os trabalhos pioneiros nesta área contam-se os de Robins (1959) 
e (Dorpart & Ripley 1960) pela abordagem da retrospetiva de casos de suicídios 
e entrevistas estruturadas para identificação de algumas variáveis. É clássica a 
referenciada por muitos como a primeira autópsia psicológica, realizada por 
(Robert Litmann 1958) relativa a uma morte por submersão aquando de queda 
num cais perante depoimentos contraditórios de testemunhas. 

A Autópsia Psicológica contribui de modo relevante para o diagnóstico 

de autópsias inconclusivas. Ela é, indubitavelmente uma ferramenta com larga 

aplicação na justiça, na busca da verdade material. 
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Resumen 

En las últimas décadas los impresionantes avances en neurociencia permiten 
llegar a una convicción sin fisuras de que el cerebro tiene algo o todo que ver con 
lo mental. Sin embargo, estas nuevas evidencias y avances están recién en 
desarrollo. El presente texto invita a no maravillarse ciegamente por los avances 
en el estudio del cerebro proponiendo una mirada en perspectiva histórica de la 
manera de abordar el estudio de los procesos mentales consientes. 

Se abordarán algunos temas centrales dentro del estudio del cerebro así como 

modernas líneas de investigación donde la psicología debería estar presente, el 

objetivo es lograr el desarrollo de una mirada crítica frente a la errada costumbre 

muy de moda de usar el prefijo ñneuroò como un indiscutido sello de novedad y 

calidad en diversas áreas de la psicología tradicional. 

Palabras-clave: neurociencias, investigación, psicología, cerebro, mente, 

pseudociencias, historia. 

Resumo 

Nas últimas décadas os avanços impressionantes nas neurociências permitiram 

chegar a uma perceção sem dúvidas de que o cérebro tem algo ou tudo que ver 

com o que se considera a vida mental. No entanto, esta nova evidência e outros 

avanços científicos estão recentemente em desenvolvimento. O presente texto 

não nos convida a maravilharmos cegamente acerca dos avanços no estudo do 

cérebro propondo contudo um olhar em perspetiva histórica do modo de abordar 

o estudo dos processos mentais conscientes. Algumas questões no estudo do 

cérebro serão abordadas, bem como linhas de pesquisa moderna, onde a 

psicologia deve estar presente; o objetivo é alcançar um olhar crítico contra o 

errado mas elegante uso do prefixo "neuro" como uma marca indiscutível da 

novidade e qualidade em diversas áreas da psicologia tradicional. 

Palavras-chave: neurociência, pesquisa, psicologia, cérebro, mente, 

pseudociência, história. 
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Introducción 

En otros tiempos, guerreros de ciertas tribus aborígenes comían el 

corazón de sus enemigos con el objeto de adquirir su valor. A Lenin, Trosky y 

Einstein, se les sacó y preservó el cerebro con el fin de conocer el secreto de su 

genialidad, igual procedimiento se realizó en otros casos para conocer el secreto 

de su deficiencia. Por otro lado, una avanzada civilización como la egipcia, 

preservaba el corazón en sus procedimientos de momificación desechando el 

cerebro. En Chile a los mártires de la batalla de La Concepción (Guerra del 

Pacífico), se les sacó el corazón para honrarlo como albergue del valor en 

combate. En resumen, podemos ver como en diferentes momentos de la historia 

humana, se ha buscado el lugar donde se originan el saber, los pensamientos y 

emociones, se ha dicho por ejemplo, que se piensa con el riñón, el corazón o el 

hígado, incluso con la sangre, ya que si se perdía gran cantidad de esta, se perdía 

también la conciencia (Polanco-Carrasco, 2009). 

Con los actuales avances tecnológicos, resulta curioso el cómo se llega 

a la convicción de que el cerebro tiene algo o todo que ver con lo mental. Sin 

embargo, no se debería olvidar que la tecnología es sólo una herramienta, no 

una disciplina en sí misma, por tanto, antes de maravillarnos ciegamente por los 

avances en la técnica, se debe mirar en perspectiva el desarrollo de cualquier 

disciplina.  

Expondremos algunos avances en el estudio del cerebro, modernas 

líneas de investigación de las cuales la psicología no debería estar ausente, el 

propósito es motivar una mirada crítica al actual embuste sobre el cerebro que 

traduce el prefijo ñneuroò como un indiscutido sello de novedad, calidad y 

sobretodo vanguardia. 

Existe mente sin percepción 

Una característica del ser humano podría describirse como la búsqueda 

de certezas o espacios seguros sobre los cuales construir su devenir, qué mejor 

seguridad que asumir como cierto lo que nos rodea y se hace sensible y 

cognoscible a nuestros sentidos, pero ¿realmente nuestros sentidos nos 

muestran la realidad?  

El que vivamos en un mundo que funciona de forma coherente a nuestro 

accionar en él, no significa necesariamente que sea el plano de una realidad 

concreta, más bien es una realidad funcional, tomemos por ejemplo la materia, 

la percibimos e interactuamos con ella como si fuera sólida, pero los datos de la 
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física parecen mostrar lo contrario. Imagine por un instante que el átomo es como 

un estadio de Fútbol, el tamaño del núcleo de ese átomo podría graficarse como 

una mosca ubicada el centro de la cancha, también imagine a los electrones 

como diminutas moscas volando en la periferia (la ultima galería del estadio) 

ahora bien, si sumamos miles de estadios uno al lado del otro notará que lo que 

al final resulta es un gran espacio vacío, sólo interrumpido de vez en cuando por 

algunas moscas en diferentes ubicaciones, sin embargo nosotros y nuestro 

cerebro evolucionó específicamente diseñado para percibir la materia de manera 

diferente, de forma sólida y eso nos permite funcionar en ella de manera mas o 

menos efectiva, no le ha pasado que a veces choca con cosas que al parecer no 

debían estar allí? 

Pensemos un poco en las percepciones visuales, recordemos por 

ejemplo el triángulo del psicólogo italiano Gaetano Kanizsa quien en 1955 

desarrollo esta imagen donde se aprecia el fenómeno de contorno subjetivo 

(Kanizsa G. 1955). 

 

Imagen 1. Triangulo de Gaetano Kanizsa 

Lo importante de esta ñilusi·n ·pticaò no es que el triangulo no exista 

realmente, sino el que ud. no pueda dejar de ver ese inexistente triángulo, 

tampoco puede dejar de ver el color blanco del mismo más intenso o brillante 

comparado con el fondo, aunque racionalmente sepa que no hay error de 

impresión y no existe tal diferencia. Haga la prueba, mire el triángulo y repita en 

voz alta ñno hay un tri§nguloò ver§ que aunque sepa sin lugar a dudas que no es 

posible, su cerebro no deja de mostrarle que s² est§ percibiendo esta ñrealidadò. 
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De algún modo, las investigaciones en percepción visual siguen 

atrapadas en el laberinto, pues logran describir circuitos y procesos ligados a este 

fenómeno pero el mundo que percibimos de manera consciente (lo emergente) 

sigue sin una explicación definitiva. En otras palabras vemos lo que vemos y 

funcionamos con la realidad que nos rodea, pero no hay modo definitivo de saber 

por qu® vemos como vemos. Entonces el dicho popular de que ñuno ve lo que 

quiere verò puede resultar siendo un (d)efecto del funcionamiento del cerebro. Si 

este tema le interesa les invito a revisar el trabajo que viene realizando el 

neurólogo Ramachandran y su mirror therapy tratando pacientes con miembro 

fantasma y sinestesia, si bien no se pueden hacer conclusiones definitivas sobre 

su efectividad se observan resultados que parecen ir más allá de lo simplemente 

anecdótico (Rothgangel et al., 2011).  

 

Imagen 2. The Mirror Box Therapy. Fuente: https://neurowiki2012.wikispaces.com 

Si vemos otro de nuestros sentidos más usados, la audición, nos 

encontramos que el oído de hecho puede producir sonido, pero este sonido 

propio del aparato auditivo no es percibido por nosotros, el cerebro filtra su 

existencia para evitar distraernos, en los casos que este ruido se escuche 

(tinnitus) habitualmente no hay fuente de ruido externa (ni siquiera en el oído) es 

decir es un sonido generado por nuestro cerebro. Esto no debería sorprendernos, 

el cerebro en su etapa gestacional ya genera estímulos sensoriales para probar 

el correcto cableado de todo el sistema, el que siga sucediendo en un SN adulto 

resulta interesante. Se tiene registro de personas que cuando están perdiendo 

un sentido comienzan a ver o escuchar cosas que realmente no están allí, como 

una especie de estimulación interna que fabrica estas percepciones. 

Estas experiencias pueden obedecer a un síndrome poco conocido 

descrito en 1760 por el filosofo y naturalista suizo Charles Bonnett, quien habló 
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de alucinaciones visuales en ancianos sin deterioro cognitivo. Hoy en día, es un 

síndrome poco estudiado especialmente porque las personas que lo 

experimentan tienen miedo de ser consideradas anormales dado que sufren 

alucinaciones visuales (en ocasiones auditivas) sin ningún tipo de compromiso 

psiquiátrico o psicológico que las explique, están más bien asociadas a 

deficiencias severas en la visión o audición. Pareciera ser como si el cerebro 

necesitara ejercitarse en el procesamiento de esta información sensorial y al no 

recibir estimulación del medio externo las construye. 

Con el aumento sostenido e irrefrenable de la esperanza de vida en todo 

el mundo, sería importante que este y otros temas ligados a los adultos mayores 

sean mejor abordados y discutidos dentro de la formación de psicólogos. En este 

desaf²o puede ayudar un concepto joven pero muy interesante ñneurodiversityò 

(Blume, H. 1998) que sugiere que una mentalidad distinta no es más que el 

resultado de un ñcableadoò cerebral diferente, una mirada que puede aportar una 

perspectiva social y menos individual (patológica) a la manera de ver lo mental 

sobre todo frente a los numerosos avances y nuevos descubrimientos en del 

estudio de cerebro.  

La pluralidad neurológica también puede ayudar a poner en perspectiva 

los resultados de las evaluaciones con neuroimagen, no olvidemos que estas son 

técnicas indirectas de medición de la actividad cerebral; lo que se registra en 

realidad no es la actividad cerebral, sino la distribución de las moléculas de agua 

o la cantidad de sangre u oxígeno usados en determinados segmentos de la 

corteza cerebral, estas formas de medir parten de la base que si hay más de 

estos componente en ciertas zonas del cerebro es como resultado del aumento 

de actividad que se está produciendo en determinados momentos y se requiere 

más nutrientes u oxígeno para funcionar, este aumento de actividad en zonas 

determinadas significar²a que el cerebro est§ ñtrabajandoò en complejos procesos 

mentales. Las neuroimágenes han avanzado gracias a los cada vez mas 

poderosos procesadores y los modelos matemáticos que permiten trasformar los 

datos recibidos en las imágenes que vemos, las investigaciones actuales hablan 

de que se podrá ver muy pronto lo que está pasando directamente en nuestro 

cerebro la portada de la revista Neuron de Diciembre de 2008 deja muy claro que 

con el tiempo ñleerò la mente dejar§ de ser ciencia ficci·n. Sin embargo lo que no 

debemos olvidar es que las áreas cerebrales que se activan en la ejecución de 

una determinada tarea también se activan si uno sólo piensa, imagina o está 

viendo hacer determinada tarea, por lo tanto no importa lo espectacular de estos 

avances siguen siendo una lectura indirecta y por tanto inconclusa de la actividad 

cerebral. 
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Imagen 3. Portada Neuron, Diciembre 2008 

No existe mente sin tiempo 

En este momento Ud. es consciente que está leyendo estas líneas, 

puede sentir la página entre sus dedos o la lisa textura de la pantalla, es más 

puede darse cuenta del tiempo que transcurre mientras sigue estas palabras e 

ideas, incluso puede tomar conciencia de su estado corporal, ¿dónde está 

sentado? ¿Hay más personas cerca? ahora bien, todo esto que Ud. está 

percibiendo ¿sucede aquí y ahora? Los estudios basados en registros de 

potenciales evocados ha podido concluir que lo que percibimos como presente, 

siempre es pasado, un pasado breve pero pasado, el cerebro se toma su 

momento antes de mostrarnos conscientemente el mundo que nos rodea, pero 

entonces ¿qué sucede en ese retardo?, sabemos por ahora que en ese tiempo 

se sincroniza la información recibida por nuestros sentidos, se integra edita y 

presenta de forma coherente para darle continuidad a nuestra experiencia 

conciente, el rol del cuerpo calloso es vital en la percepción visual, permite borrar 

la l²nea media o ñcosturaò producida por la superposici·n de ambos campos 

visuales dándonos una imagen panorámica y en profundidad sin interrupción. La 

diferencia de tiempo en la llegada del sonido al plano temporal (lóbulo temporal) 

de cada hemisferio cerebral permite determinar la información sobre el origen del 

sonido (por eso sabemos de qué lado viene) del mismo modo somos concientes 

del movimiento de los labios y del sonido que hacen como un todo sincronizado 

a pesar de que la información llega en tiempos diferentes. Es extraño entender 

que así como vemos las estrellas sólo nos está permitido ver lo que ya pasó, 

nunca lo que está pasando.  
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Por otro lado no existe un retardo temporal únicamente en la manera de 

percibir el mundo, también se puede registrar esta demora sobre las conductas 

que emitimos, ya son clásicos los estudios de Benjamín Libet (1983, 2004) quien 

aporta un punto de partida diferente para acercarse a los procesos mentales, 

constatando que el tiempo desempeña un papel fundamental en la formación de 

la conciencia lo cual despierta interrogantes sobre lo que entendemos por 

conciencia del tiempo, memoria y sobretodo ñpasadoò, noci·n muy utilizada como 

sustrato para las reformulaciones en psicoterapia.  

Y hablando del pasado y la memoria, junto con las discrepancias sobre 

la implantación de falsa memoria también llegan a los estudios de cómo borrar 

químicamente un recuerdo investigaciones que fueron portada de la Revista 

Neuron en Octubre de 2008, si bien son datos preliminares y realizados con 

recuerdos simples del aprendizaje de laberinto en ratas, es el primer paso para 

un camino lleno de controversias necesarias de discutir multidisciplinarmente, por 

ejemplo, cuál sería el mejor abordaje terapéutico frente a un evento traumático 

(una violación) será la solución química que se traduce en un medicamento que 

borre de forma selectiva lo que paso en esas horas o la psicoterapéutica?, 

borramos el evento o trabajamos su recuerdo para darle un sentido que le permita 

a la víctima seguir con su vida? Cuáles son los costos monetarios asociados a 

cada tipo de tratamiento ¿deberá ser una elección de la paciente, del equipo 

médico o de un estado que garantiza el olvido de eventos de este tipo como un 

nuevo derecho humano? 

 

Imagen 4. Portada de revista Neuron Octubre 2008. 
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Decido luego pienso 

Nuestra certeza de una mente tomando decisiones, y por tanto libre de 

decidir o susceptible a ser modificada por la sociedad o en un proceso 

psicoterapéutico, se ve cada vez más diluida ante estos nuevos estudios que 

plantean que las decisiones son tomadas en milésimas o incluso varios segundos 

antes que uno tome conciencia de que las tomar§, dejando la ñtoma de decisi·nò 

simplemente como una ñjustificaci·nò a posteriori a la activaci·n cerebral. Estas 

investigaciones, asociado a la cada vez más fina resolución temporal que ofrecen 

los estudios electrofisiológicos, se suman a los actuales estudios en Neurociencia 

Social (Decety, 2007; Amodio, 2008) utilizando por ejemplo el registro de los 

potenciales evocados (Cornejo. et al, 2007) prometen sorpresas sobre el origen 

de nuestras elecciones. Se está estudiando la forma en que un grupo de 

voluntarios selecciona dentro de un grupo de rostros quienes parecen más 

confiables y quienes no, resulta curioso que los primeros resultados muestren 

que frente a la selección de ciertos rostros (de personas de otra etnia) el cerebro 

demora la mitad del tiempo en procesar y decidir su estatus de ñpoco confiableò, 

en otras palabras el cerebro, en ciertos casos, demora tan poco en tomar una 

decisión de a que categoría pertenece, que se asemeja a las respuestas de tipo 

reflejas o programadas genéticamente. ¿Podremos decir algún día entonces que 

el prejuicio racial un tema ya determinado a nivel cerebral? Será culpable alguien 

de cometer un delito si en el fondo quizá su cerebro tomó esa decisión mucho 

antes de que esta llegase a ser siquiera conciente? Los resultados en proceso 

nos llevan al menos a la necesidad de considerar abordar las implicancias 

sociales y culturales de estas evidencias desde la psicología jurídica, social, 

comunitaria y obviamente clínica. 

 El moderno estudio del cerebro busca entender el origen de la moral y 

la empatía como parte de aquello que nos hace únicos, estudios recientes 

muestran que otras especies animales también pueden ser solidarias o 

ñemp§ticasò con otros miembros de la especie, por ejemplo un rat·n que recibe 

alimento cada vez que aprieta una palanca dejará de emitir esa conducta -pese 

a lo nutritivo del alimento- si ve (asocia) que esa conducta de apretar palanca es 

la responsable de provocar un shock eléctrico en un rata colocada en una caja 

vecina a la suya, los monos muestran conductas similares y si bien no hay 

correlación inter-especies (el ratón no dejará de apretar palanca si el que recibe 

el shock es un gato por ejemplo) existen registros de primates que cuidan a 

cachorros de otras especies. 

Todo lo anterior trae una serie de dilemas éticos, que fueron portada de 

la revista Cuadernos de Neuropsicología en Mayo de 2014, que se deben 
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comenzar a discutir en las diversas escuelas y facultades ligadas a la salud 

mental. 

 

Imagen 5. Portada de Cuadernos de Neuropsicología 2014. 

Ahora bien, ¿qué zonas del cerebro son las responsables del 

comportamiento social y de seguir las normas impuestas? Desde el caso del 

capataz de ferrocarril de la Rutland and Burlington Railroad, Phineas Gage (1823 

ï 1861), quien, el 13 de septiembre de 1848 a los 25 años sufre un accidente en 

su trabajo, se da el inicio mas claro y consensuado de la historia moderna del 

estudio del cerebro y es la primera prueba documentada de cómo puede cambiar 

la personalidad de una persona por una lesión de un órgano específico.  

Pese a sobrevivir por mas de 10 años a su accidente, lo que es mérito 

de su médico tratante, Phineas sufrió un cambio dramático en su personalidad, 

antes era un hombre responsable, trabajador y concienzudo, luego del mismo se 

convirtió en un hombre poco confiable, y sin respeto de las reglas sociales 

(Damasio, 1996).  

Gracias a los registros del médico que lo atendió y documento su caso, 

John Martin Harlow (1819-1907), se puede tener una idea bastante acabada del 

cambio en la personalidad de Gage desde el momento que se recupera del 

accidente hasta el final de sus días, siendo el primer caso moderno registrado de 

un cambio ñpsicol·gicoò producto de un ñda¶o cerebralò abriendo nuevas y 
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profundas interrogantes sobre el origen de la personalidad (Polanco-Carrasco 

2009). Revisemos un poco lo que se sabe desde al caso de Phineas. 

Psicológica clínica, el origen del rapport1 

Cuando hablamos de estar en sintonía psicológica y emocional, se ser 

empática, debemos hablar sobre teoría de la mente TOM por sus sigla en inglés, 

la capacidad de representar las ideas, pensamientos, creencias, sentimientos de 

los otros, en este caso es la región frontal del cerebro la que se encarga de esto, 

existen asociaciones entre lesiones en esta área y autismo, siendo reconocida 

como la base del cerebro social. Por ello sus lesiones pueden confundirse 

fácilmente con otros trastornos psicológicos y psiquiátricos, por ejemplo una 

lesión en la corteza prefrontal (CPF) ventromedial genera un comportamiento 

fácilmente asociado a depresión, ya que frente a una lesión en esta área se 

observa disminución del interés, disminución de la motivación, disminución de la 

iniciativa, indiferencia emocional, dificultad en mantenerse en una tarea y 

terminarla. Si en el proceso de evaluación clínica se desconoce la importancia de 

la CPF se puede fácilmente llegar al diagnóstico equivocado. 

No se puede olvidar, por mucho que nos incomode, que los cambios de 

personalidad, identidad y comportamiento en sociedad tienen una base biológica, 

desde el primer caso de cambio de personalidad por sífilis registrado el del 

marino Martín Alonso Pinzón al volver de las américas recién descubiertas, a 

casos producidos por tumores, encefalitis, meningitis por VIH y los menos 

conocidos como las lesiones por trauma en el boxeo e incluso en militares 

expuestos a las ondas de choque de las detonaciones de sus cañones. Ahora 

bien, ¿qué podemos hacer con estos casos?, lo primero es un adecuado 

diagnóstico, y un buen uso de la teoría, la cual, debe ser vistas como una caja de 

herramientas que nos permite comprender una realidad y producir más teorías y 

finalmente ocupar los avances en la tecnología. 

Por ejemplo enfermeras en Inglaterra que trabajan con madres 

esquizofrénicas para favorecer la lactancia se colocan con una bata grande 

detrás de la madre al momento de amamantar le dirigían las manos para acariciar 

y de este modo tuvieran contacto y cercanía con el hijo, del mismo modo 10 años 

                                                
1
 En psicoterapia se entiende por rapport el proceso por el cual las personas participantes 

entran en sintonía, logrando una comunicación fluida y constructiva donde sienten similitud 
de ideas y emociones dentro de la conversación que están sosteniendo en ese momento. 
Hoy en día es considerado el primer y más importante paso para lograr un resultado 
favorable en una terapia. 
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después se puede usar la realidad virtual (Freeman 2008) para ejercitar ciertas 

interacciones sociales en ambientes controlados y no amenazantes, se busca 

aplicar este mismo concepto en casos de Fobias y autismo. 

Conclusión 

Estos y otros - cada vez mas frecuentes - descubrimientos en 

neurociencia son estimulantes, sin embargo, existe el peligro constante -frente a 

este mar de información- de perder el simple arte de la observación, llegando a 

tornar superficial la disciplina de la descripción clínica, y finalmente ante la falta 

de tiempo para poder asimilar cada nuevo hallazgo, cada nueva herramienta, 

terminemos por hacer caso omiso al exquisito contexto individual que cada vida 

humana representa. 

Visto de otro modo luego de asumir con las ideas de Galileo que no 

somos el centro del universo y con los estudios de Darwin que no somos una 

creación única, divina y separada del resto de los animales, resulta probable que 

tampoco seamos tan libres y conscientes de nuestras decisiones como 

pensamos y ello no debiera alejarnos de conocer más sobre nosotros y el como 

ñfuncionamosò. 

Desde los orígenes de la especie, nos hemos desplazado para 

ñconocerò, en un principio, dentro de nuestros l²mites perceptivos naturales y 

luego con ayuda de diversas tecnologías. Hoy las fronteras se disipan, 

abriéndonos al micro y macro cosmos, y entonces la memoria se diluye al contar 

con terabytes y procesadores cada vez más poderosos para analizar e integrar 

la información que producimos, y que nos tientan con la quimera de estar a un 

ñclick" de saberlo todo.  

Este nuevo nivel y velocidad en la producción de conocimiento, se 

encuentra irremediablemente ligado a su visibilidad (entendida como la difusión 

y circulación de los procesos y productos del pensamiento) la cual, si bien parece 

favorecida con las nuevas tecnologías de información, termina siendo engañosa 

pues, la mera recopilación de conocimiento, datos y antecedentes no darán 

cuenta necesariamente de la solidez o nivel de avance de una disciplina, sólo por 

aportar un dato ya llevamos años siendo capaces de crear en la web cerca de 

500 mil terabytes en información, no toda esta información es nueva, relevante o 

precisamente correcta, sin embargo se encuentra disponible para todos los 

ñinternautasò.  
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La base de datos Scopus informa que hay más de 5,5 millones de 

investigadores en el mundo (de diferentes campos y disciplinas) crecen los 

artículos publicados y también los Journal donde se publican cada vez son más 

los artículos escritos por más de un autor -el promedio de autores por articulo 

actualmente es de cuatro- las redes sociales colaboran en dar más cobertura a 

ello. Sin embargo la producción de ciencia en el mundo nos muestra que el 90% 

de la producción científica visible en las grandes bases de datos corresponde a 

Estados Unidos y otros 22 países, donde África y Latinoamérica casi no existen, 

lo cual no significa que no estudien o produzcan conocimiento, sobretodo 

Latinoamérica que ha experimentado un importante y sostenido avance en su 

productividad científica, se registran más de 55 millones de artículos citados pero 

no indexados en estas bases de datos. Esto no debiera extrañarnos en 

Sudamérica y sólo en lo referente ciencias naturales y exactas, la investigación 

(hablando en términos generales) resulta ser un fenómeno reciente o habitual 

sólo desde la segunda mitad del siglo XX. 

El poder desarrollar una buena alfabetización científica, es decir, 

conocer y comprender lo que se publica en una determinada disciplina científica, 

es relevante pues cada vez que estudias un buen artículo científico ganas, entre 

muchas cosas, el alejarte de otros 100 artículos de mala ciencia y te proteges de 

las seductoras pseudociencias que abundan en el campo de la salud mental. 

Pero si bien, la tecnología ha disparado los órdenes de magnitud de 

nuestro mundo conocido, será sólo nuestra disposición la que nos libere hacia 

nuevos niveles de integración, en los cuales deberemos responder la pregunta: 

¿Qué lugar tiene la psicología dentro de este furioso desarrollo de las ciencias?  

La psicología científica tiene muchísimos problemas: uso de un 

vocabulario vago, uso de términos con distintos significados, uso de varios 

conceptos para referirse a un mismo fenómeno, teorías vagamente formuladas, 

sutiles residuos de dualismo y muchos más (Polanco-Carrasco, 2013, 2015, 

2016). Ahora bien, la medicina también tiene muchos problemas, pero a nadie se 

le ocurriría que la solución es deshacerse de la misma. Los problemas de la 

psicología científica tampoco deben solucionarse apelando a una psicología no 

científico, sino mejorando aquella (Polanco-Carrasco 2015).Para mejorar 

debemos conocer lo que se produce en la región y como aprovecharlo y que sea 

base en el desarrollo de las políticas públicas de cada nación. 

Queda propuesto el ejercicio de alfabetizarnos en ciencia, que nos 

permita dejar de ser colonia intelectual de otras disciplinas, aceptando con 

humildad conocimientos y talentos más allá de nuestras fronteras parroquiales. 
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Lo anterior solo será posible si comenzamos a mejorar nuestro hábito sobre la 

lectura de publicaciones científicas.  

Por ahora, y mientras motivamos una mirada más integrada de la 

psicología, sólo queda esperar de manera atenta e informada la evolución de 

estos nuevos descubrimientos viendo los desafíos que plantean a nuestra 

profesión y, mientras tanto, expresar nuestras propias interrogantes e ideas 

balbuceando metáforas imperfectas como la que este autor frecuentemente 

utiliza en sus presentaciones. 

ñEl cerebro es a la mente como el sexo al erotismo.ò 
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Resumo 

Contribuição da psicologia forense na avaliação e intervenção da delinquência 

juvenil em Cabo Verde, particularmente delinquência cometida por grupos de 

Gangues juvenis, constitui o tema central da presente investigação. Pelo impato 

psicossocial dos comportamentos delinquentes adotados recentemente por 

jovens organizados em grupos de Gangues, em Cabo Verde de forma geral e em 

São Vicente de forma particular, que vêm ameaçando a segurança pública, a 

integridade física e psicológica das pessoas. Neste âmbito, é pertinente 

compreender o que está por detrás dessa delinquência/criminalidade juvenil. Ao 

longo dos tempos têm surgindo teorias psicossociais explicativas na tentativa de 

compreender, explicar e dar sentido ao fenómeno da delinquência juvenil. Neste 

leque de contribuições, destaca-se nesta pesquisa, as da psicologia forense 

como forma de compreender, avaliar e apresentar pistas de intervenção no 

âmbito psico-socio-forense na delinquência juvenil. Esta pesquisa de carácter 

descritivo e correlacional envolveu 150 jovens pertencentes a grupos de gangues 

em situação de conflito com a lei, com idades compreendidas entre os 14 aos 26 

anos, entre os quais 100 jovens da ilha de São Vicente e 50 jovens da ilha de 

Santiago. O processo de investigação permitiu descrever algumas características 

psicossociais desses jovens que poderão estar na origem dessa delinquência 

juvenil, como é o caso das situações de falta de oportunidade, problemas 

familiares, características da personalidade dos jovens, desocupação e 

desemprego. De acordo com a Estatística do Emprego e Mercado de Trabalho, 

estudos levado a cabo pelo INE em 2013, a ilha de São Vicente, neste momento 

apresenta uma taxa de desemprego de 28,95%, a mais elevada do país. Este 

dado pode ser visto como um fator de risco que poderá impulsionar os jovens a 

enveredarem para o caminho da delinquência. Verificou-se igualmente que o 

relacionamento entre os jovens e a polícia é marcado por vários conflitos e 

desacatos. Os dados do estudo permitiram de igual forma constatar que existe 

uma relação fraca, porém significativa, entre as variáveis do estudo. Os 
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resultados da avaliação psicológica forense permitiram extrair indicadores que 

orientam para uma intervenção, que de certa forma responderá à questão de 

partida, através do estudo e análise comparativo de dois casos. Da análise da 

fidelidade, feita através do alfa de Cronbach, obteve-se um valor de Ŭ=,860, 

significa que o questionário construído de raiz para avaliar a delinquência 

cometida por Gangues juvenil tem um alto índice de consistência interna. Por 

último, para responder à questão de partida, com os resultados, evidenciou-se 

claramente as contribuições da psicologia forense no que tange a avaliação 

psicológica forense, e através de um processo de triangulação metodológica 

entre as metodologias quantitativas e as qualitativas utilizadas, pode-se 

apresentar pistas de intervenção psicológica em ambos casos estudados. 

 

Palavras-chave: delinquência juvenil, grupos de gangues, psicologia forense, 

avaliação psicológica forense e intervenção psicológica forense. 

Abstract 

Contribution of forensic psychology on the assessment and intervention of youth 

delinquency in Cape Verde, particularly crime committed by groups of youth 

gangs, is the central theme of this research work. The psychosocial impact of 

delinquent behaviour recently adopted by organized youth groups of Gangs in 

Cape Verde in general and particularly in Sao Vicente, has threatened public 

safety, the physical and psychological integrity of the population. In this context, 

it is pertinent to understand what is behind youth delinquency/crime. Throughout 

time there have emerged psychosocial explanatory theories in an attempt to 

understand, explain and give meaning to youth delinquency. In this wide range of 

contributions, the current research highlights forensic psychology as a way to 

understand, assess and provide clues for psycho-socio-forensics intervention in 

youth delinquency. This descriptive and correlation research study involved 150 

young people from outlaw gang groups, aged between 14 to 26 years, including 

100 young people from the island of São Vicente, and 50 young people from the 

island of Santiago. The research approach allowed us to describe some 

psychosocial characteristics of these young people which may be the root of youth 

delinquency, such situations as lack of opportunity, family problems, personality, 

idleness and unemployment. According to the Employment and Labour Market 

Statistics, studies conducted by INE (National Institute of Statistics) in 2013, the 

island of Sao Vicente, currently has an unemployment rate of 28.95%, the highest 

in the country. This data may be approached as a risk factor which may propel 

young people to embark on delinquency. It was also found that the relationship 

between young people and the police is marked by various conflicts and 
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disrespect. The data analysis similarly shows that there is a weak but meaningful 

correlation between the research study variables. The results of forensic 

psychological assessment provided indicators that lead to intervention, which 

somehow answer the starting question, through study and comparative analysis 

of two cases. Analysis of fidelity, made by Cronbach's alpha, we obtained a value 

of Ŭ=,860 meaning that the questionnaire built from root to assess crime 

committed by youth gangs has a high level of internal consistency. Finally, to 

answer the starting question, with the results, clearly showed the contributions of 

forensic psychology concerning forensic psychological assessment, and through 

a process of methodological triangulation between quantitative and qualitative 

methodologies used, may provide clues for psychological intervention in both 

cases. 

Keywords: youth delinquency, gang groups, forensic psychology, forensic 

psychological assessment and forensic psychological intervention. 

Introdução 

O impacto psicossocial dos comportamentos delinquentes adotados 

recentemente por jovens, particularmente jovens organizados em grupos de 

Gangues em Cabo Verde de forma geral e em São Vicente e cidade da Praia, 

Santiago, de forma particular, têm constituído preocupações constantes das 

famílias, das autoridades e da sociedade em geral. Os grupos de Gangues
1
  

juvenis têm lançado uma onda de terror à população cabo-verdiana, partindo dos 

atos mais simples como os famosos ñCaçu Body 2ò, passando para agress«o ¨s 

pessoas, assaltos a propriedades alheias, e em alguns casos mais graves, 

chegando mesmo ao homicídio de alguns jovens como consequência dos 

confrontos entre Gangue rivais. A ausência de mecanismos eficazes e 

duradouros de apoio aos jovens agressores, permite que estes recorrem quase 

sempre ao internamento em Centro socioeducativo para uma minoria. Neste 

âmbito a aplicabilidade da psicologia forense nos campos da avaliação 

                                                
1
 Em português refere-se a gangues, mas neste estudo apresentar-se a palavra original, 

tal como é utiliza na linguagem corrente do cabo-verdiano, principalmente dos são 
vicentinos, ñGangueò por influ°ncia do ingl°s americano. 
2
 Caçu Body ï terminologia utilizada pela população da ilha de São Vicente, Kasu Bodi- 

Terminologia utilizada pela população da ilha de Santiago.Termo popularizado pela 
sociedade cabo-verdiana, significa roubar e advém do slogan de assalto utilizado pelos 
assaltantes norte-americanos ñyour cash or your bodyò ï Redy Lima (coletânea de autores: 
políticas sociais e cidadania, 2010). 
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psicológica e intervenção multidisciplinar parece ser um mecanismo eficaz para 

a compressão da delinquência, bem como promover a materialização da Lei 

Tutelar Socioeducativa nas suas formas cautelares e/ou punitivas. 

Na tentativa de articular a psicologia forense e a delinquência como 

forma de perceber este fenómeno, partindo do ponto de vista psico-socio-

forense, é importante realçar que constitui um desafio, pois a psicologia forense 

em Cabo Verde é uma área virgem, apesar de algumas apostas na realização de 

ações de capacitação em psicologia forense e criminal, particularmente 

direcionado a técnicos do sistema judicial na cidade da Praia, na ilha de Santiago 

e do Mindelo, na ilha de São Vicente. 

Psicologia Forense 

A psicologia forense é um campo da psicologia que consiste na 

aplicação dos conhecimentos psicológicos aos propósitos do direito. Dedica-se 

à proteção da sociedade e à defesa dos direitos do cidadão, da perspetiva 

psicológica (Fonseca 2006). Para (Machado & Gonçalves 2005), a psicologia 

forense é um campo disciplinar cuja especialidade é a interface entre a psicologia 

e o direito.  

O Committee
3
 on Ethical Guidelines for Forensic Psychologists, (1991), 

definiu a Psicologia Forense como sendo todas as formas de conduta psicológica 

profissional, desempenhadas com um conhecimento previamente definido, como 

as de um psicólogo perito em assuntos explicitamente psico-legais, prestando 

assistência direta aos tribunais, às partes litigantes em processos legais, a 

serviços de correção ou de saúde mental forense, bem como a serviços 

administrativos, judiciais e legislativos que atuam no uso de competências 

judicativas.  

Psicologia Forense em Cabo Verde 

A psicologia forense em Cabo Verde é uma área inexplorada, apesar de 

algumas apostas na realização de ações de capacitação em psicologia forense 

e criminal, particularmente direcionadas a técnicos do sistema judicial na cidade 

da Praia e do Mindelo. As aproximações a uma psicologia forense em Cabo verde 

têm sido apostas recentes de algumas instituições no âmbito da promoção e 

realização de ações de capacitação de técnicos de psicologia/psiquiatria, 

agentes de polícia nacional e judicial e outros no sentido de melhorar suas 

práticas laborais. A criação do Instituto da Condição Feminina (ICF), atualmente 

                                                
3
 http://www.apa.org/practice/guidelines/forensic-psychology.aspx 
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Instituto Cabo-verdiano para Igualdade e Equidade de Género (ICIEG), tem 

permitido promover algumas das ações de capacitação no campo da psicologia 

forense relacionadas a questões de género e violência baseada no género 

(VBG).  

No que toca à apresentação de parecer psicológico, este depende da 

solicitação do tribunal. Quando alguns processos judiciais exigem um parecer 

psicológico, estes são encaminhados aos técnicos dos Hospitais para que o 

arguido seja submetido a um processo de avaliação psicológica/psiquiátrica 

como forma de apoiar a decisão judicial. Em caso de menores em risco, o ICCA 

(Instituto Cabo-verdiano da Criança e do Adolescente) também pode 

acompanhar o processo emitindo o seu parecer. Apesar desses profissionais não 

terem formação específica na psicologia forense, os seus conhecimentos de 

psicologia/psiquiatria nomeadamente avaliação psicológica e ou psiquiátrica são 

aproveitados para auxiliarem a justiça. 

Perspetiva Criminológica 

A Perspetiva Criminológica realça um contexto estritamente legal, 

destacando que a gravidade do ato é especificada em função da pena potencial. 

Há uma certa discordância no que tange à lei e à opinião pública. A criminologia 

é a ciência empírica e interdisciplinar que estuda o crime do criminoso. Tem 

enfoque zetética (ciência do ser, investigar realidade), cujo objeto é o crime, 

criminoso, o infrator, controle social formal e vítima, bem como o comportamento 

do delito, contribuindo para o controle da criminalidade (finalidade), por meio de 

programas de prevenção eficazes do mesmo e técnicas de intervenção positiva 

no homem delinquente e nos diversos modelos sistemáticos de resposta ao delito 

(Mannheim 1984). 

Para as Perspetivas Jurídicas, crime é todo o ato punido, e fazemos do 

crime4 assim definido, o objeto de uma ciência espacial, a criminologia (Durkheim 

1895. Cit por Born 2005). Para a criminologia, a infração deve ter uma gravidade 

suficiente. A vantagem dessas abordagens é que apresentam por um lado, um 

                                                
4
 Conceito legal ï todo o comportamento humano punível, segundo o direito criminal, 

representa um dilema com o qual todas as disciplinas se debatem na procura intermináveis 
da definição dos seus conceitos fundamentais. Não há uma clara conceção da definição do 
crime, bem como os conceitos fundamentais são muito abrangentes. Relativamente aos 
crimes praticados por jovens, ® hoje corretamente utilizada a no­«o de ñdelinqu°nciaò com 
o fim de expressar o sentido comunitário, de que de forma geral, a importância a que deve 
ser associada a tais atos é diferente da que corresponde aos atos praticados por 
delinquentes adultos. (Mannheim 1984). 
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critério operacional bem trabalhado por gerações juristas, e por outro, realça o 

valor da objetividade atribuindo as penas. Muito embora, várias questões e 

inquietações com relação às penas, ainda permaneçam, como é o caso do 

questionamento sobre a legitimidade e algumas leis, e a dificuldade de se 

diferenciar verdadeiros crimes e os considerados como sendo resultado de 

alguns erros. 

A Família 

A teoria do ambiente familiar das classes sociais mais desfavorecidas 

desenvolvida por (Miller 1958), citado por (Gonçalves 1999), é denominada por 

figuras femininas, ou seja, família monoparental, dominada por mulheres. 

Segundo o autor este modelo cria problemas ao nível da identidade sexual dos 

filhos, já que estes não possuem um modelo consistente do homem. Assim 

sendo, os rapazes recorreriam a associar-se a bandos marginais existentes nas 

suas proximidades habitacionais, ou de prevalecerem a violência e agressividade 

como estratégias privilegiadas de relacionamento interpessoal para tentarem 

validar a sua identidade masculina.  

A teoria do controlo social propõe que a família desempenhe um papel 

essencial para ñconterò as tend°ncias das transgress»es de natureza humana. 

De acordo com Crusson, a diminuição do controlo em três contextos da vida: a 

família, a escola e a cidade. Na família houve um aumento da taxa do divórcio, 

as separações caminham para uma diminuição do controlo no seio da família. O 

pai, ou é inexistente, ou se existe, não desempenha o seu papel social de 

autoridade face aos filhos. Uma autoridade demasiado restrita, injusta, é um fator 

de risco tão importante como a ausência de autoridade. O vandalismo vai 

aumentando, a recusa da autoridade é a regra mais do que a exceção. As 

infrações sociais são numerosas e a circulação da informação é muito fraca. A 

reação social é aleatória e pouco proporcional aos atos cometidos.  

De acordo com (Garrido 1987) e (Miron 1990), muitos fatores familiares 

têm sido investigados como determinantes da delinquência. Os primeiros 

trabalhos enfatizam a estrutura familiar como sendo o fator número um, ou 

ausência de pais. No funcionamento família ï maior número de filhos pareciam 

exercer a sua influência através de uma menor supervisão parental e mediante 

um efeito de ñcont§gioò dos irm«os maiores sobre os menores (Offord 1984). 

Variáveis relativas às interações que se estabelecem no seio familiar. O 

conflito entre os pais está relacionado com a conduta criminal. Falta de coesão, 

de confiança e de implicação afetiva entre pais e filhos (Cernkovich & Giordano 
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1987; Romera et al. 2000). O maltrato na família é um fator de risco para o 

desenvolvimento de comportamentos criminais, (Widom 1989). A falta de 

supervisão dos pais nas atividades dos filhos, disciplina punitiva, permissiva ou 

inconsistente são fatores previsíveis de delinquência. 

Estilo de educação de autoridade que combine apoio afetivo e controlo 

normativo promove o desenvolvimento do autocontrolo normativo com potência 

social (Braumrind 1978), no entanto, tanto os estilos rígidos e punitivos, como os 

permissivos ou indiferentes provocam condutas agressivas anti normativas.  

Grupo de Amigos 

A adolescência5 e o grupo de pares são duas variáveis a terem em conta 

nesta etapa vital de desenvolvimento dos jovens, em que as cifras da 

delinquência atingem os seus valores máximos. A adolescência é uma fonte de 

influência com um protagonismo muito especial. Numa das grandes orientações 

criminológicas homogénicas no séc. XX, a teoria da associação diferencial 

(Sutherland 1973), investigações mostram nos seus resultados que sujeitos 

antissociais têm amigos antissociais (Thornberry & Krohn 1997). 

 Gangues Juvenis 

Os Gangues6 juvenis apareceram há muito tempo nos Estados Unidos. 

(Cloward & Ohlin 1960) propõem uma tipologia das subculturas delinquentes: do 

conflito e da violência, do criminal e de retirada. Estas subculturas levaram à 

descrição de alguns tipos de bandos: Bandos conflituais ï exprimem-se por 

meio da violência física em grupo, defendem um território e reconhecem-se entre 

si por um modo característico de vestir. A delinquência é coroada e não 

necessária. O líder é uma personagem carismática, composto por um núcleo 

duro e central, de dezenas de indivíduos, e de um núcleo periférico móvel, cujos 

                                                
5
 Período de transição entre a infância e a idade adulta: os seus limites situam-se entre os 

12 e os 18 anos para as raparigas e entre os 14 e os 20 anos para os rapazes. A duração 
da adolescência é função de fatores tais como o meio, a raça e o contexto social, os quais 
ativam ou atravessam as diferentes transformações características desta idade (Filliou et 
al. 1982). 
6
 Bandos (Bandes /gangs): O bando é um grupo não institucionalizado que reúne 

adolescentes fora da tutela dos adultos. O bando existe desde que o mundo é mundo: o 
adolescente, em virtude do seu estatuto ambíguo (nem criança nem adulto e as duas coisas 
ao mesmo tempo), tem o sentimento de viver à margem da sociedade organizada dos 
adultos. O bando oferece-lhe o reconforto de viver no seio dos seus contemporâneos, de 
quem se sente próximo (Fillioud et al. 1982). 
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indivíduos não participam em todas as atividades; Bandos Criminosos ï 

caracterizam-se por um campo de ação, um território de caça bastante extenso, 

exercem atividades centradas no furto, com ou sem violência, no comércio, no 

tráfico de objetos e drogas. Têm uma coesão muito forte devido a uma 

necessidade recíproca de proteção. A violência é um meio de defesa dos seus 

bens e a sua segurança. A delinquência é portanto um meio em si e a razão de 

ser do bando. Com uma liderança muito estruturada e a divisão do trabalho muito 

precisa, segundo as competências de cada um; Bandos Marginais - com uma 

estrutura frouxa e coesão relativamente fraca, muitas vezes fundada no consumo 

comum de drogas. As atividades estão centradas na droga e no comércio. A 

delinquência não é sistemática e só é utilizada com fins de aprovisionamento. 

Estes grupos são móveis, sem líder indiscutível, são jovens à deriva, oriundos 

em especial de meios de certo modo abastados. 

Na opini«o de (Dias & Andrade 1997) existe ainda nestes jovens ñum 

problema de identidade sexual provocado pela disparidade entre o desempenho 

de papéis masculinos e femininos nestes meios pela ausência constante da 

figura masculina e integra­«o em grupos unissexuaisò (Gon­alves 1999). 

Delinquência Juvenil à Luz da Lei Cabo-Verdiana 

O Código Penal de Cabo Verde no seu Artigo 17.º descreve as 

condições pelas quais é declarada a inimputabilidade penal: inimputabilidade em 

razão da idade. Apenas são suscetíveis de responsabilidade criminal os 

indivíduos que tenham completado os dezasseis anos de idade.  

No Art.º. 18. Consagra-se a Inimputabilidade em razão de anomalia 

psíquica. É inimputável quem, no momento da prática do fato, for incapaz de 

avaliar a ilicitude do fato ou de se determinar de acordo com essa avaliação, em 

virtude de uma anomalia psíquica. Neste sentido os jovens delinquentes só serão 

considerados inimputáveis se tiveram a idade abaixo dos 16 anos de idade.  

Nos dispostos do Artigo 2.º da Lei Tutelar Socioeducativa, referenciam-

se duas finalidades das medidas: 1. As medidas tutelares Socioeducativas visam 

a educação do menor para o direito e a sua inserção, de forma digna e 

responsável, na vida em comunidade; 2. As causas que excluem ou diminuem a 

ilicitude ou a culpa são consideradas para a avaliação da necessidade e da 

espécie de medida. As tipicidades das medidas cautelares estão consagradas no 

Art.º 40.º da Lei Tutelar Socioeducativa: a) A entrega do menor aos pais, 

representante legal, pessoa que tenha a sua guarda de fato ou outra pessoa 
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idónea, com imposição de obrigações ao menor; b) A guarda do menor em 

instituição pública ou privada como outras alternativas. 

Método 

Amostra 

A amostra que compõe o presente estudo foi selecionada de forma 

aleatória, é uma amostra probabilística, do tipo aleatória simples. Primeiramente 

listaram-se todos os nomes dos grupos de Gangues existentes em São Vicente 

e na medida que foram abordados, e aqueles que aceitaram responder o 

questionário foram selecionados. A opção por este tipo de amostragem justifica-

se pelo acesso mais rápido a subgrupos de sujeitos de interesse para o estudo. 

Selecionou-se duas amostras independentes de sujeitos: amostra para 

responder o questionário e dois sujeitos para efetuar os estudos de casos. Estes 

conformaram-se a metodologia qualitativa, utilizou-se o estudo de caso, 

selecionando 2 casos, ambos do sexo masculino, com idade de 14 e 18 anos. 

Para efetuar o estudo de caso com o intuito uma análise comparativa, recorreu-

se a algumas técnicas aplicadas no campo forense.  

Para a metodologia quantitativa selecionou-se uma amostra de 150 

participantes para o estudo, todos do sexo masculino, sendo que 50 destes 

participantes fazem parte do grupo RB (Ribeirinha), pertencentes à zona de 

Ribeirinha em São Vicente; 50 fazem parte do grupo Pintcha Andor ï 

concernentes à Zona de Ribeira Bote em São Vicente; 50 participantes 

pertencem ao grupo Boston Sougja da comunidade de Achada São Filipe na 

Cidade da Praia, Ilha de Santiago. 

Instrumentos do Paradigma Quantitativo  

Utilizando a técnica do questionário para recolha de dados, este foi 

construído de raiz para avaliar a situação da delinquência nessa amostra. 

Seguidamente foram aproveitados os resultados da entrevista para construir um 

guião de entrevista em profundidade, que foi analisada e discutida num grupo 

focal. A sessão de grupo focal7 foi gravada em áudio, com autorização verbal dos 

participantes. Com os resultados obtidos no grupo focal, os dados foram 

transcritos literalmente para a construção do questionário do tipo likert. 

                                                
7
 Os grupos focalizados podem ser entendidos e utilizados como simulações dos discursos 

da génese das representações sociais e do conhecimento social em geral (Hunt & 
Livingstone 1996. cit. por Flick 2002). 
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Seguidamente foi feito um pré-teste para validar o questionário com 12 jovens. 

De acordo com o resultado do pré-teste, foi efetuado os ajustes necessários 

seguindo-se da aplicação grupal da mesma. 

Instrumentos do Paradigma Qualitativo  

Para a Metodologia Qualitativa foram utilizadas como principais técnicas 

de recolha de dados a entrevista em profundidade, a análise documental, estudo 

de caso. Entrevista em profundidade - Após a elaboração do guião8 das 

entrevistas em profundidade, procedeu-se a sua aplicação aos informantes 

chave, estas foram gravadas em áudio. Fizeram para dos entrevistados, um 

Agente da Polícia Nacional, um Inspetor da Polícia Judiciária; um psiquiatra do 

Hospital Dr. Baptista de Sousa. Estudo de caso - Foram selecionados dois casos 

de jovens que pertencem a grupos de Gangues, com o objetivo de efetuar o 

estudo de casos, foram submetidos a um processo de avaliação psicológica 

forense, recorrendo-se a utilização de técnicas e instrumentos qualitativas, com 

diretrizes internacionais e na sua maioria validadas para a realidade portuguesa, 

devido à inexistência de testes de avaliação psicológica validados para o 

contexto cabo-verdiano. 

Instrumentos de avaliação psicológica forense 

Recorreu-se a utilização dos seguintes instrumentos: 

Entrevista Clínica Semiestruturadas para Crianças e Adolescentes 

(SCICA9) - para menores dos 6 aos 18 anos onde são abordados diversos temas 

como problema com a justiça, álcool, drogas; PCL:YV (Pshchopathy Checklist: 

Youth Version; Forrth, Kosson & Hare, 2003, traduzida e adaptada por Oliveira 

2006). Esta visa a recolha de informação junto de jovens delinquentes dos 12 

aos 18 anos, abarcando áreas tais como relações com os pares, consumo de 

substâncias, histórias de comportamentos antissociais e disposições 

comportamentais; YSR10 ï O YSR/Questionário de Autoavaliação para Jovens 

YSR/Questionário de Autoavaliação para Jovens (versão portuguesa, Fonseca e 

col., 1999); Descreve e avalia as competências sociais e os problemas de 

                                                
8
 A conceção do guião da entrevista tem de obedecer a quatro critérios: não-defetividade, 

especificidade, amplitude e profundidade, e ainda a atenção ao contexto pessoal do 
entrevistado. Os vários elementos do método servirão para ir ao encontro desses critérios 
(Flick 2002). 
9 Modelo do ASEBA ï versão portuguesa dos 6 aos 16 anos. 
10 Modelo ASEBA ï versão portuguesa dos 11 aos 18 anos. 
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comportamento da criança/adolescente, tal como são percecionados pela 

criança/ adolescente. 

Para avaliar a co morbilidade entre os problemas de comportamento e 

outras perturbações emocionais como a ansiedade e a depressão, foram 

aplicados os seguintes instrumentos:  

FSSC-R - Avaliar o medo - (Inventário de Medos - Revisto) 

(Ollendick 1983; estudos port., Dias & Gonçalves 1999). Avalia diferentes 

categorias de Medos em crianças e adolescentes; CID - Avaliar a depressão - 

(Childrenôs Depression Inventory) copyrigth: Maria Kovocs. Ph. D. (1992) ï é um 

questionário de auto-relato com 27 itens, para utilização com crianças dos 7 aos 

17 anos. Mede a intensidade das queixas depressivas específicas para 

populações infantis (Dias & Gonçalves); CMSA-R - Avaliar a ansiedade (Escala 

de Ansiedade Manifesta para Crianças) (Reynolds & Richmond 1978; Reynolds 

& Paget 1981; estudos port., Dias & Gonçalves 1999; Castro Fonseca 1992); 

STAIC- C2 -Inventário de Estado-Traço de Ansiedade para Crianças (Spielberger 

et al. 1973; estudos port., Dias & Gonçalves 1999). A escala C2 foi desenhada 

para avaliar a ansiedade-Traço - (medida mais estável dos níveis de ansiedade 

em crianças); CBCL11 ï versão para pais. Informação recolhida junto dos 

familiares/amigos e profissionais. São muito importantes e pertinentes, junto de 

pessoas significativas na vida do jovem. 

Matrizes Progressiva de Raven - Teste que avalia a capacidade 

intelectual e o funcionamento académico. Utiliza-se em jovens a partir dos 12 

anos de idade. 

Para análise documental recorreu-se à consulta dos processos judiciais, 

junto à Cadeia Civil de São Vicente no caso do VS de 18 anos que se encontrava 

preso preventivamente, acusado de homicídio, resultado de um confronto da sua 

Gangue com outro (ver processo em anexo).  

Análise estatística 

O procedimento de tratamento e análise dos dados quantitativos 

recolhidos do questionário, foi efetuado usando o software IBM SPSS versão 

20.0 (Statistical Package for the Social Sciences). Levou-se a cabo, 

primeiramente, o processo de análise dos dados com a descrição das variáveis 

sociodemográficas em estudo, bem como a descrição das escalas do 

                                                
11 Modelo ASEBA ï versão portuguesa dos 11 aos 18 anos. 
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questionário, efetuadas através da estatística descritiva, com uma abordagem 

cross sectorial. 

Para a análise dos dados qualitativos, utilizou o método clinico através do estudo 

de dois casos com uma abordagem comparativa. 

Resultados 

 Resultados do questionário 

O questionário aplicado para avaliar a situação da delinquência juvenil 

nos grupos de Gangues juvenis, foi elaborado de raiz e foi utilizada uma escala 

de 1 a 5, tipo likert, em que 1 significa nunca, 2 raramente 3 as vezes, 4 

frequentemente e 5 sempre. 

Tabela 0 - Alfa de Cronbach 

A análise de consistência foi efetuada através do Alfa de Cronbach em 

117 itens do questionário, obtendo-se Ŭ=,860 traduzindo um alto n²vel de 

confiabilidade e consistência interna do questionário dos dados recolhidos, o que 

afirma a viabilidade destes dados. 

Características Sociodemográficas  

Todos os participantes que conformaram parte do estudo são do sexo 

masculino, distribuídos por três grupos de Gangues. Um grupo com 50 

participantes pertencentes ao grupo de RB da comunidade de Ribeirinha, São 

Vicente, outro grupo de 50 participantes provenientes do grupo Pintchá Andor da 

comunidade de Ribeira Bote, São Vicente, embora alguns (18,0%) participantes 

do RB e do Pintchá Andor se encontrassem presos preventivamente na Cadeia 

Civil de São Vicente, aguardando julgamento. A idade dos participantes varia dos 

12 aos 26 anos de idade. Utilizando uma escala de intervalo, pode-se constatar 

que 54,7% dos participantes têm a idade compreendida entre os 14 e 15 anos de 

idade, correspondendo a 82 participantes, 25,3% encontra-se entre os 16-19 

anos de idade, 18,0% centra-se nos 20-23 anos de idade e uma minoria de 2,0% 

encontra-se na faixa etária dos 21-26 anos de idade. 

Relativamente ao nível de escolaridade dos participantes, 10,7% 

correspondente a 16 jovens nunca frequentaram a escola, 31,3% tem o nível de 

Alfa de Cronbach Nº de Itens 

860 117 
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Escolaridade do ensino Básico Integrado (do 1º ao 6º ano de escolaridade), e a 

sua maioria com 58,0% correspondendo a 87 participantes, frequentaram o 

secundário. Os resultados permitem constatar ainda, o tipo de famílias dos 

participantes. 48,7% dos participantes tem entre 4 a 6 irmãos, 18,7 tem entre 7 a 

10 irmãos e uma pequena percentagem com 5% tem mais de 10 irmãos, o que 

podemos concluir que a maioria dos participantes provém de famílias numerosas.  

Com relação à ocupação dos inquiridos, 11,3% encontram-se 

estudando, 26,0% encontram-se trabalhando, a sua minoria com 6,0% andam 

numa oficina e a maioria dos inquiridos com 54,7% encontram-se sem fazer 

nada, ou seja, estão desocupados, e apenas 2,0% encontram-se numa formação 

profissional. Os participantes apresentaram com algumas problemas de saúde, 

consequências dos confrontos intergrupais e com a polícia, tais como problema 

de asma, problemas de garganta, canela quebrada, costas quebradas, dores de 

cabeça, dores nas costas, dores no peito, lesão na perna, epilepsia, problemas 

de pulmão, problemas de visão, problemas de vista, tensão baixa, sendo as mais 

frequentes os seguintes: 16,7% dos participantes admitirem estarem com canela 

quebrada, 9,3% declaram ter dores de cabeça, 9,3% tinham dores nas costas e 

8% dos participantes apresentaram costas quebras. Por outro lado, uma 

percentagem significativa de 19,3%, não apresentaram quaisquer problemas de 

saúde. 

Causa de entrada num grupo de gangue 

De acordo com os resultados obteve-se 738 respostas, destas, 99 

correspondendo a 13% do total das respostas, diz respeito a falta de ocupação, 

85 resposta com uma percentagem de 11,5% das respostas, referencia a falta 

de apoio da família, como meio impulsionado de entrada a delinquência/Gangue, 

88 respostas focam terem entrado no grupo de gangue por influencia de amigos. 

O fator por solidariedade aos amigos teve 67 resposta a seu favor, 62 respostas 

frisaram o ajuste de contas, 38 respostas foram a favor da aceitação no grupo, 

37 resposta focalizaram aspetos da autoestima, para se sentir melhor, 51 

respostas enfatizaram uma escolha racional de sempre quiseram entrar num 

grupo de gangue e 42 respostas focaram os aspetos de identificação com o grupo 

e um número significativo apontou outras causas que os motivaram a entrada de 

um grupo de Gangue. 

 

 

 



PATRÍCIA HELENA ÉVORA 

44 

Tabela 1 - Tipos de armas usadas para praticarem a delinquência uso de armas 

usadas 

 
Respostas Percentagem 

dos casos N Percentagem 

Questao24a 

Pedra 124 22,7% 82,7% 

Faca 87 15,9% 58,0% 

Navalha 56 10,3% 37,3% 

Catana 64 11,7% 42,7% 

Pistola 50 9,2% 33,3% 

ñBoca Bedjoò 38 7,0% 25,3% 

Qualquer objeto que 

esteja disponível 
86 15,8% 57,3% 

Outro... 41 7,5% 27,3% 

                       Total 546 100,0% 364,0% 

a. Grupo dicotomia tabulados pelo valor de 1 

Foram obtidas 546 respostas, destas 124 respostas apontaram o uso de 

pedra como uma arma para praticarem a delinquência, 87 respostas focalizam o 

uso da faca, 56 frisaram a utilização de navalha, 65 respostas dizem respeito ao 

uso de catanas, 50 respostas já utilizaram a pistola, 38 resposta declaram o uso 

de Boca Bedjoò, 86 respostas frisaram usar qualquer objeto que estejam 

disponíveis no momento., 41 resposta apontaram terem usado outro tipo de 

armas. 

Tabela 2 - Contexto onde ocorrem os Atos Violentos 

 
Respostas Percentagem 

dos casos N Percentagem 

Questão51a 

Na Família 25 4,5% 16,7% 

Na Escola 54 9,6% 36,0% 

Nas Ruas/cidades 118 21,0% 78,7% 

Nas outras Zonas 104 18,5% 69,3% 

Nas próprias 

Zonas 
63 11,2% 42,0% 

Nas discotecas e 

festas 
80 14,3% 53,3% 

Em Qualquer 

lugar 
79 14,1% 52,7% 

outro... 38 6,8% 25,3% 

                                      Total 561 100,0% 374,0% 

a. Grupo dicotomia tabulados pelo valor de 1 
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Foram obtidas 561 respostas, destas 25 respostas apontaram terem 

cometido delinquência na família, 54 enfatizaram que cometeram delinquência 

na escola, uma maioria de 118 respostas focaram terem cometido atos de 

delinquência nas ruas/cidades 104 respostas favorecem a prática de 

delinquência nas outras zonas, 63, respostas focaram a pratica da delinquência 

nas próprias zonas, 80 respostas favoreceram a prática da delinquência nas 

discotecas, 79 respostas apontaram a prática da delinquência em qualquer lugar 

e 38 respostas favorecem a prática da delinquência em outros contextos. 

Tabela 3 - Tipologias de crime 

 
Respostas Percentagem 

dos casos N Percentagem 

Questão52a 

Assaltar pessoas na 

rua 
82 12,4% 55,0% 

Tirar os pertences 

dos outros 
92 13,9% 61,7% 

Furtar telemóveis 

para vender 
89 13,4% 59,7% 

Assaltar casas 82 12,4% 55,0% 

Agredir os colegas na 

escola 
57 8,6% 38,3% 

Desrespeitar os mais 

velhos 
53 8,0% 35,6% 

Danificar bens dos 

outros 
59 8,9% 39,6% 

Quebrar vidros de 

carros 
59 8,9% 39,6% 

Furar pneus de carro 49 7,4% 32,9% 

outro... 40 6,0% 26,8% 

Total 662 100,0% 444,3% 

a. Grupo dicotómico tabulados pelo valor de 1 

Foram obtidas 662 respostas, destas, 82 respostas apontaram que 

assaltaram pessoas na rua, 82 respostas favoreceram a tirar pertences dos 

outros, 89 respostas focaram terem furtado telemóvel para vender, 82 respostas 

centram em assaltar casas, 57 resposta centra no ato de agredir os colegas na 

escola, 53 das respostas centraram no desrespeito aos mais velho, 59 respostas 

favoreceram a danificar bens dos outros, 59 respostas já quebraram vido de 

carros e 49, já furaram pneus de carros, 40 enfatizaram terem praticado outro 

tipo de crime/delinquência. 
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Tabela 4 - Cruzamento das variá6veis Idade dos Participantes * Ano/Nível de 

Escolaridade 

 

Ano/Nível de Escolaridade 
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14-15 12 20 50 82 

16-19 4 14 20 38 

20-23 0 13 14 27 

24-26 0 0 3 3 

Total 16 47 87 150 

Observa-se que 12 jovens com idade compreendida entre os 14 e 15 anos 

nunca frequentaram a escola, ou seja, são analfabetos, 20 jovens dessa mesa 

faixa etária frequentaram o nível básico que vai do primeiro ao sexto ano de 

escolaridade e 50 jovens nessa faixa etária tem o nível secundário. Verificou-se 

igualmente que 4 jovens com a idade entre os 16 e 19 anos nunca frequentaram 

a escola, 14 jovens dessa mesma faixa etária estão no nível básico e 20 jovens 

frequentaram o nível secundário. Constata-se que apenas três jovens com idade 

entre 24 a 26 anos frequentaram o nível secundário. 

Tabela 5 - Idade dos Participantes * Ocupação dos Participantes 

 Ocupação dos Participantes 

Total 
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 14-15 12 19 4 44 3 82 

16-19 3 11 0 24 0 38 

20-23 2 7 4 14 0 27 

24-26 0 2 1 0 0 3 

Total 17 39 9 82 3 150 
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Dos resultados, 12 participantes com idade entre os 14-15 anos 

encontram-se estudando, 19 participantes trabalham, 4 participantes andam 

numa oficina, um número significativo correspondente a 44 jovens não fazem 

nada e apenas 3 estão numa formação profissional. Enquadrado na faixa etária 

dos 16 aos 19 anos, apenas três jovens estudam, 11 jovens encontram-se 

trabalhando, 24 jovens estão desocupados sem fazer nada. Apenas três jovens 

encontram se na faixa etária dos 24 aos 24 anos, destes, dois trabalham e 1 anda 

numa oficina. 

Comportamentos de risco evidenciados nos resultados 

Tabela 6 - Cruzamento das variáveis Idade dos Participantes * Já usou drogas 

 

Já usei drogas 
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14-15 10 4 28 29 11 82 

16-19 3 4 11 14 6 38 

20-23 1 4 5 3 14 27 

24-26 0 0 2 1 0 3 

Total 14 12 46 47 31 150 

 

Nesta tabela pode-se observar a maior frequência do consumo de 

drogas centra nos jovens nas duas primeiras faixas etárias dos 14-15 anos, etapa 

considerada menor penalmente e na medida que se avança com a idade o 

consumo vai-se amenizando. 
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Tabela 7 - Cruzamento das variáveis Idade dos Participantes * Já teve relações 

sexuais com menores 

A prática sexual com menores não é um facto pouco frequente, os casos 

evidenciados nas idades dos 14-15, pode-se dizer que as vezes praticaram 

relações sexuais com menores da mesma idade, embora pode-se destacar as 

idades de 16-19 e 20-23 com 4 casos ambos que se declararam que sempre 

tiveram essa prática, podendo concluir que estes praticaram um crime de 

violação sexual a menores de idade. 

Tabela 8 - Cruzamento das variáveis Idade dos Participantes * Temos relações 

sexuais uns com os outros no nosso grupo sem proteção 
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14-15 44 11 18 5 4 82 

16-19 23 4 9 1 1 38 

20-23 15 3 5 1 3 27 

24-26 1 0 0 2 0 3 

Total 83 18 32 9 8 150 
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14-15 52 11 12 4 3 82 

16-19 22 5 5 2 4 38 

20-23 20 2 1 0 4 27 

24-26 3 0 0 0 0 3 

Total 97 18 18 6 11 150 
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De acordo com a tabela 9, observa-se que as vezes 18 dos 82 menores 

tem relações sexuais uns com os outros no seu grupo sem proteção, apenas 5 

tem essa prática com frequência e 4 jovem tem essa prática sempre no seio do 

seu grupo, pode-se dizer que com o avançar da idade essas práticas vão se 

diminuindo consideravelmente. 

Tabela 9 - Cruzamento das variáveis Idade dos Participantes * Já sofri violência 

por parte dos meus familiares 
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 14-15 39 16 18 6 3 82 

16-19 20 6 6 3 3 38 

20-23 16 4 6 0 1 27 

24-26 2 0 1 0 0 3 

Total 77 26 31 9 7 150 

Foi evidenciada nos resultados a questão da violência domestica e 

intrafamiliar, de acordo com a tabela, ao cruzar a variável idade com a questão: 

se o jovem já sofreu violência por parte dos familiares, mais uma vez a faixa 

etária dos 14 e 15 anos, é a camada mais afetada com os maus tratos e violência 

domestica, 18 jovens nessa faixa etária declararam que as vezes sofrem 

violência por parte dos seus familiares, outros 9 jovens vivenciaram este 

fenómeno com mais frequência em casa. 

Ilações sobre avaliação dos grupos 

As inferências, ora apresentadas, estão sendo sustentadas pelos dados 

recolhidos e analisados provenientes das duas metodologias qualitativas e 

quantitativas utilizadas na presente investigação. Numa tentativa de traçar o perfil 

destes jovens, os resultados gerais da investigação reúnem condições para que 

se possa esboçar um perfil dos jovens delinquentes de Cabo Verde: 
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Fisicamente são ï Crianças e jovens normais, com um desenvolvimento físico 

normal, com idade compreendida entre os 14 aos 26 anos. Características típicas 

como a forma como trajam, o penteado, uso de piercing e tatuagem encontram-

se patentes em todos os jovens delinquentes; Psicológicas ï ausência de 

consciência, influenciáveis, incapacidade de tomar suas próprias decisões, 

intolerância a frustração, deficientes mecanismos de resolução de problemas e 

conflitos; Educacionais - São Jovens que estão fora do sistema de ensino, jovens 

que não têm apoio em casa em termos de uma estrutura familiar forte e 

consistente para direcionar os jovens através de valores para vida. A maioria está 

desocupada; Familiares - Famílias poucas estruturadas; evidências de falhas na 

transmissão de valores e princípios familiares e orais, padrões de educação 

difuso e caótico, ausência de pilares como o diálogo, a comunicação no sistema 

familiar; Reincidências - Os jovens são marcados por várias detenções, com uma 

longa história de várias advertências e detenções nas esquadras policiais. 

Com relação as causas que motivam os jovens a enveredarem pelo 

mundo da delinquência, seguindo uma ordem em termos de incidência, por um 

lado, a falta de ocupação; por provocação por parte dos outros; a falta de 

oportunidades, lideram o range dos fatores. Por outro, fatores como influência 

dos amigos; por solidariedade aos amigos; pela falta de apoio; para ajuste de 

contas apresentaram um importante peso. Fatores como os relacionados com a 

autoestima e necessidade de aceitação no grupo foram apontados com menor 

incidência. 

Se a delinquência pode ser considerada atos tipificados na lei como 

crime cometidos por jovens menores, neste jovens investigados cometem atos 

tipificados na lei como crime direcionado as pessoas, de acordo com o código 

penal de Cabo Verde, como: tirar pertences dos outros, por outras palavras 

assaltar pessoas para ter um ganho secundário lidera a tabela da tipologia de 

crime cometido pelos jovens e como consequência; aparece a agressão física 

dessas pessoas; desrespeitar os mais velhos e agredir colegas; vê-se 

claramente a perda de valores como respeito gratidão solidariedade para com os 

outros, principalmente os mais velhos, algo que se perdeu e pode-se dizer que 

esses valores sempre estiveram patentes na educação básica de qualquer 

cidadão cabo-verdiano, historicamente falando. 

Pode-se dizer que os crimes contra o património cometido pelos jovens 

como furtar telemóveis para vender; assaltar casas; danificar bens dos outros; 

quebrar vidos de carros; estes comportamentos estão diretamente relacionados 

com a falta de ocupação (estar inserido numa escola, trabalho e ou formação 

profissional), e para sustentar ainda, as dependências tanto as tóxicas e como 
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as não tóxicas, tiveram um peso nos dados, nas primeiras estão enquadras nas 

toxicodependências: drogas como álcool, tabaco, coca²na, ñerva/padjinhaò. Dos 

150 jovens do estudo, apenas os 14 jovens nunca experimentaram droga, as 

dependências não tóxicas foram evidenciadas no consumismo: garantir um bom 

stile, estar sempre com os últimos gritos da moda, são aspirações que todos 

querem alcançar e procuram através da delinquência ter esse ganho secundário. 

Foram encontrados 16 jovens analfabetos, fator que diminui 

grandemente as possibilidades de acesso a uma ocupação (formação 

profissional e conseguir um emprego). De acordo com as características dos 

jovens do estudo, o grosso da delinquência cometida quer em termos de 

quantidade, gravidade e incidência, está patente nas faixas etárias dos jovens 

com idade compreendida entre 14 aos 15 anos. Segundo o CPCV são 

considerados inimputáveis com relação a idade. A maioridade penal (16 anos), 

está consagrada no Código Penal de Cabo Verde e, encontra-se no código civil 

os critérios de maioridade. Segundo este, o jovem atinge a maioridade com 18 

anos, paralelamente a isto, a convenção dos direitos da criança, aderida por 

Cabo Verde, reforça esta a maioridade do jovem neste mesmo sentido. 

Contrariamente ao que se pensava antes da investigação, por um lado, 

cerca de 80 jovens encontram-se no nível secundário, são capacidades e fatores 

de proteções que podem ser aproveitados na reinserção social dos jovens, por 

outro lado, 82 jovens do estudo não fazem rigorosamente nada. Dos dados 

observou-se comportamentos vários como uso de drogas, ter relações sexuais 

com menores de idade, ter relações sexuais em grupo e sob efeito do álcool, 

aumentando assim os comportamentos de risco nos jovens. 

Foram observados fatores de risco familiares, como uso de drogas, falta 

de emprego e ocupação dos próprios pais, o relacionamento emocional instável 

dos membros da família, baseado em falta de diálogo, comunicação, com base 

nas discussões constantes entre irmãos, falta de recurso famílias. O abandono e 

negligência dos filhos, falta de compreensão e de atenção por parte dos pais, 

violências intrafamiliares, violência doméstica. Por exemplo 73 jovens declaram 

que já sofreram violência física por parte dos pais, uns com maior frequência e 

gravidade do que outros. 

A relação entre jovens e polícias é marcada como conflituosa, com base 

no sistema ñca­a ao ratoò, provocam nos jovens o sentimento de frustração, 

injustiça, falta de compreensão por parte da polícia, e muito jovens apresentaram 

sequelas físicas, consequências das várias tentativas de intervenção e punitivas 

por parte da polícia. 
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Ilações sobre avaliação dos dois estudos de caso 

De acordo com os resultados dos dois estudos de casos, confirma-se a 

influência dos antecedentes familiares como toxicodependência dos pais; o uso 

e ao tráfico de drogas feitos pelos jovens, induzido pelos próprios pais; reclusão 

do pai de forma reincidente, como aconteceu no caso TS, revelaram ser 

considerados importantes fatores de risco para os jovens. A situação das 

famílias, o falhanço da mesma na educação dos filhos, figura e imagem paterna 

negativa para o jovem constituem fatores de risco em ambos os casos.  

O contexto, a comunidade onde ambos os jovens se inserem constitui 

um forte fator de risco para prática de delinquência, usos e tráfico de drogas, 

como foi evidenciado na avaliação com do caso VS, sua maior aspiração futura, 

quando sair da cadeia, é mudar de residência e de comunidade. O consumismo 

como meio para alcançar um fim, ou seja, para manter o tal stile que requer 

grandes investimentos monetários, é um risco que vale a pena correr, segundo 

os jovens, para se integrarem e se sentirem aceites pelo grupo há que se 

identificar com os membros do grupo. Este fato esteve patente nos dois casos, 

querem ter um bom stile de MC (sapatilhas, camisetas, calças, chapéu, brinco, 

são de marca e muito caras) e constitui como uma das principais causas de 

delinquência nos jovens do estudo, mantendo-se uma certa dependência não 

química, promovendo o consumismo. 

Alguns sintomas como a baixa capacidade intelectual; Fracas 

capacidades de estratégias de coping na resolução de conflitos e tomada de 

decisão; Ansiedade; Depressão; Escolha racional; Intolerância a frustração; 

Índices de psicopatia moderado; Personalidade antissocial; Comportamento de 

risco (uso de estupefacientes, praticas sexuais com menores e sexo em grupo); 

Escolha racional, falta de autoestima e necessidade de se sentirem integrados, 

aceites e compreendidos pelo grupo, constituem antecedentes pessoais dos 

jovens que incrementaram ou impulsionaram os jovens para prática de 

delinquência, particularmente delinquência cometida em grupo. 

Ilações sobre avaliação dos Informante 

Relativamente aos informantes chaves, pode-se inferir que em Cabo 

Verde, a psicologia e o direito não trabalham conjuntamente, pois por um lado, 

há falta de recursos humanos como técnicos e equipas multidisciplinares que 

estejam de facto, habilitadas, capacitadas para exercerem a prática de psicologia 

forense em Cabo Verde. Por outro lado, tem-se evidenciado fracos recursos 

financeiros, falta oportunidade de formação na área de psicologia forense 
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enquanto carreira profissional. As ações de capacitação a curto prazo que já se 

fez um pouco por todo o país, é louvável a iniciativa, entretanto, revela ser muito 

insuficiente para que o exercício da prática psicológica forense seja aplicado de 

acordo com os princípios éticos e deontológicos que essa profissão exige. Outro 

aspeto de suma importância e que merece ser reforçado aqui, focalizando os 

aspetos metodológicos (técnicas e instrumentais específicos) que os 

profissionais devem estar habilitados a manipular.  

Os profissionais e técnicos e investigadores das áreas psicossociais de 

Cabo Verde terão que ter a coragem e iniciativa de investir no campo da 

investigação na tentativa de aferição e normatização de teste e aspetos 

metodológicos da avaliação psicológica forense com o auxílio, se calhar, das 

avaliações neuropsicológica forense. Para isso, requer uma redefinição de 

objetivos estratégicos nas políticas de intervenção psicossocial e legal, ou seja, 

pode-se constatar que os técnicos da área jurídica necessitem de aprofundar as 

avaliações dos casos que são da sua jurisprudência e já estão a se 

consciencializar que há mesmo essa necessidade de trabalho articulado, com 

uma equipa multidisciplinar, que os auxilia nas suas investigações. 

Os resultados indicam claramente que os informantes sentem a 

necessidade de coadjuvar, o trabalha de uma equipa multidisciplinar (psicólogos, 

psiquiatras, assistentes, sociais, médicos, policia, juízes, advogados etc.) que os 

auxiliam mutuamente nas vastas áreas do saber da psicologia e da justiça. 

 Observou-se também que os próprios profissionais da área jurídica 

(Juízes, procuradores, polícias) sentem necessidade de usar outros tipos de 

estratégias com os jovens que não sejam apenas, punitivas e cautelares. 

Propõem-se que sejam criados mecanismos que mais se adequam aos jovens, 

tendo como linha de base, intervenções de carácter pedagógicas e educativas, 

com intuito de não só valorizar o crescimento pessoal dos mesmos, como 

também, aproveitar as potencialidades de cada jovem, que constituem fatores 

(pessoais e ou familiares) protetores que facilitará em grande parte o processo 

de reinserção sociofamiliar dos Jovem. 

Conclusão 

De acordo com os resultados gerais alcançados na presente 

investigação, é de reconhecer que em termos de psicologia forense em Cabo 

Verde ainda é uma área virgem e não explorada. A psicologia forense possui os 

seus procedimentos próprios nomeadamente métodos, técnicas, ferramentas e 

fundamentos para um diagnóstico completo nas diversas áreas de atuação, 
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principalmente na delinquência, as ferramentas apresentadas na fase de 

diagnóstico psicológico forense devem ser utilizados com cautela visto que não 

são aferidos para o contexto Cabo-verdiano, entretanto, representam uma mais-

valia utilizá-los para adquirir indicadores de avaliação e propor pistas de 

intervenção de forma eficaz. O processo de diagnóstico deve-se culminar num 

relatório psicológico forense, indicando o parecer do técnico. Por um lado, o 

objetivo desse parecer deve ser claro, imparcial e sobretudo irrefutável para que 

seja objeto de apoio à decisão do juiz, exercendo assim o fundamento principal 

da Psicologia Forense, por outro, quando não se consegue proporcionar o 

princípio da irrefutabilidade do parecer do perito, que sejamos então, humildes e 

corajosos de relativizar tal parecer. 

De acordo com os resultados obtidos das metodologias qualitativas e 

quantitativas, permitiram alcançar todos os objetivos preconizados nesta 

investigação, permitindo afirmar e concluir que a Psicologia Forense de fato 

contribui, efetivamente, para a compreensão, avaliação e intervenção psicológica 

na delinquência, respondendo assim à problematização do estudo: Que 

Contribuições a Psicologia Forense oferece na Compreensão, Avaliação e 

Intervenção na Delinquência Juvenil? Ao utilizar corretamente as diversas 

ferramentas como forma de recolha de informações em diversas fontes (Escola, 

professor, família, pares e o próprio avaliado), de recolha de informações em 

diversas fontes, nesta linha de base, estão reunidas condições para se propor 

pistas de intervenção de forma multi-sistémico e dinâmica (familiar, escolar, 

grupal e laboral) de acordo com a especificidade de cada caso.  

A título de propostas de intervenção é importante focalizar nos seguintes 

aspetos: A importância da detenção precoce; Frequência e intensidade dos 

fatores de rico; Identificação dos fatores protetores; Avaliação criteriosa, 

extensiva, abarcando os vários contextos de funcionamento do sujeito, 

recorrendo a varias fontes e metodologias de tipo clinico; a avaliação de 

processos e avaliação de resultados; Intervenção multi-sistémica (sujeito, pais, 

escola, pares); Treino de competências parentais; treino de habilidades pessoais 

e sociais nos jovens, Intervenção de tipo Clinico/Dinâmico/sistémico; 

promovendo assim mudanças a curto, médio e longo prazo de todos os 

intervenientes deste processo. 

Os resultados permitiram estabelecer uma relação com algumas teorias, 

nomeadamente, a teoria de anomia, a conceção de fragilidade do laço social, as 

abordagens das subculturas de Merton & Durkheim. Os jovens do estudo 

apresentam características (Fraca coesão, furtos, trafico droga, jovens a deriva 

e sem líderes (Cloward & Ohlin 1960)) que aproximam aos Bandos marginais. 
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Certamente haveria que fazer uma hiperligação do diagnóstico desses casos de 

delinquência com algumas conceções categóricas, dando especial atenção aos 

transtornos de personalidade do tipo antissocial e ou psicopata previstos no 

(DSM-IV 2006).  

De acordo com esta linha de base, pensa-se que as propostas de 

intervenção devem estar direcionadas de acordo com esses indicadores. No 

âmbito familiar adotando uma postura preventiva do crime: Ensinar a ser 

obedientes acentuando a necessidade de socialização precoce; Usar formas de 

solicitação adequadas; Monitorizar, controlar e supervisionar; Ensinar através de 

encorajamento e reforços; Colocar etas/objetivos adequados; Utilizar uma 

disciplina eficaz; Prevenir processos familiares disruptivos; Prepara a criança 

para questões difíceis e sensíveis: morte, divórcio, mudança; Prevenção do crime 

ï o que funciona na escola; Treino de disciplina; Intervenção para estabelecer 

normas ou expectativas de comportamento; Procedimentos cognitivo-

comportamentais visando promover o autocontrolo e as competências sociais; 

Reorganização ou adaptação dos currículos escolares; Modelagem Cognitivo-

comportamental, modificação de comportamentos e orientação tutorial. 

De forma geral, seria importante focalizar na promoção de programas 

educativos que visam a promoção de competências pessoais e sociais das 

famílias e dos jovens como forma de responder eficazmente as necessidades 

dos jovens. 

Reforçar em termos da qualidade dos espaços e programas de 

ocupação saudável de tempos livres dos jovens (educação/formação 

profissional, programas de treino de assertividade, atividades recreativas e 

culturais). De igual forma reforçar estruturas institucionais (programas que visam 

ressocialização dos jovens).  

Recomenda-se que esta investigação seja um instrumento de base para 

futuras investigações no campo da psicossociologia forense. As necessidades 

evidenciadas de aprofundar os conhecimentos na área da psicologia forense em 

Cabo Verde, a pertinência teórica e científica do tema, a atualidade do tema, e 

finalmente a inexistência de trabalhos científicos em psicologia forense em Cabo 

Verde, constituem razões mais que suficientes para que qualquer investigador 

com fascínio, entusiasmo e curiosidade em aprofundar os conhecimentos na 

área da psicologia forense dê continuidade a esta investigação, abarcando outras 

perspetivas e abordagens, que possam vir a enriquecer o campo de atuação da 

psicologia forense em Cabo Verde. 
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Resumo 

Na atualidade assiste-se a uma crescente tendência para notícias e estudos que 

apontam para uma falha nos serviços de acompanhamento clínico em serviços 

prisionais. O presente estudo bibliográfico tem como objetivo explorar aspetos 

associados a quadros clínicos e dimensões de personalidade que pouca atenção 

têm recebido na literatura e de potencial interesse para o entendimento do sujeito 

que comete um crime e que se encontra a cumprir pena num estabelecimento 

prisional.  

Palavras-chave: Alexitimia, tríade negra da personalidade, psicopatia, 

Maquiavelismo, Narcisismo, estabelecimentos prisionais, terapia. 

Abstract  

Nowadays we are witnessing a growing trend when it comes to news and 

investigations that point to a failure in clinical monitoring in correctional facilities. 

This study aims to explore aspects associated with clinical disorders as well as 

personality dimensions that have received little attention in the literature, that are 

of potential interest for a better understanding of the individual behind the crime 

and who is currently serving a sentence in prison.  

Keywords: Alexithymia, Dark Triad, Psychopathy, Machiavellianism, Narcissism, 

prison, therapy. 
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Introdução 

A presente investigação bibliográfica incide no estudo da relação entre 

a Alexitimia e a Tríade Negra da Personalidade. A Alexitimia é um construto 

resultante da existência e relação entre três componentes principais: em primeiro 

lugar uma grande dificuldade para usar uma linguagem correta no sentido de 

expressar e descrever sentimentos e distingui-los das sensações corporais, de 

seguida uma capacidade de fantasiar que é muito pobre e por último um tipo de 

pensamento operacional, baseado no concreto e orientado externamente (Freire, 

2010). Esta incapacidade para identificar ou entender as próprias emoções pode 

estar ligada à incapacidade para identificar e entender os sentimentos dos outros, 

ou seja, à incapacidade de ser empático (Jonason & Krause, 2013). Não constitui 

uma doença diagnosticável, mas sim um aspeto clínico associado a algum 

problema médico. Por sua vez a Tríade é composta por três variáveis de 

personalidade distintas mas que aparentam estar conectadas através de um 

núcleo em comum. São elas o Narcisismo, o Maquiavelismo e por último a 

Psicopatia. Resultados empíricos têm sugerido que a falta de empatia é um 

elemento em comum entre os traços da tríade (Wai & Tiliopoulos, 2012). Nos 

dias de hoje é ainda escassa a literatura sobre ambos os construtos em Portugal 

ou neste contexto em específico, o contexto prisional, bem como sobre a possível 

relação que poderá existir entre estes. Assim, importa saber em que medida é 

que estes dois construtos poderão estar relacionados uma vez que na literatura 

já tem sido encontrado uma correlação entre estes (Cairncross et al., 2013). No 

entanto, Jonason & Krause (2013) referem que a relação entre a Alexitimia e os 

diferentes componentes da Tríade é ainda desconhecida. 

Assim, é essencial identificar e explorar a presença de determinados 

traços, ainda que a um nível subclínica, em população prisional uma vez que os 

crimes não resultam sempre de perturbações clinicamente diagnosticáveis e 

atendendo também ao facto das implicações que estas dimensões têm no que 

diz respeito a comportamentos antissociais e violentos (Glenn & Sellbom, 2015). 

Nesse sentido, torna-se uma mais-valia que seja estudada a presença destas 

dimensões bem como as relações que partilham entre si e com outras variáveis 

de interesse pois assim torna-se cada vez mais definido o caminho para o 

desenvolvimento de técnicas terapêuticas específicas, cada vez mais eficazes, e 

que sirvam como base a uma real aliança entre o objetivo de reinserir com a 

necessidade imperativa de evitar a reincidência.  
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Alexitimia 

Não obstante a falta de consenso relativamente à definição e 

diferenciação entre sentimentos e emoções, vejam-se obras como as de 

Damásio (2000) e LeDoux (2007), o construto de Alexitimia é aqui abordado de 

acordo com a conceptualização constante num dos testes utilizados para o seu 

estudo, a Versão Portuguesa da TAS-20 (Prazeres, Parker & Taylor, 2000). A 

palavra Alexitimia é de origem grega e significa literalmente sem palavras para 

sentimento, surgiu pela primeira vez nos trabalhos de Sifneos (1972, cit in Larsen 

et al., 2003), no contexto da investigação psicossomática com pacientes que 

apresentavam dificuldade na expressão verbal de sentimentos e na elaboração 

de fantasias e com os quais existia um fracasso ao nível do insight terapêutico 

(Taylor & Bagby, 2004). No que diz respeito à sua origem, esta tem sido muitas 

vezes atribuída a uma disfunção do foro neurobiológico (Larsen, Brand, Bermond 

& Hijman, 2003) com o surgimento de diferentes modelos explicativos tais como 

os de Romei et al. (2008), segundo o qual a Alexitimia pode ser atribuída a um 

défice ao nível de transferências inter-hemisféricas, Parker, Taylor & Bagby 

(1993), por sua vez, atribuem a Alexitimia a uma disfunção no hemisfério cerebral 

direito, maioritariamente responsável pelo processamento emocional, um outro 

modelo indica ainda disfunções em certos mecanismos no córtex frontal como 

origem deste construto (Larsen et al., 2003).  

Hoje a Alexitimia é definida como um défice ao nível do processamento 

cognitivo de experiências emocionais e consequentemente na identificação e/ou 

comunicação de sentimentos (Taylor & Bagby, 2004), sendo que não constitui 

uma doença diagnosticada mas sim um aspeto clínico associado a determinados 

quadros tais como doenças psicossomáticas (Larsen, Brand, Bermond & Hijman, 

2003), o Stress Pós-Traumático (Chung, Allen & Dennis, 2013) e a Depressão 

(Honkalampi et al., 2000) no entanto, não é ainda claro se a Alexitimia constitui 

a causa para determinada perturbação ou se surge como consequência de uma. 

Com a crescente investigação sobre este construto, que surge em níveis 

suficientemente altos para serem considerados patológicos em cerca de 10% da 

população geral, a Alexitimia veio a revelar-se como sendo multidimensional ao 

ser constituída por três principais componentes (Taylor, Bagby & Parker, 1997): 

¶ Défice na consciência emocional ilustrados por uma dificuldade para 

expressar e descrever sentimentos e para diferenciá-los das sensações 

fisiológicas; 

¶ Uma pobre capacidade imaginativa e de fantasiar; 

¶ Estilo cognitivo operacional ou utilitário, direcionado para o exterior e 

baseado naquilo que é concreto. 
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Manifestações e Limitações da Alexitimia 

Observações clínicas realizadas com indivíduos Alexitímicos (Nemiah & 

Sifneos, 1970; Blaustein & Tuber, 1998; Grabe, Spitzer, & Freyberger, 2001) 

revelaram que estes apresentam uma tendência para evitar conflitos, 

conformando-se socialmente, para relacionarem-se de forma fria e não empática 

e de forma geral tendem a evitar relações sociais próximas. Marty (1980, cit. in 

Vanheule, Meganck & Desmet, 2011) descreveu estes indivíduos, com estilo 

cognitivo operacional, como sendo ñdesligadosò ou com rela­»es sem liga­«o ou 

investimento por parte destes. Também a linguagem desempenha um papel 

importante na Alexitimia, em particular aquela envolvida no processamento 

emocional, com os alexitímicos a apresentarem uma menor sensibilidade ao 

significado emocional das palavras e uma maior dificuldade na perceção e 

processamento da prosódia do discurso com conteúdo emocional (Goerlich et 

al., 2014). Em contexto de comunicação e narrativa, estes indivíduos apresentam 

dificuldades em falar sobre relações interpessoais e o seu discurso emocional é 

marcado por descrições pouco vívidas (Meganck et al., 2009), existe ainda uma 

dificuldade em descrever e compreender as experiências emocionais de outros 

(Swart, Kortekaas & Aleman, 2009).  

Quanto à ativação fisiológica destes indivíduos face a diferentes 

estímulos indutores de emoções, existe ainda alguma inconsistência na 

literatura, tendo sido já reportados indícios de uma elevada ativação associada à 

Alexitimia (Infrasca, 1997, cit in Luminet et al., 2004) bem como indícios de uma 

ativação diminuída (Newton & Contrada, 1994, cit in Luminet et al., 2004), 

inconsistência essa que pode ser atribuída à variabilidade no padrão de 

respostas existente entre as diferentes medidas de avaliação fisiológica. Por sua 

vez, um estudo de (Roedema & Simons, 1999) com uma amostra não clínica, 

investigou a relação existente entre a Alexitimia e os três componentes do 

sistema de resposta emocional (fisiológico, cognitivo-experiencial e expressivo-

comportamental) e não encontrou relação significativa entre a Alexitimia e a 

frequência cardíaca suportando assim a hipótese da inexistência de uma relação 

entre a Alexitimia e a atividade fisiológica basal, verificou-se ainda que as 

dimensões da Alexitimia correspondentes à pobre capacidade para fantasiar e 

ao estilo de pensamento operacional apresentaram relações negativas com a 

partilha social e com as ruminações cognitivas medidas nos testes utilizados, 

sugerindo uma relação com um estilo de processamento emocional menos ativo. 

Quanto à componente expressivo-comportamental, contrariamente às 

expetativas dos autores e a resultados obtidos em investigações anteriores (e.g. 

SonnbyȤBorgström, 2009), verificou-se a inexistência de uma relação desta 

componente com a Alexitimia. Neste sentido, e tendo em conta as várias 
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contradições existentes na literatura sobre aspetos e relações da Alexitimia, 

torna-se cada vez mais relevante a sua investigação e replicação de estudos 

anteriores com amostras clínicas para a construção de um conhecimento mais 

consolidado sobre este construto. 

Tratamento 

O tratamento da Alexitimia é descrito na Literatura como sendo um 

processo bastante complicado e frustrante para o terapeuta devido à atitude 

aparentemente desinteressada e distante dos alexitímicos (Nemiah & Sifneos, 

1970). Esta dificuldade aumenta em casos mais acentuados de Alexitimia 

(Vanheule, Verhaeghe & Desmet, 2011) com uma reação negativa dos 

terapeutas em relação a indivíduos com um grau mais elevado de Alexitimia que 

parece resultar da falta de expressão de emoções positivas por parte destes 

pacientes (Ogrodniczuk, Piper & Joyce, 2011). O aborrecimento que o alexitímico 

transmite afeta inevitavelmente o resultado da terapia na medida em que o 

terapeuta muitas vezes aborda o indivíduo sem adaptar o estilo de técnicas às 

particularidades de um indivíduo alexitímico (Taylor, 1984). Ou seja, uma 

abordagem baseada na comunicação simbólica é inconsistente com a típica 

forma de comunicação não-simbólica ligada à Alexitimia resultando assim num 

distanciamento do paciente e numa frustração no terapeuta face a este tipo de 

resposta e é esta inconsistência que realça a importância de adaptar as técnicas 

terapêuticas face às particularidades da Alexitimia (Ogrodniczuk, Piper, & Joyce, 

2005).  

Indivíduos com graus mais acentuados de Alexitimia podem perceber 

que não se sentem bem mas não o sabem transmitir dificultando assim a aliança 

terapêutica e resultando no uso de técnicas de defesa primitivas e imaturas tais 

como a projeção ou a negação (Parker, Taylor & Bagby, 1998). Ainda assim a 

Psicoterapia é um tipo de tratamento facilmente aceite por estes indivíduos, 

particularmente a terapia de grupo mas também neste contexto alcançam fracos 

progressos tal como em terapia interpretativa ou de suporte, independentemente 

de ser individual ou de grupo (Ogrodniczuk et.al, 2005). Ainda assim, existem 

estudos que indicam que os níveis de Alexitimia podem diminuir com o 

tratamento sobre a forma de psicoterapia levando ao aumento da capacidade 

dos indivíduos em identificarem e comunicarem os seus sentimentos (Grabe et 

al., 2008). Vanheule et al. (2007) recomenda que o terapeuta ajude o paciente 

desde o início da terapia a processar, descrever e atribuir significados a 

diferentes manifestações de ativação, oferecendo representações verbais que 

correspondam às experiências do indivíduo. A Psicoterapia Dinâmica Intensiva 

Breve é apontada como uma potencial forma eficaz de tratamento para a 
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Alexitimia através do seu foco na experiência emocional ao nível visceral (Malan 

& Coughlin Della Selva, 2006) bem como terapias cognitivas e comportamentais 

mais estruturadas, concretas e direcionadas para o exterior (Ogrodniczuk et.al, 

2005). Ainda assim, a investigação sobre os efeitos da Alexitimia sobre o 

processo e os resultados da psicoterapia é ainda muito limitada com muitas 

premissas e hipóteses por testar e confirmar. 

Tríade Negra da Personalidade 

O conceito de Tríade Negra da Personalidade corresponde a um cluster 

de traços de personalidade antagonistas ou antissociais nomeadamente o 

Narcisismo, Maquiavelismo e Psicopatia (Paulhus & Williams, 2002). A proposta 

é a de que estes traços, ainda que com características, manifestações 

comportamentais e relações diferentes, como por exemplo o padrão único de 

correlações de cada um destes traços com o Big Five (Jones & Figueredo, 2013), 

indicam ter um aspeto central em comum. O termo surgiu originalmente nos 

trabalhos de Paulhus & Williams (2002) com referência ao facto destes três traços 

assemelharem-se em vários aspetos ainda que em graus diferentes. O 

Narcisismo define-se por um autoconceito de grandiosidade bem como por 

crenças de superioridade e de direitos mais importantes que os dos outros 

(Emmons, 1984); o Maquiavelismo caracteriza-se por uma frieza interpessoal e 

por uma tendência para manipular os outros (Christie & Geis, 1970); por último a 

Psicopatia caracteriza-se por uma elevada impulsividade, procura de excitação 

ou entusiasmo e ainda um baixo nível de empatia (Hare, 1985).  

Alguma investigação tem vindo a ser feita no que diz respeito à etiologia 

dos três componentes da Tríade. Os três traços de personalidade parecem 

apresentar uma relevante componente genética (Vernon, Villani, Vickers, & 

Harris, 2008) sendo que esta parece ser menos relevante no Maquiavelismo face 

à componente ambiental (Vernon, Martin, Schermer, & Mackie, 2008; Vernon, 

Villani, et al., 2008). Numa perspetiva evolucionista tem sido feita alguma 

investigação (e.g., Brumbach, Figueredo, & Ellis, 2009), sobretudo integrada no 

âmbito das Histórias de Vida, que aponta para que indivíduos com estes traços 

de personalidade adotem aquilo que ® designado como ñestrat®gias de vida 

r§pidasò caracterizadas nestes casos por egoísmo, défices no autocontrolo bem 

como outras manifestações antissociais (Furnham, Richards & Paulhus, 2013). 

Face à adoção deste tipo de estratégias, a existência do traço do Maquiavelismo 

ou do Narcisismo implicam um funcionamento em sociedade mais fácil do que o 

funcionamento implicado pela existência do traço da Psicopatia devido à 

existência de facetas no Maquiavelismo e no Narcisismo que diminuem a 
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indesejabilidade social e custos da adoção de tais estratégias (Furnham, 

Richards & Paulhus, 2013). 

Estes três construtos quando avaliados em populações subclínicas 

apresentam correlações positivas entre si mas não são equivalentes (Paulhus & 

Williams, 2002.) como já foi referido anteriormente na literatura, por exemplo 

McHoskey, Worzel e Szyarto (1998, cit in Jones & Figueredo, 2013) referiram na 

sua investigação que o Maquiavelismo não era nada mais do que uma forma 

mais atenuada de Psicopatia e mais tarde discutiram que os três construtos que 

compõem hoje a tríade eram essencialmente iguais. Os três traços apresentam 

efetivamente algumas semelhanças, todos estão ligados a uma tendência para 

a adoção de uma postura socialmente dominante (Hodson, Hogg, & MacInnis, 

2009) bem como a uma frieza emocional, duplicidade, tendência para a 

agressividade (Paulhus & Williams, 2002) e ainda uma limitada capacidade de 

autocontrolo (Jonason & Tost, 2010). No entanto, estes três traços diferenciam-

se pelas suas manifestações comportamentais, crenças e atitudes na medida em 

que a Psicopatia tal como o Maquiavelismo também se caracteriza por 

comportamentos manipuladores e por uma frieza mas de natureza mais 

antissocial e numa perspetiva de curto-prazo, o mesmo se verifica no Narcisismo 

mas neste caso a manipulação e a frieza surgem associadas a um self inflado 

(Jones & Figueredo, 2013). 

A investigação relativa à Tríade passa inevitavelmente por definir qual o 

elemento comum ou qual o ñcora­«oò da Tr²ade. Nesse sentido tem sido usado 

muitas vezes como ponto de partida o Modelo Big-Five, p.e., Jonason, Li & 

Teicher (2010) concluíram que a Tríade enquanto unidade está relacionada com 

baixa amabilidade, extroversão, abertura à experiência, neuroticismo e 

escrupulosidade, no entanto, quando analisados individualmente, os três traços 

pareciam relacionar-se apenas com uma baixa amabilidade. Por sua vez, Wai & 

Tiliopoulos (2012) apontaram a falta de empatia ou frieza como elemento em 

comum, indo de encontro a resultados anteriores como os de Jones & Paulhus 

(2010). Outras Teorias são as de Lee & Ashton (2005) que propõe que seja a 

falta de Honestidade o elemento em comum entre os três traços antagonistas e 

ainda a recente teoria de Jones & Figueredo (2013) de que é o Factor I da 

Psychopathy Checklist de Hare que compõe o núcleo da Tríade, em particular a 

desonestidade e a insensibilidade (ou falta de empatia) que constituem 

respetivamente a primeira e segunda facetas do Fator I. No entanto, apesar da 

possível validade destas teorias, existe ainda uma lacuna no que diz respeito a 

testagens empíricas das mesmas no sentido de confirmar qual o real núcleo que 

leva a que estes três traços se intersectem. 
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Manifestações da Tríade 

Como já foi referido anteriormente, os três traços de personalidade aqui 

abordados assemelham-se em certos aspetos tais como pela sua tendência para 

adotar socialmente uma postura dominante (Hodson, Hogg, & MacInnis, 2009) 

bem como uma preferência por relações de curto prazo e por um maior número 

de parceiros sexuais (Jonason et al., 2010), no entanto, cada um apresenta 

diferentes nuances no que concerne ao seu estilo interpessoal. Ao nível de 

comportamentos anti-sociais, os Psicopatas estão mais ligados a 

comportamentos de bullying e violência (Williams et al., 2001) e à realização das 

suas fantasias mais desviantes (Williams et al., 2009). Comparativamente com 

os psicopatas, e face a uma ameaça, esta necessita de ameaçar 

significativamente o ego de um Narcisista para que este responda com 

agressividade (Jones & Paulhus, 2010). Já os Maquiavelistas, são mais 

cautelosos e de ações deliberadas não agindo em resposta à tentação como os 

Psicopatas (Williams, Nathanson & Paulhus, 2010). Cold & Yang (2008) 

identificaram como alguns dos problemas comportamentais e interpessoais dos 

ñPsicopatas Prov§veisò o abuso e depend°ncia de bebidas alco·licas, problemas 

financeiros, violência e admissão Psiquiátrica prévia. Por sua vez, o Narcisismo 

tem sido ligado a comportamentos dominantes, vingativos e intrusivos nas 

relações interpessoais (Ogrodniczuk et al., 2009). Quanto ao Maquiavelismo, tem 

sido relacionado com problemas de intimidade e de controlo excessivo nas 

relações interpessoais (Gurtman, 1992). 

No que diz respeito ao seu comportamento em contexto de trabalho, os 

Narcisistas manifestam arrogância com frequência (Raskin & Terry, 1988), é 

comum desvalorizarem os colegas (Morf & Rhodewalt, 2001) e fazerem uso de 

técnicas de manipulação (Jonason, Slomski, & Partyka, 2012). Os Maquiavélicos 

são descritos como indivíduos que tendem a agir apenas em benefício próprio, 

motivados pelo poder e com poucas orientações pró-sociais (Becker & OôHair, 

2007; McHoskey, 1999). Por último, os Psicopatas manifestam 

irresponsabilidade (Hare, 2003) e problemas de conduta para com os colegas 

(Williams, Paulhus, & Hare, 2007). No entanto, pesquisas recentes (e.g. Hogan 

& Hogan, 2001) têm indicado um lado adaptativo destes traços que os tornam 

vantajosos neste contexto, p.e., quando combinados com traços como a 

inteligência ou a atratividade física, os componentes da Tríade parecem ajudar a 

atingir cargos de liderança (Furnham, 2010). Exemplo disso tem sido a cada vez 

mais frequente investigação sobre o aspeto do sucesso em contexto de trabalho 

associado à Psicopatia (Chatterjee & Hambrick, 2007) e ocasionalmente 

associado aos outros dois construtos da Tríade (Brunell et al., 2008; Young & 

Pinsky, 2006; Hawley, 2003). 
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Componentes da Tríade 

Narcisismo 

Havelock Ellis (1898; cit in Guimarães & Endo, 2014) terá sido o primeiro 

a usar o termo ñNarcisismoò, em refer°ncia ¨ personagem Narcissus da colet©nea 

de histórias Metamorphoses do poeta grego Ovid, aquando da descrição de uma 

condi­«o autoer·tica na qual existia uma tend°ncia ñpara as emo­»es sexuais 

serem absorvidas, e frequentemente perdidas na sua totalidade, no ato de 

autoadmira­«oò. O psicanalista Isidor Sadger (1908, cit in Campbell & Miller, 

2011) continuou a exploração do termo ao realizar uma distinção entre um grau 

de egoísmo e amor-próprio considerados normais e formas mais extremas e 

patológicas de sobreavaliação e sobre investimento de uma pessoa no seu 

próprio corpo. Otto Rank (1911, cit in Campbell & Miller, 2011) por sua vez 

ofereceu uma noção de Narcisismo como uma vaidade e autoadmiração que não 

eram exclusivamente sexuais. Outras conceptualizações se seguiram como a 

constante no famoso trabalho ñOn Narcissism: An Introductionò de Freud (1914) 

no entanto, todas estas conceptualizações descreviam o narcisismo como um 

estado ou um processo e não como um traço ou tipo de personalidade ou ainda 

uma desordem. O Narcisismo enquanto traço de personalidade foi proposto por 

Karen Horney em 1939 (cit in Campbell & Miller, 2011) que defendia a existência 

de diferentes manifestações do Narcisismo (i.e., agressivo-expansivo, 

perfecionista e arrogante-vingativo) e que os narcisistas seriam incapazes de 

amar alguém, incluindo a faceta mais genuína de si próprios, conceção essa que 

vai de encontro à natureza do narcisismo, mais especificamente ao seu aspeto 

de grandiosidade patológica (Campbell & Miller, 2011). Atualmente os narcisistas 

são descritos como indivíduos com uma visão exagerada do seu valor e 

grandiosidade (Campbell et al., 2000) e com uma desvalorização frequente dos 

outros (Morf & Rhodewalt, 2001), pouco íntegros (Blair, Hoffman, & Helland, 

2008), arrogantes e egocêntricos (Campbell, Rudich, & Sedikides, 2002), 

habitualmente atribuem a si próprios direitos de posse ou merecimento face a 

algo que desejam (Raskin & Terry, 1988), caracterizando-se ainda por uma 

autoadmiração frequente bem como necessidade de admiração por parte dos 

outros (Jonason et al., 2013). 

A Perturbação Narcísica da Personalidade (PNP) foi introduzida pela 

primeira vez no sistema oficial de diagnóstico através da sua inclusão no 

Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders-III (DSM-III, 1980 cit in. 

Kilgus & Rea, 2014) e encontra-se atualmente no cluster B das perturbações da 

personalidade do DSM caracterizando-se por um profundo sentimento de 

grandiosidade e importância e por uma forte necessidade de obter validação, 
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atenção e admiração por parte das outras pessoas. Autores como Wink (1991) e 

Dickinson & Pincus (2003) introduziram a noção de dois tipos de PNP, o 

narcisista vulnerável, caracterizado como sendo introvertido e propenso a 

experienciar sentimentos negativos tais como a vergonha, e o narcisista 

grandioso, extrovertido e propenso a bloquear experiências negativas através da 

manifestação de raiva e agressão para com os outros. A sua prevalência na 

população geral é de cerca de 1% (Reich J. et al. 1989), sendo mais prevalente 

no sexo masculino (50 a 75%) do que no sexo feminino. O conceito de 

Narcisismo subclínica, conceito incluído na Tríade Negra da Personalidade, foi 

introduzido pela primeira vez por Raskin & Hall (1979; cit in Smith & Hung, 2013) 

como uma versão menos extrema da Perturbação Narcísica da Personalidade, 

mais propriamente como um nível de Narcisismo que corresponde a um traço 

dimensional de personalidade (Thomaes et al., 2009). Quanto à sua origem, a 

literatura tem apontado que o Narcisismo resulte da interação entre 

predisponentes genéticos e experiências vinculativas e sociais não normativas 

(Campbell & Miller, 2011), estas últimas em particular dividem-se em duas teorias 

principais: a primeira de um estilo parental com tendência para a sobreavaliação 

e permissividade, tais como uma tendência para elogiar frequentemente a 

criança e referir-se a ela como ñespecialò, que leva ao desenvolvimento de tra­os 

narcísicos (e.g., Imbesi, 1999). Por outro lado, a segunda Teoria, defende que é 

um estilo parental frio, exigente e de pouco suporte que dá origem a este tipo de 

personalidade (e.g., Kernberg, 1975). No geral são muitas as especulações 

sobre a origem e desenvolvimento do narcisismo, no entanto, carecem ainda de 

testes que as comprovem definitivamente. A literatura aponta ainda para que o 

Narcisismo se manifeste e seja medível a partir dos 8 anos (Thomaes et al., 

2009).  

Numa perspetiva de medida dimensional e não de diagnóstico 

categórico, surgiu o Narcissistic Personality Inventory (NPI; Raskin & Terry, 

1988), uma medida de autorrelato, que é nos dias de hoje o mais usado 

instrumento de medida do narcisismo borderline ou subclínica. Derivado dos 

critérios de diagnóstico da PNP presentes no DSN, o NPI não apresenta ponto 

de corte e é utilizado sobretudo para propósitos de investigação (Fisher & 

O'Donohue, 2006), originalmente continha 54 itens mas a versão atual é 

composta por 40 itens e por subescalas baseadas em 7 fatores: autoridade, 

exibicionismo, superioridade, intitulação, exploratividade, autossuficiência e 

vaidade (del Rosario & White, 2005). Apesar de ser ocasionalmente alvo de 

críticas relativas a aspetos como a fidelidade interna das suas subescalas 

(Brown, Budzek, & Tamborski, 2009) ou pela falta de uma estrutura fatorial 

consistente (Maxwell et al., 2011), no geral a investigação aponta para o NPI 
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como uma medida com altos índices de fidelidade e validade de construto (Garcia 

Garduño, 2000). Tendo em conta que o narcisismo pode estar presente num 

indivíduo em diferentes níveis, desde um narcisismo chamado saudável à 

Perturbação Narcísica da Personalidade, com diferentes manifestações e 

atendendo ainda às esperadas resistências narcísicas, o desafio do tratamento 

torna-se ainda maior (livro). No que diz respeito a terapias com o objetivo de 

tratar o narcisismo, não existem atualmente terapias empiricamente suportadas 

para esse fim, apenas várias sugestões de psicoterapia baseadas em 

experiências clínicas (Bach, 1985; Gabbard, 2009). Exemplos disso são por 

exemplo a Psicoterapia Centrada na Transferência (Transference Focused 

Psycotherapy ï TFP) que tem sido apontada como uma forma de terapia eficaz 

no tratamento do narcisismo até um nível borderline (Clarkin et al., 2007; 

Yeomans & Diamond, 2010). Também a Terapia dos Esquemas (Young, 1999) 

tem resultado em indicadores positivos no que diz respeito ao tratamento do 

narcisismo (Giesen-Bloo et al., 2006) bem como a conjugação de técnicas 

cognitivas com técnicas de modificação comportamentais uma vez que parecem 

melhorar a relação do terapeuta com o paciente narcísico bem como o 

compromisso deste com os objetivos terapêuticos (Cukrowicz & Joiner, 2005; 

Leedy, Jackson, & Callahan, 2007). Ainda assim, o estabelecimento dos fatores 

envolvidos no surgimento e manutenção do narcisismo será fundamental para o 

desenvolvimento de práticas de intervenção especificamente desenvolvidas e 

eficazes no tratamento deste. 

Maquiavelismo 

O termo Maquiavelismo deriva do nome de Nicolau Maquiavel que em 

1532 publicou o livro ñO Pr²ncipeò que viria a conferir-lhe uma reputação pouco 

favorável (Christie & Geis, 1970). O livro constituía uma espécie de guia para os 

líderes políticos Italianos de como governarem; nele Maquiavel sugeria que face 

a uma ineficácia de atitudes honestas e de uma postura de cooperação para com 

o povo, os líderes políticos deveriam mentir, enganar e adotar uma atitude 

fraudulenta. O tema geral era assim o de que certos objetivos tais como a glória 

justificam a utilização de meios ou métodos imorais ou até mesmo de índole 

criminosa. Foi nessa linha de pensamento que surgiu o termo Maquiavelismo 

enquanto traço alinhado com atitudes implacáveis e que têm em vista apenas o 

interesse próprio (Zettler & Solga, 2013) sendo descrito como a epítome da frieza 

emocional e da manipulação (Christie & Geis, 1970). O Maquiavelismo é assim 

representativo de um tipo de conduta marcada pela manipulação tendo em vista 

os ganhos pessoais, por uma pobreza emocional, cinismo e ainda por atitudes 

viradas para a dominação, exploração e desonestidade (McHoskey, Worzel, & 

Szyarto, 1998). O Maquiavelismo é assim composto por quatro aspetos que 
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quando presentes em simultâneo são sinónimo da existência de um traço de 

personalidade Maquiavelista, são eles: a desconfiança relativamente a outros, o 

desejo de status, o desejo de controlo e por último a disposição para a 

manipulação amoral de outros. 

Christie & Geis (1970) referem que a característica que difere um 

indivíduo com um baixo nível de Maquiavelismo de um indivíduo com um alto 

nível de Maquiavelismo é o seu grau de investimento emocional nas relações 

interpessoais. Várias são as referências na literatura indicativas da ligação entre 

o Maquiavelismo e certos défices a nível emocional, este está associado a 

défices empáticos (Ali, Amorim & Chamorro-Premuzic, 2009) a um baixo nível de 

inteligência emocional (Austin, Farrelly, Black & Moore, 2007) e ainda a um baixo 

interesse relativamente ao processo de afiliação (Jonason & Ferrell, 2016). Têm 

uma visão dos outros marcada pela suspeita, o que resulta na ideia de que os 

outros são imprevisíveis, ameaçadores e não merecedores de confiança visto 

que que são percebidos como tendo sempre segundas intenções e como 

resultado desta visão, os indivíduos maquiavélicos evitam situações de 

intimidade e de partilha de forma a evitarem a vulnerabilidade que percebem 

nesse tipo de contacto (Ináncsi, Láng & Bereczkei, 2015). O Maquiavelismo está 

ainda associado a uma desenvolvida capacidade de mentir ou enganar, 

sobretudo com o propósito de obter algum tipo de benefício pessoal (Geis & 

Moon, 1981; McLeod & Genereux, 2008) bem como a uma falta de humildade e 

honestidade (Lee & Ashton, 2005) ao mesmo tempo que é mantida uma imagem 

superficial de charme que esconde as suas tendências antagonistas (Azizli et al., 

2016). Estes indivíduos são motivados extrinsecamente pelo sucesso material 

em oposição a uma motivação intrínseca relacionada com fontes como a família 

(McHoskey, 1999). Muitas vezes associado à psicopatia, em comparação, o 

Maquiavelismo caracteriza-se por formas de agressão mais encobertas e menos 

autodestrutivas (Kerig & Stellwagen, 2010). 

Relativamente à sua origem, o Maquiavelismo para apresentar uma 

componente genética e, mais do que os outros dois componentes da tríade, uma 

componente ambiental com Jones e Paulhus (2011) a referirem que dos três 

componentes, o Maquiavelismo é aquele mais propenso a ser modificado pelas 

experiências. Uma perspetiva assente na aprendizagem vicariante sugere que 

os indivíduos maquiavélicos foram crianças que vieram a comportar-se de forma 

semelhante à dos seus pais (Kraut & Price, 1976; Ojha, 2007), sendo esta 

hipótese suportada por evidências na literatura de uma ligação entre o 

Maquiavelismo e um ambiente caótico na família que criou indivíduo 

maquiavélico (Láng & Birkás, 2014) marcado por um estilo parental de rejeição e 

punição e altamente rígido e impreensivo (Christie & Geis, 1970; Touhey, 1973). 
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Dentro desta linha de pensamento perspetivou-se também o Maquiavelismo 

como uma resposta da criança face ao seu ambiente familiar adverso, surgindo 

assim como uma estratégia adaptativa (McDonald, Donnellan & Navarrete, 

2012). Outra perspetiva não oposta à anterior é de que o Maquiavelismo está 

fortemente ligado com os Esquemas Desadaptativos de Young (Young, Klosko 

& Weishaar, 2003) e que resulta da ativação de um esquema de Privação 

Emocional (Jonason, Lyons, & Bethell, 2014).  

A MACH-IV constitui atualmente o instrumento de medida mais comum 

do Maquiavelismo (Christie & Geis, 1970) tendo sido incorporada na Short Dark 

Triad (SD3), medida da tríade anteriormente referida. Contém 20 itens, aos quais 

o indivíduo responde através de uma escala do tipo Likert de 7 pontos, divididos 

por três subescalas: subescala Táctica (de manipulação dos outros), subescala 

Visões (interpretações da conduta maquiavélica dos outros) e por último a 

subescala Moral (moralidade abstrata). O Maquiavelismo foi sempre tratado 

como um traço de personalidade sendo que nunca constituiu uma síndrome 

clínica incluída em qualquer um dos DSM. Apesar de lhe serem apontadas 

críticas a aspetos como a sua estrutura fatorial (Corral & Calvete, 2000; Panitz, 

1989) e validade de conteúdo e construto (Rauthmann & Will, 2011), a MACH é 

tida como uma escala válida e de confiança (e.g., Ramanaiah, Byravan, & 

Detwiler,1994; Jones & Paulhus, 2009). No que diz respeito a terapias, e 

atendendo ao facto do Maquiavelismo não constituir um quadro clínico, não 

existem ainda programas de tratamento específico com foco neste traço de 

personalidade. 

Psicopatia 

Philippe Pinel (1801, cit it Smith & Hung, 2013) foi o primeiro a explicar 

os processos relacionados com a Psicopatia em termos de défices morais 

distinguíveis de outros tipos de insanidade (Sutker & Allain, 2001) aquando da 

sua distinção dos diferentes tipos de loucura ou insanidade. Nesta sua 

categorização, apontou a existência de um subtipo que descreveu como manie 

sans delire, ou insanidade sem del²rio, que era ñécaracterizado por uma 

afetividade aberrante, propensão a raiva impulsiva, mas nenhum défice na 

capacidade de racioc²nio.ò (Sutker & Allain, 2001). Por sua vez, o termo 

ñPsicopatiaò foi usado pela primeira vez no final do s®culo XIX em refer°ncia a 

comportamentos violentos e irresponsáveis (Koch, 1891, cit in Buzina, 2012) 

sendo que mais tarde Hervey Cleckley (1941 cit. in Filho, Teixeira & Dias, 2009) 

identificou 16 traços de personalidade que distinguiam um psicopata de outros 

indivíduos: 1) Charme superficial e inteligência; 2) Ausência de delírios e outros 

sinais de pensamento irracional; 3) Ausência de nervosismo e manifestações 
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psiconeuróticas; 4) Não-confiabilidade; 5) Tendência à mentira e insinceridade; 

6) Falta de remorso ou vergonha; 7) Comportamento antissocial 

inadequadamente motivado; 8) Juízo empobrecido e falha em aprender com a 

experiência; 9) Egocentrismo patológico e incapacidade para amar; 10) Pobreza 

generalizada em termos de reações afetivas; 11) Perda específica de insight; 12) 

Falta de reciprocidade nas relações interpessoais; 13) Comportamento 

fantasioso e não-convidativo sob influência de álcool e às vezes sem tal 

influência; 14) Ameaças de suicídio raramente levadas a cabo; 15) Vida sexual 

impessoal, trivial e pobremente integrada; 16) Falha em seguir um plano de vida. 

Mais tarde, Hare (1993) referiu-se à Psicopatia como um cluster de sintomas 

relacionados descrevendo estes indiv²duos como " (é) predadores que utilizam 

o charme, manipulação e impiedosamente abrem o seu caminho ao longo da 

vida, deixando um grande rastro de corações partidos, expetativas não 

cumpridas e carteiras vazias.". Atualmente, a Psicopatia não surge no DSM-V 

como um diagnóstico clínico, mas sim como uma forma da Perturbação de 

Personalidade Antissocial. 

Os psicopatas podem ser descritos como mentirosos patológicos, 

impulsivos e irresponsáveis, com ausência de remorsos, com um charme e 

carisma superficiais, manipuladores e com padrões de comportamento ligados à 

criminalidade, tanto quando em adolescentes como em adultos (Cleckley, 1982; 

Hare, 1999). Os seus comportamentos são muitas vezes descritos como 

manifestações de falta de empatia, de desonestidade e de natureza antisocial 

(Hare, 2003; Lee & Ashton, 2005; Williams, Nathanson, & Paulhus, 2003). Não 

procuram intimidade nem afiliação (Jonason & Ferrell, 2016). Por sua vez, 

Levenson (1992), sugeriu uma conceptualização da Psicopatia como uma 

dimensão da personalidade que tem vindo a estender-se no seu estudo também 

a crianças e adolescentes (Salekin & Frick, 2005) através do estudo, por 

exemplo, da delinquência (Williams, Paulhus, & Hare, 2007). Atualmente a 

Psicopatia encontra-se dividida em dois tipos, ou dois fatores, nomeadamente: a 

Psicopatia Primária (Fator I) caracterizada por uma frieza afetiva, ou falta de 

empatia, e por uma tendência para a manipulação interpessoal o que resulta em 

indivíduos mais cuidadosos, frios e motivados por uma relativa falta de 

moralidade; e ainda a Psicopatia Secundária (Factor II) caracterizada por estilos 

de vida erráticos, instabilidade emocional e impulsividade (Del Gaizo & 

Falkenbach, 2008; Hodson, Hogg, MacInnis, 2009). 

Os psicopatas subclínicas partilham muitas das características dos 

psicopatas clínicos, no entanto, são frequentemente capazes de esconder a sua 

verdadeira natureza através de uma imagem carismática e amigável 

(Guggenbuhl-Craig, 1980). Emoções como o amor ou a tristeza têm pouco 
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impacto nestes indivíduos mas ainda assim são emoções que estes conseguem 

facilmente ñimitarò ou transmitir (Smith & Hung, 2013). Segundo Hare (1999) 1% 

da população apresenta este tipo de tendências psicopáticas, de nível menos 

acentuado e na sua maioria sem relação com violência o que leva a que estes 

indivíduos estejam mais escondidos e que comentam crimes mais relacionados 

com burlas e esquemas e menos relacionados com violência. Ainda assim são 

indivíduos que obtêm prazer através da manipulação de outros, esta é apenas 

habitualmente mais discreta comparativamente com o comportamento dos 

psicopatas clínicos (Van Honk et al., 2002), tendo frequentemente sucesso nas 

suas carreiras (Babiak & Hare, 2006; Chatterjee & Hambrick, 2007). Assim, estes 

dois grupos de psicopatas distinguem-se principalmente não pelas suas 

características, mas sim em termos de intensidade e prevalência (Thomas, Segal 

& Hersen 2006). 

No que diz respeito à sua etiologia, é desconhecido se a Psicopatia 

resulta de fatores genéticos, ambientais, ou de uma conjugação de ambos, no 

entanto, várias são as propostas relativas à sua origem como a de que a 

Psicopatia resulta da confluência de falhas desenvolvimentos na vinculação, 

comunicação, sintonia afetiva e na formação de significados (Millon, Simonsen, 

Birket-Smith & Davis, 1998), de lesões na amígdala (Blair, 2003; Blair, 2006) ou 

de uma disfunção nos lobos frontais (Gorenstein, 1982; Raine, 2002), no entanto, 

tem sido cada vez mais frequente a investigação com evidências de uma forte 

componente genética como base predisponente dos comportamentos 

antissociais associados à psicopatia (Blair, Mitchell & Blair, 2005). Relativamente 

a instrumentos de avaliação deste construto, a Psychopathy Checklist-Revised 

(PCL-R; Hare, 1991) é o instrumento mais comumente utilizado em estudos 

empíricos encontrando-se dividido em 20 itens que por sua vez estão divididos 

em quatro facetas ou subescalas: aspetos interpessoais, aspetos afetivos, estilo 

de vida e aspetos antissociais. A PCL-R é frequentemente testada em contextos 

clínicos e forenses e os resultados sugerem ótimas características psicométricas 

para a avaliação de traços de psicopatia (Hare 2006; Guay et al. 2007). Em 

resposta a um survey realizado junto de 500 psicólogos forenses, mais de dois 

terços respondeu que considerava que o tratamento pode ter sucesso, no 

entanto, indicaram desconhecer um programa de tratamento considerado ótimo 

(Tennent et al., 1993). De facto, no que diz respeito a técnicas terapêuticas 

utilizadas na relação com estes indivíduos, os resultados referidos na literatura 

não são animadores uma vez que são reportadas baixas a moderadas taxas de 

sucesso no que diz respeito a programas de tratamento de indivíduos com 

psicopatia sendo que esta é muitas vezes descrita como impossível de tratar 

(Chakhssi et al., 2014). 
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Alexitimia e Tríade Negra da Personalidade em Contexto Prisional 

A Alexitimia, ainda que seja um construto relativamente recente, tem 

sido alvo de cada vez mais atenção no que diz respeito ao seu estudo em 

contexto Prisional na medida em que, a incapacidade de identificar e comunicar 

sentimentos tem impacto no processo empático que por sua vez, quando 

ineficaz, pode contribuir para a existência de comportamentos violentos (Sifneos, 

1972) tendo já sido identificada como um fator de risco para o desenvolvimento 

de comportamentos de delinquência (Zimmermann, 2006). A investigação 

relativamente à Alexitimia em contexto prisional tem também dado foco à relação 

que existe entre este construto e as dificuldades ou pobreza nas competências 

sociais e de resolução de problemas que por sua vez têm sido associadas a 

problemas relevantes entre este tipo de população como a agressividade 

(Keltikangas-Järvinen & Pakaslahti, 1999), A modulação das emoções e 

identificação de sentimentos negativos são fundamentais para este tipo de 

competências, no entanto, a alexitimia não permite que o indivíduo concretize 

esses processos com sucesso (DôZurilla, & Nezu, 2007). Nesse sentido, o estudo 

da Alexitimia tornou-se relevante junto desta população devido à relação 

encontrada entre as competências de resolução de problemas e aspetos tão 

relevantes nestes contextos como a agressividade e a impulsividade (McMurran, 

Blair & Egan, 2002). Outros estudos têm sido direcionados sobretudo a encontrar 

programas de intervenção que sejam eficazes junto de indivíduos alexitímicos 

(Kennedy & Franklin, 2002; Gay, Hanin, & Luminet, 2008) uma vez que a 

dificuldade de fazer terapia com estes é frequentemente referida na literatura 

(Ogrodniczuk et al., 2005; Vanheule, Verhaeghe & Desmet, 2011), sendo que 

esta terapia seria particularmente relevante junto de uma população de reclusos 

uma vez que seria de estabelecer como objetivo que estes trabalhassem certos 

aspetos problemáticos de forma a reduzir-se a reincidência dos crimes que 

cometeram e uma vez que a literatura aponta para que estes indivíduos 

apresentem índices mais elevados de Alexitimia (Keltikangas-Järvinen, 1982). 

Por sua vez, a investigação da Tríade Negra da Personalidade, 

enquanto construto único, é algo de novo em contexto prisional apesar das 

referências ao facto destes indivíduos serem mais propensos a comportamentos 

antissociais (Furnham, Richards & Paulhus, 2013). No entanto, é cada vez mais 

extensa a investigação que liga os comportamentos criminosos ao Narcisismo 

(Edwards & Bond, 2012; Houlcroft, Bore & Munro, 2012; Miller & Campbell, 2008), 

sendo que o conjunto de características que compõem o traço do narcisismo, ou 

narcisismo subclínica, tais como a baixa empatia, exploração de outros e a 

agressividade face a ameaças, tornam o narcisismo num predisponente para 

uma variedade de comportamentos criminosos (Hepper, Hart, Meek, Cisek & 
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Sedikides, 2014; Miller & Campbell, 2008), referirindo-se ainda que o narcisismo 

está presente com muita frequência em ofensores sexuais tal como o 

Maquiavelismo (Thornton, 2003; Phenix & Hoberman, 2015), no entanto, é dos 

três componentes da tríade o menos investigado neste tipo de população pois a 

agressividade associada a este tipo de indivíduos é normalmente mais encoberta 

e menos destrutiva (Kerig & Stellwagen, 2010). Por último, a Psicopatia é 

provavelmente a componente da Tríade mais investigada neste tipo de contexto 

(Skilling et al., 2002; Porter & Woodworth, 2007; Ostrosky-Solís et al., 2009), 

sendo que existe um marcado ênfase nos aspetos criminosos e antissociais na 

Hare Psychopathy Checklist-Revised (Hare, 1991), com Hare & McPherson 

(1984) a referirem que é mais frequente a criminalidade entre criminosos 

psicopatas do que entre criminosos não psicopatas. 

Alexitimia e Tríade Negra da Personalidade: A Possível Ponte 

Muito recentemente tem surgido alguma investigação (e.g. Jonason & 

Krause, 2013) no sentido de esclarecer uma possível ligação entre a Alexitimia e 

as dimensões que compõem a Tríade Negra da Personalidade uma vez que o 

entendimento desta relação pode fornecer importantes informações acerca do 

papel da Alexitimia na manifestação de comportamentos antissociais (Cairncross 

et al., 2013). Não obstante de não ser uma dimensão avaliada no presente 

estudo, a empatia, que pode ser definida como uma forma básica de 

sensibilidade social que reflete a habilidade de se partilhar uma experiência 

emocional com outra pessoa a um nível de compromisso cognitivo e afetivo 

(Feshbach, 1997), surge como a hipotética ligação entre estes dois construtos no 

seguimento do papel que os processos empáticos desempenham nas 

dificuldades que sente um indivíduo com alexitimia (e.g. Swart et al., 2009) e na 

possibilidade que a falta de empatia seja o chamado core da tríade (e.g. Jonason, 

Lyons, Bethell, & Ross, 2013). Nesse sentido, têm surgido estudos que apontam 

para a existência desta relação na medida em que, à semelhança dos indivíduos 

com Alexitimia, os indivíduos com níveis altos de maquiavelismo apresentam 

também uma tendência para experienciar uma dificuldade na identificação de 

sentimentos e para um tipo de pensamento orientado para o exterior (Wastell & 

Booth, 2013). No que diz respeito à psicopatia, também tem sido encontrada uma 

correlação positiva com a Alexitimia, tanto a nível global como a nível das suas 

diferentes facetas (Louth, Hare & Linden, 1988), por sua vez, existem indícios de 

uma correlação negativa desta última com o narcisismo uma vez que o 

narcisismo surge frequentemente descrito como o traço menos aversivo dos três 

(Rauthman, 2012) na medida em que, dos três traços, é aquele que tem sido por 

vezes relacionado de forma positiva com a empatia (e.g. Ames & Kammrath, 

2004). Sabendo que mais estudos poderiam ser referidos neste momento, 
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deixamos o aprofundar deste tópico para os resultados de futuras publicações do 

nosso grupo, no sentido de melhor se compreender os mesmos. 

Conclusões 

Ao longo dos anos, tem-se assistido cada vez mais a uma crescente 

política de reinserção dentro dos estabelecimentos prisionais portugueses, no 

entanto, a componente terapêutica nem sempre está presente uma vez que não 

é obrigatória sendo que, por vezes, o serviço de acompanhamento clínico é 

mesmo inexistente. A presente investigação permite concluir que as dimensões 

estudadas, i.e., a Alexitimia, maquiavelismo, narcisismo e psicopatia, estão 

frequentemente presentes nos indivíduos reclusos e que são variáveis de 

extrema relevância no que diz respeito à participação em comportamentos 

criminosos. Para além disso, verificou-se ainda que a Alexitimia é uma 

característica que está associada a comportamentos maquiavelistas, sendo que, 

apesar de não comprovado neste estudo, tem surgido relacionada aos restantes 

componentes da Tríade Negra da Personalidade (e.g. Cairncross et al., 2013). 

Nesse sentido, o estudo mais aprofundado destas dimensões surge como 

relevante. 

Foi possível verificar ainda que variáveis como a idade ou o estado civil 

têm um certo grau de influência na manifestação de algumas destas dimensões 

permitindo-nos concluir que ainda há muito por estabelecer no que diz respeito à 

formação e desenvolvimento destes traços de personalidade ou dimensões. Por 

último, a escassez de investigações do género no nosso país reflete a aparente 

ineficácia dos programas terapêuticos utilizados uma vez que poderão não estar 

a ter em conta a presença destas mesmas dimensões bem como a relevância 

das mesmas para a propensão para comportamentos criminosos, e, 

consequentemente aquando da saída em liberdade destes indivíduos, para a sua 

reincidência.  

Assim, torna-se fundamental que esta área de investigação seja 

explorada, inclusive para a exploração de relações que, apesar de não se 

manifestarem significativas nos resultados do presente estudo, podem ser 

relevantes para a construção de um sólido conhecimento acerca destes 

construtos, tais como as relações entre estes e variáveis como a proveniência 

geográfica e o histórico de profissões desempenhadas. Também parece-nos 

relevante o aprofundamento futuro desta área de investigação através da 

inclusão de variáveis anteriormente referidas como de interesse tais como a 

empatia, no sentido de se consolidar progressivamente a base de conhecimento 

para programas terapêuticos eficazes que, no entanto, serão apenas possíveis 
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de aplicar de forma eficiente, quando existir espaço para que o psicólogo 

desempenhe realmente um papel de terapeuta e não apenas de agente de 

reinserção e quando o atual sistema penal permitir que sejam aplicadas penas 

que realmente permitam a participação nestes programas até ao fim de modo 

que o objetivo passe não só pela reinserção mas sobretudo pelo combate à 

reincidência. 
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Abstract 

This is a study about the application of an Integrated Therapeutic Program based 

on natural Herbal & alternative and Complementary medicine for the overall 

improvement of the healing process in patients with Anterior Circulate Ligament 

Injury (ACLI), in which we did a qualitative analysis of the efficiency of this 

therapeutic program by comparing the results of ACLI Quality of Life 

Questionnaire, Brief Pain Inventory, Squad Test and Standing Stork Test, applied 

to patients with ACLI that attended the main hospitals and private physiotherapy 

clinics in Cape Verde and the patients who received the treatment by the 

proposed therapeutic program. 

Some of the results that most stood out in the research were the significant 

difference between the measurements as well as a better improvement in the 

results of the experimental group than control group. Also was no significant 

difference between the experimental group and their teammates without ACLI. 

Keywords: anterior circulate ligament injury, brief pain inventory, ACL quality of 

life questionnaire, squats test, standing stork test. 
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Resumo  

Este é um estudo sobre a aplicação de um programa terapêutico integrado 

baseado em medicinas naturais e complementares para a melhoria global do 

processo de cura em pacientes com lesão do ligamento anterior cruzado (LLAC), 

no qual fizemos uma análise qualitativa da eficiência deste programa terapêutico, 

comparando os resultados do questionário da qualidade de vida da lesão do 

ligamento anterior cruzado, inventário breve de dor, teste de agachamento e teste 

de cegonha em pé, aplicada a pacientes com LLAC que frequentaram os 

principais hospitais e clínicas de fisioterapia privadas em Cabo Verde e os 

pacientes que receberam o tratamento pelo programa terapêutico proposto. 

Alguns dos resultados que mais se destacaram na pesquisa foram a diferença 

significativa entre as medições, bem como uma melhoria nos resultados do grupo 

experimental em relação ao grupo controle. Vericifámos também não haver 

diferenças significativas entre o grupo experimental e seus companheiros de 

equipe sem LLAC. 

Palavras-chave: lesão do ligamento anterior cruzado, inventário breve de dor, 

questionário da qualidade de vida da lesão do ligamento anterior cruzado, teste 

de agachamento, teste de cegonha em pé. 

Introduction 

Scientific and technical advances have among its objectives the 

preservation of life and human health, as well as finding various means to these 

ends is always present. Among the means to achieve these purposes, the 

Physical activity with therapeutic purposes and Herbal & Natural Alternative and 

Complementary (HNAC) won at present a great therapeutic importance. 

Despite the enormous scientific advances in the medical field, science 

has shown us that there is much to know and learn about the human body and its 

regenerative ability and healing. Every day appear new cures and new 

approaches about the rehabilitation process of certain diseases. 

Contrary to the methods commonly used in most physical therapy clinics 

in Cape Verde for treating Anterior Circulate Ligament Injury (physical agents 

such as ultrasound, Therapeutic Laser and Physical Exercises and the use of 

drugs), this research aims to present an Integrator Therapeutic Program based in 

HNAC, as is the use of acupuncture, seat baths, 5 Tibetans and exercise with 

therapeutic purposes for the overall improvement of the healing process in 

patients with Anterior Circulate Ligament Injury (ACLI) in Cape Verde. 
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The anterior circulate ligament (ACL), which has a huge importance in 

stabilizing the knee joint, is often injured, both athletes and non-athletes, with the 

consequent functional disability and pain (Cirstoiu, C., et al. 2011; Farshad, M., 

et al. 2011). The morbidity is wide spectrum of injury may, in an extreme situation, 

causing the early termination of sports careers, but on the other hand, surgical 

reconstruction and rehabilitation can be so effective that allow the athlete to return 

to the level of competition pre-lesion (Tjoumakaris, F. P., et al. 2012). This 

bonding is important not only in preventing the previous trans-location and internal 

rotation of the tibia but also provides rotational stability to the joint (Silvers, H. J. 

& B. R. Mandelbaum 2007; Cimino, F., et al. 2010). The evaluation of the lesion 

should be made as early as possible and the diagnosis is based on symptoms 

(pain, swelling and sensation of unsteadiness), physical examination (Lachman 

test, anterior drawer, pivot shift and Jerk or pivot-shift reverse) imaging and any 

exploratory arthroscopy (Cirstoiu, C., et al. 2011; Cimino, F., et al. 2010). The 

inability of the patient perform hyper-extension and the description of a "click" at 

the moment of injury are two characteristic symptoms (Cimino, F., et al. 2010). A 

physical examination performed correctly has a sensitivity of 82% and specificity 

of 94%  (Cimino, F., et al. 2010). 

The lesions may result from contact or non-traumatic injury situations, 

the latter being the most frequent mechanism, with an overall incidence of 70-

80% (Shimokochi, Y. & S. J. Shultz 2008; Ageberg, E. & T. Friden 2008). The 

non-contact injuries result from sudden downturns, changes in the direction of 

movement, disruption of rotational movements and support after a jump, 

increasing the risk if the foot is in closed-loop position (Cirstoiu, C., et al. 2011; 

Yoo, J. H., et al. 2010). 

During such movements, anterior forces in tibial and internal / external 

rotation, the valgus position of the knee, hip and knee in full or nearly full extension 

and contraction of the quadriceps muscle can cause large tension level ACL 

(Shimokochi, Y. & S. J. Shultz 2008; Zhang, Y., et al. 2011). The ACL contact 

injuries are determined by the knee position and the nature of the external force 

can not be the target of preventive exercises except the avoidance of risk 

situations (Yoo, J. H., et al. 2010). 

In ACLI, the sensory system is disturbed with loss of mechanic-receptors 

and decrease of the afferent feedback, resulting in defects in neuromuscular 

function of the thigh muscles (Ageberg, E. & T. Friden 2008; Konishi, Y. & T. 

Fukubayashi 2010). After unilateral lesion, both knees are affected due to physical 

inactivity, changes in gait deficits in sensory feedback and modification of central 
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motor programs (Ageberg, E. & T. Friden 2008). The instability of the knee can 

result in a changed position of this articulation in relation to the hip and the foot, 

resulting in postural changes, not only in the knee as well as the adjacent joints 

(Trulsson, A., et al. 2010). Briefly, ACLI results in atrophy and muscle weakness 

(especially at the femoral quadriceps and calf muscle triceps), poor knee function 

(with decreased physical activity and increased risk of osteoarthritis) and a 

consequent decrease in the quality of life and short-long-term (Frobell, R. B., et 

al. 2010; Hasegawa, S., et al. 2011). 

Following the back pain, knee injuries are the most common 

neuromuscular problems at the level of primary health care, with a prevalence of 

48 per 1,000 patients / year (van Grinsven, S., et al. 2010). About 66% of patients 

with complete ACL rupture have meniscus cartilage-associated lesions (Silvers, 

H. J. & B. R. Mandelbaum 2007). Most injuries occur during sports activities, 

especially in individuals between 15 and 25 years of age, with an incidence 4-6 

times higher in female athletes, but with a larger absolute number of injured male 

athletes (van Grinsven, S., et al. 2010; Barrett, A. M., et al. 2011). The inter-

gender difference is due to anatomical, environmental factors, hormonal, bio-

mechanical and neuromuscular, and only the latter can be influenced by the 

application of preventive programs (Silvers, H. J. & B. R. Mandelbaum 2007; Yoo, 

J. H., et al. 2010). On average, an athlete is between 6-9 months out of 

competition, and half of the cases result in premature end of sporting career and 

in 36% there is a significant reduction in activity level (Silvers, H. J. & B. R. 

Mandelbaum 2007; Kvist, J., et al. 2005). Osteoarthritis of the knee occurs ten 

times more in cases with a history of ACLI, occurring in about 90% of these 

situations, it is not preventable through ACL reconstruction (Yoo, J. H., et al. 2010; 

Mihelic, R., et al. 2011; Micheo, W., et al. 2010). The time between the injury and 

the reconstruction, the patient's age and the concomitant injury to the meniscus 

are risk factors for the development of osteoarthritis (Mihelic, R., et al. 2011). 

Cartilage degenerative changes manifest themselves, in average 7 years after 

injury (Mihelic, R., et al. 2011). 

Prevention is a key component in reducing the impact of ACLI in 

athletes, particularly women, have an important role in different variables, as it 

reduces the costs for the treatment, the absence of competition time and the 

residual disability (Yoo, J. H., et al. 2010). If prevention programs do not provide 

objective improvements in sports performance, athletes are not usually motivated 

to integrate. 
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Treatment of a patient with ACLI may be surgical or non-surgical, and a 

decision is made according to the patient's age, the activity level of the individual 

and the preference of the patient, although not the exact criteria are defined for 

that decision (Cook, C., et al. 2008; Thomee, P., et al. 2008). When the patient is 

a young athletes, as a rule, surgical reconstruction method is chosen in order to 

restore knee kinematics, reduce the risk of further injury as well as the progression 

of degenerative lesions (Legnani, C., et al. 2011). 

Social reasons and psychological obstacles, such as fear of re-injury and 

pain, decisively influence the return to activity, is common, despite the objective 

recovery of joint stability, a lack of confidence in the injured knee and the fear of 

re-injury (van Grinsven, S., et al. 2010; Kvist, J., et al. 2005). Patients who use 

negative strategies for dealing with pain and with the worst living conditions have 

shown the worst results in terms of surgery and rehabilitation (Thomee, P., et al. 

2007). In this context, self-determination is crucial to the success of recovery, 

being decisive in the effort expended, the persistence in the face of difficulties, 

the nature of patterns of thinking and emotional reactions (Peter Kelder 1999). It 

is necessary to take into account the patient's expectations and adjust them to 

reality, with particular emphasis young people, because usually have overly high 

expectations (Mascarenhas, R., et al. 2012). 

Treatment of ACLI, as indeed other lesions in Cape Verde, takes place 

generally in the base of conventional medicine, it naturally without taking into 

account the so-called traditional medicine, connected to popular tradition of curing 

methods "homemade" and unconventional still very practiced in rural areas and 

has been advised against, as a rule. 

Materials and methods 

Our sample consists of 26 patients of both gender (13 Male and 13 

Female) that are part of our experimental group and 52 patients who are part of 

our control group. The 52 patients who are part of our control group are from both 

gender and are divided into 4 categories (1st = Male Control Group; 2nd = Female 

Control Group; 3rd = Male Teammates of the Experimental Group and 4th = 

Female Teammates of the Experimental Group). The sample is also divided into 

two age categories (1st from 18 to 25 and 2nd from 26 to 35 years old). 

Were included in this research every athletes patient (that are part of any 

sports team in Cape Verde), with ACL Injury that began to attend physiotherapy 

treatments from 3 of the main Hospitals and 17 of the main private clinics in Cape 

Verde that started in November 2014 and continued until April 2015 at least. Were 
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considered an exclusion criteria, patients who had any kind of heart problems, 

any type of malignant tumor, as well as patients over the age of 35 years or who 

were not athletes 

To know whether the treatment was effective and to see if there was 

significant differences between the two therapeutic models adopted, was applied 

in two moments (1st-3 weeks after they started the treatments and 2nd after 5 

months of treatment) to the experimental group (those who did the treatment for 

ACL Injury through therapeutic program proposed by this research) and control 

group (patients with ACL Injury that made treatment in the main hospitals and 

private clinics from Cape Verde) the ACL Quality of Life Questionnaire, the Brief 

Pain Inventory, the Squad Test and the Standing Stork Test. By the other hand, 

once our experimental group was composed by athletes at the end of 5 months 

we also apply the Squad Test and the Standing Stork Test to some of their 

teammates (who had the same age category and don't have ACL Injury). 

It is a descriptive analysis in which used primarily descriptive analysis 

through cross tabulation. The decision rule used to determine whether the 

treatment was effective or not and to know whether there were significant 

differences between both groups, were:   

For the Squad Test, having the variables "1st Male Squats Test 

(ST1MA)" and "2nd Male Squats Test (ST2MA)" both encoded (1 = Very Poor; 2 

= Poor; 3 = Below Average; 4 = Average; 5 = Above Average; 6 = Good; 7 = 

Excellent), which indicate the result of the same test applied in two different times, 

it was made the difference between the two variables starting from the second 

moment (ST2MA-ST1MA). The result obtained was quantified on a scale 0 to 6 

and assigned the following qualifications (0 = No effect; 1 = Very Low Effect; 2 = 

Low Effect; 3 = Normal Effect; 4 = Good Effect; 5 = Very Good Effect and 6 = 

Extremely Effect). The same procedure was applied to the variables 1st Male 

Squats Test B (ST1MB) and 2nd Male Squats Test B (ST2MB); 1st Female 

Squats Test (ST1FA) and 2nd Female Squats Test (ST2FA) & 1st Female Squats 

Test B (ST1FB) and 2nd Female Squats Test B (ST2FB). In this investigation we 

will take into account only the Very Good Effect and Extremely Effect cases (table 

I). 
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Table I: Qualitative effect of the Standing Stork Test and the Squats Test in both 

Experimental Group and Control Group 

  Patients Code in 2 

Categories 
Total 

  Experimental 

Group 

Control 

Group 

Grade of the Anterior Circulate 

Ligament Injury 

Grade2 22 22 44 

Grade3 4 4 8 

Time with ACLI (in days) without 

starting rehabilitation 

2 23 23 46 

3 3 3 6 

Genus 
Female 13 13 26 

Male 13 13 26 

Qualitative Effect (Male Standing 

Stork Test) 

Good Effect 2 4 6 

Excellent Effect 11 4 15 

Qualitative Effect (Female 

Standing Stork Test) 

Good Effect 10 6 16 

Excellent Effect 3 0 3 

Qualitative Effect (Male A Squats 

Test) 

Very Good Effect 1 0 1 

Extremely Effect 4 0 4 

Qualitative Effect (Male B Squats 

Test) 

Very Good Effect 3 3 6 

Extremely Effect 3 0 3 

Qualitative Effect (Female A 

Squats Test) 

Very Good Effect 2 1 3 

Extremely Effect 4 4 8 

Qualitative Effect (Female B 

Squats Test) 

Very Good Effect 6 6 12 

Extremely Effect 1 0 1 

For the Standing Stork Test, having the variables "1st Male Standing 

Stork Test (SST1M)" and "2nd Male Standing Stork Test (SST2M)" both encoded 

(1 = Poor; 2 = Below Average; 3 = Average; 4 = Above Average; 5 = Excellent), 

indicating the result of this test in two different times, the significance was 

established by the difference between the two variables starting from the second 

moment (SST2M-SST1M). The result obtained was quantified on a scale of 0 to 

3 and assigned the following qualifications (0 = No effect; 1 = Low Effect; 2 = 
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Good Effect and 3 = Excellent Effect). The same procedure was applied to the 

variables 1st Female Standing Stork Test (SST1F) and 2nd Female Standing 

Stork Test (SST2F). In this investigation we will take into account only the Good 

Effect and Excellent Effect cases (Table VI).  

With regard to application of the Squad Test and the Standing Stork Test 

to some of team-mates of our experimental group the criteria to establish the 

significance was identical to the above mentioned except that in this case we used 

only data obtained in seconds tests applied to the experimental group and the 

data obtained in a single test done to team-mates. In this investigation we will 

take into account for the Squad Test only the Good and Excellent cases and for 

the Standing Stork Test only the Above Average and Excellent cases Table II)   

Table II: Standing Stork Test and Squats Test Results between Experimental 

Group and their Teammates   

  

Patients Codes 

Total Male 

Experimental 

Group 

Female 

Experimental 

Group 

Male 

Teammates 

Female 

Teammates 

Male Standing 

Stork Test 

Above 

Average 
6 6 3 13 28 

Excellent 3 7 0 0 10 

Female 

Standing Stork 

Test 

Above 

Average 
2 0 2 0 4 

Excellent 11 13 9 13 46 

Male Squats 

Test (A) 

Good 1 1 2 1 5 

Excellent 4 5 2 5 16 

Female 

Squats Test 

(A) 

Good 0 0 2 1 3 

Excellent 5 6 0 5 16 

Male Squats 

Test (B) 

Good 3 2 3 4 12 

Excellent 3 5 0 1 9 

Female 

Squats Test 

(B) 

Good 2 0 2 2 6 

Excellent 6 7 3 5 21 

Age in 2 

Categories 

18 to 25 5 6 5 6 22 

26 to 35 8 7 8 7 30 
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Regarding ACL Quality of Life Questionnaire, this was applied in two 

moments (1st day of treatment and 5 months after the start of it). The result 

obtained was quantified in scales (as the various questions the scales changed) 

and they were assigned various qualifications depending on each question. The 

level of significance of the questionnaire has been established by the values 

assigned to the difference between the questions asked in the 2nd moment of 

applying the questionnaire with the same made in 1st moment. In this 

investigation we will take into account only the Very Significant and Extremely 

Significant cases Table III). 

Table III: Level of Significance of the ACL Quality of Life Questionnaire 

Level of Significance of the ACL 

Quality of Life Questionnaire 

Patients Code in 2 Categories 

Total Experimental 

Group 

Control 

Group 

A1 
Very Significant 1 6 7 

Extremely Significant 25 20 45 

A2 
Very Significant 22 19 41 

Extremely Significant 3 2 5 

A3 
Very Significant 9 15 24 

Extremely Significant 14 3 17 

A4 
Very Significant 12 15 27 

Extremely Significant 13 4 17 

A5 
Very Significant 13 15 28 

Extremely Significant 8 3 11 

A6 No Significance 26 26 52 

A7 
Very Significant 10 16 26 

Extremely Significant 11 1 12 

A8 Very Significant 13 5 18 

A9 
Very Significant 10 11 21 

Extremely Significant 4 0 4 

A10 Very Significant 2 1 3 

A11 Very Significant 24 2 26 
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A12 
Very Significant 13 7 20 

Extremely Significant 6 0 6 

A13 
Very Significant 15 12 27 

Extremely Significant 11 2 13 

A14 Very Significant 3 0 3 

A15 Very Significant 8 4 12 

A16 
Very Significant 10 9 19 

Extremely Significant 15 7 22 

A17 Very Significant 7 0 7 

A18 Very Significant 1 0 1 

A19 
Very Significant 5 20 25 

Extremely Significant 21 5 26 

A20 
Significant 9 10 19 

Very Significant 17 16 33 

A21 Very Significant 2 2 4 

A22 
Very Significant 8 8 16 

Extremely Significant 7 3 10 

A23 Very Significant 9 2 11 

A24 
Very Significant 6 15 21 

Extremely Significant 20 3 23 

A26 Very Significant 2 0 2 

A28 Very Significant 6 6 12 

A29 Very Significant 5 5 10 

A30 Very Significant 2 2 4 

A31 Very Significant 10 0 10 

A32 Very Significant 12 7 19 
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Results and discussion 

As regards the Brief Pain Inventory to find out the level of Pain Severity, 

we calculated by adding the scores for questions 2, 3, 4 and 5 and then dividing 

by 4. This gives the severity score out of 10. And to know the level of Pain 

Interference we calculated by adding the scores for questions 8a, b, c, d, e, f and 

g and then dividing by 7. This gives an interference score out of 10. (Table IV and 

V). 

Table IV: Brief Pain Inventory analysis result #1 

 

 

  Patients Code in 2 

Categories 
Total 

  Experimental 

Group 

Comtrol 

Group 

Significance 

of Pain 

Interference 

Very Significant 14 13 27 

Normal Significance 12 10 22 

Very Low Significance 0 3 3 

Significance 

of Pain 

Severity 

Extremely Significante 3 0 3 

Very Significant 23 8 31 

Normal Significance 0 18 18 

Pain 

Severity 

Score 1st 

Moment 

Pain Above Average 21 24 45 

Pain as bad as you can imagine 5 2 7 

Pain 

Severity 

Score 2nd 

Moment 

No Pain 24 6 30 

A little pain 2 20 22 

Pain 

Interference 

Score 1st 

Moment 

Interferes 12 10 22 

Interferes very much 14 16 30 

Pain 

Interference 

Score 2nd 

Moment 

Does not interfere 26 20 46 

Interferes a little 0 6 6 
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Table V: Brief Pain Inventory analysis result #2 

 

 

 

 

 

Patients Code in 2 

Categories 

Total 
Experimental 

Group 

Comtrol 

Group 

Pain 

Interference 

Score 1st 

Moment 

Interferes 12 10 22 

Interferes very much 14 16 30 

Pain 

Interference 

Score 2nd 

Moment 

Does not interfere 26 20 46 

Interferes a little 0 6 6 

Pain Severity 

Score 1st 

Moment 

Pain Above Average 21 24 45 

Pain as bad as you can imagine 5 2 7 

Pain Severity 

Score 2nd 

Moment 

No Pain 24 6 30 

A little pain 2 20 22 

With the purpose to know the method of diagnosed; the frequency and 

type of treatment most used by hospitals and private clinics in Cape Verde in the 

treatment of ACL Injury, as well as knowing the level of expertise of 

physiotherapists in Cape Verde of the therapies applied by the proposed program, 

a questionnaire was applied to the different mentioned institutions. In this 

questionnaire we will examine only the items related to the ACL injury, their 

respective diagnoses applied by different institutions, as well as targets 

therapeutic methods of this investigation (Table VI and VII). 
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Table VI: ACL injury frequency, form of treatment and diagnosis in major private 

therapy clinics and hospitals and in Cape Verde 

 Very 

Often 
Always 

Frequency of Sprain Injuries treated in patients attending PPC&H-CV 4 13 

Frequency of Therapeutic massage used by the PPC&H-CV in the 

treatment of Musculoskeletal and Osteoarthritis injuries. 
2 18 

Frequency of patients seeking the PPC&H-CV for treatment of anterior 

circulate ligament injury. 
 20 

Frequency of Drawer test as a diagnostic method used by the PPC&H-

CV in the detection of Anterior Circulate Ligament injury. 
 20 

Frequency of Lachman test as a diagnostic method used by the 

PPC&H-CV in the detection of Anterior Circulate Ligament injury. 
 20 

Frequency of Pivot Shift Test as a diagnostic method used by the 

PPC&H-CV in the detection of Anterior Circulate Ligament injury. 
1 17 

Frequency of Radiography as a diagnostic method used by the PPC&H-

CV in the detection of Anterior Circulate Ligament injury. 
1 1 

Frequency of Cryotherapy used by the PPC&H-CV in Anterior Circulate 

Ligament Injury. 
16 4 

Frequency of Laser therapy used by the PPC&H-CV in Anterior 

Circulate Ligament Injury. 
 2 

Frequency of Therapeutic ultrasound used by the PPC&H-CV in 

Anterior Circulate Ligament Injury. 
12 2 

Frequency of Acupuncture used by the PPC&H-CV in Anterior Circulate 

Ligament Injury. 
1 1 

Frequency of Physical exercises with therapeutic purposes used by the 

PPC&H-CV in Anterior Circulate Ligament Injury. 
2 18 

Frequency of Diathermy-therapy used by the PPC&H-CV in Anterior 

Circulate Ligament Injury. 
 1 

Frequency of Surgeries used by the PPC&H-CV in Anterior Circulate 

Ligament Injury. 
2  

Frequency of Damp Heat used by the PPC&H-CV in Anterior Circulate 

Ligament Injury. 
 3 
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Table VII: Knowledge of the main therapeutic treatments applied in the program 

by the major private therapy clinics and hospitals and in Cape Verde 

 
Yes No 

Have you heard of Seat Bath as a therapeutic methods? 5 15 

Have you heard of Acupuncture as a therapeutic methods? 20 0 

Have you heard of 5 Tibetans as a therapeutic methods? 1 19 

You know in what consists Seat Bath therapy? 2 18 

You know in what consists Acupuncture therapy? 4 16 

You know in what consists 5 Tibetans therapy? 3 17 

As we can observe in table VI in both tests and in both sexes the 

treatment effect was better in the Experimental group. And it is to be noted that 

all patients in the Experimental Group reached in the Standing Stork Test results 

of Good Effect or Excellent Effect. The same didn't happen in the Control Group 

case, because from the 13 Female only 6 reached Good Effect and none has 

achieved Excellent Effect. With regard to 13 Males from the Control Group only 4 

reached Good Effect and 4 Excellent Effect. 

The Male A Squats Test (refers to results achieved by male groups from 

both the Experimental Group and the Control Group in patients with age between 

18-25 years of age), 5 patients in the Experimental Group 4 had Extremely Effect 

and 1 Very Good Effect while any element of Control Group found in the 

categories mentioned. 

On Male B Squats Test (refers to results achieved by both male groups 

of the Experimental Group and the Control Group in patients with age between 

26-35 years old), of 8 patients in the Experimental Group 3 had Extremely Effect 

and 3 Very Good Effect as that of the 8 patients in the Control Group nobody 

obtained Extremely Effect and 3 obtained Very Good Effect. 

In the Female A Squats Test (refers to results achieved by both the 

Experimental Group and the Control Group in patients with age between 18-25 

years old), it can be concluded that both groups improved considerably their 

results although there isn't a great difference between them. Once, Of 6 
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Experimental Group patients, 4 had Extremely Effect and 2 Very Good Effect as 

that of the 5 patients in the Control Group 4 achieved Extremely Effect and 1 

obtained Very Good Effect. 

The Female B Squats Test (refers to results achieved by both the 

Experimental Group and the Control Group in patients with age between 26-35 

years old), it can be concluded that the Females of the Experimental Group all 7 

are in the categories mentioned having 1 achieved Extremely Effect and 6 Very 

Good Effect, while that of the 8 patients in the Control Group nobody obtained 

Extremely Effect and 6 have obtained Very Good Effect. 

When comparing the result reached in the Standing Stork Test and 

Squats Test between the Experimental Group and their Teammates, we noticed 

that there was a difference between the two groups, but we don't consider to be 

significant because both were between Good and Excellent, just as there is a 

balance between the categories. Which leads us to assume that the treatment 

applied to our experimental group had positive effect 

In the ACL Quality of Life Questionnaire in both groups virtually there 

was an improvement in quality of life after both therapeutic models adopted. Since 

in the vast majority of the questions there were cases of Very Significant and 

Extremely Significant. Although both groups have improved while quality of life 

reflected in the questionnaire, we can also note that the values of significance in 

the Experimental Group are superior to the Control Group. In the case of 

questions 25, 27 and 33 of these questionnaire did not show significant 

improvements since it is groups of athletes who have received psychological 

counselling from the first moment. Being no evident differences between the two 

moments of the application questionnaire. 

The Brief Pain Inventory values show that there was a considerable 

improvement as the manifestation of pain in both groups since the first moment 

of application of the questionnaire until the second time. Taking the Experimental 

group better improvement performance in minimizing the effects of pain. Which 

reinforces the position that the proposed program influences positively in the 

healing process of patients with Previous Circulate Ligament Injury attending the 

Hospitals and Private Physiotherapy clinics in Cape Verde. 

As we can observe in Cape Verde the ACL injury is a common injury and 

the main methods of diagnosis are Drawer test, Lachman test and Pivot Shift Test.  

Even though Radiography and Magnetic Resonance because are 

efficient as a diagnosis method, they are very expensive and they can be only 
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found in hospitals. In the case of Magnetic Resonance only one clinic has it. The 

questionnaire revealed that not all the institutions knew and applied the 

therapeutic methods used in this investigation and that not everyone who knew 

these methods they knew where they were. 

Perspective and acknowledgements 

High incidence of ACLI and consequent morbidity associated, as well as 

the absence of consensus on the approach to this problem, justified the 

preparation of this updated literature review in order to systematize various 

aspects related to the prevention and rehabilitation of ACLI. 

There is in Cape Verde any integrator program of HNAC, nor is it a 

widespread recognition of their reason for being. 

It turns out, however, that despite the enormous efforts and Cape Verde advances 

in the field of physiotherapy unfortunately patients with this injury are required in 

many cases, to carry out the treatment (surgery and physiotherapy) abroad. 

Taking into account the clinical importance of this injury, the uncertainty 

as to the best approach to it and the lack of any integrator program in Cape Verde 

of HNAC, it is justified to make an literature updated and review of this subject, 

as well as create and apply a therapeutic program based on HNAC for the 

rehabilitation of ACLI, enabling clinician's to a global and systematized 

comprehension. 

Conclusions 

The program based on Herbal & natural alternative and Complementary 

Medicine is characterized by a focus on the improvement of healing process in 

patients with Anterior Circulate Ligament Injury attending the Hospitals and 

Private Physiotherapy clinics in Cape Verde. 

Indicators assessing the physical condition of the patients studied 

improved clearly, without complications arose in the patients in the study, which 

confirms the accuracy of the stated hypothesis. 

Recommendations 

After analyzing the results obtained in the research process as well as 

the conclusions at which we have arrived in a general way, we submit for 

consideration the following recommendations: 
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¶ Propose to the national group of therapeutic Areas the possibility of 

including the proposed program in the network of therapeutic areas of 

Cape Verde. 

¶ Studies with the proposed program in patients with other kind of knee 

injuries, in a way that allows to verify their possible effectiveness in 

them. 

¶ Teach other physiotherapists or physical rehabilitators, working in the 

different centers and areas where they deal with ACL injuries, with the 

goal to learn how to work with the program. 

Disseminate the results obtained in this research so that they are known 

by people who suffer from this injury and other interested. 
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Abstract 

Time has changed. We now live in a society, where new technologies and 

information dictate the rapid pace in which we live. This has implications and 

changes in peopleôs livesô and in the working world. Life and career are becoming 

less foreseeable. So, design and construct a life and career poses a major 

challenge for people. During college, students should seek to learn on how to 

design and build their life project, including career. They need to get engaged and 

take actions. In this article, we intend to draw attention to the importance of 

helping and empowering college students to better design and build their lives 

and career in a meaningful way and the role that a career counsellor, like a 

psychologist in a college setting, could have in this context.  Also, we address the 

importance of college studentsô change their mind-set and behaviours towards 

the construction of their lives and careers. Futhermore, we present some 

considerations on how career counsellors can help college students in this 

process. Empower college students with resources and opportunities to better 

design and carry out their life projects is essential, allowing them to become more 

productive and active citizens and thus, contribute to their society.  

Keywords: career counsellors, life/career behaviours, college students, 

intervention. 
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Resumo 

Os tempos mudaram. Vivemos agora numa sociedade onde as novas 

tecnologias e informações ditam o ritmo acelerado em que vivemos. Isto tem 

implica­»es e mudan­as na vida das pessoas "e no mundo do trabalhoò. Assim, 

a ñvidaò e a ñcarreiraò s«o cada vez menos previs²veis. Desta forma, projetar e 

construir uma vida e uma carreira representa um grande desafio para as pessoas. 

Durante a faculdade, os estudantes devem procurar aprender sobre como 

projetar e construir o seu projeto de vida, incluindo a carreira. Precisam envolver-

se e tomar medidas. Neste artigo, pretende-se chamar a atenção para a 

importância de ajudar e capacitar os estudantes universitários para melhor 

projetar e construir suas vidas e carreira, de uma forma significativa, bem como 

discutir o papel que um conselheiro de carreira, como um psicólogo num 

ambiente universitário, poderia ter neste contexto. Além disso, abordamos a 

importância da mudança dos estudantes universitários na sua mentalidade e 

comportamentos para a construção de suas vidas e carreiras. Mais ainda, 

apresentamos algumas considerações sobre como os conselheiros de carreira 

podem ajudar os estudantes universitários neste processo. Capacitar estudantes 

universitários com recursos e oportunidades para uma melhor concepção e 

realizar seus projetos de vida é essencial, permitindo que se tornem cidadãos 

mais produtivos e ativos e, assim, contribuir para a sociedade como um todo. 

Palavrs-chave: conselheiros de carreira, comportamentos de vida / carreira, 

estudantes universitários, intervenção. 

Introduction 

ñWhat am I going to make of my life?ò (p. 241) is a concern not only for 

adolescents but also for everyone as they face and negotiate major transitions in 

their lives (Savickas et al., 2009). When trying to answer this question people tend 

to consider on the major principles that provide directions in life and what makes 

a life indeed significant (Taylor, 1989 cited in Savickas et al., 2009).  

College is often a time when students are looking for meaning and 

purpose in their lives. A sense of purpose and meaning in life are important, as it 

is related to psychological health and wellbeing in individuals (Adams 2012). 

This article explores the need to assist college students in designing and 

building their lives and career projects so that it is satisfying and meaningful for 

them. Furthermore, it provides some considerations on how career counsellors, 

working in a college setting, can empower college students in better design and 

construct their life projects as they may face many challenges and obstacles 
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through the course of life. It also addresses the importance of changing the mind-

set and behaviours of college students towards life and career in order to adapt 

to an every-changing world in which they move trough. 

The need to assist college students in designing and building their life 

project and career 

Living in a changing world (Maree, 2010; Savickas, 1997, 2012; 

Savickas & Porfeli, 2012) imposes many challenges to individuals and for college 

students, too. As a result, individuals can feel alone and abandoned because 

todayôs context does not yet provide the same psychological support and sense 

of security that past contexts would give to individuals (Giddens, 1991 cited in 

Savickas et al., 2009). The uncertainty what tomorrow will brings, makes it difficult 

for college students to envision their future and design their lives. 

After completing the college, graduate students may face unemployment 

(Brown & Levy, 2006; OôReilly et al., 2015) and ending up in non-standardized 

work (OôReilly et al., 2015). Therefore, the newcomers in labour market are facing 

more and more challenges, which entail, in turn, more effort, self-knowledge and 

greater confidence on their part (Savickas, 2012).    

Additionally, college students, future workers of tomorrow, through the 

course of the life, may have to change frequently the jobs, transit from one 

organization to another and even the careers, too (Ball & Jordan, 1997; Eby, 

Butts, & Lockwood, 2003; Krumboltz, 1998; Maree, 2010; Savickas, 2012). To 

address this, the individuals must be long-life learners, flexible (Maree, 2010; 

Savickas, 2012) as well as develop and strengthen skills that enable them to 

create their own opportunities and remain employable in work world today (Koen, 

Klehe, & Van Vianen, 2012; Savickas, 2012). 

As a consequence, career paths have become less and less predictable 

and blurred (Amundson, 2006; Krumboltz, 1998; Maree, 2010; Savickas, 2012) 

as well as diversified. The same happens regarding peopleôs life trajectories, 

which are more and more destandardized (Duarte, 2009; Savickas, 2012). Finish 

college, get a job, get married, have kids and so on, is just one among several 

possible life trajectories to craft or follow by individuals.  

Taking all this into account, many authors highlight the importance of 

empowering and enable people to design their own lives in a way that is 

experienced as satisfactory and with meaning (Krumboltz, 1998; Krumboltz & 

Worthington, 1999; Maree, 2010; Savickas, 2012; Savickas et al., 2009). 
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How can career counsellors empower college students to better design and 

build their life plan and career?  

Design and build a life project, including the sphere of work, is a complex 

task as people and college students are likely to face several challenges through 

the way (Maree, 2010; Savickas et al., 2009).  It is also a life-long process 

(Savickas et al., 2009). Thus, college student must think, design, plan and take 

actions towards its construction, even during the years at college and so on.   

Offer assistance to college students, preparing them for future to come 

(Hughey & Hughey, 1999; Krumboltz & Worthington, 1999; Kuijpers & Meijers, 

2012) and for better design theirs own life and career it is, therefore, a top priority.  

Career counsellors could, therefore, develop and adopt a markedly 

preventive approach in supporting college students in the life designing process, 

according to the life designing framework (Savickas et al., 2009).  

To reflect and discuss the construction of the life project with college 

students, career counsellors might cover the following issues: (re) defining the 

vision of future, help students assume authorship and individual responsibility in 

the construction of the life project (including career project), proactive attitude 

towards career construction, career adaptability and self-efficacy in relation to the 

construction of life project. 

Redefining how college students ñlook to the futureò  

One important key issue to work with college students is the way they 

see, think and look to the future and how they cope with increasingly uncertainty 

associated to it. The conception of future and how young adults related to it can 

shape how they make their plans and projects (Leccardi, 2006, 2012). 

In a study about young peopleôs relationship with time, Leccardi (2005) 

concluded that young people may often experience the feeling that time today has 

accelerated the pace and everything happens at a faster speed than ever before. 

But, at the same time, the author refers that young adults may perceive that 

transition times are slower, since the steps had lost their link to well-established 

temporal milestones (finished the studies, entry into a working world, starting a 

family). As a result, this can accentuated ñthe sensation of not being personally fit 

for the times, of not being able to keep up the fast pace of collective living, of 

being too slow in relation to what is necessary to satisfactorily construct one´s 

biography (Leccardi, 2005, p. 135).  
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In response to uncertainty and risky social context, many young people 

seem to rely mainly on short or very short projects (Leccardi, 2005, 2006, 2012). 

In some cases, this reflects the apprehension and discomfort of the idea towards 

the future itself (Leccardi, 2006). Engaging in such projects, it can also be a form 

to control temporal anxiety, incited by the unknown. It can generate in individuals 

the impression of relatively biographical mastery (Leccardi, 2012).  

It is important to note that the fact that young people tend to invest in 

short-term projects does not necessarily mean that it is not something desirable, 

if we consider the demands and current arrangements of our reality (Leccardi, 

2006, 2012).  

In addition to all this, uncertainty over the future can make some students 

feel stressed or anxious about planning the future. Consequently, they can avoid 

or postpone making important career decisions (Campbell & Ungar, 2004; 

Krumboltz, 1992). This is related to the fact that students assigning a large weight 

to that task (i.e. seeing as something very important and crucial), which in turn 

lead to feel overwhelmed and think they are not able to handle it. However, such 

behaviour shown by the students can be erroneously labelled as procrastination 

(Campbell & Ungar, 2004). 

 The uncertainty associated towards the future can heighten feelings of 

insecurity and apprehension in people, but we cannot forget that future also 

presents many new possibilities and opportunities for individuals (Krumboltz, 

1998, 2009; Krumboltz & Worthington, 1999; Leccardi, 2006). Therefore, 

redefining the vision we have of the future, integrating both sides of the ñcoinò is 

needed. 

 Thus, the role of career counsellors, like psychologists in this context is 

to encourage college students to: develop an open mind and curiosity towards 

the future; cope and tolerate the ambiguity; accept the unplanned and unexpected 

events (which are a part of everyday life and an important component in career 

building); and to reframe the unplanned events more positively as challenges to 

overcome as well as opportunities for learning and not just annoyance they must 

have to deal with (Krumboltz, 1998, 2009; Mitchell, Levin, & Krumboltz, 1999). 

Promote contexts and opportunities to consideration and discuss with 

students these issues are essential. Ask questions such as: ñAre other ways of 

seeing and thinking the future and uncertainty?ò; ñHow can we deal with the 

inevitable uncertainty?ò; ñHow can we take advantage of the uncertain of the 

future?ò. This generates critical thinking in college students and shapes their 
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views of future and also increases their awareness to openness towards the 

future.  

Inspiring college students to embrace the authorship of their life project and 

career 

Life design is a self-construction (Guichard, 2005; Savickas, 2012; 

Savickas et al., 2009). Individuals are the authors of their own life story (Savickas, 

2012). Therefore, individuals and college students must assume the command of 

their lives. 

 Career counsellors can help individuals by assisting them in writing their 

lives stories (including career), with personal meaning (Savickas, 2012).In this 

regard, it can be important to explore the meaning that work has and the role it 

plays in college studentsô lives. Work, in general, plays an important role for 

people (Savickas et al., 2009). However, does not have the same importance for 

all of them. At the same time, it is essential that the career counsellor understands 

how the work interplays with other relevant roles that individuals play in daily life 

(Krumboltz, 2009; Savickas et al., 2009), and what are these other roles. It is 

important to note that work is not something isolated and decontextualized, but 

integrated in peopleô lifestyle (Maree, 2010) and consequently, reflects such. 

Therefore, life design counselling for college students must focus on these 

aspects. 

Futhermore, it is central to address college studentsô personal goals 

regarding their life project and career.  Personal goals are important because it 

helps them to direct attention, to mobilize efforts, to persist and to organize 

individual behaviour, allowing therefore to regulate his/her behaviour (Abele & 

Spurk, 2009). Thus, impels people to get involved in their life plans and career. 

Additionally, career counsellors must reflect with college students about 

the importance to take responsibility for their lives and careers. As said by Ball 

and Jordan (1997) in future those in labour market must take more responsibility 

for their career and its development. With the changes that occurred in the world 

people are now seen as being responsible for their own career rather than the 

work organizations (Duarte et al., 2009; Maree, 2010; Savickas et al., 2009). 

Therefore, this implies a paradigm shift, that is, a shift in the way individuals 

conceive their role in its construction. It claims, thus, a mind set change among 

college students regarding their own role in this process.  

In career counselling college students still ask questions such as ñWhat 

kind of course/career do you think I should or shouldnôt choose?ò; ñWhat kind of 
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job/career best fit me?ò; ñWhat kind of job and career will give me more chances 

to be successful?ò, which seems to reflect the way they still comprehend career 

responsibility ï attributing, in part, to third parties. With respect to this issue, 

career counsellors should not tell them what to do, but instead should help them 

to think for themselves what they want and what have meaning for them (Mitchell 

et al., 1999; Savickas et al., 2009). Choose and take responsibility for their own 

choices as well as ensure autonomy in this process should be encouraged among 

college students.  

Moreover, career counsellors should emphases in increasing college 

studentsô intentionality towards design and build their lives and careers. This 

intentionality process is central to life design construction, considering that taking 

action denotes behaviour and meaning (Duarte et al., 2009; Savickas, 2012; 

Savickas et al., 2009). Engage in diverse activities allows individuals to construct 

their career journey. To think on activitiesô outcomes opens opportunities for 

people to change the perception that they have of themselves as well as discover 

new skills and interests (Savickas et al., 2009) 

In short, it is important that career counsellor stimulate and encourage 

individuals to take the authorship of their lives and the responsibility for their own 

actions and choices as well as increase their intentionally in this process. 

Encouraging college students to adopt a proactive attitude towards 

building their life project and career  

Given the need to adapt to mutable and an ever-changing working world 

and to take charge for ownsô career (Eby et al., 2003; Hirschi, Lee, Porfeli, & 

Vondracek, 2013), promoting proactivity and engagement in career is central 

among individuals and college students (Eby et al., 2003; Hirschi et al., 2013; 

Kuijpers & Meijers, 2012). 

Proactive career behaviors comprehend deliberated actions undertaken 

by individuals to strive and accomplish their career goals (De Vos, De Clippeleer, 

& Dewilde, 2009). Individuals who are highly proactive, therefore, identify 

opportunities, take necessary action on them, show initiative and persevere when 

encounter obstacles and setbacks, according to Bateman and Crant 

(1993).Moreover, proactive career behaviors are related with career success (De 

Vos et al., 2009; Eby et al., 2003) and successful job search among young adults 

college students (Brown & Levy, 2006). 

In sum, it is essential to incite college students to adopt a more proactive 

attitude in relation to the construction of their lives and career rather than a more 
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passive and reactive approach. They should, rather, seek to purse their projects 

and goals, not leaving it to the mercy of fate, luck or third parties (such as work 

organizations).     

Promoting and developing career adaptability among college students  

ñReadiness to cope with the predictable tasks of preparing for and 

participating in the work role and with the unpredictable adjustments prompted by 

changes in work and working conditionsôô is defined as career adaptability by 

(Savickas, 1997, p. 254). It is seen as a key aspect in todayôs world (Duffy, 2010; 

Fugate, Kinicki, & Ashforth, 2004; Koen et al., 2012; Savickas, 1997; Savickas & 

Porfeli, 2012). 

It comprises four psychosocial resources (that is self-regulation 

strengths or capacities), which are: concern - looking ahead and prepare for the 

future; control - take charge of future by being responsible and conscientious in 

making career-related decisions), curiosity - exploring the environment and 

thinking about the self in many possible situations, scenarios and roles; and 

confidence - having self-efficacy to undertake necessary activities to implement a 

life design (Koen et al., 2012; Savickas & Porfeli, 2012). These resources can be 

developed in individuals (Savickas & Porfeli, 2012).  

The degree of career adaptability shown by people depend more on how 

they make use of these resources and how they engage in each related work 

activity, and not so much on having the possession of them (Koen et al., 2012). 

Thus, an individual adaptable is someone who reveals great concern 

about his/her vocational future, takes more control over his future, shows great 

curiosity by exploring its many possible selves and future sceneries and 

opportunities, and exhibit confidence in achieving his goals (Savickas & Porfeli, 

2012). 

Career adaptability brings many benefits for individuals. For example, it 

is related with finding a suitable and quality job (Koen et al., 2012) and self-

efficacy in finding a job (Gamboa, Paixão, & Palma, 2014; Guan et al., 2013), 

enhancing career success, well-being among individuals (Koen et al., 2012). 

Taking all this into consideration, interventions targeted to training career 

adaptability resources among college students is indispensable (Koen et al., 

2012). In this context, it is also important to reflect with the student that being 

successful in design and build a life project entails, above all, the ability to make 

the necessary adjustments and changes in the life project and personal plans, so 
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those still functional and adaptable to the ever-changing life context. Therefore, 

adaptability instead of inflexibility regarding a life project should be embraced.  

Enhancing a sense of self-efficacy among college students in designing and 

constructing their lives and careers  

Actions and behaviours undertaken by individuals rely mainly in their 

sense of self-efficacy. Individuals who show a greater sense of self-efficacy are 

more likely to persist and perform successful within a domain (Bandura, 2001; 

Brown & Levy, 2006). Therefore, self-efficacy is seen as a vital component in 

vocational development and career outcomes (Gamboa et al., 2014; Hirschi & 

Freund, 2014; Hirschi et al., 2013). It is, for instance, linked to job search 

behaviour, job search effort and job search outcomes (Brown & Levy, 2006), 

career engagement (Hirschi & Freund, 2014) and career exploration and planning 

(Hirschi & Freund, 2014). These behaviours are, thus, essential to obtain a job.  

From this, college students who show self-efficacy can benefit from it in planning 

their careers and in search of a job after completing college or even when 

throughout their lives when they have or want to change jobs.   

Attending that, work towards the way college students recognize their 

sense of self-efficacy to design and construction their lives and career are 

fundamental. Students will more easily strive and persist in the construction of 

their projects if they ñseeò themselves, as someone able to carry out their projects.  

Therefore, career counsellors should promote activities aimed to discuss with 

college students, in particular, their beliefs of self-efficacy, the importance of 

building a sense of self-efficacy and how they can cultivate them along the way. 

Final remarks 

Uncertainty, unknown and complexity increasingly characterized our 

todayôs life contexts and work as well as tomorrow. Therefore, careers and life 

projects can no longer be conceived, designed and built in the same way they 

were made in the past.  Follow or copy the life projects of parentsô or/and older 

people (e.g. finding a job in the field after completing the college, look for a lifetime 

job, and work in the same field throughout life) can no longer fit into todayôs reality. 

 College students, therefore, have to find other ways to build their life 

projects and careers that are meaningful to them. Making it meaningful for them 

is mainly what must guide the construction of their life projects (Savickas, 2012; 

Savickas et al., 2009). Also, the life projects must embrace and involve ambiguity 

(Krumboltz, 1998, 2009) and be flexible and adaptable throughout a lifelong.  
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With this in mind, the career counsellors in college might assist college 

students to better design and build a fulfilling life. Career counsellors are, above 

all, educators (Krumboltz, 1998, 2009; Mitchell et al., 1999) and co-constructers 

in this whole process. So, their main role is not do ñmatchmakingò between people 

and jobs but to help college students to discuss and learn about their own lives 

and careers, to design them and to find ways on how they can do it (Mitchell et 

al., 1999) 

Career counsellor practice should underline the individualôs uniqueness 

(Savickas et al., 2009). Hence, it is vital to discuss with college students about 

the different opportunities and possible becomingôs by encouraging them to 

explore, to be curiosity and open towards it. Intervention in supporting individuals 

in the process of designing their lives should, therefore, be holistic and contextual 

as suggest by Savickas et al. (2009). In addition, it should be preventive (Savickas 

et al., 2009) thus helping and empowering college students to better deal and 

face possible challenges in the future as they create their lives. Individual career 

counselling (e.g. Di Fabio, 2016) and group counselling (e.g. Barclay & Stoltz, 

2016) can be one of the ways. Individual career counselling has been proven to 

be effective (Whiston, Sexton, & Lasoff, 1998). Create and develop seminars, 

such as self-management career (Pinto, Loureiro, & Taveira, 2015), and other 

activities are also important. These initiatives should seek to adopt a dynamic 

approach (Savickas et al., 2009) 

One last important remark is that the ultimate aim of the intervention with 

college students, in this domain, ought to be guided by: encouraging a greater 

interest on taking responsibility and intentionality over their future and lives; foster 

greater openness to future and learning; heighten career adaptability; develop a 

greater sense of self-efficacy towards the construction of their life project; and to 

encourage a more proactivity attitude among college students in building their 

lives. Therefore, it should not stress them out to make definite choices or long-

term plans related to career when future is unclear (Krumboltz, 2009; Mitchell et 

al., 1999). Also, we cannot forget that the life designing is a long-life process 

(Savickas, 2012). In fact, what matters most is to give the resources and 

conditions so that college students can influence their life stories in a sense to be 

satisfactory.  

In conclusion, empower college students to design and construct their 

lives is essential, thus opening avenues and opportunities for college students to 

become more reflexive, active and productive citizens, and consequently more 

involved in their society and contributing to the social good. 
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Resumo 

O trabalho não permite apenas o sustento e manutenção de necessidades 

básicas, mas também fomenta a autoestima, a formação da identidade, a 

interação social, a aprendizagem e o sentimento de utilidade, fatores estes, que 

permeiam a atribuição de significado ao trabalho. O significado do trabalho 

compreende a interpretação das situações laborais vivenciadas e a 

representatividade destas para o sujeito e, embora influenciado pelo contexto 

social, é um processo individual. Acreditamos que os níveis de elaboração da 

tarefa e de qualificação necessária para a sua execução influenciem nesse 

processo, portanto, o objetivo deste artigo foi compreender a significação do 

trabalho por dois profissionais de diferentes categorias. Foram conduzidas duas 

entrevistas semiestruturadas com profissionais de diferentes formações, mas 

que possuíam o contexto acadêmico como meio comum. Os resultados 

indicaram diferenças na atribuição de significado ao trabalho, marcadas, 

principalmente, pelo viés vocacional. Os estudos salientaram o caráter subjetivo 

do significado do trabalho e reforçaram a necessidade de aprofundamento no 

tema, com ampliação do corpus de pesquisa em investigações futuras. 

Palavras-Chave: trabalho, significado, sentido, vocação, sustento. 

Abstract 

Work not only allows the support and maintenance of basic needs, but also fosters 

self-esteem, identity formation, social interaction, learning and sense of 

usefulness, factors which permeate the attribution of meaning of work. The 
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meaning of work includes the interpretation of the experienced work situations 

and their representation to the subject and although influenced by the social 

context, is an individual process. We believe that task complexity levels and the 

qualification required for its implementation influence in this process, so the goal 

of this article was to understand the meaning of work by two different professional 

categories. Two semi-structured interviews were conducted with professionals 

from different backgrounds, but who had the academic context in common. 

Results indicate differences in attribution of meaning to work, marked mainly by 

vocational bias. The studies emphasized the subjective character of the meaning 

of work and reinforced the need for deepening the theme, with expansion of the 

corpus of research in future investigations. 

Keywords: work, meanings, meaningfulness, vocation, livelihood. 

Introdução  

A perceção do valor do trabalho passou por alterações ao longo da 

história. Na Grécia antiga as atividades profissionais eram desprezadas pelos 

cidadãos livres, conotação negativa que persistiu até o início da era Cristã. 

Somente no início da idade moderna, com o movimento dos servos que 

passaram à burguesia iniciando atividades no comércio, a prática laboral 

começou a ser percebida como positiva (Henrique et al. 2013). Méda (1999) 

aponta ainda o conceito de Hegel, que interpreta o trabalho como atividade 

criadora e fonte de expressão individual, e refere que no século XX o trabalho 

era visto como algo que podia fornecer uma soma crescente de bem-estar, sendo 

essencial possuir um bom emprego. 

Atualmente, o trabalho é visto como algo capaz de permitir o 

preenchimento de importantes necessidades individuais, como a autoestima, 

identidade, interação social e manutenção de status, não ficando somente restrito 

à função econômica e de sustento (Harpaz & Meshoulam 2010). O trabalho 

possibilita o desenvolvimento e a manutenção da saúde e do bem-estar, bem 

como promove meios para a satisfação e realização pessoal (Blustein 2008). A 

interação entre a vida laboral e extra laboral permite pensar que uma vida sem 

sentido no trabalho deve ser incompatível com uma vida cheia de significado fora 

do trabalho (Antunes 2013). 

Ainda assim, o trabalho também pode ser compreendido como algo negativo, o 

que remete para a etimologia da palavra, que possui origem em duas bases do 

latim: labor, que significa dor, sofrimento, esforço; e tripalium ï instrumento de 

tortura ï que remete à associação de fardo e sacrifício (Araújo & Sachuk 2007). 
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Esta perceção como fonte de sofrimento pode advir de uma dicotomia em sua 

interpretação, já que ele está vinculado a dever, enquanto o prazer vincula-se ao 

não trabalho, ao lazer, ao não agir, à inatividade (Lourenço et al. 2013). O 

trabalho carrega uma dimensão de limitação, de constrangimento pelo esforço e 

mobilização de energia, muitas vezes permeado por tensões e confrontações 

entre o que se esperava e a realidade (Lhuilier 2013).  

O significado do trabalho 

O significado do trabalho pode ser compreendido como um conjunto de 

valores, crenças e atitudes em relação à atividade laboral, construído antes 

mesmo do início do trabalho, permeado por variações subjetivas no âmbito da 

organização e do emprego (Goulart 2009). Borges & Filho (2001) abordam o 

construto como uma cognição composta por diversas facetas e salientam que ele 

é subjetivo, ou seja, apresenta uma variação pessoal, social e é dinâmico, já que 

está sempre em processo de construção. No mesmo sentido, Rosso et al. (2010) 

definem o significado do trabalho como a interpretação individual, embora 

influenciada pelo contexto social, do trabalho e do que ele representa para o 

indivíduo, sendo que para uns pode ser meio de sustento, para outros uma 

vocação ou até mesmo um meio de se manter ocupado.  

Um dos principais estudos acerca do significado do trabalho foi 

conduzido por Morse & Weiss (1955) nos Estados Unidos. Os autores 

interrogaram trabalhadores americanos de modo a verificar se os mesmos 

continuariam a trabalhar mesmo que herdassem dinheiro suficiente para viver em 

conforto para o resto de suas vidas. Os resultados indicaram que a maior parte 

deles continuaria a trabalhar, e ressaltaram a importância da atividade laboral 

para a vida social e para o bem-estar. 

Os questionamentos de Morse e Weiss serviram de inspiração para o 

Meaning of Work International Research Team (MOW), responsável por uma das 

investigações de maior visibilidade no campo do significado do trabalho, que 

considera que o ñsignificadoò engloba as cren­as, defini­»es e valores que as 

pessoas atribuem ao trabalho como um elemento importante da sua atividade, 

que vai abranger grande parte das suas vidas. Para eles, a definição do 

significado do trabalho está assente na perspetiva cognitivista, sendo um 

construto psicológico multidimensional e dinâmico, que sofre influência das 

mudanças vivenciadas pelo ser humano na sua esfera pessoal e em seu meio, 

incluindo o profissional, e resulta da interação entre variáveis pessoais e 

ambientais (Schweitzer et al. 2016). A equipe do MOW identificou inicialmente 

que o conceito de significado do trabalho é composto por cinco dimensões: 
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centralidade do trabalho; normas sociais relativas ao trabalho; resultados 

valorizados do trabalho; importância das metas no trabalho; e identificação com 

o papel do trabalho (Harpaz & Fu 2002).  

Borges e Alves Filho (2003) ressaltam que, apesar do conceito 

multifacetado do significado do trabalho ser comum, a definição das principais 

facetas que o compõem tende a divergir. Os estudos de Harpaz & Fu (2002) 

apontaram para uma estrutura fatorial formada pela centralidade do trabalho, 

orientação econômica, relações interpessoais, orientação expressiva, normas 

(divididas entre aquelas relacionadas a direitos e a obrigações). Borges & 

Tamayo (2001) identificaram facetas como: a centralidade do trabalho, atributos 

valorativos, atributos descritivos e hierarquia dos atributos. A primeira delas 

refere-se à hierarquização das esferas de vida, como família e lazer; a segunda 

compreende uma definição sobre o que o trabalho deve ser; a terceira remete à 

perceção do trabalho como ele é concretamente e, por fim, a hierarquia de 

atributos reflete a organização hierárquica das características atribuídas ao 

trabalho pelos indivíduos. 

Cada sujeito avalia ainda aquilo que resulta do trabalho (e.g. status, 

prestígio, serviço à sociedade, interesses, satisfação, entre outros) de acordo 

com a sua própria experiência laboral, o que reforça o caráter subjetivo da 

significação do trabalho (Borges & Alves Filho 2001; Harpaz & Fu 2002).  

De acordo com a perspetiva existencialista o significado do trabalho é 

um produto da atividade humana, descrito com base nas representações que o 

sujeito faz de suas atividades e o valor que atribui a elas (significação do 

trabalho); inclinação para o trabalho, seus objetivos e o que guia suas ações 

(orientação ao trabalho); e pelo equilíbrio entre o que o sujeito espera e aquilo 

que ele obtém com seu trabalho (coerência) (Morin 2001). Esta abordagem 

denomina o construto como sentido do trabalho e também atribui a ele um caráter 

multidimensional. Nesta vertente, merece destaque o trabalho conduzido por 

Estelle Morin. A autora, que foi fortemente influenciada pela abordagem 

existencialista de Victor Frankl e pelo modelo de enriquecimento do trabalho de 

Hackman & Oldham (1976), identificou três dimensões para os sentidos do 

trabalho: a significação do trabalho, que compreende as representações 

elaboradas pelo indivíduo acerca de suas atividades e o valor a elas atribuído; a 

orientação ao trabalho, ou aquilo que ele busca e o orienta em suas ações; e a 

coerência do trabalho, percebida através do equilíbrio entre o que indivíduo 

espera e o que obtém do trabalho (Tolfo et al. 2011). 
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Em pesquisas realizadas entre 1996 e 2002 a investigadora conduziu 

estudos que serviram de base para a elaboração de um instrumento de medida 

para os sentidos no trabalho e identificou seis componentes necessários para 

que o trabalho tenha sentido: ser realizado de maneira eficiente e que gere 

resultado; ser intrinsecamente satisfatório; ser moralmente aceitável; ser fonte de 

relações humanas satisfatórias; garantir segurança e autonomia; e manter a 

ocupação (Morin 2002; Morin et al. 2007). Em trabalhos posteriores, a autora 

identificou como características de um trabalho com sentido a utilidade social ou 

finalidade do trabalho, a autonomia, a retidão moral, o relacionamento positivo 

com colegas e superiores, o reconhecimento e o estímulo ao desenvolvimento 

pessoal (Vilas Boas & Morin 2014; Morin 2008; Morin 2004). 

Bendassolli & Borges-Andrade (2011) tomaram como referência os 

estudos de Morin e efetuaram a adaptação da escala de sentidos do trabalho 

proposta pela autora para a língua portuguesa. Os autores identificaram que os 

sentidos do trabalho eram formados pela utilidade social do trabalho, pela ética 

no trabalho, pela autonomia, pelo desenvolvimento e aprendizagem no trabalho, 

pela qualidade das relações no trabalho e pela expressividade e identificação no 

trabalho.  

A perspetiva psicodinâmica do trabalho define o sentido do trabalho 

como uma representação, que pode ser individual e/ou coletiva, da atividade 

laboral desenvolvida através da perceção e reprodução de sentido, em um 

processo no qual as situações vivenciadas no ambiente de trabalho e a 

representatividade dessas são avaliadas pelo trabalhador (Costa 2013). O 

sentido do trabalho é composto pelo conteúdo significativo em relação ao sujeito 

e em relação ao objeto, permitindo a formação da identidade pessoal e social do 

trabalhador por meio das atividades que ele executa (Tolfo & Piccinini 2007). 

Para que o trabalho tenha sentido é preciso que o sujeito sinta-se reconhecido, 

pois assim conseguirá transformar o sofrimento vivenciado em prazer e 

realização. No entanto, o reconhecimento por si só não é suficiente para atribuir 

sentido a um trabalho, pois ele só terá valor se for dotado de significado para o 

sujeito, em consonância com sua história (Bendassolli 2012). 

Metodologia 

Objetivos e questões de investigação 

Esta investigação tem como objetivo compreender a significação do 

trabalho atribuída por dois profissionais de diferentes categorias profissionais, 

que se distinguem essencialmente pelos níveis de elaboração do trabalho e de 
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qualificação necessários para a sua execução, bem como identificar as 

semelhanças e singularidades do significado do trabalho.  

As nossas proposições de investigação são:  

¶ O nível de qualificação e especialização do trabalho influência 

a maneira como o sujeito percebe o seu trabalho;  

¶ O sujeito com maior qualificação e literacia avalia e atribui 

significado ao trabalho como algo ligado à satisfação de 

aspirações, auto realização e expressão; 

¶ O trabalhador com menor grau de qualificação e literacia avalia 

o trabalho essencialmente como instrumento de obtenção de 

sustento; 

¶ A perceção do caráter punitivo do trabalho será mais 

proeminente na avaliação do profissional de menor 

qualificação.  

Procedimentos 

Aos sujeitos foram explicados os objetivos da investigação, bem como 

assegurada a confidencialidade e o anonimato. Ambos participaram da entrevista 

somente após informarem o seu consentimento.  

A coleta de dados foi feita através de entrevistas semiestruturadas, 

aplicadas durante o mês de maio de 2014. As entrevistas foram gravadas e 

transcritas para possibilitar o tratamento dos dados por meio da análise de 

conteúdo. O texto produzido foi apresentado aos participantes para 

esclarecimentos adicionais e validação do material.  

Para a realização desta investigação, procuramos realizar um estudo de 

caso exploratório de tipo qualitativo e recorremos à entrevista semiestruturada 

como instrumento de recolha de dados. Como o nosso objetivo foi aceder à 

interpretação e perspetivas dos entrevistados, acreditamos ser esta a técnica 

mais adequada, pois faculta ao entrevistador um grau de liberdade na exploração 

das questões.  

Inicialmente preparamos um roteiro que serviu de eixo orientador para 

o desenvolvimento das entrevistas, tendo em conta os objetivos traçados para a 

investigação. Este roteiro foi construído em volta de 4 grandes itens: I ï 

características do trabalho; II ï Valor atribuído ao trabalho; III ï Cumprimento das 

expectativas face ao trabalho; IV ï Emoções suscitadas pelo trabalho. 
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  As entrevistas tiveram uma duração média de 30 minutos. Foi feita a 

transcrição literal dos registos áudio das entrevistas realizadas, respeitando-se 

algumas incongruências gramaticais próprias do discurso oral. Após a 

transcrição das entrevistas, o material foi apresentado aos entrevistados para 

que analisassem a conformidade das respostas. 

Sujeitos 

Os sujeitos escolhidos foram uma profissional de escolaridade média, 

ocupante de um cargo operacional numa empresa que presta serviços para uma 

universidade pública localizada em Portugal e um professor universitário, 

doutorando em Ciências da Comunicação no mesmo país. Estes sujeitos 

possuíam características heterogêneas no que concerne à idade, profissão, área 

de formação e especialidade, categoria profissional, além das experiências de 

vida.  

Acreditamos que a distinção em termos de profissão e literacia seja 

fundamental para o cumprimento dos objetivos desta investigação, já detalhados 

previamente. 

Análise dos dados 

Para tratar a informação recolhida nas entrevistas, recorremos a uma 

análise de conteúdo, conjunto de técnicas que visa interpretar conteúdos de 

documentos através de procedimentos sistemáticos que permitam a 

classificação do material em categorias facilitando a sua compreensão (Silva & 

Fossá 2015). Esta metodologia busca produzir inferências e tem como etapas a 

desconstrução do texto em unidades de análise; a categorização, na qual as 

unidades de análise formam conjuntos ou categorias; e construção do meta-

texto, no qual são comunicadas as novas compreensões e explicitados os 

resultados advindos dos processos investigados (Constantino 2002). Levando-

se em consideração os estudos realizados acerca da significação do trabalho, foi 

elaborada uma tabela de categorias, orientada para os objetivos da investigação 

e para os itens da entrevista.  

Esta estrutura originou, então, a construção de seis categorias, algumas 

delas divididas em subcategorias. A primeira categoria, Avaliação do Trabalho, 

foi dividida em duas subcategorias: Aspetos Positivos do Trabalho e Aspetos 

Negativos do Trabalho. A segunda categoria, denominada Aspetos 

Proporcionados pelo Trabalho, não deu origem a subcategorias. A terceira 

categoria foi chamada de Expectativas e subdividida nas categorias: Perspetivas 

Futuras, Expectativas Cumpridas e Expectativas Não Cumpridas. A quarta 
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categoria foi denominada Escolha da Profissão, e dividida nas subcategorias 

Influência da Família e Fatores Relevantes. A quinta categoria, Requisitos do 

Trabalho, foi subdividida em Requisitos de Formação e Requisitos 

Comportamentais. A sexta categoria, Valor Atribuído ao Trabalho, não teve 

subdivisões. 

Resultados 

A apresentação dos resultados será feita segundo as categorias de 

análise apresentadas na seção anterior. 

Avaliação do trabalho 

Os respondentes avaliaram o seu trabalho, indicando os aspetos 

positivos e negativos vivenciados por cada um. Sob esta perspetiva, a 

entrevistada 1 ressaltou como positivo o contato com as pessoas e a 

movimentação no trabalho, que proporcionam oportunidades de atualização de 

conhecimentos. Acredita, no entanto, que o trabalho revele alguns aspetos 

negativos e considerados como desgastantes, devido ao excesso de demandas. 

Ressaltou sentir-se frustrada quando os clientes não acreditam na sua 

capacidade de realizar tarefas corretamente, o que pode ser verificado em seu 

relato ñAcontece-me muitas vezes [...] na loja, eu estar a atender, o meu patrão 

está, por exemplo, na parte do escritório e eu ter de ir chamar o meu patrão para 

tirar uma cópia, porque pensam que eu não sei fazer as coisas. Irrita-me 

profundamente a alma.ò   

Já o segundo entrevistado valoriza a autonomia proporcionada pelo 

trabalho, no qual vivencia espaço para colocar em prática a criatividade 

pedag·gica. Para ele a atividade laboral traz consigo a ñ [...] autonomia da 

carreira e da profissão de professor, uma autonomia criativa, muito ligada a esta 

perspetiva pedagógica, de conseguir propor modelos pedagógicos, de atividades 

que não estão necessariamente vinculadas a uma prática específica ou a uma 

norma r²gida.ò Valoriza, ainda, os aspetos formais do trabalho, que propiciam 

uma rotina de horários bem definida. Avalia, também, aspetos negativos no seu 

trabalho, relacionados com a impaciência diante de alunos que pouco se dedicam 

aos estudos. Ressaltou, ainda, que no seu emprego anterior, que não se 

relacionava com a atividade docente, lidava constantemente com a realização de 

horas extras e trabalhos nos fins-de-semana, fatores que considera como 

negativos e que não são encontrados no emprego atual, o que reforça a 

valorização da presença de rotinas. 
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Aspetos proporcionados pelo trabalho 

Ambos os entrevistados acreditam que o trabalho proporcione aspetos 

positivos nas suas vidas e carreiras. A primeira entrevistada reforça que o 

trabalho proporciona contato com pessoas e com novidades relacionadas com o 

universo intelectual, além de propiciar a independência financeira, conforme 

visualizado no excerto ñ [é] ter a nossa independência, poder ganhar o nosso 

dinheiro, saber como administrá-lo da melhor ou da pior maneiraéò. 

O segundo entrevistado ressalta que o trabalho o permite adquirir 

experiência e conhecimentos acerca da carreira, o que reforça a sua avaliação 

do trabalho como algo ligado à realização de objetivos de vida, o que pode ser 

visualizado no trecho: ñContribui bastante para eu tomar conhecimento desta 

carreira, que eu acho que vou seguir, para ver os pontos positivos e negativos e 

por onde consigo caminhar de forma mais certa para este futuro que eu buscoéò. 

Expectativas 

No que concerne à avaliação das expectativas que nutriram enquanto 

jovens, fez-se notória a presença de frustração para a entrevistada 1. Esta 

buscava seguir uma carreira de investigadora em História, e revela certo 

desgosto por não ter conseguido atingir estes objetivos. Esta frustração pode ser 

claramente percebida na leitura do excerto: ñ[é] se a vida tivesse corrido como 

eu quisesse, não estaria aqui. Não, estaria se calhar a fazer aquilo que eu gosto 

que ® Hist·ria, que ®é ou ensinar Hist·ria, investigar Hist·riaéò.  

Já o entrevistado 2 avalia que o trabalho supriu plenamente suas 

expectativas, chegando até mesmo a superá-las, conforme podemos visualizar 

no trecho: ñéem linhas gerais corresponde bastante ao que eu imaginei, ao que 

eu idealizei, acho que em alguns pontos at® me surpreende positivamenteéò.  

Quanto às expectativas para o futuro, a entrevistada 1 ressaltou que 

vislumbra uma boa reforma, que lhe permita vivenciar momentos de lazer ao lado 

da família e também viajar. O entrevistado 2, contudo, busca no futuro a 

concretização de esforços realizados no presente, almejando plenitude e 

excelência na carreira. 

Escolha da profissão 

Quando se abordou a influência da família, a entrevistada 1 refere que 

seus pais não gostavam de História, aquilo que ela mais gosta e área em que 

queria ser quando era jovem, o que pode apresentar indícios de que não houve 
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um apoio familiar ao seu sonho; ñ [...] Nenhum (apoio), n«o, porque nenhum deles 

gosta de hist·ria (risos) n«o h§ hip·tese.ò. Isto poder§ ter influenciado de alguma 

maneira a que a sua profissão atual não seja na sua área de preferência. Em 

relação ao entrevistado 2, houve uma clara influência dos pais, que eram 

professores universitários, principalmente da mãe na escolha da sua profissão 

atual, e ele indica que o fato de conhecer os mecanismos de funcionamento a 

profissão pode ter influenciado as suas preferências. 

Em relação ao conselho que dariam a um jovem sobre seu futuro 

profissional, as respostas de ambos convergem para o fato de que este deve 

seguir aquilo que mais gosta, o que mais deseja e que é a sua vocação, 

ressalvando o entrevistado 2 que ñ[é] ® uma viol°ncia pessoal tentar seguir uma 

carreira para qual a pessoa não tem a mínima inclina­«oéò 

Requisitos do trabalho 

No que diz respeito aos requisitos de formação do seu trabalho, a 

entrevistada 1 refere que apenas é necessário o 12º ano completo, enquanto no 

trabalho do entrevistado 2 já é necessário um curso superior, com pós-graduação 

e mestrado ou doutorado. 

Em relação aos requisitos comportamentais, apenas o entrevistado 2 

apresentou informação neste âmbito, respondendo que é necessário ser fluente 

na comunicação, perceber as estruturas de pedagogia para o ensino superior e 

ter um bom relacionamento interpessoal. 

Valor atribuído ao trabalho 

Em relação a este aspeto, notamos certa divergência em relação às 

respostas dos entrevistados. Verificamos que para a entrevistada 1 o trabalho 

compreende um meio de sustento, uma maneira de garantir a sua autonomia, e 

um meio para intera­«o social: ñ [...] o facto de estarem a trabalhar faz com que 

uma pessoa sai de casa, conheça novas pessoas, fale com pessoas...há 

movimentação... Nesse aspeto, no aspeto da qualidade de vida. É bom, porque 

uma pessoa n«o est§ naquele centro, naquele nicho e n«o sai de l§ò. Ela valoriza 

tamb®m a contribui­«o social prestada, ainda que com alguma limita­«o: ñ [...] 

manter contacto com o mundo académico também é bom, estás a entender, 

porque h§é sendo a universidade um polo que gera pessoas, que permite 

progresso ¨ sociedade, ® sempre bomò. 

Contudo, faz-se presente em seu discurso uma significação permeada 

por algum sofrimento: ñ [...] isto n«o é n«o ® vida. N«o ® n«o ® vida, o que eu 
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quero dizer ® assim ahé porque ® um stress constante [...] eu por exemplo não 

posso encarar o meu trabalho como uma obrigação, senão ando aqui todos os 

dias de mau humor, percebes?...ò. 

Para o entrevistado 2 o trabalho ® claramente uma voca­«o: ñ [...] tem 

crescido esta perceção pessoal de que este trabalho é mais que realmente um 

trabalho para remunera­«o, ® um trabalho vocacionadoò. Apesar de referir que 

trabalhar significa de certa forma uma obrigação e vincular o labor a uma 

remuneração, o entrevistado ressalta que o trabalho é algo que o realiza pessoal 

e profissionalmente, referindo que não se imagina no futuro, em sua 

aposentadoria, sem estar vinculado ao trabalho, como é exemplificado no trecho 

ñHoje n«o consigo me enxergar sem uma vincula­«o ao trabalho que fa­o, talvez 

fique mais low profile, mas não me vejo largando totalmente ainda, neste sentido 

pleno de aposentadoria, mas vamos ver...ò. A manuten­«o da atividade laboral 

se daria mesmo em uma situação em não mais precisasse de dinheiro para 

garantia de seu conforto: ñ [...] isso (o fato de ter muito dinheiro) não acabaria 

com este meu projeto futuro de ser um investigador pleno, então eu manteria este 

trabalho...ò Tal relato destaca a significa­«o do trabalho como algo que propicie 

aprendizado contínuo e permita um futuro agradável.   

Conclusões 

A análise e interpretação dos resultados deste trabalho permitem 

identificar a diferenciação do significado do trabalho por parte destes dois 

profissionais.  

O fato de a entrevistada 1 esperar desvincular-se do trabalho no futuro, 

reforça a significação do trabalho mais como uma obrigação e fonte de sustento 

financeiro do que como uma vocação ou carreira. Já o entrevistado 2, não 

imagina um futuro no qual esteja totalmente desvinculado do trabalho e nota-se 

claramente, no decorrer da sua entrevista, a perceção do trabalho como vocação, 

o que reforça a significação do trabalho como objetivo de vida e fator de 

realização. Também a perceção do caráter punitivo do trabalho mostrou-se 

presente nos relatos da entrevistada 1 e podemos perceber um pouco daquilo 

que é dito no pensamento marxista, quando afirmou que o trabalho, no mundo 

capitalista, tende a perder a sua dimensão original de produção de coisas úteis 

para atender às necessidades do capital (Navarro & Padilha 2007).  

Os relatos denotaram que o cumprimento ou não das expectativas 

relacionadas às trajetórias profissionais culminaram em sentimentos de 

frustração ou satisfação e marcaram a importância do apoio por parte da família 
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na manutenção e desenvolvimento da carreira. Notamos que a necessidade de 

reconhecimento não advém somente do contexto laboral, mas também do 

familiar, o que refor­a os preceitos de Hegel, que entende o ñreconhecimento 

como um processo intersubjetivo de constituição progressiva da identidade, no 

marco de sucessivas e cada vez mais complexas formas de socialização, indo 

da fam²lia ao Estadoò (Bendassolli 2012, p. 39). 

É sabido que o trabalho não é somente um meio de satisfação das 

necessidades básicas, sendo também fonte de identificação e de autoestima, de 

desenvolvimento das potencialidades humanas e traduz-se no sentimento de 

participação na sociedade (Henrique et al. 2013; Navarro & Padilha 2007; Oliveira 

et al. 2016; Bendassolli 2012; Souza & Moulin 2014). A perceção do trabalho 

influencia, portanto, o significado que este traz para a vida dos sujeitos, o que foi 

evidenciado ao longo dos nossos estudos.  

Os relatos verificados nas entrevistas permitiram identificar as seis 

características apontadas por Hackman & Oldham (1976) como necessárias para 

que o trabalho tenha sentido: proporcionar variedade de tarefas e desafios; 

possibilitar aprendizagem contínua; permitir autonomia e decisão; possibilitar 

reconhecimento e apoio; trazer uma contribuição social e permitir um futuro 

desejável. Notamos, porém, que apesar de tais elementos serem ressaltados no 

discurso da entrevistada 1, nem todos se faziam presente em sua atual rotina 

laboral. Já o segundo entrevistado ressalta identificar a presença destes fatores 

no seu trabalho, o que contribui para a significação positiva do trabalho e 

interesse em perseguir a carreira plenamente. O modelo proposto por estes 

autores, que reforça os resultados apresentados nesta pesquisa, revela ainda 

que estas características provocam diferentes estados psicológicos, que 

estariam ligados à atribuição do significado do trabalho e levariam, portanto, a 

resultados de motivação, satisfação no trabalho e perceção de trabalho como 

proporcionador de sentimentos de eficácia e crescimento profissional (Coda & 

Fonseca 2004).  

 Compreendemos que o nosso trabalho apresentou algumas limitações, 

principalmente no que se refere ao desenvolvimento das entrevistas 

semiestruturadas. A aplicação e análise dos resultados destas entrevistas 

permitiu a identificação da presença de perguntas que poderiam ser mais bem 

formuladas, que não atendiam às orientações propostas para elaboração de 

materiais utilizados em pesquisas qualitativas, como perguntas de ñsim e n«oò ou 

estruturadas de maneira múltipla, por exemplo. Ainda assim, acreditamos que o 

presente trabalho cumpriu os objetivos aos quais se propôs e ressaltamos a 
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importância de se aprofundar os estudos sobre o significado do trabalho, 

ampliando o corpus de pesquisa.  
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Resumo 

Este artigo apresenta como principal escopo a exploração de informação relativa 

à aplicação da terapia cognitivo - comportamental no tratamento da Fobia Social. 

Para tal, realiza-se um percurso que se inicia com uma breve alusão geral às 

práticas desta abordagem terapêutica, que se configura como uma intervenção 

estruturada, circunscrita no tempo e orientada para metas específicas. 

Posteriormente exploram-se os processos relativos à génese e manutenção da 

Fobia Social. Serão ainda abordadas características relativas à expressão desta 

configuração de sintomas e das suas limitações práticas. Uma vez que este 

quadro nosológico possui características muito particulares, serão abordados 

cuidados específicos a ter em conta durante a terapia. O percurso termina com 

a exploração de algumas possíveis estratégias de intervenção cognitivo-

comportamentais aplicadas ao tratamento desta psicopatologia. Convida-se o 

leitor a seguir este percurso que tenta explorar os meandros da aplicação da 

abordagem cognitivo-comportamental no tratamento da Fobia Social.  

Palavras-chave: terapia cognitivo-comportamental, fobia social, estratégias de 

intervenção cognitivo-comportamentais. 

Abstract 

This article has as main purpose the examination of information concerning the 

application of cognitive-behavioral therapy in the treatment of Social Phobia. To 

do this, there will be a path that starts with a brief reference to the general practice 

of this therapeutic approach, which is configured as a structured intervention, 

limited in time and targeted to specific goals. Subsequently explores the 
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processes related to the genesis and maintenance of social phobia. Will also 

addressed features concerning the expression of this configuration of symptoms 

and their practical limitations. Since this nosological frame has very particular 

characteristics, will be addressed special care to have during therapy. The path 

ends with exploring some possible cognitive-behavioral intervention strategies 

applied to the treatment of this psychopathology. We invite the reader to follow 

this route that tries to explore the intricacies of application of cognitive-behavioral 

approach for the treatment of social phobia.  

Keywords: Cognitive - behavioral therapy, Social Phobia, Cognitive-behavioral 

Intervention strategies. 

Introdução   

Ansiedade é uma experiência que todos os seres humanos são capazes 

de vivenciar. Ao contrário do que se pode associar, este estado nem sempre é 

negativo, é a ele que se deve, por exemplo, a capacidade de sobrevivência 

humana ou a capacidade de resposta a uma tarefa. A sua expressão é variável 

em frequência, duração e intensidade e pode caraterizar-se como um sentimento 

vago e desagradável de medo e apreensão promotora de tensão ou desconforto, 

derivado de antecipação de uma ameaça (interna, externa, real ou imaginada) 

de algo desconhecido ou estranho (APA, 2014; Castillo, Recondo, Asbahr & 

Manfro, 2000). Este estado tende a caracterizar-se por uma hiperatividade de 

padrões cognitivos (e.g., pensamentos automáticos negativos), emocionais (e.g., 

medo) e somáticos (e.g., sudorese, taquicardia, tremores, rubor) que influenciam 

os comportamentos das pessoas (Heiser, Turner, Beidel, & Roberson-Nay, 

2009). 

Ainda que nem todos os estados de ansiedade sejam considerados 

negativos, esta pode passar a ser reconhecida como tendo carácter patológico 

quando é exagerada (frequência, duração e intensidade) e desproporcional, 

relativamente ao estímulo desencadeado, ou quando é qualitativamente diferente 

do que se observa como normativo numa determinada faixa etária. Nesta linha, 

a ansiedade patológica, tende a interferir, principalmente, na capacidade 

funcional do indivíduo, na sua estabilidade emocional e, consequentemente, na 

sua qualidade de vida percebida (Castillo, Recondo, Asbahr, & Manfro, 2000). A 

perturbação de ansiedade pode ser considerada como tendo um caráter 

biopsicossocial (Maia, Correia, & Leite, 2007). 

Inserida nas perturbações relacionadas com a ansiedade, a Fobia é 

conceptualizada por Bajouco e Saraiva 2014 como ñ(é.) o medo persistente e 



Fobia social: especificidades e terapia cognitivo-comportamental 

141 

irracional de objeto específico, atividade ou situação que não são considerados 

habitualmente perigososò (p.223). Os mesmos autores defendem que o indiv²duo 

tende a reconhecer que o medo é irracional e/ou excessivo. Deste modo, existe 

uma característica que geralmente se encontra presente, denominada fuga 

fóbica. Este processo ocorre quando o indivíduo evita ativamente o contacto com 

os estímulos potenciadores de ansiedade e, se tal não é possível, 

desencadeiam-se manifestações características da ansiedade (que no seu auge 

poderão tomar a forma de um ataque de pânico) (Bajouco & Saraiva, 2014; 

Sadock & Sadock, 2010). 

Existem diferentes tipos de Fobias. Devido à alta prevalência da Fobia 

Social, bem como à sua tendência gravemente limitativa e incapacitante, parece 

bastante pertinente a exploração científica do tema, sendo assim este o principal 

escopo deste artigo.  

Na generalidade, este tipo de Fobia é descrita pelas caraterísticas 

supracitadas, aplicadas a situações em que o estímulo potenciador de ansiedade 

são as interações sociais. Enfatiza-se que as pessoas que possuem uma 

configuração de sintomas congruentes com o diagnóstico de Fobia Social, 

tendem a desenvolver uma vasta gama de cognições desadaptadas, o que 

contribui para a grande preocupação acerca de possíveis avaliações negativas 

advindas das pessoas com as quais interagem. Tal processo influencia a génese 

de expetativas e críticas negativas acerca da sua performance social, o que 

permite exponenciar os seus comportamentos de evitamento e de segurança, 

bem como a diminuição da possibiliade de desconfirmação das suas crenças 

desadaptativas. Pelo seu caráter, este quadro nosológico tende a provocar 

limitações notáveis no quotidiano da pessoa que o desenvolve (Fernández & 

Más, 2004). 

Esta perturbação de ansiedade é uma das psicopatologias mais 

prevalentes na população geral, neste âmbito, de forma a dar resposta ao seu 

tratamento, a terapia cognitivo-comportamental, caraterizada por uma 

intervenção estruturada, orientada para metas e limitada no tempo é a 

abordagem mais estudada e testada (D'El Rey, Lacava, Cejkinski, & Mello, 2008). 

Nesta linha, por se ter demonstrado eficaz e promotora de efeitos terapêuticos 

duradouros, esta abordagem merece grande destaque análise e reflexão ao 

longo deste artigo. 

Espera-se com este artigo realizar uma contribuição para o desafio, que 

se impõe à ciência, relativo à explicação e desenvolvimento de tratamentos 

eficazes e efetivos na Fobia Social. Para a consecução deste excelso objetivo, 
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planeia-se desenvolver um documento que contemple uma breve alusão às 

práticas da terapia cognitivo-comportamental, posteriormente pretende-se 

explorar processos relativos à génese e manutenção do quadro clínico da Fobia 

Social bem como caraterísticas relativas à sua expressão sintomatológica. 

Devido às caraterísticas muito peculiares deste quadro nosológico espera-se 

abordar alguns cuidados específicos a ter no tratamento do mesmo. Por fim, 

objetiva-se explorar algumas possíveis estratégias de intervenção cognitivo-

comportamentais aplicadas a esta patologia. Pretende-se ao longo do 

documento exemplificar as informações científicas analisadas, com casos não 

reais criados para este efeito, tendo em conta premissas teóricas, conhecimentos 

e experiências adquiridas transversalmente ao longo da formação em psicologia. 

Breve alusão às práticas da Terapia Cognitivo ï Comportamental  

A terapia cognitivo-comportamental, baseada no conhecimento 

empírico da psicologia, possui, na sua generalidade, princípios básicos 

orientadores que assentam nas premissas de que existe uma estreita relação 

entre cognição, afeto e comportamento. Deste modo, é defendido que a atividade 

cognitiva possui uma influência direta no comportamento, que por sua vez 

influencia diretamente a cognição. Se este processo bi-direcional ocorre, 

antecipa-se que, como a atividade cognitiva pode ser identificada, monitorizada 

e modificada, as alterações de comportamento poderão ser conseguidas através 

da modificação das cognições. Por seu turno, a mudança das cognições pode 

ser auxiliada e exponenciada pela modificação de comportamentos (Araújo & 

Shinohara, 2002; Knapp & Beck, 2008). 

Esta abordagem psicoterapêutica, tende a ser limitada no tempo e, por 

norma, é efetivada através de um conjunto de sessões estruturadas, que devem 

decorrer num ambiente caloroso e empático. Estas sessões consistem, na sua 

generalidade, numa dinâmica comunicacional entre a pessoa e o terapeuta. 

Nesta linha, caracteriza-se por ser uma intervenção orientada para objetivos 

graduais, a curto e longo prazo (Araújo & Shinohara, 2002; Knapp & Beck, 2008; 

Maia, Correia, & Leite, 2007; Mululo, Menezes, Fontenelle, & Versiani, 2009). O 

processo terapêutico deve iniciar-se com a apresentação dos intervenientes e 

com o estabelecimento de uma boa relação interpessoal colaborativa e 

profissional denominada aliança terapêutica (Ito, Roso, Tiwari, Kendall, & Asbahr, 

2008; Knapp & Beck, 2008; Maia, Correia, & Leite, 2007). 

Numa primeira fase da terapia, é benéfico explicar à pessoa as linhas 

gerais que constituem esta abordagem, descrevendo também, brevemente, os 

métodos de avaliação e intervenção. Neste período, pode ainda ser pertinente 
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abordar questões acerca da necessidade de farmacologia e da inclusão da 

família e/ou outros significativos, ao longo do processo. Ainda nesta etapa é 

essencial iniciar a psicoeducação que permite o esclarecimento de informações 

acerca das dificuldades da pessoa (e.g., explicando as características da 

natureza das dificuldades bem como a relação e causa dos sintomas, 

pensamentos e comportamentos - Araújo & Shinohara, 2002; Ito, Roso, Tiwari, 

Kendall, & Asbahr, 2008; Maia, Correia, & Leite, 2007).  

Relativamente ao processo de avaliação psicológica, na sua 

generalidade, pode referenciar-se a entrevista clínica (independentemente do 

nível de estrutura) como um dos métodos mais indicados para recolher um vasto 

rol de informações importantes. Esta pode ser complementada com a inclusão 

da aplicação de escalas, questionários e inventários de forma a recolher 

informação psicométrica mais específica (Maia, Correia, & Leite, 2007; Nogueira 

& Cerejeira, 2014). Inicialmente, a avaliação visa a obtenção de informação 

específica acerca da história de vida da pessoa (e.g., história de 

desenvolvimento, informações sociodemográficas, características pessoais), das 

suas dificuldades atuais (e.g., caracterização do nível funcional atual; 

identificação de comportamentos que integrem o problema e variáveis que 

influenciam o seu aparecimento, manutenção e diminuição) e dos objetivos que 

pretende alcançar (auxilia no estabelecimento de objetivos claros, concretos e 

alcançáveis). No decorrer da intervenção, o processo de avaliação é de extrema 

relevância uma vez que permite a seleção e adaptação das estratégias mais 

adequadas, às idiossincrasias da pessoa (Maia, Correia, & Leite, 2007; Nogueira 

& Cerejeira, 2014). Concluindo, apenas com a efetivação de uma avaliação vasta 

e eclética, é possível enquadrar as informações obtidas num quadro nosológico 

(realizando sempre diagnóstico diferencial) ou em questões do foro 

desenvolvimental, para posteriormente poder ser planificada e efetivada uma 

intervenção adequada e informada obviando sempre questões relativas à 

individualidade de cada pessoa, às suas características, capacidades e 

necessidades bem como à gravidade da situação e história de vida (Ito, Roso, 

Tiwari, Kendall, & Asbahr, 2008; Maia, Correia, & Leite, 2007). 

A nível da intervenção, esta abordagem terapêutica pretende ensinar a 

pessoa a ñ(é) identificar, avaliar, controlar e modificar os seus pensamentos 

relacionados com a problemática e comportamentos associados. E uma 

variedade de técnicas comportamentais e cognitivas é usada para alcançar 

esses objetivosò (Maia, Correia, & Leite, 2007; p.191). A distinção entre técnicas 

cognitivas e comportamentais é apenas um preciosismo uma vez que ambas 

influenciam tanto processos cognitivos como padrões comportamentais (Knapp 

& Beck, 2008). 




